vom 10.01.2020 (XX V1. GP)

Anfrage

der Abgeordneten Mag. Gerhard Kaniak, Peter Wurm

und weiterer Abgeordneter \

an den Bundesminister fur Arbeit, Soziales, Gesundheit und Konsumentenschutz
betreffend Kapitel Gesundheit im schwarz-griinen Regierungsprogramm 2020-
2024

Kapitel Gesundheit im schwarz-griinen Regierungsprogramm 2020-2024

Osterreichs Gesundheitssystem bietet qualitativ hochwertige Versorgung fiir alle
Osterreicherinnen und Osterreicher unabhéngig ihres Krankheitsrisikos und ihrer
finanziellen Méglichkeiten. Diese hohe Qualitat soll nachhaltig finanziell abgesichert
sein. Daher suchen wir neue Wege zur Attraktivierung fur die Versicherten, aber auch
fur im Gesundheitsbereich tatigen Berufsgruppen. Damit auch in Zukunft ein
niederschwelliger Zugang zur bestméglichen medizinischen Versorgung mit méglichst
kurzen Wartezeiten gewahrleistet werden kann, bedarf es vor allem eines Ausbaus der
flachendeckenden wohnortnahen Versorgung und eines besonderen Fokus auf das
Thema Pravention. Eine verbesserte Abstimmung der medizinischen Versorgung
zwischen Bund, Landern und Sozialversicherung und damit eine Starkung der
Bundeszielsteuerung mit zielgerichteten Angeboten fir die Versicherten ist daher
unser Ziel. Gesundheitssystems umfasst neben einer bedarfsorientierten Ausbildung
von u.a. Arztinnen und Arzten die Aufwertung von Diplomierten Gesundheits- und
Pflegefachkraften sowie deren optimierte Zusammenarbeit in  neuen
Versorgungsformen. Dies beinhaltet auch den Ausbau der
Primarversorgungseinheiten zur zielgerichteten Inanspruchnahme medizinischer und
therapeutischer Leistungen. Einschreibmodelle mit Anreizsystemen sind fur alle
Patientinnen und Patienten zu etablieren. Um die Zusammenarbeit der
Gesundheitsberufe zu verbessern, sollen auch neue Gesundheits- und Sozialberufe
gestarkt werden, psychotherapeutische Leis Wohnortnahe Versorgung durch
Kassenarztinnen und Kinderéarzte darf nicht nur in der Stadt, sondern muss auch auf
dem Land zugéanglich sein. Neben der Erweiterung der Vertragsarztmodelle zur
Erleichterung der Niederlassung im landlichen Raum muss eine gezielte Offensive fur
Facharztinnen und Fachéarzte umgesetzt werden. Wir wollen mit gezielten MaRnahmen
sicherstellen, dass in den nachsten Jahren ausreichend und vorn allem qualifiziertes
Personal zur Verfugung steht. Speziell in arztlich unterversorgten Regionen gilt es, mit
MaRnahmen wie Landarztstipendien oder einer Fachérztin bzw. einem Facharzt fir
Allgemeinmedizin. Wohnortnahe Versorgung durch Kassenarztinnen und Kinderérzte
darf nicht nur in der Stadt, sondern muss auch auf dem Land zugénglich sein. Neben
der Erweiterung der Vertragsarztmodelle zur Erleichterung der Niederlassung im
landlichen Raum muss eine gezielte Offensive fur Facharztinnen und Fachéarzte
umgesetzt werden. Wir wollen mit gezielten MalRnahmen sicherstellen, dass in den
nachsten Jahren ausreichend und vor allem qualifiziertes Personal zur Verfugung
steht. Speziell in arztlich unterversorgten Regionen gilt es, mit MaRnahmen wie
Landarztstipendien oder einer Facharztin bzw. einem Facharzt fir Allgemeinmedizin
Anreize zu setzen. Die Verbesserung von Frauengesundheit ist ein besonderes
Anliegen dieser Bundesregierung. Eine forcierte Umsetzung des Aktionsplans
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Frauengesundheit und die Erstellung eines jahrlichen Frauengesundheitsberichts
sowie die Weiterentwicklung und Anwendung von Gender-Medizin ist daher von
besonderer Bedeutung. Die medizinische Ausbildung wird attraktiver gestaltet und
durch eine Stipendienvergabe unter der befristeten Verpflichtung, in Osterreich tétig
zu sein, erganzt. Im Medizinstudium wird eine Fachérztin bzw. ein Facharzt flr
Allgemeinmedizin geschaffen und das Berufsbild attraktiviert. Anreize werden
geschaffen, um eine Abwanderung von Fachkréften ins Ausland zu verhindern. Im
Rahmen der Gesundheitsférderung bekennen wir uns unter anderem zu einer
Starkung der  praventiven  MaBnahmen durch eine  dsterreichweite
Préaventionsstrategie, damit die persénliche Gesundheit an Praventionsprogrammen
soll die Pravention auch in Schulen und Betrieben gestarkt werden. Durch ein
Anreizsystem von Préaventionsprogrammen sollen allen Osterreicherinnen und
Osterreichern mehr gesunde Jahre ermdglicht werden. Fortschritte der Digitalisierung
sollen auch im Gesundheitsbereich einen einfacheren und verbesserten Zugang zu
medizinischen Leistungen ermdglichen. Die Weiterentwicklung der E-Card als
Schlussel fur papierlose Prozesse soll unter Beachtung des Datenschutzes eine
deutliche Vereinfachung fiir alle Beteiligten im Gesundheitssystem bringen. Ebenso
wollen wir die Digitalisierung in Diagnose, Behandlung und (medizinischer)
Gesundheitsstandort Osterreich weiter starken. Dadurch bleibt Menschen in
Gesundheitsberufen mehr Zeit fir Kontakte bzw. Patientinnen und Patienten.

Pravention und Gesundheitsférderung

* Flachendeckende Bereitstellung und Ausbau friher Hilfen

» Aufwertung und Kompetenzerweiterung der Schulérztinnen und Schularzte
inklusive Verwertung anonymisierter Daten

» Aufwertung und Aufbau eines Systems von School und Community Nurses zur
niederschwelligen und bedarfsorientierten Versorgung

» Schaffung gesundheitsférdernder Lebenswelten: Arbeit, Schule (z.B. Getranke),
Freizeit, Wohnen

* population health management

* Etablierung von finanziellen und sachlichen Anreizsystemen fir
gesundheitsférdernde MaBnahmen und Teilnahme an Préaventionsprogrammen (z.B.
Impfungen und Vorsorgeuntersuchungen)

+ Starkung der betrieblichen Gesundheitsvorsorge durch alle Stakeholder

» Weiterentwicklung Mutter-Kind-Pass zum Eltern-Kind-Pass bis zum 18. Lebensjahr
o Aufnahme von standardisierten und qualitatsgesicherten Screenings zur
psychischen Gesundheit, Erndhrung und sozialer Kompetenz

o Schaffung von Therapieoptionen

o Bessere Informationen und Beratungen tber Impfungen

 Substanzieller stufenweiser bedarfsorientierter Ausbau der
Sachleistungsversorgung bis 2024 im Bereich der psychischen

Gesundheit, Ziel: Bedarfsdeckung

Evidenzbasierte Modernisierung der Vorsorgeuntersuchungen (z.B.
Mammascreening, Darmkrebsvorsorge)

» Aufwertung und starkere Vernetzung der Selbsthilfegruppen

* Vorsorgeuntersuchungen als Basis flr Eignungsuntersuchungen ermdéglichen

» Aufwertung Patientenrechte

o Uberpriifung im Bereich der verschuldensunabhéngigen Regelung von
Schadensfallen

o Fokus auf das Projekt ,Der gelungene Patientenkontakt*

o Anspruch auf Information in ,Leichter Sprache"
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* Forcieren von Impfungen insbesondere auch fir Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter im
Sozial-, Gesundheits- und Bildungsbereich

» Analyse der Treffsicherheit der Rezeptgebiihrenbefreiung und -obergrenze sowie
Heilbehelfe bei Kindern und Jugendlichen

» Keine Ausweitung von Selbstbehalten fur Arztbesuche im ASVG

Sozialversicherung

*Die Bundesregierung bekennt sich zum Prinzip der Selbstverwaltung im Bereich der
Sozialversicherung.

* Evaluierung der sozialen Absicherung der Gruppe der Selbststédndigen im Rahmen
der Zusammenfihrung der Trager SVA und SVB zur SVS

Hochqualitative, abgestufte, flichendeckende und wohnortnahe
Gesundheitsversorgung

» Aufwertung der Bundes-Zielsteuerungskommission (Evaluierung und Starkung der
sektoribergreifenden Zusammenarbeit), z.B. Abstimmung im Bereich der Heilmittel
* Telefonische Erstberatung 1450 aufwerten und weiterentwickeln

* Telemedizinische Behandlung bestmdglich umsetzen

» Weiterentwicklung der E-Card als Schllsseln fur papierlose Prozesse unter
Bericksichtigung des Datenschutzes

o E-Impfpass, E-Rezept, E-Befund, E-Transportschein, E-Medikation

* Digitalisierung auch in medizinischer Forschung, Diagnose und Behandlung
vorantreiben

» Ausnahmslose Nutzung von anonymisierten Daten zu wissenschaftlichen Zwecken
» Wissenschaftliche Evaluierung der Implementierung von International Classification
of Primary Care-2

» Ausbau der Primérversorgung, die den Bedurfnissen der Versicherten
entgegenkommt (z.B. Etablierung von Allgemeinmedizinischen

Akutordinationen, vor oder in den Spitalern zur vorgelagerten Versorgung)

o Ausbau von PVE und Facharztzentren — flexible Kooperationsmodelle

« Abschaffung der unechten USt-Befreiung bei Vermietung an Arztinnen und Arzte

« Starkung der integrierten Versorgung bei chronischen Krankheiten (Ausbau von
Disease- Management-Programmen)

» Wohnortnahe Versorgung der Bevélkerung durch niedergelassene Kassenarztinnen
und Kassenérzte

» Fachéarztin bzw. Facharzt fur Allgemeinmedizin — Attraktivierung der
Allgemeinmediziner- Ausbildung (Klinisch-praktisches Jahr finanzieren)

* Ziel: Integration der Inhalte der Basisausbildung um das Klinisch-praktische Jahr

» Erweiterung der Vertragsarztmodelle: Aufbauend auf dem heutigen
Vertragspartnerrecht soll dieses weiterentwickelt und ausgebaut werden, um die
Versorgung (vor allem im landlichen Raum) sicherzustellen.

* GuKG-Novelle: Aufwertung der Kompetenzen von Pflegefachassistentinnen und -
assistenten

» Spezielle Stipendienplatze an éffentlichen Universitdten gekoppelt an befristete
Verpflichtung.in Osterreich &rztlich tatig zu sein, u.a. Landarztstipendium

» Facharztoffensive fur Facher mit Unterversorgung und Etablierung
versorgungswirksamer Strukturen

o Kinderarztin bzw. Kinderarzt

o Augenarztin bzw. Augenarzt

o Kinder- und Jugendpsychiaterin bzw.-psychiater
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« Starkung und Aufwertung der nichtéarztlichen Gesundheitsberufe

o Erweiterung der Kompetenzen und

Ermdglichung von bestimmten Versorgungsschritten

o Starkere Einbindung in die gesundheitliche Basisversorgung (Community Nurses)
* Evaluierung der Zugangsbestimmungen zum Medizinstudium in Richtung Qualitat,
Inhalt und Umfang

» Arzteausbildung NEU mit Fokus Allgemeinmedizin

 Kontinuierliche Ausweitung des bestehenden Angebots an Platzen fur das
Medizinstudium und die anschlieRende Arzteausbildung

* Sicherstellung der &rztlichen Versorgung in Alten- und Pflegeeinrichtungen inklusive
der Flexibilisierung der Vertrags- und Versorgungsformen

» Wissenschaftliche Prifung von Optionenmodellen (z.B. fur Hausarzte-
Einschreibemodell, Einhaltung von Behandlungspfaden

und dgl.)

* Ausbau der ambulanten Rehabilitation, die die stationdre Rehabilitation entlastet

« Ubergangspflege: Optimierung der Bettennutzung im stationaren Bereich beim
Ubergang von der Akutversorgung in die Pflege unter Riicksichtnahme auf die
Betroffenen

» Schaffung von Rahmenbedingungen, die die arztliche Versorgung im Spitalsbereich
sicherstellen (Arbeitszeitregelungen im Krankenanstalten-Arbeitszeitgesetz etc.)

(§ 4 Abs 4b — befristete Verlangerung Opt-out)

* Bekenntnis zum System der éffentlichen Apotheken zur Medikamentenversorgung
fur die gesamte Bevdlkerung unter Beibehaltung wohnortnaher und praxisorientierter
Lésungen

Optimale Bedingungen im Gesundheitssystem

Weiterentwicklung einer abgestimmten Versorgung im niedergelassenen,
ambulanten, tagesklinischen und stationaren Bereich

o Gesamthafte Weiterentwicklung und Verbesserung der Gesundheitsversorgung
Uber den intra- und extramuralen Bereich zwischen Bund, Landern und
Sozialversicherung (Bundes- und Landes-Zielsteuerung)

- Gemeinsame Definition von Leistungs- und Qualitatszielen zwischen Landern und
Sozialversicherung

* Transparenz und Qualitat ausbauen

o Unabhangige Qualitatssicherung fur den niedergelassenen und stationaren Bereich
sicherstellen

o Fur Patientenentscheidungen relevante Informationen sollen niederschwellig
zuganglich sein

o Rahmenbedingungen fur Innovation und Planungssicherheit (z.B. Pilotprojekte,
Forschung) optimieren

o Bekampfung von Parallelexporten

o Uberlegungen zur Sicherung der Arzneimittelversorgung,

z.B. gemeinsamer Einkauf

Frauengesundheit

Forcierung der vorgesehenen Malinahmenim NAP Frauengesundheit

* Erstellung eines jéhrlichen Frauengesundheits- Berichts

» Verbesserte Mallnahmen zur besseren Unterstiitzung von Frauen, insbesondere
von werdenden Mittern sowie Frauen tber 60
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* Gezielte MalRnahmen zur Férderung der Karrierechancen von Frauen im
Gesundheitsbereich und den gesetzlichen Interessenvertretungen mit dem Ziel der
Paritat in

den Leitungsfunktionen

* Vorsorgeprogramm zu spezifischen Frauengesundheitsproblemen, insbesondere
psychische Gesundheit

* Forcierung von Gender-Medizin (z.B. bei

Medikamentenverschreibungen), auch in

den medizinischen Curricula

In diesem Zusammenhang stellen die unterfertigten Abgeordneten an den
Bundesminister fur Arbeit, Soziales, Gesundheit und Konsumentenschutz folgende

Anfrage

1) Bis wann wird das Projekt ,Flachendeckende Bereitstellung und Ausbau friher
Hilfen“ umgesetzt?

2) Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

3) Bis wann wird das Projekt ,Aufwertung und Kompetenzerweiterung der
Schulérztinnen und Schularzte inklusive Verwertung anonymisierter Daten”,
umgesetzt?

4) Welchen Beitrag wird Ihr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

5) Bis wann wird das Projekt ,Aufwertung und Aufbau eines Systems von School
und Community Nurses zur niederschwelligen und bedarfsorientierten
Versorgung®, umgesetzt?

6) Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

7) Bis wann wird das Projekt ,Schaffung gesundheitsférdernder Lebenswelten:
Arbeit, Schule (z.B. Getranke), Freizeit, Wohnen®, umgesetzt?

8) Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

9) Bis wann wird das Projekt ,population health management®, umgesetzt?

10)Welchen Beitrag wird Ihr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

11)Bis wann wird das Projekt ,Etablierung von finanziellen und sachlichen
Anreizsystemen fiir gesundheitsférdernde MaBnahmen und Teilnahme an
Préaventionsprogrammen (z.B. Impfungen und Vorsorgeuntersuchungen),
umgesetzt?

12)Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

13)Bis wann wird das Projekt ,Starkung der betrieblichen Gesundheitsvorsorge
durch alle Stakeholder®, umgesetzt?

14)Welchen Beitrag wird Ihr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

15)Bis wann wird das Projekt ,Weiterentwicklung Mutter-Kind-Pass zum Eltern-
Kind-Pass bis zum 18. Lebensjahr®, umgesetzt?
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16)Welchen Beitrag wird Ihr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

17)Bis wann wird das Projekt Aufnahme von standardisierten und
qualitatsgesicherten Screenings zur psychischen Gesundheit, Ernédhrung und
sozialer Kompetenz®, umgesetzt?

18)Welchen Beitrag wird Ihr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

19) Bis wann wird das Projekt ,Schaffung von Therapieoptionen®, umgesetzt?

20)Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

21)Bis wann wird das Projekt ,Bessere Informationen und Beratungen tber
Impfungen®, umgesetzt?

22)Welchen Beitrag wird Ihr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

23) Bis wann wird das Projekt ,Substanzieller stufenweiser bedarfsorientierter
Ausbau der Sachleistungsversorgung bis 2024 im Bereich der psychischen
Gesundheit, Ziel: Bedarfsdeckung", umgesetzt?

24)Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

25)Bis wann wird das Projekt ,Evidenzbasierte Modernisierung der
Vorsorgeuntersuchungen (z.B. Mammascreening, Darmkrebsvorsorge)®,
umgesetzt?

26)Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

27) Bis wann wird das Projekt ,Aufwertung und starkere Vernetzung der
Selbsthilfegruppen”, umgesetzt?

28)Welchen Beitrag wird Ihr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

29) Bis wann wird das Projekt ,Vorsorgeuntersuchungen als Basis flr
Eignungsuntersuchungen ermdéglichen”, umgesetzt?

30)Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

31)Bis wann wird das Projekt ,Aufwertung Patientenrechte”, umgesetzt?

32)Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

33) Bis wann wird das Projekt ,Uberpriifung im Bereich der
verschuldensunabhéngigen Regelung von Schadensfallen®, umgesetzt?

34)Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

35)Bis wann wird das Projekt ,Der gelungene Patientenkontakt® umgesetzt?

36)Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

37)Bis wann wird das Projekt ,Anspruch auf Information in >Leichter Sprache<",
umgesetzt?

38)Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

39)Bis wann wird das Projekt ,Forcieren von Impfungen insbesondere auch fiir
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter im Sozial-, Gesundheits- und
Bildungsbereich®, umgesetzt?

40)Welchen Beitrag wird Ihr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?
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41)Bis wann wird das Projekt ,Analyse der Treffsicherheit der
Rezeptgebihrenbefreiung und -obergrenze sowie Heilbehelfe bei Kindern und
Jugendlichen®, umgesetzt?

42)Welchen Beitrag wird Ihr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

43)Bis wann wird das Projekt ,Keine Ausweitung von Selbstbehalten fur
Arztbesuche im ASVG*, umgesetzt?

44)Welchen Beitrag wird Ihr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

45)Bis wann wird das Projekt ,Die Bundesregierung bekennt sich zum Prinzip der
Selbstverwaltung im Bereich der Sozialversicherung“, umgesetzt?

46)Welchen Beitrag wird Ihr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

47)Bis wann wird das Projekt ,Aufwertung der Bundes-Zielsteuerungskommission
(Evaluierung und Starkung der

sektoribergreifenden Zusammenarbeit), z.B. Abstimmung im Bereich der

Heilmittel“, umgesetzt?

48)Welchen Beitrag wird Ihr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

49)Bis wann wird das Projekt ,Telefonische Erstberatung 1450 aufwerten und
weiterentwickeln®, umgesetzt?

50)Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

51)Bis wann wird das Projekt ,Telemedizinische Behandlung bestméglich
durchfiihren®, umgesetzt?

52)Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

53)Bis wann wird das Projekt ,Weiterentwicklung der E-Card als Schlisseln fir
papierlose Prozesse unter Berlicksichtigung des Datenschutzes®, umgesetzt?

54)Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

55)Bis wann wird das Projekt ,E-Impfpass, E-Rezept, E-Befund, E-
Transportschein, E-Medikation®, umgesetzt?

56)Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

57)Bis wann wird das Projekt ,Digitalisierung auch in medizinischer Forschung,
Diagnose und Behandlung vorantreiben®, umgesetzt?

58)Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

59)Bis wann wird das Projekt ,Ausnahmslose Nutzung von anonymisierten Daten
zu wissenschaftlichen Zwecken®, umgesetzt?

60)Welchen Beitrag wird Ihr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

61) Bis wann wird das Projekt ,Wissenschaftliche Evaluierung der
Implementierung von International Classification of Primary Care®, umgesetzt?

62)Welchen Beitrag wird Ihr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

63)Bis wann wird das Projekt ,Ausbau der Primarversorgung, die den
Bedurfnissen der Versicherten entgegenkommt (z.B. Etablierung von
Allgemeinmedizinischen Akutordinationen, vor oder in den Spitélern zur
vorgelagerten Versorgung)“, umgesetzt?
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64)Welchen Beitrag wird Ihr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

65)Bis wann wird das ,Projekt Ausbau von PVE und Facharztzentren — flexible
Kooperationsmodelle®, umgesetzt?

66)Welchen Beitrag wird Ihr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

67) Bis wann wird die Abschaffung der unechten USt-Befreiung bei Vermietung
an Arztinnen und Arzte umgesetzt?

68)Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

69)Bis wann wird das Projekt ,Starkung der integrierten Versorgung bei
chronischen Krankheiten (Ausbau von Disease- Management-Programmen)*,
umgesetzt?

70)Welchen Beitrag wird Ihr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

71)Bis wann wird das Projekt ,Wohnortnahe Versorgung der Bevélkerung durch
niedergelassene Kassenarztinnen und Kassenarzte*, umgesetzt?

72)Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

73)Bis wann wird das Projekt ,Fachéarztin bzw. Facharzt fur Allgemeinmedizin —
Attraktivierung der Allgemeinmediziner- Ausbildung (Klinisch-praktisches Jahr
finanzieren) Ziel: Integration der Inhalte der Basisausbildung um das Klinisch-
praktische Jahr, umgesetzt?

74)Welchen Beitrag wird Ihr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

75)Bis wann wird das Projekt ,Erweiterung der Vertragsarztmodelle: Aufbauend
auf dem heutigen Vertragspartnerrecht soll dieses weiterentwickelt und
ausgebaut werden, um die Versorgung (vor allem im |l&ndlichen Raum)
sicherzustellen®, umgesetzt?

76)Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

77)Bis wann wird das Projekt ,GuKG-Novelle: Aufwertung der Kompetenzen von
Pflegefachassistentinnen und —assistenten* umgesetzt?

78)Welchen Beitrag wird Ihr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

79)Bis wann wird das Projekt ,Spezielle Stipendienplatze an éffentlichen
Universitaten gekoppelt an befristete Verpflichtung,in Osterreich &rztlich tatig
zu sein, u.a. Landarztstipendium” umgesetzt?

80)Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

81)Bis wann wird das Projekt ,Facharztoffensive fur Facher mit Unterversorgung
und Etablierung versorgungswirksamer Strukturen, dh. Kinderarztin bzw.
Kinderarzt, Augenérztin bzw. Augenarzt und Kinder- und Jugendpsychiaterin
bzw.-psychiater umgesetzt?

82)Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

83)Bis wann wird das Projekt ,Starkung und Aufwertung der nichtarztlichen
Gesundheitsberufe, dh. Erweiterung der Kompetenzen und
Erméglichung von bestimmten Versorgungsschritte und starkere Einbindung in
die gesundheitliche Basisversorgung (Community Nurses)®, umgesetzt?
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84)Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

85)Bis wann wird das Projekt ,Evaluierung der Zugangsbestimmungen zum
Medizinstudium in Richtung Qualitat, Inhalt und Umfang®, umgesetzt?

86)Welchen Beitrag wird Ihr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

87)Bis wann wird das Projekt ,Arzteausbildung NEU mit Fokus
Allgemeinmedizin“, umgesetzt?

88)Welchen Beitrag wird Ihr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

89)Bis wann wird das Projekt ,Kontinuierliche Ausweitung des bestehenden
Angebots an Platzen fur das Medizinstudium und die anschlieRende
Arzteausbildung®, umgesetzt?

90)Welchen Beitrag wird Ihr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

91)Bis wann wird das Projekt ,Sicherstellung der arztlichen Versorgung in Alten-
und Pflegeeinrichtungen inklusive der Flexibilisierung der Vertrags- und
Versorgungsformen®, umgesetzt?

92)Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

93)Bis wann wird das Projekt ,Wissenschaftliche Prifung von Optionenmodellen
(z.B. fur Hauséarzte-Einschreibemodell, Einhaltung von Behandlungspfaden
und dgl.)*, umgesetzt?

94)Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

95)Bis wann wird das Projekt ,Ausbau der ambulanten Rehabilitation, die die
stationdre Rehabilitation entlastet®, umgesetzt?

96)Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

97)Bis wann wird das Projekt ,Ubergangspflege: Optimierung der Bettennutzung
im stationdren Bereich beim Ubergang von der Akutversorgung in die Pflege
unter Ricksichtnahme auf die Betroffenen®, umgesetzt?

98)Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

99)Bis wann wird das Projekt ,Schaffung von Rahmenbedingungen, die die
arztliche Versorgung im Spitalsbereichsicherstellen (Arbeitszeitregelungen im
Krankenanstalten-Arbeitszeitgesetz etc.) (§ 4 Abs 4b — befristete
Verlédngerung Opt-out)‘, umgesetzt?

100) Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

101) Bis wann wird das Projekt ,Bekenntnis zum System der &ffentlichen
Apotheken zur Medikamentenversorgung flr die gesamte Bevélkerung unter
Beibehaltung wohnortnaher und praxisorientierter Lé6sungen®, umgesetzt?

102) Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

103) Bis wann wird das Projekt ,Weiterentwicklung einer abgestimmten Versorgung
im niedergelassenen, ambulanten, tagesklinischen und stationaren Bereich®,
umgesetzt?

104) Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?
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105) Bis wann wird das Projekt ,Gesamthafte Weiterentwicklung und Verbesserung

der Gesundheitsversorgung
Uber den intra- und extramuralen Bereich zwischen Bund, Landern und
Sozialversicherung (Bundes- und Landes-Zielsteuerung)- Gemeinsame
Definition von Leistungs- und Qualitatszielen zwischen Landern und
Sozialversicherung“, umgesetzt?

106) Welchen Beitrag wird Ihr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

107) Bis wann wird das Projekt , Transparenz und Qualitdt ausbauen®, umgesetzt?

108) Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

109) Bis wann wird das Projekt ,Unabhangige Qualitatssicherung fiir den
niedergelassenen und stationdren Bereich sicherstellen®, umgesetzt?

110) Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

111) Bis wann wird das Projekt ,Fur Patientenentscheidungen relevante
Informationen sollen niederschwellig zugénglich sein®, umgesetzt?

112) Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

113) Bis wann wird das Projekt ,Rahmenbedingungen fir Innovation und
Planungssicherheit (z.B. Pilotprojekte, Forschung) optimieren®, umgesetzt?

114) Welchen Beitrag wird Ihr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

115) Bis wann wird das Projekt ,Bekdmpfung von Parallelexporten®, umgesetzt?

116) Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

117) Bis wann wird das Projekt ,Uberlegungen zur Sicherung der
Arzneimittelversorgung,

z.B. gemeinsamer Einkauf*, umgesetzt?

118) Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

119) Bis wann wird das Projekt‘ Forcierung der vorgesehenen MaRnahmenim NAP
Frauengesundheit®, umgesetzt?

120) Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

121) Bis wann wird das Projekt ,Erstellung eines jahrlichen Frauengesundheits-
Berichts®, umgesetzt?

122) Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

123) Bis wann wird das Projekt ,Verbesserte MaRnahmen zur besseren
Unterstitzung von Frauen, insbesondere von werdenden Mittern sowie Frauen
Uber 60“, umgesetzt?

124) Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

125) Bis wann wird das Projekt ,Gezielte MaRnahmen zur Férderung der
Karrierechancen von Frauen im Gesundheitsbereich und den gesetzlichen
Interessenvertretungen mit dem Ziel der Paritét in den

Leitungsfunktionen®, umgesetzt?

126) Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,

organisatorisch, personell)?
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127) Bis wann wird das Projekt ,Vorsorgeprogramm zu spezifischen
Frauengesundheitsproblemen, insbesondere psychische Gesundheit”, umgesetzt?

128) Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,
organisatorisch, personell)?

129) Bis wann wird das Projekt ,Forcierung von Gender-Medizin (z.B. bei
Medikamentenverschreibungen), auch in

den medizinischen Curricula“, umgesetzt?

130) Welchen Beitrag wird |hr Ressort dazu leisten (rechtlich, finanziell,

organisatorisch, personell)?
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