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sprach erneut von langen Ope-
rationswartezeiten, Gangbetten
und generell zu wenig Kosten-
effizienz.

Kritik von Arzten
Nicht zuletzt mit dieser Aus-
sage bestédrkte er Beobachter
allerdings an der Kritik der
Reformen. Denn weder Opera-
tionswartezeiten noch Gang-
betten haben in der Struktur des
Gesundheitswesens etwas mit
den Krankenkassen zu tun — sie
entfallen auf den Krankenhaus-
bereich und der wird von den
Bundeslédndern gesteuert.
Kritik am Vorgehen &uflerte
Arztekammer-Priasident Tho-
mas Szekeres: ,Reformen ohne
gemeinsamen Dialog mit der
Arzteschaft sind ein Fehler”, sagt
Szekeres. ,Es ist, als wiirde man
Menschen ohne Arzte versorgen
wollen.” Es sei aber lobenswert,
dass sich die Regierung endlich
der brennenden Themen im Ge-
sundheitssystem annehme, sagt
der OAK-Prisident.
~Pensionierungswelle der
Hausérzte, Zulauf der Patien-

ten bei Wahlarzten, Aufwertung
der Kassenstellen, Starkung der
Primérversorgung — das sind
alles Themen, die die Arztekam-
mer seit Jahren immer wieder
anspricht”, sagt Szekeres. ,Die
arztliche Versorgung ist der
Kernprozess unseres Gesund-
heitswesens, und die Arztekam-
mer ist Sozialpartner und Sys-
tempartner. Uns jetzt nicht mit
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Wenmn wir die Lage in
Osterreich ansehen,
dann ist Osterreich
ein Land mat schwa-
cher Primdrversor-
gung. Die Situation
brennt bereuts.
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am Tisch zu haben, ist allerdings
ein Fehler.”

Kritik war auch am Rand der
Gesundheitsgesprache beim eu-
ropéaischen Forum Alpbach zu
horen. Der 6sterreichischen Ge-
sundheitspolitik kénnte die Zeit
zum Aufbau neuer Strukturen
in der medizinischen Primér-
versorgung davonlaufen, kri-
tisierten Experten dort. ,Jetzt
brennt’s lichterloh”, warnte
etwa die Grazer Universitéats-
professorin fiir Allgemeinmedi-
zin an der Meduni Graz, Andrea
Siebenhofer-Kroitzsch. ,Wenn
wir die Lage in Osterreich an-
schauen, dann ist Osterreich ein
Land mit schwacher Primérver-
sorgung. Die Versorgung ist auf
Spitéler zentriert. Der Zugang
zur medizinischen Versorgung
ist ungeziigelt. Das ist ein Rie-
senproblem”, sagte Siebenho-
fer-Kroitzsch. In der Betreuung
multimorbider und chronisch
kranker, betagter Menschen sei
der allein arbeitende Hausarzt
nicht mehrzeitgemal. Es seikein
Wunder, wenn nun die Hausarz-
te auch noch schlichtweg fehl-
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ten. ,Wir haben uns auch nie
um den &rztlichen Nachwuchs
gekiimmert.”

Neue Studie zeigt Liicken
Eine im Auftrag des Philips-
Konzerns erstellte Studie, die
bei den Gesundheitsgesprachen
prasentiert worden ist, hat erst-
mals auf der Basis von 28 Indi-
katoren Leistungen, Leistungs-
kraft und Rahmenbedingungen
des Gesundheitswesens in jedem
einzelnen &sterreichischen Bun-
desland analysiert. ,Die Ausga-
ben in den Bundesldndern sind
sehr unterschiedlich. Wahrend
Oberdsterreich, Tirol, Salzburg
und die Steiermark unter dem
Durchschnitt von 4.002 Euro pro
Kopf liegen, sind Wien, Vorarl-
berg und Niederosterreich deut-
lich dariber. Diese Ausgaben
stehen im Zusammenhang mit
dem Gesundheitszustand, denn:
Menschen in Tirol und Salzburg
konnen erwarten, dass sie iiber
70 Jahre in guter Gesundheit le-
ben kénnen, jene in Wien nur 65
Jahre”, betonte Expertin Maria
Hofmarcher-Holzhacker.




