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An das i o
Prasidium des Nationalrates der Osteyresah!ss:he
Republik Osterreich Arbeiltsgemeinschaft
tir Rehabititation (OAR)
Parlament Dackorsanisation der

osterreichiachan Behindertenverbinde

Dr. Karl Renner-Ring 3 E-Mail: dachverband@oear.or.at

101 7 Wien Homepage: http://www.oear.or.at/oear
hre Zeichen thr Schreiben vom Unsere Zeichen Wien
GZ: 21.119/5-1/2000 Me12/2000 24.05.2000

Betrifft: Entwurf eines Bundesgesetzes, mit dem das |Be
Sozialrechts-Anderungsgesetz 2000 (SRAG 20E)

<

Sehr geehrte Damen und Herren!

In der Anlage ibermittelt die Osterreichische Arbeitsgemeinschaft fiir Rehabilitation -
(OAR) 25 Exemplare ihrer Stellungnahme zum Entwurf eines Bundesgesetzes, mit dem
das Sozialrechts-Anderungsgesetz 2000 geéndert wird, mit der Bitte um Kenntnisnahme

und Bericksichtigung der Vorschlage.

Mit bestem Dank im voraus und

freundlichen GriiRen

?

/ 1/

A
L « /)’/(,///
{Heinz Schneider) (Dr. Chrlstma Meierschitz)

Generalsekretar Rechtsabteilung

Anlage: Stellungnahme der OAR
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Stellungnahme der Osterreichischen Arbeitsgemeinschaft fiir Rehabilitation
(OAR) zum Entwurf eines Bundesgesetz, mit dem das Aligemeine Sozial-
versicherungsgesetz, das Gewerbliche Sozialversicherungsgesetz,
das Bauern-Sozialversicherungsgesetz, das Beamten-Kranken- und
Unfallversicherungsgesetz, das Arbeitslosenversicherungsgesetz 1977,
das Arbeitsmarktpolitik-Finanzierungsgesetz, das Arbeitsféorderungsgesetz
und das Arbeitsvertragsrecht-Anpassungsgesetz gedndert werden
(Sozialrechts-Anderungsgesetz 2000 — SRAG 2000).

Die Osterreichische Arbeitsgemeinschaft fir Rehabilitation (OAR), Interessensver-
tretung der Behindertenorganisationen Osterreichs, ist aufs duRerste bestirzt, dal
durch die EinsparungsmaBlBnahmen der neuen Regierung, behinderte, alte und
kranke Menschen in einem besonders groRBen Ausmafl betroffen werden. Die
Summe aller einzelnen Mallnahmen bedeutet ein sozialpolitisch nicht mehr vertret-
bares Belastungspaket fur die von uns vertretenden Menschen.

Zu den einzelnen Punkten:

§ 108 e Abs. 2:

In der Kommission zur langfristigen Pensionssicherung sind keine Vertreter der be-
hinderten Menschen vorgesehen. Es ist daher eine Z. 15. anzufugen:

15. "ein Vertreter/eine Vertreterin der behinderten Menschen, der/die vom Bundes-
behindertenbeirat nach § 10 Abs. 1, Z. 6. Bundesbehindertengesetz (BBG) zu ent-
senden ist.”

135:

Seit langem ist davon die Rede, dal Psychotherapie kostenlos angeboten werden
soll. Nun haben psychisch kranke Menschen zur Milderung oder Behebung ihrer
Krankheit 20 % der daraus resultierenden Kosten selbst zu zahlen. Dies ist fur viele
Menschen, die aufgrund ihrer Krankheit nicht im ausreichenden MafR} erwerbsfahig
sind, eine nicht zu bewaltigende Belastung. Rechtzeitig einsetzende Therapie-
mafnahmen wirden auBerdem hohe Folgekosten vermeiden helfen.

§ 136 Abs. 3 1. bis 3. Satz:

Durch die Anhebung der Rezeptgebuhr von 45 Schilling auf 55 Schilling sind vor
allem chronisch kranke und behinderte Menschen mit geringem Einkommen
schwerst betroffen. Daher fordert die OAR, als unbedingt notwendige Begleitmaf-
nahme, daR eine Regelung getroffen wird, mit der chronisch kranke und behinderte
Menschen von der Rezeptgeblhr befreit werden. Zumindest sollte eine Deckelung
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des jahrlichen Gesamtaufwandes in zumutbarem Ausmaf vorgesehen werden. (Hier
wird speziell auf die Gruppe der Nierenerkrankten und Dialysepatienten hingewiesen)

§§ 253, 253 a, 253 d:

Durch die Streichung der vorzeitigen Alterspension wegen geminderter Arbeitsfahig-
keit und durch die Mdglichkeit, der vorzeitigen Alterspension bei Arbeitslosigkeit,
"wenn eine Person, die in Folge ihres kérperlichen oder geistigen Zustandes nicht
mehr im Stande ist, durch gleiche oder gleichartige Tatigkeiten wenigstens die Halfte
des Entgelts zu erwerben, das kdrperlich- und geistige gesunde Versicherte,
regelmaBig durch soiche Tatigkeiten zu erzielen pflegen”, erneuert die OAR, die
schon seit vielen Jahren bestehende Forderung nach Bericksichtigung des
Schweregrades einer Behinderung bei der Anrechnung von Pensionszeiten. Es ist
offensichtlich, daR schwerbehinderte Menschen im Berufsleben weit mehr
beansprucht werden, als nichtbehinderte und es gerechtfertigt erscheint, dhnlich wie
in ltalien, bei schwerbehinderten Personen pro Jahr gewisse, auf die Pensionszeit
anrechenbare, Beitragsmonate hinzuzurechnen.

Eine solche Hinzurechnung kénnte beispielsweise so geregelt werden:

Personen mit einer MdE von 50 bis 65 % Hinzurechnung von 1 Monat pro Jahr

Personen mit einer MdE von 66 bis 75 % Hinzurechnung von 2 Monaten pro Jahr
Personen mit einer MdE von 76 bis 85 % Hinzurechnung von 3 Monaten pro Jahr
Personen mit einer MdE von 86 -100 % Hinzurechnung von 4 Monaten pro Jahr

 Die Streichung der vorzeitigen Alterspension wegen geminderter Arbeitsfahigkeit
wird seitens der OAR strikt abgelehnt. Gerade behinderte Menschen, denen das
Erlemen eines Berufes praktisch unméglich war und die daher auch keinen
Berufsschutz nach ASVG geniellen, sind auf diese Art der Pension angewiesen,
wenn sie ihre berufliche Tatigkeit nicht mehr ausuben kénnen. Verweisberufe sind
hier nicht méglich, da die Leistungsfadhigkeit der Betroffenen nur auf einem
bestimmten, flr ihn adaptierten Arbeitsplatz erzielt werden konnte.

Einen Ausweg wurde der Ansatz bieten, die Zugangskriterien zur Invaliditatspension
wesentlich zu erleichtern, daher wird vorgeschlagen:

Dem § 255 ASVG soll folgender Absatz angefligt werden:

“(.) Versicherte, die zum Zeitpunkt der Antragstellung aufgrund eines Bescheides
gem. § 14 Behinderteneinstellungsgesetz (BEinstG) einen Grad der Behinderung
(Minderung der Erwerbsféhigkeit) von zumindest 90 % aufweisen, gelten jedenfalls
als invalid."”

Begriindung: Einerseits kénnte durch die evt Einfuhrung der Erweiterung von
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Rehabilitationsmaflnahmen auf andere Pensionsversicherungstrager der Fall eintre-
ten, dald fur Rehabilitanden der Zugang zur Pension erschwert wirde und anderer-
seits bei einer zumindest 90 %igen Behinderung eine Verweisung praktisch nicht
moglich ist. Die Berufstatigkeit eines Menschen mit 90 %iger MdE ist objektiv unzu-
mutbar und erfolgt jedenfalls zulasten seiner Substanz. Daher sollte es in seiner
persénlichen Entscheidung liegen, ob und wie lange ihm dies zumutbar erscheint.
Eine finanzielle Mehrbelastung ist nicht zu erwarten, doch kdénnte eine solche
Bestimmung den Pensionszugang fur schwerstbehinderte Personen ohne besonde-
ren burokratischen Aufwand erméglichen. (Den §§ 133 GSVG und 124 BSVG waére
ein korrespondierender Absatz anzufligen).

e« Die OAR weist darauf hin, daR sie es als dringend erforderlich ansieht, den
gesamten Komplex der Erwerbsunfahigkeitspensionen einer umfassenden Neu-
regelung zuzufihren.

Daruber hinaus wird festgestellt, dal psychisch erkrankte Personen weder in der dzt.
gultigen noch in der vorgesehenen Neufassung erwahnt sind.

§ 455 Abs. 2.

Die OAR begruft den Versuch, die Leistungen der einzelnen KV-Trager zu ver-
einheitlichen, warnt jedoch ausdricklich davor, dal bei einer Angleichung, die ledig-
lich die finanzielle Situation der einzelnen Trager berlcksichtigt, zwangslaufig nur
eine Nivellierung nach unten erfolgen kann. Dies kann keinesfalls akzeptiert werden,
da sich durch unvorhergesehene Ereignisse (regionale Grippewelle 0.4.) die
Leistungsfahigkeit einzelner Anstalten dramatisch verédndern kann.

586 Abs. 9

Die Senkung der Steigerungsbetrége wird strikt abgelehnt, da dies eine besondere
Harte fur Bezieher von Invaliditdtspensionen darstellt, die erfahrungsgemafly eine
wesentlich kirzere Lebenserwartung (= Bezugsdauer der Pension) haben.

§ 589 Abs. 13

Um diese Bestimmung in der gewlnschten Form wirksam werden zu lassen, mafdten
vorab genaue Kriterien erstellt werden, die fur alle SV-Trager gelten, und die detail-
liert darstellen, was unter dem Begriff "Verwaltungskosten"” zu verstehen ist.

e Dartber hinaus ist den Medien zu entnehmen, dafl ab dem Jahr 2001 pro Ambu-
lanzbesuch eine Gebihr von ATS 150,-- bzw. ATS 250,- eingefuhrt wird. Wir
gehen davon aus, daR dabei nicht an die Bedlrfnisse behinderter Menschen
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gedacht wurde. Besonders fur mobilitdtsbehinderte Personen ist die GebGhr fur
Ambulanzbesuche eine besondere Harte, vor allem deshalb, weil sie keinerlei
Wahiméglichkeit haben. Die meisten Ordinationen der praktischen Arzte sind
namlich nur Uber Stufen erreichbar und damit fur schwergehbehinderte Menschen
und Rollstuhifahrer unzuganglich. In Verbindung damit steht unsere langjahrige
Forderung, Kassenvertrdge nur an Arztpraxen zu vergeben, die fur alle zugang-
lich sind.

Die Einhebung von Ambulanzgeblhren flUr behinderte Menschen wird daher strikt
abgelehnt. Ebenso wie die weitere Kurzung von Zuschissen bzw. die Anhebung des
Selbstbehaltes fur Hilfsmittel.

e Nach Ansicht der OAR wiare eine Reihe der hier vorgesehenen Leistungs-
einschréankungen bzw. Belastungen durch die Einfuhrung einer gesetzlichen
"Rehabilitationsversicherung" zu vermeiden. Die Ausgaben der SV-Trager flr
"MaRnahmen der Rehabilitation" betragen ca. 7,5 Milliarden Schilling pro Jahr.
Diese Summe beinhaltet weder die Verwaltungskosten fur die einzeinen Rehab-
Abteilungen der SV-Trager noch die Ausgaben der Bundeslander in diesem
Bereich. Eine Konzentration der Zustandigkeit fur Rehabilitation auf einen Trager
wirde sowohl die leidige Ungleichbehandlung aufgrund des Kostentragers been-
den, als auch deutliche Einsparungseffekte bringen. Die OAR regt daher an, daR
der Nationalrat die Frau Bundesministerin fur Soziale Sicherheit und Generatio-
nen beauftragt, eine Arbeitsgruppe einzurichten, die das Ziel hat, die Vorausset-
zungen und Mdglichkeiten der Einflhrung einer solchen Rehabilitationsversiche-
rung zu prifen.

Weiters wird angeregt, anlallich der geplanten Novelle der 0.a. Sozialversicherungs-
gesetze eine Rechtsunsicherheit zu eliminieren: Entscheidungen der SV-Trager
(insbesondere der Rehabilitationsausschisse) werden den Antragstellern dzt. ledig-
lich mittels einfachem Schreiben mitgeteilt, ohne Hinweis darauf, daR sie einen
(bekampfbaren) Bescheid verlangen kénnen. Die Trager sind daher zu einer
Bescheiderlassung oder zumindest zu entsprechenden Hinweisen auf ihren
Schreiben gesetzlich zu verpflichten.

Wien, 23. 5. 2000

Osterreichische Arbeitsgemeinschaft ss
fiir Rehabilitation (OAR) S e+ 1

SR

1010 Wien, Stubenring 2 o SSiRneee
Tel: 01/5131533 . ez 223
Fax: 01 /513 15 33-150 ®
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