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Die Abgeordneten zum Nationalrat Moser, Freundinnen und Freunde
haben am 3. Mai 1995 unter der Nr. 1062/J an mich beiliegende
schriftliche parlamentarische Anfrage betreffend Korruption in
Krankenhiusern gerichtet.

Diese Anfrage beantworte ich wie folgt:

Grundsatzlich ist zun&chst zu bemerken, daB Sicherheit,
Leistungsfahigkeit und VerladBlichkeit von Medizinprodukten und
Arzneimitteln im Rahmen der medizinischen Versorgung der Oster-
reichischen Bevdlkerung in Vorsorge, Diagnose, Therapie und

Rehabilitation eine immer wichtigere Rolle spielen.

Unabdingbare Voraussetzung fiir die Versorgung def Patienten ﬁit
den jeweils medizinisch besten und preisgiinstigsten Produkten
ist ein korrektes, medizinisch und wirtschaftlich optimiertes
Beschaffungswesen der jeweiligen Einrichtungen des Gesundheits-
wesens. Dieses Beschaffungswesen mufl von seiner Anlage und
seinen inhdrenten Kontrollmechanismen in der Lage sein, unkor-
rekte EinfluBnahmen von Haus aus weitestgehend auszuschlieBen
bzw. derartige Praktiken aufzudecken und zu eliminieren. Diese
Aufgabenstellung liegt naturgemdB primdr in der Verantwortung
und im Interesse der jeweiligen Krankenanstaltentrdger und der
Lander.
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Das Bundesministerium fir Gesundheit und Konsumentenschutz
unterstiitzt die Bemihungen um die Sicherstellung eines kor-
rekten Beschaffungswesens durch eigene Bestimmungen im Arznei-
mittelgesetz und nunmehr auch im vorliegenden Entwurf des Medi-

zinproduktegesétzes.

Dariber hinaus habe ich eine eigene Arbeitsgruppe des Bundes-
ministeriums fir Gesundheit und Konsumentenschutz mit dem
Bundesministerium fir Justiz und den Kontrolleinrichtungen der
Ladnder bzw. wichtigen Krankenanstaltentrédgern einsetzen lassen,
die einen intensiven Erfahrungsaustausch dieser Einrichtungen
gewdhrleisten soll.

Dieser Dialog soll sowohl die in den Bundesl&ndern bzw. bei den
Krankenanstaltentrédgern angeWandten Kontrollmechanismen als
auch konkrete Erkenntnisse Uber Mechanismen allfédlliger unkor-
rekter Beschaffungsvorgdnge umfassen und damit den einzelnen
Krankenanstaltentrdgern Anregungen fir ein gualitédtsgesichertes

Beschaffungswesen und Hilfe bei der Pr&vention und Aufdeckung

‘unkorrekter Beeinflussungsversuche im Beschaffungswesen geben.

Zu Frage 1:

Entsprechend den medizinischen Erfordernissen werden unter-
schiedliche Herzklappenmodelle angeboten, deren Preise aufgrund

ihrer mehr oder weniger aufwendigen Bauart zwischen S 30.000,--

und S 50.000,-- (jeweils ohne MWSt.) liegen. Fir Spezialanwen-
dungen wurden einfache Modelle um S 20.000,~- bis § 22.500,--
angeboten. |

Aus den meinem Ressort vorgelegten Unterlagen ist zu erkennen,
daf3 im gleichen'Beschaffungszeitraum fir dasselbe Modell f£fir
verschiedene Krankenanstalten nur geringfiigige Preisdifferenzen
bestehen.

Insgesamt ist festzustellen, daB die Angebotspalette vom Jahr
1992 auf das Jahr 1993 wesentlich erweitert wurde. Trotz der
sich daraus ergebenden verschidrften Konkurrenzsituation kam es

bei vielen Modellen zu einer meist geringfiigigen Erhoéhung des
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Verkaufspreises. Inwieweit ein Zusammenhang zwischen abge-
nommener Menge an Klappen und ginstigeren Zahlungskonditionen

besteht, kann nicht gesagt werden.

Zu Frage 2;:

Nach den vorliegenden Unterlagen bieten auf dem &6sterrei-
chischen Markt die nachstehend angefﬁhrted 14 Firmen Herz-
klappen an: '

DEFESA, HOWMEDICA, DIDECO, BAXTER, AMS, AMECO, BRADY, KS
INTRAMED, RUESCH, MEDTRONIC, ST.JUDE MEDICAL, DUSCHEK, BIOPRO
und NOVOMED.

Z n_Fr n ngd 4:

Die Teilnahme am Binnenmarkt fiir Medizinprodukte und die
schrittweise Einfiihrung des Europ&ischen Zulassungssystems wird
den Einrichtungen des Gesundheitswesens den vollen Zugang zum
gesamten im EWR verfiligbaren Angebot an sicheren und leistungs-
fdhigen Medizinprodukten erdffnen. Der verschérfte Wettbewerb
am Binnenmarkt 188t tendenziell finanzielle Vorteile fir das
Gesundheitswesen erwarten. In einzelnen Bereichen werden zudem
Kosten filir bisherige nationale Zulassungsverfahren wegfallen.
Da ZubehOr in den Regelungsumfang eingeschlossen ist, wird sich
in vielen Fdllen die Abh&ngigkeit von einzelnen Lieferanten
vermindern. Dadurch sind auf l&ngere Sicht ebenfalls &konomi-
sche Vorteile flr Einrichtungen des Gesundheitswesens zu gewdr-
tigen. Es wird dabei auch ganz wesentlich von den Eink&ufern im
Bereich des Gesundheitswesens und deren Kooperation abhéngen,
ob und in welchem AusmaB diese Vbrteile des Binnenmarktes auch

tatsdchlich wahrgenommen werden ko&nnen.
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Zu Fr :

Die Kontrolle des Ankaufs von teuren und hochwertigen Medizin-
produkten erfolgt durch geeignete institutionelle Vorkehrungen
der jeweiligen Krankenanstaltentréger und unterliegt auch der
Kontrolle durch-Einrichtungen des jeweiligen Bundeslandes und
des Rechnungshofes. Die angewendeten Kontrollmechanismen

variieren zwischen den einzelnen Tré&dgern bzw. L&ndern.

‘Bei GroBgerdten wird im Rahmen des KRAZAF eine auf die Erfor-

dernisse der medizinischen Versorgung der Osterreichischen
Bevdlkerung optimierte Standortlenkung dieser Ger&te forciert.

Zu Frage 6:

Ahnliche Vorkommnisse k&nnen nicht prinzipiell ausgeschlossen

werden.

Z Fra :

Wie bereits erwdhnt, hat das Bundesministerium fir Gdasundheit
unq Konsumentenschutz gemeinsam mit den L&ndern und anderen
fihrenden Krankenanstaltentrdgern sowie dem Bundesministerium
flir Justiz eine Arbeitsgruppe eingerichtet, die bestehende
Mechanismen der Krankenanstaltentrédger zur Gewdhrleistung kor-
rekter Beschaffungsvorgdnge analysieren und den Krankenanstal-
tentrdgern Anregungen fir allenfalls mdgliche Verbesserungen
geben soll. Weiters soll ein regelm&Biger Erfahrungsausfausch
der Kontrolleinrichtungen der Krankenanstaltentrdger bzw.
Ladnder gefdrdert werden. Damit wird nicht zuletzt auch ein
effizienter Vollzug des § 109 des Entwurfs fir ein Medizin-

produktegesetz und des § 55 Arzneimittelgesetz unterstitzt.

www.parlament.gv.at



1044/AB XIX. GP - Anfragebeantwortung (gescanntes Original)

Zu Frage 8:

Ein VerstoB gegen § 55 des Arzneimittelgesetzes l&Bt sich
naturgemdf kaum durch routinem&fig durchzufiihrende behérdliche
Kontrollen verifizieren; Mitteilungen dariber kénnen in erster
Linie aus der Konkurrenzsituation von Mitbewerbern resultieren.
Fehlverhalten ist im Rahmen des Wettbewerbsrechtes oder durch
Verwaltungsstrafe (Geldstrafe bis 100.000,-- S, im Wieder-
holungsfalle 200.000,-- S) zu ahnden.

Zu Frage 9:

Die entsprechende Regelung findet sich - entgegen der Behaup-
tung in der Fragestellung - im § 109 des vorliegenden Ent-

wurfes.

Zu Frage 10:

Die Tendenz zur Einrichtung von sogenannten Fortbildungsfonds
an Krankenanstalten ist mir bekannt. Diese sollen offensicht-
lich von dem jeweiligen Krankenanstaltentrdger auch in dem
Bestreben eingerichtet werden, direkte finanzielle Beitrige von
Firmen an Einzelpersonen zur Fortbildung des medizinischen
Pefsonals zu unterbinden und damit dazu beitragen, potentielle
EinfluBnahmen von Firmen auf Beschaffungsvorgédnge in Kranken-
anstalten zu erschweren. Nach den Intentionen der einzelnen
Krankenanstaltentréger soll dadurch auch eine Offenlegung und

Kontrolle finanzieller Beitrige von Firmen ermdglicht werden.

Fachwerbung fir Medizinprodukte oder Arzneimittel darf grund—
sdtzlich in keiner Weise mit Versuchen zur unkorrekten EinfluB-
nahme auf die Beschaffung dieser Produkte fir Einrichtungen des
Gesundheitswesens verbunden sein. Dies gilt insbesondere auch
fir allf8llige finanzielle Beitrége von Firmen zu Fortbildungs-
aktivitdten des medizinischen, medizinisch-technischen oder

Verwaltungspersonals. .
AT
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BEILACE

ANFRAGE:

Wie hoch belaufen sich in Osterreich die Kosten fiir kiinstliche Herzklappen?

Wie lauten die Ergebnisse Threr diesbeziiglichen Erhebung bei allen Tragern von
Krankenanstalien mit herzchirurgischen Abteilungen vom 31.5.1954 auch beziiglich
des Vorliegens eines Verdachtes auf Korruption?

Wieviele unterschiedliche Anbieter von kinstlichen Herzklappen gibt es auf dem
dsterreichischen Markt? Welche sind Ihnen bekannt?

Wird es durch den Beitritt zur EU zu Preisreduktionen in diesem Bereich kommen?
Wenn nein. warum nicht? '

Wie wird sich insgesamt der EU-Beitrite auf die Preisgestaltung bei medizinischen Ge-
und Verbrauchsgitern sowie Implantaten auswirken?

Durch weiche speziellen MaBnahmen crfolgt in Osterreich die Kontrolle des Ankaufs
von teuren und hochwertigen Medizinprodukten?

Konnen Ihres Erachtens ahnliche Vorkommnisse wie der "Herzklappen-Skandal™ in
der BRD in Osterreich ausgeschlossen werden? Wenn, ja warum?

Uberprifen Thres Wissens nach die Krankenversicherungen und Krankenanstalten die
Preisenmwicklung im Bereich der Medizinprodukte, sodall "Provisionen” ausfindig
gemacht werden kénnen

In welcher Art und Weise wird der § 55 des Arzneimittelgesetzes in der Fassung der
Novelle BGBI. Nr. 107/1994, der u.a. das Gewdhren. Anbieten oder Versprechen
bzw. das Fordern. sich Versprechen lassen oder Annehmen von Pramien oder
finanziellen oder materiellen Vorteilen im Rahmen der Verkaufsférderung fur

Arzneimittel untersagt, kontrolliert bzw. geahndet?

Im voriiegenden Entwurf fir ein Bundesgesetz betreffend Medizinprodukte fehlt trotz
Ankindigung In einer parlamentarischen Anfrage eine analoge Bestimmung. Wird
dies 1n die Regierungsvorlage noch eingearbeitet werden?
Wenn nein, warum nicht?

*
Ist Ihnen die Einrichtung von sogenannten Fortbildungsfonds an den Krankenanstalten
bekannt. die von Pharma- und Medizintechnikfirmen gespeist werden. damit Arzie
entsprechende Fortbildungsveranstaliungen oder lingere Auslandsaufenthalte
finanzieren kénnen? Welche Meinung vertreten Sie zu dieser Einrichtungen, die ja aus
den Gewinnen der Firmen und damit aus den Arzneimittel- und
Medizinproduktpreisen und somit von den Beitragszahlern getragen werden.?
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