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15.21

Bundesminister fiir Soziales, Gesundheit, Pflege und Konsumentenschutz
Dr. Wolfgang Miickstein: Sehr geehrter Herr Prasident! Sehr geehrte
Abgeordnete! Sehr geehrte Damen und Herren! Wie gelingt es uns, die Pandemie
unter Kontrolle zu halten und unser Land gut durch die Krise zu fihren? Wie gelingt es
uns, die Sicherheit und die Gesundheit der Menschen, die hier leben, am besten zu
schiitzen? Wie machen wir das? — Das sind doch eigentlich die Fragen, die wir uns zu
Beginn dieser Debatte stellen sollten. Ich danke den NEOS fiir diese Anfrage, die uns
Gelegenheit gibt, dies auch heute hier im Parlament zum gemeinsamen Thema zu

machen.

Dabei mdchte ich doch auf einen Umstand hinweisen, der mir hier gleich ins Auge
sticht: Das Parlament ist ja im besten Fall ein Querschnitt unserer Bevdlkerung. Es
werden sehr viele hier sein, die schon geimpft sind — hoffentlich fast alle. Wir sollten
hier ja nicht nur der Querschnitt, sondern eigentlich ein Vorbild sein. — Gut so! Zum

Glick haben wir die Impfung, ein Geschenk der Wissenschaft an uns.

Ich sehe hier aber auch sehr viele, die trotz Impfung aus Riicksicht auf ihre
Mitmenschen Masken tragen. — Vielen Dank, Sie senden damit ein wichtiges Zeichen
hinaus, namlich den Respekt vor der Gesundheit anderer Menschen. (Abg. Meinl-

Reisinger: ... Herr Président! Ich finde das nicht in Ordnung!)

Und dann sehe ich hier aber auch Abgeordnete einer Partei, die Fakenews verbreitet,
die nachweislich ein Video mit Falschinformationen produziert und verbreitet hat.
(Zwischenruf des Abg. Deimek.) Es wurde mehrere hunderttausendmal angeklickt,
tausendfach wurden etwa Informationen zu Covid-Patienten in Spitalern verbreitet, die
nicht den wissenschaftlichen Fakten entsprechen. Hier wird bewusst mit der Angst der

Menschen gespielt, und das ist aul3erst gefahrlich.

Wenn ich sehe, dass Herr Kickl im Wiener Gemeinderat mit Maske auftritt und hier
bewusst nicht, dann muss jedem klar werden: Das ist nur eine Show. Wenn ich in der
Zeitung lese, dass der ganze Klub der FPO im Wiener Rathaus geimpft ist und sich
schutzt und Sie dann hier herinnen so tun, als ware das Teufelszeug, frage ich mich
schon, was das mit Ehrlichkeit, mit Anstand, mit Verantwortung zu tun hat, meine
Damen und Herren. (Abg. Hauser: Das hat mit Impffreiheit zu tun!) Glauben kann man
lhnen jedenfalls kein Wort. (Beifall bei Griinen und OVP.)

Insgeheim hoffe ich ja, dass Sie von der FPO trotzdem alle geimpft sind, weil ich mir

das fiir alle Menschen, die in Osterreich leben, wiinsche. Jeder in diesem Land soll
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gegen eine Covid-Erkrankung geschitzt sein. Wenn FPO-Landesrat Haimbuchner
damals in einer kritischen Situation auf der Intensivstation war, dann deshalb, weil es
damals eben noch kein breites Impfangebot gegeben hat. Das gibt es jetzt aber. Und
wenn Sie von der FPO jetzt Menschen mit Ihrer Kommunikation und lhrem Verhalten
verunsichern und damit davon abhalten, sich diesen Schutz zu holen, dann ist das eine
Gefahr fiir die Gesundheit der Menschen. (Beifall bei Griinen und OVP sowie bei
Abgeordneten von SPO und NEOS. — Zwischenruf des Abg. Wurm.)

Wir sehen ja alle, dass die Impfquote genau in den Gemeinden und Regionen
besonders niedrig ist, wo die FPO vermehrt Anhéngerinnen und Anhanger hat. Wir
sehen auch international, dass in jenen Landern, in denen alle Parteien gemeinsam in
Ruhe mit sachlichen Argumenten Uber die Bedeutung der Impfung fir die Gesundheit
der Burgerinnen und Burger informieren, die Impfraten héher sind. (Zwischenruf des
Abg. Deimek.)

Wir haben eine gemeinsame Verantwortung, und Herr Kickl hatte eine besondere
Verantwortung. (Abg. Deimek: Der ist auch schuld an allem!) Sie machen das
Gegenteil: Es ist ein Vertrauensbruch gegentiber den Menschen, die Sie wahlen, die
sich an Ihnen orientieren. Es sind die Menschen, die ungeimpft sind, die keine Maske
tragen, die sich dadurch einer besonderen Gefahr aussetzen. Eines ist aber sicher: Wir
kénnen diese Pandemie nur bekdmpfen, wenn wir alle gemeinsam an einem Strang
ziehen, wenn wir den wissenschaftlichen Fakten vertrauen, wenn der

Gesundheitsschutz und nicht parteipolitisches Verhalten im Vordergrund steht.

Fakt ist auch, dass in den Intensivstationen mit Ausnahme von einigen Menschen mit
schweren Vorerkrankungen praktisch nur Ungeimpfte liegen. Diese Menschen werden
es bereuen, dass sie auf falsche und schadliche Worte gehort haben, die aus partei-
politischer Taktik gesagt wurden. (Abg. Deimek: ... Messagecontrol bei den Griinen!
Sie hétten einen Besseren verdient als Minister!) Fir diese Menschen wird es dann
aber tragischerweise zu spat sein, und sie werden auf der Intensivstation einen
mehrwochigen Uberlebenskampf fiihren, den sie hoffentlich gewinnen. Es gibt ein
Mittel, ein einziges Mittel, um diesen Uberlebenskampf, diese Verzweiflung zuverlassig

zu verhindern. Dieses Mittel ist die Impfung.

Herr Kickl, ich war froh, zu lesen, dass es auch in lhrer Partei Vertreter gibt, die bereits
geimpft sind. Ich appelliere daher an alle hier im Raum und ganz besonders an alle
Abgeordneten — und ich betone alle —: Wir haben eine gemeinsame Aufgabe Uber die
Parteigrenzen hinweg — Bund, Lander, Gemeinden —, die Gesundheit der Menschen in

Osterreich bestméglich zu schiitzen. (Abg. Deimek: Wer schreibt eigentlich Ihre Reden?)
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Niemand ist dabei perfekt, aber gemeinsam kénnen und werden wir die Gesundheit
aller schitzen, Arbeitsplatze bewahren und schauen, dass unsere Betrieben gut durch

diese Gesundheitskrise kommen.

Jetzt aber zur Beantwortung der konkreten Fragen. — Ich darf mich hinsetzen, denn ich
habe Nackenschmerzen und so tue ich mir leichter. (Zwischenrufe bei der FPO.) —
Entschuldigen Sie bitte. (Beifall bei den Griinen und bei Abgeordneten der OVP. — Abg.

Deimek: Ist das jetzt ein neuer Spickzettel, den Sie nehmen?)
Jetzt zur Beantwortung der konkreten Fragen:
Zur Frage 1:

In allen Bundeslandern gibt es Anmeldesysteme fur Impftermine, auRerdem kam ein
breites niederschwelliges Impfangebot ohne Voranmeldung hinzu. Der anfangliche
Engpass an Impfstoffen konnte sukzessive behoben werden. Es ist nun ausreichend
Impfstoff flir alle vorhanden: fiir den ersten Stich, flr den zweiten Stich, fiir den dritten
Stich. Wir haben zwei Monate Vorhaltekapazitat berechnet; es ist auch 2022 und 2023

genug Impfstoff fir alle da.

Gezielte Informationskampagnen sollen den noch nicht geimpften Personen die Verun-

sicherung nehmen, um sie zu einer Impfung zu bewegen.
Zur Frage 2a:

Seit Mai haben sieben Videokonferenzen mit den Landesgesundheitsreferentinnen und
Landessanitatsdirektorlnnen stattgefunden, konkret am 6. Mai, am 2. Juni, am 29. Juni,
am 11. August, am 26. August, am 1. September und am 21. September. Zusatzlich
habe ich an der Landesgesundheitsreferentinnenkonferenz in Graz teilgenommen.
Darlber hinaus stehe ich mit den Landesgesundheitsreferentinnen permanent im
bilateralen Austausch, auch mit den Landeshauptleuten habe ich mehrfach tber

Impfungen gesprochen.

Zur Frage 2b:

Seit Anfang Mai gab es 38 Sitzungen.
Zur Frage 2c:

Hauptsachliche Themen waren die Anmeldesysteme, die Offnung der
Anmeldesysteme flir die im nationalen Impfplan vorgesehenen Bevodlkerungsgruppen,
das Einbeziehen von Arztinnen und Arzten aus dem niedergelassenen Bereich und die

Impfstoffbestellung innerhalb der Bundeslander. In den letzten Monaten haben wir vor
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allem Uber ein niederschwelliges Impfen zur Anhebung der Impfbereitschaft
gesprochen. Ebenfalls stattgefunden hat eine Vorstellung internationaler Best-Practice-
Beispiele, die von der Coronakommission recherchiert wurden. Umgesetzt wurden
beispielsweise Impfbustouren, Pop-up-Impfaktionen wie Impfboxen, Impfen vor
Veranstaltungen, Impfen ohne Voranmeldung, Impfen in Einkaufszentren und Impfen

im Rahmen von Gemeindeveranstaltungen.
Zur Frage 3:

Die zurliickgehende Impfgeschwindigkeit wurde in Treffen mit den Bundeslandern wie-
derholt thematisiert. Wir haben festgehalten, dass niederschwellige Impfangebote das
geeignetste Mittel sind, um Menschen zur Impfung zu motivieren. Die Bundeslander haben
dies auch umgesetzt und niederschwellige Impfangebote wie Impfbusse und Pop-up-
Impfmdglichkeiten parallel zu den bereits etablierten Impfstellen wie Impfstrafien einge-

richtet. Diese Projekte zeigen grofen Erfolg.

Wir haben auch weitere MalRnahmen besprochen, wie insbesondere Aufklarungsmate-
rialen in relevanten Fremdsprachen, die automatische Zuteilung eines Impftermins und
das Heranziehen von Testimonials fur Impfkampagnen. Als Bundesregierung planen
wir eine bundesweite Impfkampagne, die von zahlreichen Begleitmallnahmen

unterstutzt werden soll.
Zur Frage 4:

Der Bund ist mit den Bundeslandern tUbereingekommen, dass die Covid-Schutzimpfun-
gen gemeinsam durchgefiihrt werden. Der Bund Ubernimmt die Beschaffung und
Bereitstellung der Impfstoffe, die gesamte Finanzierung und legt auch die
Rahmenbedingungen fest, wie etwa die einzuhaltende Priorisierung. Die praktische
Durchfuhrung liegt bei den Bundeslandern in Zusammenarbeit mit dem
niedergelassenen Bereich. Das ist wichtig, da nicht zuletzt aufgrund regionaler
Gegebenheiten unterschiedliche Herangehensweisen notwendig sind. Der Bund nimmt
in diesem Zusammenhang seine Aufsichtsverantwortung sehr ernst. Neben der
laufenden Abstimmung auf politischer Ebene finden zahlreiche Abstimmungssitzungen

statt, zu denen ich schon bei Frage 2 Stellung genommen habe.

Zur Frage 5:

Da die Anmeldung zur Impfung Uber die Plattformen der Bundeslander und den nieder-
gelassenen Bereich erfolgt, liegt mir hierzu keine Detailauswertung vor. Leider ist die
Situation derzeit so, dass in jedem Bundesland freie Impftermine zur Verfigung

stehen. Ich sage leider, weil wir natlrlich sehen, dass das Angebot aktuell trotz guter
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Ideen in den Bundeslandern, was mobile Impfangebote ohne Termin betrifft, nicht

ausreichend genutzt wird.
Zur Frage 6:

Um der Flut an Falschinformationen mit bestmdéglicher Aufklarung entgegenzutreten,
stellt mein Ministerium laufend Fakten zu Fakenews auf die Website sowie auf die
Social-Media-Kanale des Ministeriums. Auf Basis entsprechender Umfragen wurden
darlber hinaus Zielgruppen identifiziert. Die Kommunikationsstrategie wird laufend an-
gepasst, und entsprechende Informationsmaterialien werden entwickelt. Diese gibt es
in unterschiedlichen Sprachen online, und sie wurden zudem verschiedenen
Stakeholdern, wie beispielsweise Religionsgemeinschaften, zur Verfiigung gestellt. Der

Austausch mit diesen ist wichtig, um zusatzlichen Informationsbedarf zu erheben.

Relevant zur weiteren Steigerung der Impfquote sind — und an dieser Stelle méchte ich
ausdrticklich den daflr zustandigen Bundeslandern fir ihre hervorragende Arbeit

danken — moglichst niederschwellige Impfangebote.

Daruber hinaus beobachten wir auch laufend die MaRnahmen zur Erhéhung der
Durchimpfungsrate in anderen Landern, etwa Anreizmodelle, und natirlich sehen wir
uns auch ganz genau an, wie sich die Impfquote im Burgenland mit der Impflotterie

entwickeln wird.
Zur Frage 7:

Alle Ministerien bekennen sich dazu, in ihren Bereichen die Durchimpfungsrate zu er-
héhen. Umsetzungsschritte werden einerseits in regelmaRigen bilateralen Gesprachen
und Treffen besprochen, andererseits auch in gréfieren Runden wie der Coronakom-
mission oder der Coronataskforce. Wochentlich findet auch eine Abstimmung zur

Regierungskampagne ,Osterreich impft‘ mit verschiedenen Ministerien statt.
Zur Frage 8:

Im Rahmen der Impfkommunikation handeln wir als Bundesregierung seit Beginn ge-
meinsam mit den Bundeslandern. Dabei werden sogar speziell dort, wo die Impfquoten
niedrig sind, eigene Impfaktionen veranstaltet. Da sind zum Beispiel Impfbusse oder
Pop-up-Impfstrallen in den Gemeinden zu erwahnen. Davon konnte ich mir auch selbst
ein Bild machen: Ich habe vor wenigen Wochen im Mihlviertel Impfungen

durchgefihrt. (Zwischenruf der Abg. Belakowitsch.)

Auf organisatorischer Ebene finden dartiber hinaus im Rahmen der bundesweiten

Impfkoordination wochentliche Treffen mit den Landesimpfkoordinatorinnen sowie alle
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zwei Wochen Besprechungen mit den Landesgesundheitsreferentinnen und den Landes-

sanitatsdirektorlnnen statt.

Letztlich ist auch der in der Anfrage erwdhnte Hochrisikoerlass zu nennen. Dieser
wurde zuletzt am 26.8. aktualisiert. Er bezieht nunmehr unter anderem auch die
Durchimpfungsrate des jeweiligen Bezirks mit ein, die eine wesentliche Rolle bei der
Senkung des regionalen Verbreitungsrisikos spielt. Dieser kam letzte Woche erstmals
auch in Oberosterreich zum Einsatz. Die Kooperation mit dem Land und dem Bezirk
Braunau war dabei vorbildlich.

Zur Frage 9:

Bundesweit sind derzeit 60,06 Prozent der Gesamtbevolkerung durch zwei Impfungen
vollimmunisiert. Die héchste Impfquote weist dabei das Burgenland mit 67,58 Prozent
auf. Oberosterreich hat einen Wert von 55,23 Prozent Vollimmunisierter. (Abg.

Belakowitsch: Echt super! ...!)
Zur Frage 10:

Als immunisiert und immun sehen wir Personen an, die entweder vollstandig geimpft
sind, genesen sind oder zumindest eine Teilimpfung haben. Daher gelten bundesweit

rund 61 Prozent als immunisiert.

Zur Frage 10a:

Im Burgenland sind 68,6 Prozent immunisiert.
Zur Frage 10b:

In Obero6sterreich sind 56,7 Prozent immunisiert.
Zur Frage 11:

Auf dem Impfdashboard werden derzeit keine Genesenen erfasst. Zum Zwecke der
Zertifikaterstellung wird die Anzahl der Genesenen und einmal Geimpften aber bei der
Elga GmbH erfasst.

Zur Frage 11a:
109 773 Personen.
Zur Frage 11b:
Dies ist geplant.

Zur Frage 12:
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Nach aktuellem Stand haben 314 917 Personen noch keine zweite Dosis. Dies
inkludiert Genesene mit einer Teilimpfung. Wenn man alle diese Menschen

bertcksichtigt, wirde sich die Impfquote auf 63,5 Prozent erhéhen.

Anmeldungen fur Erstimpfungen sind hingegen wegen der unterschiedlichen Impfset-
tings schwer erhebbar und derzeit auch nicht besonders aussagekraftig, weil seit dem

Sommer von allen Bundeslandern Impfungen ohne Termin angeboten werden.
Zur Frage 13:

Gestern lagen 209 Patientinnen und Patienten auf ICUs. Davon waren 180 Personen,

also fast 90 Prozent, nicht vollstandig geimpft.
Zur Frage 14:

Nach Covid-19-Impfungen werden allergische Reaktionen haufiger beobachtet als
nach herkdmmlichen Impfungen. Da ist es wichtig, rasch gute arztliche Versorgung zu
gewahrleisten. Dies ist den Apotheken nicht in ausreichendem Malk méglich. Dartiber
hinaus gibt es ein breites niederschwelliges Impfangebot in Osterreich und genug Per-
sonal zur Verabreichung der Coronaschutzimpfung. Die Herausforderung ist es, genug

Mitburgerinnen und Mitburger zur Impfung zu bewegen.
Zur Frage 15:

Abgesehen davon, dass wir glicklicherweise ausreichend Impfstoff im Lande haben,
kann jede Person in Osterreich zeit- und wohnortnah einen Impftermin buchen.
Deshalb ist eine Ausweitung des Kreises der Berufsgruppen im Gesundheitsbereich

derzeit nicht in Planung.
Zur Frage 16:

Die Coronakommission empfiehlt nicht die Durchfiihrung einer bevélkerungsweiten,
sondern einer reprasentativen Seropravalenzstudie. Das BMBWF hat bereits in
Zusammenarbeit mit verschiedenen Organisationen drei Pravalenzstudien
durchgefiihrt. Die Durchfiihrung einer grof® angelegten reprasentativen
Antikorperstudie ist zeitnah vorgesehen. Derzeit lauft die Detailplanung zwischen

meinem Ressort und dem Wissenschaftsressort.

Ein Antikorpertest gibt keine zuverlassige Aussage Uber den individuellen Schutz.
Daher erscheint eine breitflachige Durchflihrung solcher Tests nicht sinnvoll, da dies zu
einer vermeintlichen Sicherheit beim Individuum fuhren wirde. Das heif3t, wir machen
Osterreichweit einen Antikorpertest, der reprasentativ ist, um hineinschauen zu kénnen

und die epidemiologische Lage beurteilen zu kdnnen. Auf persdnlicher Ebene wird das
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nicht empfohlen, auf3er bei speziellen Fragestellungen, aufgrund derer es dann der

Arzt, die Arztin empfiehlt.
Zur Frage 18:

Die Durchfuhrung einer grof3 angelegten reprasentativen Antikorperstudie ist zeitnah
vorgesehen und wird derzeit zwischen dem Wissenschaftsressort und meinem Ressort
vorbereitet. Diese erfolgt in guter Abstimmung mit wissenschaftlichen und
strategischen Expertinnen und Experten. Aufgrund von EU-Vorgaben kdnnen
Nachweise Uber neutralisierende Antikdrper nicht fir den griinen Pass herangezogen
werden. Bevolkerungsweite Antikdrpertestungen sind derzeit nicht vorgesehen. Die
Erweiterung einer Pravalenzstudie auf Kinder im nicht impffahigen Alter wird derzeit

gepruft.
Zur Frage 19:

Die Initiative Osterreich impft, die im BKA angesiedelt ist, lauft selbstverstandlich
weiter. Sie wurde Uber den Sommer an die neuen Bedingungen und
Herausforderungen dieser Phase der Impfkampagne angepasst. Erganzend zur
Osterreich-impft-Kampagne setzt mein Ressort Schwerpunkte in spezifischer

Stakeholderkommunikation und im Wissenstransfer.
Zur Frage 20:

Ich habe immer gesagt, dass wir bis Ende September eine Entscheidung treffen
werden. Die Gesprache und Evaluierungen dazu sind derzeit noch nicht

abgeschlossen. — Vielen Dank. (Beifall bei Griinen und OVP.)
15.41

Prasident Mag. Wolfgang Sobotka: Zu Wort gemeldet ist Abgeordneter Eypeltauer. —
Bitte.
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