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@ B BUNDESMINISTERIUM
o ] FUR GESUNDHEIT

Alois Stoger
Bundesminister

Frau

Prdsidentin des Nationalrates XXIV.GP.-NR
Mag.? Barbara Prammer QR T/AB
Parlament

1017 Wien 02 Sep. 2011

zu 8943 1

GZ: BMG-11001/0231-I/A/15/2011
Wien, am /f September 2011

Sehr geehrte Frau Prasidentin!

Ich beantworte die an mich gerichtete schriftliche parlamentarische
Anfrage Nr. 8943/ des Abgeordneten Mag. Roman Haider und anderer
Abgeordneter nach den mir vorliegenden Informationen wie folgt:

Frage 1:
Die Berechnungen der Statistik Austria (iber die Gesundheitsausgaben in Osterreich
reichen derzeit bis zum Jahr 2009.

Im Jahr 2009 betrugen

— die Gesundheitsausgaben insgesamt 30.308 Mio. Euro, davon

— die 6ffentlichen Gesundheitsausgaben insgesamt 23.536 Mio. Euro und davon
— die offentlichen laufenden Gesundheitsausgaben 22.592 Mio. Euro.

Zwecks Nachvollziehbarkeit ist in der Beilage (Tabellenblatt ,,Zu Frage 1 und 2"} die
entsprechende Tabelle der Statistik Austria ,,Gesundheitsausgaben in Osterreich laut
System of Health Accounts (OECD)” zur Ganze flir die Jahre 2007 bis 2009 dargestelt.

Frage 2.

Entsprechend den Berechnungen der Statistik Austria tuiber die Gesundheitsaus-
gaben in Osterreich nach der Nomenklatur und den Zuordnungskriterien des System
of Health Accounts der OECD, soweit diese fiir Osterreich umsetzbar sind, betrugen
die laufenden Gesundheitsausgaben des Staates inkl. Sozialversicherung fir
Pravention und offentlichen Gesundheitsdienst im Jahr 2009 439 Mio. Euro und
somit 1,94% der offentlichen laufenden Gesundheitsausgaben.
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Zwecks Nachvollziehbarkeit ist in der Beilage (Tabellenblatt ,,Zu Frage 1 und 2“) die
entsprechende Tabelle der Statistik Austria ,Gesundheitsausgaben in Osterreich laut
System of Health Accounts (OECD)” zur Ganze fiir die Jahre 2007 bis 2009 dargestellt
und der Anteil der Gesundheitsausgaben fiir Pravention und 6ffentlichen Gesund-
heitsdienst an den 6ffentlichen laufenden Gesundheitsausgaben ergdnzt.

Die gesamten laufenden Gesundheitsausgaben fiir Pravention und offentlichen
Gesundheitsdienst, also inklusive der privaten Ausgaben, liegen derzeit nur fir das
Jahr 2008 vor. Im Jahr 2008 betrugen sie 517 Mio. Euro, davon entfielen 445 Mio.
Euro auf den Staat inkl. Sozialversicherung und 72 Mio. Euro auf den privaten Sektor
(ich verweise dazu auf die Beilage Tabellenblatt ,,Zu Frage 6 und 7).

Es muss allerdings darauf hingewiesen werden, dass in Osterreich nicht alle Praven-
tionsleistungen, die in der entsprechenden Position des System of Health Accounts
der OECD enthalten sein sollten, punktgenau zugerechnet werden kénnen. Zum
einen handelt es sich um vielfdltige Sachleistungen, deren Umfang aus keinen
Rechnungsabschliissen im einzelnen hervorgeht und die allenfalls geschatzt werden
konnen. Zum anderen lasst sich der groRe Umfang der Rehabilitationsleistungen
(Tertidrpravention) und Kurleistungen weder auf Basis der — in dieser Hinsicht
unzureichenden — Zuordnungskriterien der OECD noch anhand der in Osterreich dazu
vorliegenden Daten in jenem AusmaR der Position Prdvention zuordnen, wie dies —
insbesondere im Vergleich mit anderen Staaten — erforderlich wére. Vielmehr sind
Rehabilitationsleistungen in der §sterreichischen Gesundheitsausgabenrechnung
praktisch zur Ganze anderen Positionen {insbesondere der inpatient und der
outpatient curative and rehabilitative care) zugerechnet, womit die osterreichischen
Ausgaben fir Pravention und 6ffentlichen Gesundheitsdienst im Vergleich mit
anderen Staaten moglicherweise unterschatzt sind {siehe dazu auch Ausfihrungen zu
Fragen 4 und 8).

Frage 3:

Ein europdischer Vergleich wurde anhand der in der Eurostat Online Datenbank
verfligharen Daten hergestellt, wobei die aktuellsten Daten das Jahr 2008 betreffen.
Ein einigermalen vollstandiges Bild —zumindest der EU-Staaten — zeigen jedoch nur
die Daten fur das Jahr 2007 (siehe auch Beilage Tabellenblatt ,Zu Frage 3):

— Hinsichtlich des Prozentanteils der gesamten {6ffentlichen und privaten) laufenden
Gesundheitsausgaben fir Pravention und 6ffentlichen Gesundheitsdienst an den
laufenden (6ffentlichen und privaten) Gesundheitsausgaben insgesamt lag Oster-
reich im Jahr 2007 an 16. Stelle von insgesamt 22 europdischen Staaten, von denen
Daten vorliegen. '

— Hinsichtlich der gesamten (6ffentlichen und privaten) laufenden Gesundheits-
ausgaben fur Pravention und 6ffentlichen Gesundheitsdienst je Einwohner/in lag
Osterreich 2007 an 9. Stelle von den insgesamt 22 europdischen Staaten, von
denen Daten vorliegen.
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Siehe dazu auch Ausfiihrungen zu den Fragen 2 und 8 (jeweils letzter Absatz) und zu
Frage 4.

Frage 4:

Grundsatzlich ist festzuhalten, dass es in Europa keine einheitlich mess- und
zuordenbaren Kriterien flir Préavention gibt und zu hinterfragen ware, inwieweit die
gemeideten Daten international wirklich vergleichbar sind. So ist beispielsweise bei
der Evaluierung der Vorsorgeuntersuchung durch das Institut fir
Gesundheitsforderung und Pravention klar hervorgekommen, dass beinahe alle
gynakologischen Vorsorgeuntersuchungen bzw. deren Leistungen kurativ
abgerechnet werden und somit als Ausgabenposition in der Pravention fehlen.
Ahnlich verhilt es sich z.B. auch mit Vorsorgekoloskopien, die in Spitalern
durchgefiihrt werden.

Aus dem Zahlenvergleich der Pro-Kopf-Ausgaben fiir Pravention kann letztlich auch
nicht entnommen werden, wie effizient der Mitteleinsatz erfolgt. ich mdchte daher
betonen, dass es in Osterreich - unabhingig von diesem europaischen Ranking - seit
Jahren Bemihungen seitens des Bundes, der Ldnder, der Gemeinden und der
Sozialversicherungstrager gibt, Pravention und Gesundheitsforderung zu starken.

Frage 5:

Als Gesundheitsminister messe ich der Gesundheitsforderung und Priavention einen
sehr hohen Stellenwert bei. MalRnahmen wie die Erarbeitung und Umsetzung des
nationalen Aktionsplanes Ernahrung, die Entwicklung einer Kindergesundheits-
strategie, die Entwicklung eines nationalen Aktionsplanes flir Bewegung, die
Vorbereitung einer nationalen Suchtprdaventionsstrategie oder die Erarbeitung von
Rahmengesundheitszielen fiir Osterreich sollen den Stellenwert der Pravention
nachhaltig verbessern. Dabei ist es mir ein besonderes Anliegen, dass auch andere
Politikbereiche im Sinne von ,,Health in all Policies” ihre Verantwortung fiir die
Gesundheit wahrnehmen. Denn Gesundheitsforderung und Pravention sind
gesamtgesellschaftliche Anliegen, die nicht alleine in den Zustandigkeitsbereich des
Gesundheitsressorts fallen.

Fir die Pravention in Osterreich ist es ein wichtiger Impuls, dass basierend auf
etnem Beschluss der Bundesgesundheitskommission die Ausschittung von Mitteln
der Bundesgesundheitsagentur in der Hohe von zehn Millionen Euro fiir die
Finanzierung (iberregional bedeutsamer Vorsorgeprogramme ermoglicht wurde.
Die Mittel, die fiir den Zeitraum von 2011 bis 2013 fir die Vorsorge zur Verflgung
stehen, werden auf Basis einer von der UAG Public Health in Kooperation mit der
Gesundheit Osterreich GmbH erarbeiteten Gesamtstrategie vergeben.

Um Gsterreichweit nachhaltige Wirkung erzielen zu kénnen, werden die Mittel flr
MaRnahmen zum Schwerpunktthema Ernahrung eingesetzt werden.
Mittelempfanger sind der Bund, die Lander und die Sozialversicherungstrager, die
damit in threm jeweiligen Wirkungsbereich fir die entsprechende Umsetzung Sorge
tragen.
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Fragen 6 und 7:
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Davon ausgehend, dass mit ,, Leistungstrager” die Finanziers der Gesundheitspra-
vention gemeint sind, ergeben die Berechnungen der Statistik Austria uber die
Gesundheitsausgaben in Osterreich folgende Angaben, wobei die diesbeziiglich
aktuellsten Daten fur das Jahr 2008 vorliegen:

Staat 41,0%, Sozialversicherung 45,0%, private Haushalte 5,3%, non-profit-
Organisationen (auRer Sozialversicherung) 1,9%, private Vereine u.d. (corporations
auBer Krankenversicherungen} 6,7%.

Eine ndhere Aufgliederung ist der entsprechenden Tabelle der Statistik Austria
LLaufende Gesundheitsausgaben nach Gesundheitsleistungen und —gltern,
Leistungserbringern und Finanziers in Osterreich fiir das Jahr 2008“ (Beilage
Tabellenblatt ,,Zu Frage 6 und 7“) zu entnehmen. Der Anteil der Gesundheitsaus-
gaben fir Pravention und 6ffentlichen Gesundheitsdienst nach einzelnen Finanziers

wurde erganzt.

Siehe dazu auch Ausfiihrungen zu den Fragen 2 und 8, jeweils letzter Absatz, und zu

Frage 4.

Frage 8:

Zu dieser Frage kdnnen aus dem Bereich der Sozialversicherung (Erfolgsrechnung)
folgende Werte zur Verfligung gestellt werden, wobei auch hier auf die Unscharfen
bei der Begrifflichkeit Sekundar- und Tertiarpravention hingewiesen wird:

in €

2009

Ausgaben alle KV-Trager

Gesundheitsférderung und sonstige
MaRnahmen

27.365.120,00

28.823.286,00

Gesundheitsfestigung und
Krankheitsverhlitung

22.349.451,00

21.688.365,00

Jugendlichenuntersuchung

2.611.065,00

2.543.199,00

Vorsorgeuntersuchung 65.928.453,00 68.824.089,00
Med. Rehabilitation 207.715.135,00 215.210.504,00
Summe 325.969.224,00 337.089.443,00

Ausgaben aller UV-Trager

Unfallverhitung

47.062.679,00

45.876.122,00

Praventionsberatung

18.923.667,00

19.463.225,00

Rehabilitation

79.754.371,00

80.729.509,00

Ausgaben alle PV-Trager

Gesundheitsvorsorge und Rehabilitation

731.039.650,00

784.902.550,00

Quelle Erfolgsrechnung SV 2010
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Die in der Tabelle angefiihrten Zahlen weisen darauf hin, dass seitens der Sozialver-
sicherung hohe Summen fir Rehabilitation aufgewendet werden, deren Zuordnung
zu den einzelnen Positionen der Gesundheitsausgabenrechnung entweder aufgrund
der Klassifikationen und Zuordnungsregeln des System of Health Accounts der OECD
oder aufgrund der in Osterreich gegebenen Datenlage nicht der Privention
zugerechnet werden (kdnnen}, auch wenn sie de facto Praventionsmafnahmen sein
kdnnen (wie z.B. Kurleistungen oder funktionelle Therapien zur Erhaltung und
Verbesserung des Gesundheitszustandes) und in der Nomenklatur anderer Staaten
als Praventionsleistungen {und nicht als rehabilitative care) gefiihrt werden; siehe
dazu auch die diesbeziiglichen Ausfihrungen zu Frage 2 (letzter Absatz) und zu
fFrage 4.

Frage 9:

Gesundheitswesen und Pravention diirfen nicht mit dem blof betriebswirtschaft-
lichem Zugang der Kosteneinsparung betrachtet werden.

Vorsorgeuntersuchungen bei augenscheinlich Gesunden sind zweifellos eine wichtige
PraventionsmaRfnahme nicht nur zur Fritherkennung von Tumoren und Infektionen,
sondern auch zur Abschatzung des Risikos von Zivilisationskrankheiten, wobei die
Wichtigkeit von evidenzbasierten Untersuchungen im Rahmen von qualitidtsge-
sicherten Programmen hervorzuheben ist.

Qualitatsgesicherte Pravention kann Krankheiten und Risikofaktoren frihzeitig
erkennen, die Lebensqualitat verbessern, das Leben verlangern und Todesfille
sowie den Anstieg von vorzeitigen Pensionierungen oder von Pflegebedurftigkeit
vermeiden.

Darin liegt fir mich der Wert der Pravention, eine - nicht wirklich bewiesene -
Kosteneinsparung ist fir mich ein eher nachrangiges Argument, wenn es um die
Starkung der Privention in Osterreich geht.

Beilage
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Zu Park. Anfrage 8943/), Frage 6 und 7:
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Lsutende Gesundheilsausgaben nach Gesundhaelislelatungen und -gQtern, Laletungserbringern und Finanzlers in Osterreich fir das Jahr 2008

(Tabelie nur in Englisch verfigbar)

Table 1. Current expenditure on health by tuncllon of care, provider and source of funding, 2008 {in Mlo. Eurc)

Expendlture category ICHA-HC ICHA-HP ICHA-HF source of funding
function of pravider
health cara industry % HF.1 | HF.1.1 |HF.1.2] HF.2 HF 2.1 + HF.2.2 HF.2.3 HF.2.4 HF.25 | HF.3
= HF.21 | HF.2.2
3
- ,
E a B @ c
I R Y e | 8|3 |& £
§ | 88 T 5 E |oe (Z8_ | B
E | E 2 5 & 8 |82 |c28 |§§ =
Sle |8 2 5|85 2 |35¢ a8 g (3% 3
I = - [, Q
Pl & a3 s 08| 2| 8|8 |38 Ega_ BE | 2
2| 23 & " £ 2E|s28%| 4 @ 5
g B g o @ & e o> 25 |E2 g £ T
El c c E 3 g 2 ‘g - ; §
5|88 & £|£| & & |di|ssse 8E B
In-patlent care including day cases HC.1.1; 1.2; 2.1; |All industries
2.2 9964 | 5B | 4359 | 4.449 | 1156 | V76 1] 76 m ag 0 ]
Curalive and rehabiliative care
Genaral hospitals HP.1.1 8e8s6 | 7903 | 4290 | 3613 953 748 o 746 273 14 0 &
Spoecalty hospitals HP.1.2+1.3 £62 662 " 651 ] 0 [} ] 0 a 0 0
Nursing and residential care laciliies HP.2 74 a0 36 164 T2 30 o 30 108 36 0 [+
Al oiher providers All other 42 47 P 20 ] Q o 0 0 0 0 0
Long-tarm nursing care HC.3.1:3.2 All indusiries | 1806 | 1.27% 127 a 535 o 0 i 535 0 0 0
General hasp=als HP.1.1 0 0 0 @ 0 o 4 a o 0 0 a
Specialty hospitals HP.1.2+1.3 o o o o ] 0 0 ] a ] 0 ]
Nursing and residential care faciftties HP.2 1806 | 127 127 o 535 o 0 o 535 0 ] o
All olhar providers All athar 0 o 0 1] o (] a o 0 /] ] o
Quipatign! curative and rehabilitative care HC.1.3, 23 Allindustries | 6673 | 4.980 983 35997 | 1.693 102 0 103 1.530 &0 ] [
Hospials HP.1 1373 | 1.349 736 613 24 0 o 0 24 0 0 o
Offices af physicians HP.3.1 2449 | 2.086 136 1.930 383 59 0 59 24 0 0 0
Officas of dentisls HP.3.2 147 753 30 723 564 as o 39 525 o o 0
Otfican of other heahh practitioners (1) HP.3.3 nr k] ] 5] san 0 o a 538 [ 0 0
Qut-patient care cenlres HP.3.4 662 543 19 524 L] 0 o 0 19 0 0 o
All other providers All other 155 0 [-+] 28 [ 5 0 E ] &0 o 0
Home heaith care HC.1.4; 2.4; 3.3 |All industries | (gez | 1.808 1779 a7 75 0 0 0 a9 a7 0 0
Anciffary servicas to health care (2) HC.4 All Industries B 599 94 505 = ] 0 0 BS 122 0 0
Medical goods dispensed o out-patients (3} HC.5 All industries | 5047 | 3229 57 172 | 1808 62 0 B2 1756 o 0 0
Phamasceuticals: other med, non-durables HC.5.1 3841 | 2639 o 2638 | 1301 16 ] 15 1.286 0 o 0
Prescritad medcinas HC.5.1.1 3013 | 2639 0 2619 | ara A i 4 369 0 0 0
Over-ihe-counter medicines HC.5.1.2 785 0 0 o 785 9 0 9 776 0 0 0
Onher medical non-durables HC.5.1.3 143 0 0 0 143 2 [} z 141 0 ] 0
Therapeubcal appl.; other medical durabias HC.5.2 1.106 530 57 533 87 47 0 ar 470 0 G 0
Glasses and other vision products HC.5.2.1 428 49 o 49 an 34 0 34 345 0 1] 0
Onhopasdic applances; other prosihetics HC.5.22 242 128 3 126 114 W 0 0 104 0 o 0
All other risc. durable metical goods HC 523529 436 412 54 358 =] 2 ] 2 21 '] 0 [
Preventian and public hasih ssnices HC.& indusines nr ErL) e 3 T2 [] [} ] 27 L] o) []
Heath administration and health insurance HC.7 All Indusires | 1.035 665 €4 501 an 370 0 370 0 i o 0
Tola! currant expenditure on heaith cara HC.1-HC.7 All Industries | 27.730 | 21803 | a9 | 12983 | 6927 | san 0 1.an 4303 278 36 0
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