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WALTER FAHRNBERGER
{iber die Prasentation des Niederésterreichischen Gesundheitspakts
als Startschuss fiir einen langen, aber notigen Prozess.

Ein unumginglicher Eingriff

Es ist ein Mammut-Projekt, das
die drei Parteien der Niederos-
terreichischen  Landesregie-
rung Anfang der Woche offiziell
prasentiert haben und das trotz
der Einigkeit der OVP/FPO-Ko-
alition mit (sogar) der SPO in
den komimenden Monaten
noch viei Stoff tiar Diskussionen
bieten wird: Der NO Gesund-
heitspakt ist fertig.

Mehr als ein Jahr lang ha-
ben rund 50 Expertinnen und
Experten an dem Papier ge-
arbeitet, um die Zukunft des
Gesundheitswesens im grofi-
ten Bundesland Osterreichs
iber das Jahr 2040 hinaus zu si-
chern. Politisch gesehen ist es
positiv zu bewerten, dass dieses
wheifde Eisen® Uberhaupt ange-
fasst wurde. Denn eigentlich
kann die Politik bei diesem Vor-
haben nur verlieren. In der Be-
volkerung ist das Thema Ge-
sundheit besonders sensibel —
jegliche Verdnderung, die auf
den ersten Blick eine Ver-
schlechterung darstelit, fiihrt
schnell zu hettigen Debatten
und Protesten.

Aber die Gesundheits-
struktur ist in die Jahre gekom-
men, eine Neuaufstellung alter-
nativios. So wie der Bund nicht
um eine Reform bei den Pen-
sionen umhinkommen wird,
hat das Land seine Hausaufga-
ben im Gesundbeitsbereich zu
erledigen.  Ausschlaggebend
sind zahlreiche Verinderungen
in unserer Gesellschaft. Allen
voran der demografische Wan-

del, der Niederosterreich als
Flachenbundesland noch star-
ker tritft als viele andere Bun-
deslander.

So werden Regionen wie
das Waldviertel bis zum Jahr
2040 einen noch deutlicheren
Bevolkerungsrickgang  ver-
zeichnen - der Zentralraum um
St. Pélten sowie der Speckglir-
tel um Wien hingegen wachsen
starker. Die Zahl der tiber 80-
Jahrigen verdoppelt sich in den
nachsten 15 Jahren. Dann wird
jede und jeder Dritte in Nieder-
Osterreich tiber 65 Jahre alt sein.

Begegnen kann man die-
sen Herausforderungen eben
nicht mehr mit 27 Klinikstand-
orten, die im Land jahrzehnte-
lang unantastbar schienen.
Vielmehr braucht es eine best-
mogliche, flexible Versorgung
im Lichte des Arzte- und Fach-
kraftemangels, bei der man
zum Beispiel flir eine planbare
Operation weitere Anfahrstre-
cken zum Spezial-Kranken-
haus in Kauf nimmt.

Auch wenn der Gesund-
heitspakt 2040 am Montag pra-
sentiert wurde —der Wegbis zur
Umsetzung ist weit und wird
auch mit einigen Riickschiagen
gepflastert sein. Genau dann

- wird sich zeigen, ob das Band
' der drei Parteien beim gemein-

samen Plan fiir die medizini-
sche und pflegerische Versor-
gung stark genug ist. Denn um

i politisches Kleingeld zu schia-

gen, ist unsere Gesundheit si-
cher nicht zu missbrauchen.
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Was sich mit dem
Gesundheitspakt
im Land andert

Neuordnung der Spitalslandschaft und des
Notarztsystems soll schon am Donnerstag
beschlossen werden. Auch die SPO ist an Bord.

VON PHILIPP GRABNER

NO Seit im Oktober des Vorjah-
res ein an sich internes Exper-
tenpapier an die Offentlichkeit
gespllt worden war, lief im
Land eine teils intensive Debatte
iiber das kiinftige Gesundheits-
system. Mit dementsprechend
grofRer Spannung war die finale
Prisentation des sogenannten
nGesundheitspaktes 2040+“ am
Montagnachmittag in St. Polten
erwartet worden. Ab Mirz 2024
hatten rund 50 Fachleute an
dem Papier gearbeitet. In den
Tagen davor waren schon so
manche Details durchgesickert
- naturgemaf nicht ohne Kritik.
Denn die 80 Seiten umfas-
senden Empfehlungen des Ex-
pertengremiums, die schon
morgen, Donnerstag, im Land-
tag zur Beschlussfassung vor-
liegen sollen, werden das Ge-
sundheitssystem in Niederds-
terreich nachhaltig verdndern.

Kiinftig zwei Leitspitaler
und ein volliger Neubau

Weitreichende Mafdnahmen des
Gesundheitspaktes  betreffen
die Spitdler — und hier insbe-
sondere das Weinviertel. Wie er-
wartet, soll ein neues Landeskli-
nikum Weinviertel Siid-West die
aktuell bestehenden Hauser in
Hollabrunn, Korneuburg und Sto-
ckerau zusammenfassen. Bis zur
Fertigstellung spreche man ,,mit
allen Vorplanungen von zwoOlf
bis 15 Jahren* rechnete der Vor-
sitzende des Expertengre-

miums, Markus Klamminger, vor.
SchlieRlich solle es jedenfalls
das ,moderne medizinische
Flaggschiff“ der Region bilden,
meinte Klamminger.

Insgesamt werden die Klini-
ken kiinftig in vier Kategorien
unterteilt. Als ,Klinik mit iiber-
regionalen Zentralfunktionen®,
also eine Art Leitspital, sollen
die Universitadtsklinik St. Pdlten
und der geplante Neubau in Wie-
ner Neustadt dienen. Diese Ein-
richtung (geplante Fertigstel-
lung: 2040) soll die Bereiche
Palliativ und Akut-Pneumologie:
vom Klinikum Hochegg iiber-
nehmen. Hinzu kommen Klini-
ken ,mit Grundversorgungs-
funktionen“ (etwa in den Berei-
chen Innere Medizin und
Allgemeinchirurgie), jene ,mit
regionalen Schwerpunktfunk-
tionen“ (beziehungsweise Spe-
zialisierungen) und jene ,mit
Sonderfunktionen“ - ein sol-
ches bleiben etwa die Standorte
Hinterbriihl (Bezirk Mdling) und
Mauer (Bezirk Amstetten). Ande-
re Standorte wiederum werden
in Primirversorgungseinheiten
umgewandelt, etwa Hollabrunn.

Statt 32 kiinftig nur 21
Notarztstandorte in NO

Massive Verdnderungen bringt
der Pakt auch im Bereich der
Notarztstandorte. Von aktuell
32 soll die Zahl der Standotte auf
21 sinken. 15 davon sollen an eir
Klinikum angebunden werden,
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was eine Entlastung bei der Per-
sonalsituation bringen soll. Ak-
tuell zihle man im Jahr rund
300.000 Einsitze im Rettungs-
dienst, erlduterte Christian Foh-
ringer, Geschiftsfiihrer von Not-
ruf NO. In nur 7.000 Fillen (von
aktuell rund 30.000 Notarzt-
Alarmierungen im Jahr) ergebe
sich die Situation, ,dass da tat-
sdchlich notirztliche Kompe-
tenz und Expertise notwendig
ist* Kinftig werde es pro politi-
schem Bezirk jedenfalls einen Not-
arztstandort geben, die medizi-
nische Verantwortung und Or-
ganisation liegt bei der LGA.
Parallel dazu soll das First-
Responder-System ausgebaut
werden. Was die Flugrettung be-
trifft, stellte Fohringer in Aus-
sicht, deren Verfiigbarkeit zu er-
weitern. Kiinftig sollen auch
nachts Tau- beziehungsweise
Windenrettungen moglich sein.

Fachkriaftemangel und
Geburtenrate als Griinde

Notwendig sei all das aufgrund
des demographischen Wandels,
so der Tenor bei der Prisenta-
tion. Bis 2040 werde jeder dritte
Niederdsterreicher tiber 65 Jah-
re alt sein, die Zahl der tiber 85-
jahrigen werde sich in den
nichsten 25 Jahren mehr als
verdcppeln. Abseits dessen ver-

Primarversorgungseinheit

l Statt bestehendem Klinikum
und/oder Facharztzentrum

zeichne man bei den Geburten
einen Tiefststand, die soge-
nannten ,Baby-Boomer* treten
ihre Pension an. Griinde seien
auch die steigende Teilzeitquote
und der Fachkriftemangel. Oder,
wie es Landesrat Christoph Luis-
ser (FPO) formulierte: ,Die Be-
volkerung wird alter, medizini-
sches Personal knapper und re-
gionale Unterschiede grofier.
Klar sei, konkretisierte der fiir
die Kliniken zustidndige Landes-
rat Ludwig Schleritzko (OVP), dass
es fiir alle Beschiftigten der

" Landesgesundheitsagentur

(LGA) eine Jobgarantie gebe.

Nach viel Kritik wird nun
auch die SPO zustimmen

Im Vorfeld der Prasentation wa-
ren nicht nur die Eckpunkte des
Papiers mit Spannung erwartet
worden, sondern auch die Zu-
sammensetzung des Podiums.
Denn nach dem Wechsel der
bisherigen Landesritin Ulrike
Konigsberger-Ludwig in die Bun-
despolitik leitet interimistisch
ihr Parteikollege, SPO NO-Vor-
sitzender Sven Hergovich, die Ge-
sundheitsagenden - also jener
Politiker, der in den vergange-
nen Monaten regelmiRig gegen
einen ,Kahlschlag® im Gesund-
heitssystem gewettert hatte. Am
Montag stellte sich Hergovich

~ Med. Zentr. Ginserndorf O
. u(StockeranO LK Weinviertel Sud

nun demonstrativ hinter den
Pakt, erkldrte dies wortreich mit
dem ,Finden von Kompromis-

sen“ und ortete ,insgesamt
einen Fortschritt fiir Niederos-
terreich® In den Verhandiungen
hitte die SPO entscheidende
Verbesserungen erreichen kon-
nen, so Hergovich, der die ga-
rantierte flichendeckende Erst-
und Akutversorgung in allen
Bezirken als Beispiel anfiihrte.
Sein ja sei daran geknupft, ,dass
diese versprochenen Verbesse-
rungen auch tatsachlich kom-
men* Er werde das ,,auf Punkt
und Beistrich“ kontrollieren.
Damit diirfte Hergovich
schon demnichst beginnen
miissen — denn aus dem Pakt

i’ Kliniken-Lar
desrat Lud-
wig Schlerit
ko (OVP).
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NOGUS-Vor
sitzender ur
Landesrat
Christoph Lt
isser (FPO).
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Landesrat
Sven Hergo-
vich (SP0),
interimistisc
fiir Gesund-
heitsagende
zustandig.
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Dass die Nof
arztstandor
von 32 auf 2
sinken, sorg:
te bereits an
Wochenende
in vielen Re-
gionen fiir e/
hebliche Kri-
tik. Notruf N
und die Poli-
tik verteidi-
gen die Ma
nahme.
Foto:
Weingartner

werde nun ,ein Plan so LGA
Vorstandin Elisabeth Brauti
gam. Manche Mafdnahmen wel
de man wohl noch heuer umset
zen, andere - wie etwa di
Fertigstellung des neuen Klinj
kums im Weinviertel — wiirde
15 Jahre oder mehr dauern, s
Brautigam bei der Prisentatior

Politisch ist der Fahrpla
jedenfalls klar: Bereits ar
Dienstag (nach Redaktions
schluss dieser Ausgabe) soll sic
die Landesregierung mit der
Papier befassen, morgen, Don
nerstag, wird der Landtag dari
ber debattieren und abstimmer
Ob auch Griine und NEOS grii
nes Licht geben werden, stan
am Montag noch nicht fest.




