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der Abgeordneten Tadler, Dr. Belakowitsch-Jenewein, Jury, Linder
und weiterer Abgeordneter

an den Bundesminister fiir Gesundheit
betreffend dentaler Aplasie

Ein genetisches Krankheitsbild das noch keine anerkannte Krankheit darstellt, fithrte im
Bundesland Salzburg schmerzhaft vor Augen, wie Betroffene und deren Angehdrige einen
erbitterten Kampf um die Anerkennung der dentalen Aplasie fithren.

Eine Mutter, deren 19-jdhrige Tochter an dieser Erbkrankheit leidet, kdmpft um die
Anerkennung der dentalen Aplasie und damit um die Finanzierung der notwendigen
Operationen.

Nicht vergessen darf man dariiber hinaus hunderte andere Betroffene, die ebenso an dieser
Erbkrankheit leiden. Die finanzielle Belastung der notwendigen Behandlungen und
Operationen iibersteigen dabei die Mittel der Betroffenen meist bei weitem. Wie im oben
geschilderten Fall der 19-jdhrigen jungen Frau aus Salzburg, trifft diese eine Kostenflut die
rund 14.000 Euro ausmacht.

Im Européischen Schnitt leiden ca. 7 Prozent der Bevolkerung an diesem Krankheitsbild. Da
es sich bei der dentalen Aplasie um eine Erbkrankheit handelt, sind vor allem Kinder und
Jugendliche von dieser Krankheit betroffen. Nach Aussage von Experten wird aufgrund der
genetischen Krankheit auch die Bildung von Karzinomen nicht ausgeschlossen, was zu einer
dramatischen Verschlechterung des Krankheitsbildes fithren kann.

In Wien wurde von den Krankenversicherungstrigern ein Vertrag mit den ansédssigen
Kliniken geschlossen, der eine Finanzierung von Aplasie Betroffenen vorsieht. Durch die
foderalistische Gestaltung der Osterreichischen Krankenversicherungstrdger stehen solche
Vertrige nicht in jedem Bundesland zur Verfligung, um Betroffenen der dentalen Aplasie
finanzielle Unterstlitzung zukommen zu lassen. Von den 22 Triagern der Osterreichischen
Sozialversicherung sind 19 mit Agenden der Krankenversicherung betraut. Dabei handelt es
sich um: 9 Gebietskrankenkassen, 6 Betriebskrankenkassen, 1 Krankenversicherung fiir
offentlich Bedienstete, 1 Krankenversicherung der gewerblichen Wirtschaft, 1
Krankenversicherung der Bauern, 1 Krankenversicherung fiir Eisenbahner und Bergbau;

Fiir rund 8,4 Millionen Osterreicher stehen somit 19 gleichartige Organisationen mit den
dazugehodrigen Verwaltungsstrukturen und der damit verbundenen Kostenintensitit zur
Verfligung, welche unterschiedliche Abrechnungsmodalititen vorsehen.

Ein weiteres Problem in diesem Zusammenhang ist, dass es in Osterreich, im Gegensatz zum
internationalen  Vergleich, keine anerkannte Ausbildung zum Spezialisten fir
Kieferorthopddie gibt. Gerade eine EU-konforme Ausbildung zum Spezialisten fiir
Kieferorthopadie, wire im Zuge der Heilbehandlung von Patienten, welche an dentaler
Aplasie leiden, von Vorteil.

Auch die Volksanwaltschaft unter Federfiihrung von Dr. Kostelka nahm sich dieses Falles an
und kdmpft fiir die Anerkennung der dentalen Aplasie.
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In diesem Zusammenhang stellen die unterfertigten Abgeordneten an den Bundesminister fiir
Gesundheit folgende

10.

11.

12.

13.

14.

Anfrage

. Ist Ihnen oben geschilderter Fall der 19-jdhrigen Katharina bekannt? Wenn ja, wann

haben Sie davon erfahren?
Ist Ihnen das Krankheitsbild der dentalen Aplasie bekannt?

Wie viele Betroffene gibt es in Osterreich, welche am Krankheitsbild der dentalen
Aplasie erkrankt sind? (Bitte um Auflistung der Betroffenen nach Alter und
Bundesland)

Ist Thnen der Umstand bekannt, dass die Wiener Gebietskrankenkassen Vertrdge
geschlossen hat, welche bei Auftreten von Aplasie die Kosten einer Behandlung flir
die Betroffenen tibernimmt?

Wenn ja, bis zu welcher Hohe werden Kosten in welchen Fillen fiir welche
Behandlungen von den Wiener GKK ibernommen? (Bitte um genaue
Aufschliisselung der Félle und Behandlungen)

Sind Folgebehandlungen wie etwa Implantate und Briicken von diesen Vertrigen mit
eingeschlossen?

In wie vielen Fillen hat die Wiener GKK bislang die Behandlungskosten von
Patienten, die an dentaler Aplasie leiden, ibernommen und wie hoch waren die Kosten
im jeweiligen Einzelfall?

Wie wird dieses Krankheitsbild von anderen Sozialversicherungstragern beurteilt, und
werden von anderen Sozialversicherungstragern Kosten tibernommen?

In welchen Fallen wird generell ein Krankheitsbild als anerkannte Krankheit definiert
und somit die Kosten als anerkannte Krankheit von den Gebietskrankenkassen
iibernommen?

Warum ist die Erbkrankheit der dentalen Aplasie in Osterreich noch keine anerkannte
Krankheit im Sinne der Kosteniibernahme?

Ist die Aufnahme der Erbkrankheit der dentalen Aplasie als anerkannte Krankheit von
[hrem Ressort geplant?

Wenn ja, wann konnen die Betroffenen mit der Aufnahme der dentalen Aplasie als
anerkannte Krankheit und somit mit der Kosteniibernahme fiir Operationen und
Folgebehandlungen rechnen?

Wenn nein, warum nicht?

Ist Threm Ressort der Umstand bekannt, dass das Krankheitsbildes der Aplasie ein
erhohtes Krebsrisiko darstellt?
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15. Wissen Sie iiber das Problem der Ausbildung zum EU-komformen Spezialisten fiir
Kieferorthopédie Bescheid?

16. Wurden von Threm Ressort Gespriche beziiglich der Ausbildung zum EU-komformen
Spezialisten fiir Kieferorthopddie mit der Osterreichischen Standesvertretung der
Zahnirzte gefiihrt?

17. Wenn ja, mit welchem Ergebnis?

18. Wenn nein, warum nicht?

19. Wie sehen Sie den Umstand, dass auch die Volksanwaltschaft sich fiir eine generelle
Anerkennung der dentalen Aplasie einsetzt?

|
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