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4 EDITORIAL

Dr. Peter Niedermoser,
niedermoser@aekooe.at

COVID-19 SCHUTZMATERIALIEN FUR
ORDINATIONEN

Die Versorgung mit Schutzmaterialien fiir Ordi-
nationen ist weiterhin sichergestellt. Die Arz-
tekammer erhélt von der OGK bzw. vom Bund
finanziert ausreichend Schutzmaterialien. Alle
zwei bis drei Monate erhélt jede Ordination eine
neue Online-Bestellmoglichkeit, fiir Janner 2022
wurde diese per E-Mail durch das Kammeramt
bereits ausgesandt.

Im Jahr 2021 wurden 8.300 Bestellvorgéinge in
fiinf Bestellrunden abgewickelt, z. T. mit groféen
Mengen pro Ordination, wie die Gesamtzahlen
zeigen. 2021 wurden durch unseren Logistik-
partner Kithne&Nagel sowie den Post-Paket-
dienst 1,5 Mio. Schutzmasken, 15.000 Schutz-
brillen oder Face Shields, 500.000 Schiirzen,
Kittel oder Schutzoveralls sowie 8,6 Mio. Paar
Untersuchungshandschuhe an die Ordinationen

ausgeliefert.

Ansprechpartner im Kammeramt fiir Schutz-
materialen ist Mag. Alois Alkin,
E-Mail: alkin@aekooe.at, Tel. 0732 778371-243

Wellen
und Taler

Wenn Sie dieses Editorial lesen werden,
konnte die 5. Welle am Hohepunkt, schon
iiber uns geschwappt oder vielleicht doch
nicht so schlimm gewesen sein. Den Optimis-
mus sollte man in dieser Zeit nicht verlieren.

Ja, es ist eine schwierige Zeit. Jeder von uns kommt
langsam an die Grenzen des Ertriiglichen, oder hat
diese schon liangst iiberschritten. Uns, die wir im
Gesundheitssystem arbeiten, wird noch einiges ab-
verlangt werden. Aber es ist jetzt nicht die Zeit zum
Aufgeben, denn wir werden gebraucht. Am vierten
Adventsonntag wurde durch das Lichtermeer in Wien
und auch in anderen Stadten ein Zeichen fiur den
Zusammenhalt und fir den Kampf gegen COVID
gesetzt. Ja, wir werden diesen Kampf gewinnen.

Wir haben hervorragende Wissenschaftlerinnen und
Wissenschaftler, engagierte Kolleginnen und Kollegen
und tolle Pflegekrifte, die trotz des Widerstands eines
kleinen Teils der Gesellschaft diesen Virus in den

Griff bekommen werden.

WAS IST DANACH?

Eine ganz wichtige Aufgabe wird es sein, sich nach
Beherrschung der Pandemie ohne Emotionen zu-
sammen zu setzen. Mit der Politik, den Gesundheits-
organisationen, Trigern, den Gewerkschaften und
anderen fiir die Gesundheitsversorgung relevanten
Gruppen um vorbehaltslos zu analysieren, welche
positiven Effekte im Gesundheitssystem und wel-
che Méngel die Pandemie aufgezeigt hat. Auf Basis

der vorhandenen Daten — ich hoffe es sind diese in

ausreichendem Mafie vorhanden — braucht es kurz-,
mittel- und langfristigce Konzepte um diese Méngel
zu losen. Diesen Wunsch habe ich schon vielfach an
die Verantwortlichen im Gesundheitswesen heran-
getragen. Denn oft vergisst man nach tiberstande-
nen Katastrophen, diese korrekt aufzuarbeiten. Sie
konnen sich darauf verlassen, dass ich diese umfas-

sende Aufarbeitung weiterhin konsequent einfordern

werde. Jetzt heifdt es aber nochmals zusammenhalten,

um nicht in ein dauerhaftes Wellental zu kommen.

TV-WERBUNG APOTHEKERKAMMER

Die Apothekerkammer hat in Werbespots aus meiner
Sicht wieder einmal Grenzen iiberschritten, die nicht
ohne Kliarung bleiben diirfen. In einer Fernsehkam-
pagne wurde das Berufsbild der Apothekerlnnen in
einer Weise beworben, die die Grenzen des Zuléssi-
gen unserer Meinung nach iiberschreitet, weil darin
der Eindruck vermittelt wird, dass Apotheker auch
befugt sind, Patientlnnen zu behandeln. Nachdem
sich zu Recht eine ganze Reihe von Kolleginnen und
Kollegen dartiber empért hat, haben wir auch in der
Offentlichkeit angekiindigt, rechtliche Schritte zu
pritfen. Interessanterweise hat uns noch wéhrend wir
die Angelegenheit gepriift haben, ein Schreiben eines
Rechtsanwalts der Osterreichischen Apothekerkam-
mer erreicht, das uns auffordert, unsere 6ffentliche
Kritik entweder zuriickzuziehen oder mit Klage
vorzugehen. Wir haben uns daher entschlossen, dem
Wunsch der Osterreichischen Apothekerkammer

nachzukommen und tatsichlich eine Klage einzu-

bringen. Es gibt zwar bei derartigen Wettbewerbskla-

gen einen gewissen Ermessensspielraum, den wir
vorher abgeklért haben und natiirlich ist der Aus-

gang einer Klage nicht zu 100 Prozent abzuschitzen.

Trotzdem haben wir eine solche Klage eingereicht, da
die rechtliche Einschétzung einer solchen durchaus
Aussicht auf Erfolg hat. Daher sind wir es unseren
Kolleginnen und Kollegen schuldig, die rechtlichen

Schritte auch tatsachlich durchzuziehen.

IMPFAKTION IN DER KAMMER

Da es uns in Oberosterreich erfreulicherweise ge-
lungen ist, am Beginn dieses Jahres bei seinerzeit
noch stark kontingentiertem Impfstoff, sehr rasch
eine Covid-Impfung fiir Arzte zu organisieren, hat
sich natiirlich auch sehr frith das Thema der Auffri-
schungsimpfung gestellt. Im Hinblick darauf, dass
mittlerweile der Impfstoff nicht mehr kontingentiert,
von Arzten verhiltnismifig einfach iiber die Bun-
desbeschaffungsagentur bestellt werden kann, haben
wir fiir die Auffrischungsimpfung keine Impfstra-
f3en mehr organisiert. Vereinzelt wurde dann aber
doch der Wunsch an uns herangetragen, auch in der
Kammer eine Impfung zu organisieren, weil es Arzte
gab, die unbedingt mit Moderna nachgeimpft werden
wollten und dieser Impfstoff aus logistischen Griin-
den in den Ordinationen wenig angeboten wird. Wir
haben daher mit tatkraftiger Unterstiitzung von OMR
Dr. Ziegler und Vizeprisidentin MR Dr. Westreicher
in der Kammer zwei Impftermine fiir Arzte durchge-
fiihrt, die reibungslos funktioniert haben und von den

beteiligten Arzten sehr geschétzt wurden.

Ihr Prasident Dr. Peter Niedermoser
Linz, im Janner 2022
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Immer héufiger werden Menschen, die an
erster Reihe gegen die Pandemie kimpfen,
zur Zielscheibe von Bedrohungen und Ge-
walt. Ein Umstand, der in dieser Form nicht
mehr ldnger tolerierbar ist. Denn gerade
Arztinnen und Arzte, das Pflegepersonal und
viele andere Gruppen des Gesundheitssys-
tems leisten seit fast zwei Jahren teilweise
Ubermenschliches und stellen gleichzeitig die

eigenen Bediirfnisse hinten an.

,Pllegerin attackiert und mit Kaffee tibergossen®,
lautete zuletzt eine Schlagzeile in diversen Tageszei-
tungen. ., Alles Verbrecher”, kommentierte eine Poli-

tikerin vor wenigen Monaten eine friedliche Aktion

von hunderten Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern der

00-Spitiiler, die auf die extrem angespannte Lage in
den Krankenhiusern hinweisen wollten und fir die

Impfung Werbung machten. . Ich hoffe, Sie sterben

an Corona”, hief3 eine Mitteilung in einem Sozialen
Netzwerk an O0-Arztekammer-Prasident Dr. Peter
Niedermoser. Das sind nur ein paar Beispiele einer
fast endlosen Zahl an verbalen und kérperlichen
Angriffen, denen Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter
des Gesundheitssektors zuletzt immer héufiger und

massiver ausgesetzt sind. Die Aggressionen steigen.

.AUSSERN SACHLICH UNSERE MEINUNG*

Vor allem die so viel diskutierte Impfpflicht ab Fe-
bruar und der Corona-Stich an sich sind das grofste
Reizthema. ., Wir dufern ruhig und sachlich unsere
Meinung. Namlich, dass die Gesellschaft bei einer
hoheren Impfquote nicht diese Pandemieprobleme
hitte, die wir derzeit haben™, sagt Dr. Niedermoser.
Diese Sachlichkeit scheint oftmals aber sehr einseitig
wahrgenommen und umgesetzt zu werden. ,,Dabei
wollte die Pflegerin, die mit Kaffee iibergossen wurde
ja nur ihre Arbeit machen. Und das macht sie stets
mit der nétigen Wertschéitzung fiir ihre Patientinnen

und Patienten®, erklérte ihr Vorgesetzter in einem
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ORF-Interview. Umso unverstandlicher sind die Akti-

onen gegen diese Berufsgruppen.

WIRRE ARGUMENTE CONTRA WISSENSCHAFT
Aber Argumente scheinen in dieser ., Diskussion®
oftmals keinen Platz mehr zu haben. Oder ist es gar
keine Diskussion, denn dann misste man sich ja auf
die sachlichen Argumente, Zahlen und Daten aus der
Wissenschaft einlassen. Stattdessen kommen gerade
bei Demonstrationen die wirrsten Gegenargumente.
Auf den Intensivstationen liegen die meisten Men-
schen wegen Impfschiiden”, sagte eine. ,,Geimpften
platzen die Gefifie“, eine andere. ,,Meine Tochter und
ich, wir machen diese Gen-Experimente nicht mit™,
eine dritte. Und auf einem Plakat stand: .,Gegen den
Impfzwang®. Den Unterschied zwischen einem Impf-
zwang und einer Impfpflicht scheint der Verfasser
des Plakats nicht zu kennen. Eine Krankenschwester
aus Oberdsterreich nannte bei einer Demonstration
gegen die Impfpflicht die Impfung eine ., gespritzte
Gentechnik®”. Eine andere behauptet ernsthaft, dass

., die Krankenhéuser nicht voll sind. Das miissen die
Mitarbeiter dort sagen, denn sie bekommen sehr viel

Geld dafir.”

WOHER KOMMT DIE WUT?

Welche Argumente sollen hier eigentlich noch helfen?
Was passiert da gerade in unserer Gesellschaft?
Woher kommt die grofie Wut gegen die Corona-Maf3-
nahmen, die gerade vor Weihnachten Zehntausende
auf die Strafde treibt? Wie sehr hat sich diese Szene
in den zwei Pandemiejahren radikalisiert? Der Ver-
fassungsschutz antwortet auf diese Frage mit einem
wziemlich™ sehr ernsthaft und besorgt. Eine Radi-
kalisierung lésst sich sehen, weil eben Drohungen
gegen Unternehmen der kritischen Infrastruktur wie
Gesundheitseinrichtungen gesetzt wurden. ., Es gibt
auch Drohungen gegen Medienunternehmen und ge-
gen oberste Organe und Politiker", sagt der Sprecher
des Innenministeriums. Vor wenigen Wochen hinter-
liefen Covid-Mafinahmengegner eine Hassbotschaft
auf der Fassade eines Wiener Pflegeheims. In Oberos-
terreich rufen Corona-Leugner in Gruppen dazu auf,

sich zum Protest in Impfstrafien einzuschleusen.

SECURITY VOR KRANKENHAUSERN

., Vor fast jedem osterreichischen Krankenhaus gibt

es mittlerweile Security”, bestétigt Dr. Harald Mayer,
Vizeprisident der Osterreichischen Arztekammer und

Kurienobmann der angestellten Arzte in der Arzte-

kammer fiir Oberdsterreich. Viele Arztinnen und
Arzte wiirden sich aus Angst weigern, in ImpfstrafSen
zu arbeiten. Auch rund um Impf- oder Testboxen sei
es schon 6fters zu Pébeleien gekommen, oft fanden
die Arzte in der Friih verklebte Schlosser vor. Diese
Radikalisierung ist nicht neu. Aufgrund der Entwick-
lungen in den letzten Wochen wird diese Radikali-
sierung nun aber verstirkt wahrgenommen, weil die
Medien diesem Problem mehr Platz einraumen. Viele
fordern daher eine Denk-Umkehr, Pobeleien kei-
nen Platz mehr einzuraumen. Aber hilft das? Muss
man sich dem Problem nicht entschieden dagegen
stellen? Eine Sektenexpertin etwa schildert, dass von
Frauen-Hexen-Jahreskreis iiber spirituelle Heiler und
Schamanen starke Verschworungstheorien kommen.
Das ist in Osterreich eine sehr grofie und starke
Gruppe. Da hétten viele ihre Kinder nicht geimpft.
Es gab in den vergangenen Jahren sogar Todesfélle,
weil jemand eine schulmedizinische Behandlung
verweigerte. Selbst giftige Chlorbleiche, die in diesen
Kreisen als Wundermittel gegen Corona gilt, haben
diese Leute schon vor Corona getrunken, weil sie
dachten: Chlordioxid t6tet im Schwimmbad die Bak-

terien, also muss es gut sein.

,,Wird eine rote Linie tiber-
schritten, dann darf man sich
das nicht mehr ldnger gefallen
lassen. Solche Vorfélle gehéren
umgehend bei der ndchsten
Polizei-Dienststelle angezeigt. “

Dr. Peter Niedermoser,
Prasident der Arztekammer
fur Oberosterreich

EXTREME ANSICHTEN
Nur héatten solche Extreme vor der Pandemie die
Allgemeinheit nicht so sehr interessiert. Das Rein-
kippen in eine vermeintliche Corona-Verschworung
passiert manchmal binnen weniger Tage. Bei einer
Kundgebung erzihlte ein Demonstrant von seinem
Fernsehabend: ., Wie der Armin Wolf den Gesund-
heitsminister im Interview zerlegt hat, das musst dir
anschauen.” Kurz darauf ,ORF Nein Danke®“- und
., ORF manipuliert”-Schilder in die Héhe zu halten,
ist fiir ihn kein Widerspruch. Leider bleibt es bei den
Demonstrationen nicht immer friedlich. In Spittal an
der Drau wiirgte ein Teilnehmer der Corona-Demo

>
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eine Polizistin, bei einer Razzia unter einschlagigen
Corona-Leugnern fanden die Beamten unter ande-
rem Faustfeuerwaffen, Schwerter und 3.500 Stiick
Munition. ,,Wir wurden zum Abschuss freigegeben®,
sagt eine Arztin fiir Allgemeinmedizin in Oberdster-
reich. Seit November werde sie aktiv bedroht. Die
Adresse der Praxis wird in Gruppen geteilt, der Name
steht auf Todeslisten. In der schlimmsten Drohung
bisher beschreibt jemand, wie er sich unter die Pati-
enten mischt, um dann die Arztin und ihre Mitarbei-
ter grausam zu toten. Die Polizei wurde eingeschaltet.
Die Arztekammer hatte geraten, die Ordination

voriibergehend zuzusperren.

BEDROHUNG SOFORT ANZEIGEN

., Wenn jemand bedroht wird, soll er das sofort zur
Anzeige bringen”, sagt Dr. Niedermoser. ,,Ich habe ei-
nen bewaffneten Sicherheitsdienst fiir die Ordination,
den ich aus eigener Tasche zahle, und meine Mitar-
beiter tragen Pfefferspray. Wer zahlt hier schlussend-
lich die Kosten?* Dorothee von Laer, Virologin an
der Medizinischen Universitéit Innsbruck sagte etwa
in einem Interview zur Krone sinngeméif3: Die Mails
kommen immer, wenn sie o6ffentlich auftrete — mit
unterschiedlichem Niveau. Drohungen gegen Leib
und Leben kamen vor allem am Anfang, als sie sagte,
Tirol miisse in einen Lockdown gehen. Damals sei

sie nur noch mit Periicke durch Innsbruck gegangen.
Pro Tag kommen noch immer rund 20 Nachrich-

ten unter der Giirtellinie. Auféerdem habe sie ihren
Hauptwohnsitz ins Burgenland verlegt. Die Anfein-
dungen in Tirol waren einfach zu grof3, sagte sie zur
Kronen Zeitung, die einen umfangreichen Hinter-

grundbericht brachte.

VERSAMMLUNGSRECHT - SENSIBLES THEMA
Das Fazit: Die Stimmung im Land nimmt mitun-

ter bedrohliche Formen an. Die Rhetorik eskaliert
zusehends — in Politik und Bevélkerung. Es gab
Morddrohungen gegen Politiker wie Tirols Landes-
hauptmann Giinther Platter. Die Schutzmalsnahmen
um vulnerable Bereiche wie Krankenhiuser wurden
verschirft. Im ganzen Land gibt es ., Bannmeilen™.
Bei Landtagssitzungen sind Kundgebungen ohnehin
verboten. Was sagt das Innenministerium? ,Das
Versammlungsrecht muss sehr sensibel behandelt
werden.“ Bannmeilen seien wihrend Nationalrats-
und Landtagssitzungen rechtlich méglich, nicht
jedoch nach Belieben in allen Bereichen, wie rund um

Spitiler. Hierzu wire eine Anderung des Versamm-

lungsgesetzes nétig, was aber nur durch einen breiten
politischen Diskussions- und Gesetzgebungsprozess
moglich wire. Sollte es jedoch evidente Drohungen
gegen Kranken- oder Medienhéuser geben, konne

man temporire Platzverbote verhéingen.

»Die zunehmende Aggression
in Fragen rund um Corona be-
hindert in den Spitélern zuneh-
mend das seriése Arbeiten. Die
Situation ist fiir viele Kollegin-
nen und Kollegen zunehmend
unertréglich geworden. Hier
miuissen schleunigst sichere
und notwendig gewordene
Schutzmechanismen aufgebaut
werden.

Dr. Harald Mayer,
Kurienobmann der
angestellten Arzte

ARZTEKAMMER REAGIERT ENTSCHLOSSEN
Die Arztekammer reagiert entschlossen. Auch dieser
Artikel soll dazu beitragen, etwaige Unsicherheiten
und Fragen zum Thema Gewalt, Anfeindungen,
Bedrohungen und Beschimpfungen zu beantworten.
Zusammen mit der Polizei haben wir niitzliche Tipps
im Umgang mit der neuen Situation ausgearbeitet.
Die Bundeskurie der angestellten Arzte der Osterrei-
chischen Arztekammer etwa hat am 16. Dezember
2021 folgende Resolution beschlossen:

1) Die BKAA fordert die politisch Verantwort-
lichen und Spitalstrager auf, daftir zu sorgen,
dass das gesamte Personal im Gesundheitsbe-
reich besser geschiitzt wird, um ungefihrdet den
Aufgaben der Patientenversorgung und Aufrecht-
erhaltung des Gesundheitssystems in Osterreich
nachkommen zu kénnen.

2.) Die Bundeskurie der angestellten Arzte ist ent-
setzt iiber die zunehmende Gewaltbereitschaft
einer (nicht der Wissenschaft vertrauenden) Min-
derheit in der osterreichischen Bevolkerung, die
sich immer mehr und ganz offen gegen Arztinnen,
Arzte, Pflegepersonal und Mitarbeiter in den
Impfstralien richtet. Sie fordert daher dringend
besseren Schutz vor dieser eskalierenden Gewalt.

3.) Nur wenn dieser Schutz deutlich verbessert wird,
kann das Gesundheitspersonal in Osterreich
seiner urspriinglichen Aufgabe nachkommen, fiir

die optimale Versorgung der Patientinnen und
o

Patienten — auch nachhaltig — zu sorgen, und
zwar unter Wahrung der personlichen Sicher-
heit der Arzte und Arztinnen und des gesamten
Gesundheitspersonals.

4.) Das ,,Abriisten der Worte und Taten”, wie es auch
immer wieder von der Arzteschaft und dem Spi-
talspersonal eingefordert wird, darf nicht einseitig
sein. Die Bundeskurie der angestellten Arzte
fordert daher von der Politik, dafiir zu sorgen,
dass etwa Demonstrationen vor Spitilern und
Gesundheitseinrichtungen generell ausgeschlossen
werden.

5.) Insbesondere die Arzteschaft triigt eine ganz
besondere, wissenschaftlich basierte, Verant-
wortung fiir die Gesundheit der 6sterreichischen
Bevilkerung. Sie ist willens, diese mitzutragen,
solidarisch voranzugehen und zu zeigen, dass es
in der aktuellen Corona-Krise keinen anderen
Ausweg gibt als die Impfung. Auf die Strafde zu
gehen und genau dagegen zu demonstrieren, ist
die verkehrte Richtung und verhéhnt die in den

Spitilern erbrachten, herausragenden Leistungen.

»~ES geht gar nicht, dass man
Menschen, die ihren Job nach
bestem Wissen und Gewissen
machen, bedroht oder be-

\ schimpft. Das gilt fiir Arztinnen
__. und Arzte genauso wie fiir das
-~ fl Ordinationspersonal. Schon gar

b nicht ist es tolerierbar, wenn
) diese Personen tétlich angegrif-

fen werden.“

OMR Dr. Wolfgang Ziegler,
Kurienobmann-Stv.
der niedergelassenen Arzte

FUNKTIONARE SPRECHEN KLARTEXT

Mit Dr. Wolfgang Ziegler sagt der Stv. Kurienobmann
der niedergelassenen Arzte in der OO Arztekammer:
»Es geht gar nicht, dass man Menschen, die ihren Job
nach bestem Wissen und Gewissen machen, bedroht
oder beschimpft. Das gilt fiir Arztinnen und Arzte
genauso wie fiir das Ordinationspersonal. Schon gar
nicht ist es tolerierbar, wenn diese Personen tatlich
angegriffen werden.” Sein Nachsatz: ., Ich respektiere
andere Meinungen, aber das geht nicht. Hier fordere
ich die hochste Strafe. die es in Osterreich fiir diese
Delikte gibt.” Dr. Harald Mayer, Kurienobmann der

angestellten Arzte in der O0-Arztekammer spricht

ebenfalls Klartext: .,,Die zunehmende Aggression in
Fragen rund um Corona behindert in den Spitilern
zunehmend das seriose Arbeiten. Die Situation ist fiir
viele Kolleginnen und Kollegen zunehmend unertrég-
lich geworden. Hier miissen schleunigst sichere und
notwendig gewordene Schutzmechanismen aufgebaut
werden.“ Prasident Dr. Peter Niedermoser rét allen
Betroffenen: ,,Wird eine rote Linie iiberschritten,
dann darf man sich das nicht mehr linger gefallen
lassen. Solche Vorfélle gehren umgehend bei der
néichsten Polizei-Dienststelle angezeigt.” Wenn Sie
also Anfeindungen und iiblen Beschimpfungen so-
wohl im personlichen Gesprich als auch auf diversen
sozialen Netzwerken ausgesetzt sind, dann scheuen
Sie sich nicht, diesen wichtigen Schritt zu gehen. H
Markus Neifdl

DER GEWALT DIE ROTE KARTE ZEIGEN
Wie reagiert man bei Gewalt, Drohungen
und schweren Beleidigungen? Hier sind ein
paar Tipps, wie man trotz einer hitzigen
Debatte einen kithlen Kopf bewahrt.

= Sobald Sie Opfer von Gewalt, Drohungen
oder Beleidigungen werden, erstatten Sie
unbedingt Anzeige.

=» Holen Sie Hilfe: am besten einen Polizis-
ten/eine Polizistin vor Ort oder den
Polizei-Notruf kontaktieren. Wenn Sie Perso-
nen in lhrer Nihe um Mithilfe bitten, konnte
sich die Situation auch entschérfen bzw.
noch Zeit bis zum Einsatz einer heraneilen-
den Polizeistreife einrdumen.

=» Nehmen Sie nach derartigen Vorfallen auch
Unterstiitzungsangebote wie Supervision
oder eine Nachberatung in Anspruch.

-> Uberlegen Sie Selbstverteidigungskurse fiir
sich bzw. auch fur Thre Mitarbeiter. Die
MedAk hat etwa den Kurs ., Brauchen Helfer
Hilfe* im Angebot. Der geplante Kurs von
Dezember musste Corona-bedingt verscho-
ben werden und findet wohl im Friihjahr
2022 statt (www.medak.at). In derartigen
Workshops geht es nicht darum, dass man
mit Gewalt auf Gewalt reagiert. Viel kann
bereits durch Kérperhaltung und Stimme
im Keim erstickt werden — das muss erlernt

werden.
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Ein Drittel geht nach der

Ausbildung nicht in den Arztberuf

Ganze 163 Seiten umfasst ein zuletzt pub-
lizierter Bericht des Rechnungshofes (RH)
mit dem Titel ., Arzteausbildung — Bericht des
Rechnungshofes”. Darin ist zu lesen, dass zwi-
schen den Universitéts-Jahrgéingen 20038/09
und 2018/19 fast ein Drittel der Absolventin-
nen und Absolventen eines Medizinstudiums
nicht den Arztberuf ergriffen haben — oder
zumindest nicht in Osterreich. Der RH fordert
deshalb Gesundheits- und Bildungsministe-
rium, die Universititen und auch die Arzte-
kammer auf, Mafinahmen zu setzen.

Das Ziel: Es sollen sich mehr Absolventen
zum Arzt ausbilden lassen und dann in Oster-
reich ihren Beruf ausiiben.

Der RH tiberpriifte von November 2019 bis Septem-
ber 2020 mit Unterbrechung auf Beschluss des Na-
tionalrats die Arzteausbildung. Ziele der Gebarungs-
tberprifung waren die Beurteilung von rechtlichen,
organisatorischen, finanziellen und personellen
Mafsnahmen im Bereich der érztlichen Ausbildung
sowie die Beurteilung der damit verbundenen Kosten

und Wirkungen. Der tiberpriifte Zeitraum umfasste

im Wesentlichen die Jahre 2009 bis 2019. Die Un-
tersuchung umfasste 27 Themen, die in drei Schwer-
punkte zusammengefasst wurden: ,,Gesundheitsfor-
derung und Privention”, , Arzteausbildung® und
,Arztliche Versorgung im niedergelassenen Bereich®.
Der nun veroffentlichte Bericht umfasst das zweite
Schwerpunkt-Thema der Arzteausbildung. Hinter-
grund: Die Arztekammer ist seit knapp 20 Jahren
fiir das Verfahren der Ausbildungsstiitten zustandig.
2020 hob der Verfassungsgerichtshof mit Stichtag
den 1. April 2021 Bestimmungen des Arztegesetzes
als verfassungswidrig auf, die u. a. die Durchfiih-
rung von Verfahren zur Aberkennung fachérztlicher
Ausbildungsstétten betrafen. Es hétte diesbeziiglich
zum Titigwerden der Osterreichischen Arztekammer
als Bundesbehorde im {ibertragenen Wirkungsbereich
der Zustimmung der Lénder bedurft. Der Natio-
nalrat beschloss im Juni 2021 eine Novelle die die
Anderungen in der Zustiandigkeit auch im Bereich

der Arzteausbildung vorsieht.

KOSTEN VON € 542.000,- PRO ABSOLVENT
Laut vorliegendem Rechnungshof-Bericht haben sich
im Durchschnitt der untersuchten Jahre nur 79 Pro-
zent der Medizin-Absolventen und -Absolventinnen
in die Arzteliste eintragen lassen. Taséchlich tétig als

Arzt waren allerdings nur 69 Prozent. Was passiert
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mit den rechtlichen 31 Prozent? Diese ergreifen

etwa einen anderen Beruf oder gehen (zurtick) ins
Ausland. Dieser fehlende Teil konnte nur teilweise
durch Arztinnen und Arzte kompensiert werden, die
ihr Studium im Ausland abgeschlossen haben. Unter
dem Strich liegt der Verlust des érztlichen Potenzials
laut RH-Bericht aber bei knapp 20 Prozent — also
jeder Finfte!

Eine dramatische Zahl, wenn man bedenkt, dass die
Ausbildungskosten je Absolvent im Schnitt bei

€ 542.000.- liegen.

Der Rechnungshof empfiehlt auch zu evaluieren,

ob die erhobenen Zahlen an Absolventen fiir die
Sicherstellung des Arztenachwuchses genug sind. Seit
dem Studienjahr 2005/06 gibt es an den Medizinunis
Zugangsbeschrankungen, das hat sich angesichts

der Mindeststudiendauer von zwolf Semestern ab
2010/11 auch in den Absolventenzahlen niederge-
schlagen. Diese war mit durchschnittlich 1.269 um
ein Fiinftel niedriger als in den Jahren des ersten

Jahrzehnts dieses Jahrtausends.

Drop-Out vom Studienabschluss bis zur
arztlichen Téatigkeit (in Osterreich)

Absolventinnen/Absolventen

davon in die Arzteliste eingetragen

davon Anfang Oktober 2020 &rztlich tatig

1.815

1.541 (85 %)
1.308 (72 %)

1.726
1.391 (81 %)
1.180 (68 %)

1.465
1.098 (75 %)
933 (64 %)

1.413
1.085 (77 %)
940 (67 %)

1.170
900 (77 %)
770 (66 %)

1.259
981 (78 %)
867 (69 %)

1.255
949 (76 %)
839 (67 %)

1.218
915 (75 %)
805 (66 %)

1.248
1.057 (85 %)
952 (76 %)

1.346
1.047 (78 %)
942 (70 %)

1.242

973 (78 %)
875 (70 %)

Quelle: OAK; Darstellung: RH
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PROBLEM MIT DEM NACHWUCHS

Besondere Probleme ortet der RH bei der Ausbildung
zum Allgemeinmediziner im Anschluss an das sechs-
jihrige Medizinstudium. Das zeigen die Riickgéinge
bei der Zahl der Turnusarzte in allen Bundeslandern.
Die Bandbreite reichte von minus 15 Prozent im
Burgenland bis zu minus 43 Prozent in Kidrnten und
Salzburg. Allgemein betrachtet gibt es den Trend,
nach oder noch wéhrend der allgemeinmedizinischen
Ausbildung in die Sonderfachausbildung zu wech-
seln. Gleichzeitig mahnt der Rechnungshof bessere
Bedarfsanalysen fir die Allgemeinmedizin ein. Wie
viele Ausbildungsstellen fiir Allgemeinmediziner ein
Land anbietet, ist abhéingig von der von der Arzte-
Ausbildungskommission geschiitzten Zahl der Pen-
sionierungen. Diese Schiitzungen sind allerdings laut

Bericht nicht gerade treffsicher.

Entwicklung der Anzahl der Arztinnen und Arzte

(in Osterreich nach Képfen)

47.224

gesamt
38.292

25.626

Facharztinnen/=arzte

Allgemeinmedizinerinnen/—mediziner 13.424

Turnusérztinnen/—arzte 8.017

6.707

2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Quelle: OAK; Darstellung: RH

VORSCHLAGE DES RECHNUNGSHOFS

Der Rechnungshof empfiehlt den Medizinunis und
der Arztekammer eine regelméfiige und durchgén-
gige Abstimmung {iber Mafinahmen fiir die gesamte
Ausbildung zum Arzt, aulserdem sollen Mainahmen
gegen den ..Drop-Out” gesetzt werden. Auflerdem
wiinscht sich der Rechnungshof, dass Bund, Linder
und Sozialversicherung die ausbezahlten Fordergel-
der fiir Lehrpraxen in die Transparenzdatenbank
melden. Derzeit sei die jihrlich tatséichlich ausbe-
zahlte Férderung an Lehrpraxen wenig bis gar nicht

transparent.
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Karriereverldufe von allgemeinmedizinischen

Turnusérztinnen und Turnusérzten

(bis Juni 2020)

gesamt Medizinische | Medizinische
Turnusérztinnen Turnusarzte Universitdt Universitat
Graz Wien
Anzahl (in %)
Beginn Basisausbildung zwischen
1. Juni 2015 und 30. November 2016 1543 73 770 343 620
davon
in der Folge Spitalsturnus
Algemeinmedizin begonnen 730 (47) 410 (53) 320(42) 220 (64) 266 (43)
davon
bis Juni 2020 selbststdndige Berufs-
berechtigung Allgemeinmedizin 258 (35) 134 (33) 124 (39) 79 (36) 94 (35)
erlangt
davon
danach Sonderfachausbildung
begonnen 90(35) 47(35) 43(35) 32(41) 30(32)
Quelle: OAK
Wéhrend die berufsrechtlichen Anerkennungen
zum Arzt/zur Arztin sinken, steigen die Austritte
ab 60 Jahren
Anzahl
1
900 Anerkennungen
800
700
600
500
400 Austritte ab 60 Jahren?
300 341
216
200 206 190 183
100
0
2015 2016 2017 2018 2019

Quelle: OAK; Darstellung: RH

UNTERSCHIEDLICHE REAKTIONEN

Im Wissenschaftsministerium betont man gegen-
iiber der Nachrichten-Agentur APA, dass es in der
Verantwortung des Ressorts liege, die Studierenden
gut auf ihre beruflichen Herausforderungen vorzu-
bereiten. Wahrend des Medizinstudiums selbst sei
der Drop-Out auch sehr gering. In der Arztekammer
pocht man auf ,ein wirklich attraktives Angebot™ fiir
Jungmediziner, andernfalls werde Osterreich auch in
Zukunft Arztinnen und Arzte fiir die Schweiz oder
Deutschland produzieren. Konkret brauche es eine
leistungsgerechte und international konkurrenzféhi-
ge Entlohnung, ausreichend besetzte Dienstposten,
verbesserte Karrierechancen, Teilzeitmoglichkeit und
eine Befreiung von unnétiger Biirokratie. Aulderdem
sei eine qualitative Ausbildungsoffensive notwendig,
etwa die Einfiihrung eines Ausbildungsoberarztes an

jeder Abteilung, an der ausgebildet wird.

SITUATION WIRD SICH WEITER ZUSPITZEN
Die im Sommer erfolgte Ubertragung der Ausbil-
dungsstellen von der Arztekammer an die Lan-
der spitzt die Lage in Zukunft noch zu. Denn die
Bundesliander verfiigen aktuell ja gar nicht iiber die
notwendige Infrastruktur, schon gar nicht das Know-
how. Kommt es zu keinem Umdenken, dann wird die
Arzteausbildung sicher nicht besser — im Gegenteil! H
Markus Neif3]

Lebensversicherungsuntersuchungen
Neue Tarife ab 1. Janner 2022

Aktuell wurde uns von der Osterreichischen Arztekammer bekannt gegeben, dass mit 1. Jinner 2022 die Tarife

firr Lebensversicherungsuntersuchungen valorisiert werden wie folgt:

Arztliches Attest fiir Lebensversicherungsuntersuchungen laut Formular € 164,05
Arztauskunft iiber anamnestisch bekannte Daten laut Formular €45,29
Befundkopien als Beilage zur Arztauskunft pauschal €10,00

Zusitzliche, vom Versicherungsunternehmen beauftragte Leistungen werden nach dem BVAEB-Tarif zusitzlich

verrechnet. Diese Leistungen sind nicht mit den sozialen Krankenversicherungstragern abrechenbar. M

Wissenswertes zum
-~Papamonat® —Teil VIl

Mag. Christoph Voglmair,
LL.M., Arbeitsrecht,
Wabhléarzte & Standes-
fihrung

Bereits in der Ausgabe Nr. 344 der 00 Arzte
vom Oktober 2020 wurde tiber eine Ent-
scheidung des Obersten Gerichtshofes (OGH
16. April 2020, 10 ObS 148/19s) zum .,Pa-
pamonat” berichtet, bei der es um die Frage
ging, ob der Kindesvater wihrend eines
stationir notwendigen Spitalsaufenthalts des
Neugeborenen Anspruch auf den Familien-
zeitbonus hat. Anhand der damaligen Geset-
zeslage bestand aus Sicht des OGH mangels
eines gemeinsamen Haushalts der Eltern mit
dem Kind kein Anspruch des Kindesvaters
darauf.

Im aktuellen Fall (OGH 13. 9. 2021, 10 ObS
134/21k) musste das Neugeborene aufgrund eines
aufgetretenen Infekts fiir drei Tage nach der Geburt

im Krankenhaus stationar behandelt werden. Der
Kindesvater befand sich wiahrenddessen bereits in
Familienzeit (,,Papamonat®), verbrachte mindestens
vier Stunden tiglich bei seinem Kind im Kranken-
haus und beantragte den Familienzeitbonus. Dieser
wurde allerdings von der zustindigen Sozialversiche-
rung mit der Begriindung abgelehnt, dass wéihrend
des Spitalsaufenthalts des Kindes aufgrund des da-
durch nicht bestehenden gemeinsamen Haushalts die

Anspruchsvoraussetzungen nicht vorliegen wiirden.

Mit 1. Janner 2019 trat allerdings eine Novelle des
Familienzeitbonusgesetzes (FamZeithG)' in Kraft,
wonach nunmehr geméfs § 2 Abs. 3a FamZeithG bei
einem medizinisch indizierten Krankenhausaufent-
halt des Kindes bei personlicher Pflege und Betreu-
ung des Kindes durch den Vater und den anderen
Elternteil im Mindestausmafs von jeweils durch-
schnittlich vier Stunden tédglich ausnahmsweise der
gemeinsame Haushalt im Sinne des Abs. 3 angenom-
men wird. Ein solcher Krankenhausaufenthalt des
Kindes steht dem Vorliegen einer Familienzeit nach
Abs. 4 nicht entgegen. Wenngleich diese Ausnahme-
bestimmung aus Sicht des OGH eng auszulegen ist,
ist im gegenstindlichen Fall die Voraussetzung des
,medizinisch indizierten Krankenhausaufenthalts*
aufgrund der notwendigen Behandlung des Infekts
verwirklicht, unabhéngig davon, ob die .,iibliche
postpartale Verweildauer” dadurch tiberschritten
wird oder nicht. Im Ergebnis steht dem Kindesvater

somit der Familienzeitbonus zu. M

1 BGBI12019/24.
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Individuelle Vereinbarungen in Dienstvertriagen
von Primararzten und spezieller Arztgruppen

Wihrend fiir nachgeordnete Arzte in Kran-
kenanstalten kollektive Rechtsnormen
greifen, die die wesentlichen Inhalte der
Dienstvertriage des einzelnen Arztes vorweg
regeln, sind Primaréirztinnen und -drzte in
vielen Fallen davon ausgenommen. Dies gilt
vor allem fiir die Anwendung des Kollektiv-
vertrags bzw. der Spitalsérzterichtlinien, die
fir alle Arzte gelten, nicht jedoch fiir Abtei-
lungsleiter.

Der Grund fiir diese Ausnahmen besteht im Wesent-
lichen darin, dass diese kollektiven Schutzmechanis-
men, die fiir nachgeordnete Arzte eine Sicherheit vor
Benachteiligungen gegeniiber anderen Arzten und
Ausschluss von arbeitsrechtlichem ., Downsizing™
vor allem im Entgeltbereich bedeuten, aufgrund der
Bedeutung und der Stellung des Primarius nicht
geboten sind. Deshalb hat auch der Gesetzgeber die
Primarérzte als sog. .. Leitende Dienstnehmer” von
manchen arbeitsrechtlichen Regelung (zB Arbeits-
zeit- und Arbeitsruhebestimmungen) ausgenommen.
Dies hat fur die Betroffenen aber durchaus Vorteile.
Denn die Anwendung kollektiver Regelungen fiihrt
naturgeméf’ auch dazu, dass kein individueller
Spielraum im Dienstvertrag verbleibt, da der Dienst-
geber nur mehr bereit ist, die kollektiven Regelun-
gen zuzugestehen und individuelle Besserstellungen

kategorisch ablehnt. Bei den Primariirzten verbleibt

Mag. Nick Herdega, MSc,
Recht & Projekte

Mag. Christoph Voglmair,
LL.M., Arbeitsrecht,
Wahlérzte & Standes-
fihrung

daher auch ein Spielraum .,nach oben”, der meist in
individuell zu fiihrenden Verhandlungen zwischen
Primarius und Rechtstriger verhandelt wird. Ob
und inwieweit hier Rechtstriiger zu Besserstellungen
bereit sind, hdangt vor allem davon ab, wie wichtig
dem Rechtstriager die dienstvertragliche Bindung des

konkreten Arztes als Primarius ist. Aber generell gilt
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es festzuhalten, dass die Bestellung eines Abteilungs-
leiters regelméf3ig mit diesen individuellen Verhand-

lungssituationen verbunden ist.

Im Kammerbiiro begleiten wir derartige Verhandlun-
gen und Gespriche mit unserer Expertise seit vielen
Jahren. Wobei — das ist uns wichtig zu betonen — wir
uns als Unterstiitzung dem einzelnen Arzt gegeniiber
anbieten, ob dieses Anbot angenommen wird oder
nicht, entscheidet der jeweilige Arzt ganz hochstper-
sonlich. Fiir uns spricht, dass wir gegeniiber anderen
rechtsberatenden Berufen naturgemif3 Spezialwissen
im Bereich des drztlichen Arbeitsrechts iiber viele
Jahrzehnte aufgebaut haben und daher genau wissen
worauf es ankommt”. Dariiberhinaus verfiigen wir
aufgrund vieler individueller und kollektiver Ver-
handlungen auch iiber einen guten Uberblick, welche
Regelungen von Rechtstriigern in anderen Féllen
akzeptiert, angestrebt oder nur ungern vereinbart
werden. Wichtig ist uns zu betonen, dass der ange-
hende Primarius fiir diese Verhandlungen gut bera-
ten ist, jedenfalls (rechts)beratende Hilfe in Anspruch
zu nehmen. Nicht vergessen werden darf dabet, dass
diese Verhandlungen in aller Regel ja nicht nur um
allg. Arbeitsbedingungen, sondern vor allem um
entgeltrechtliche Fragestellungen bis hin zu den
irztlichen Sondergebiihren gefiihrt werden, deren de-
taillierte Kenntnis naturgemafs fiir den erfolgreichen
Abschluss dieser Verhandlungen essenziell sind. Auch
in diesem Bereich konnen wir mit entsprechender

Expertise dienen.

Neben dem Abteilungsleiter sind individuelle
Verhandlungen von Dienstvertrigen vor allem dort
moglich, wo entweder besonderes Interesse des
Dienstgebers am Dienstverhéltnis mit einem be-
stimmten Arzt besteht, weil dieser iiber Kenntnisse
und Fertigkeiten verfiigt, die dem Dienstgeber fir die
konkrete Position besonders wichtig sind. Daneben
gibt es Aufgabenbereiche fiir deren Abdeckung ein
ganz besonderer Mangel an érztlichen Ressourcen
besteht und es daher ein gesteigertes Interesse der
Rechtstriger gibt, hier Dienstnehmer zu finden.

Als ein (Anschauungs)Beispiel dafiir kann z. B. die
arbeitsmedizinische Betreuung der Mitarbeiterlnnen
genannt werden, da viele Betriebe derzeit hinderin-
gend nach Arbeitsmedizinern suchen. Hier sind in
individuellen Verhandlungssituationen auch Regelun-
gen abseits der tiblichen kollektiv geltenden Rah-

menbedingungen moglich. W

Miteinander
GroRes moglich machen.

#teamordensklinikum

Wir suchen eine*n

Arztin*/Arzt* fir die
Abteilung Palliative
Care (25h/Woche)

Das Ordensklinikum Linz gehort mit seinen
spitzenmedizinischen Schwerpunkten zu den
fihrenden Spitdlern des Landes. Neben me-
dizinischer Kompetenz zeichnet uns der Um-
gang miteinander und mit den Patient*innen
aus. Dieser ist gepragt von Wertschdtzung,
Herzlichkeit und einer gelebten Gemeinschaft.
Werden Sie Teil von etwas GroRerem.

Was Sie genau erwartet, erfahren Sie unter
karriereportal.ordensklinikum.at

Ordensklinikum Linz GmbH
FadingerstraRe 1, 4020 Linz ,
karriere@ordensklinikum.at @?@

www.ordensklinikum.at Ordens | garmnezige
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Teilzeit mind. € 37.423,70
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Arztekammer-Wahl 2022

Allgemeine Informationen

Bekanntlich endet im Jahr 2022 die Funktionsperi-
ode der Vollversammlung der Arztekammer fiir OO.
Gem. § 11 der Arztekammer-Wahlordnung hat die
Vollversammlung in ihrer Sitzung am 20. Dezember
2021 die Vornahme der Wahl im Jahr 2022 ange-
ordnet, der Vorstand hat gemaf8 § 10 der Arztekam-
mer-Wahlordnung die Mitglieder der Wahlkommissi-
on ernannt.

Die Wahlkommission wird in ihrer konstituierenden
Sitzung die Wahl ausschreiben und den Wahltag und
die weiteren Termine und Fristen, die sich daraus
ergeben, festlegen.

Die Kundmachung tiber die Ausschreibung der Wahl
durch die Wahlkommission erhalten alle wahlbe-
rechtigten Arzte in den nichsten Wochen. In dieser
Kundmachung sind neben dem Wahltermin und allen
anderen sich daraus ergebenden wichtigen Terminen
und Fristen auch alle Informationen tiber den Ablauf
der Arztekammerwahl enthalten, wie etwa genauere
Details tiber die Stimmabgabe sowie iiber die Ein-

bringung von Wahlvorschlagen.

Alle Infos betreffend Wahl finden Sie auf
unserer Webseite auf der Startseite unter:
www.aekooe.at/ihre-kammer/wahlen

und dort unter ,,Arztekammerwahl 2022+

NAHERE AUSKUNFTE:

Dr. Maria Leitner,

Recht & Schiedsstellen
Tel. 0732 77 83 71-207
E-Mail: leitner@aekooe.at

Mag. Kerstin Garbeis, LL.M.,
Allgemeine Rechtsangele-
genheiten & Projekte

Tel. 0732 778371-287
E-Mail: garbeis@aekooe.at

Julia Nobis,
Préasidialsekretariat

Tel. 0732 778371-255
E-Mail: nobis@aekooe.at

WAHLKOMMISSION

Gemifd § 10 Abs 5 AKWO sind die Mitglieder
und Ersatzmitglieder der Wahlkommission auf
der Webseite der Arztekammer fiir Oberoster-

reich kundzumachen.

Vorsitzende

Direktorin Mag. Carmen Breitwieser,
Stellvertreter HR Mag. Josef Gruber und
Mag. Franz Ganglbauer

alle Direktion Inneres und Kommunales,

Amt der 00 Landesregierung,
Bahnhofplatz 1, 4020 Linz

WEITERE MITGLIEDER UND
ERSATZMITGLIEDER

1) Wahlkérper der niedergelassenen Arzte

e Sektion Arzte fiir Allgemeinmedizin
Mitglieder

OMR Dr. Wolfgang Ziegler,

Linzer Strafde 4, 4550 Kremsmiinster
MR Dr. Claudia Westreicher,
Bahnhofstrafde 9, 4655 Vorchdorf
Ersatzmitglieder

Dr. Peter Nohammer,

Hauserstrafde 9, 4723 Natternbach
OMR Dr. Silvester Hutgrabner,
Maierhof 127, 4906 Eberschwang

e Sektion Fachirzte
Mitglieder

OMR Dr. Thomas Fiedler,
Landstrafde 38, 4020 Linz
MR Dr. Arno Mosenbacher,
Leharstrafde 2, 4910 Ried

Ersatzmitglieder

MR Dr. Gerhard Schobesberger,
Rooseveltstrafie 12, 4400 Steyr
VP MR Dr. Johannes Neuhofer,
Wiener Strafde 57, 4020 Linz

2) Wahlkérper der angestellten Arzte

o Sektion Turnuséarzte

Mitglieder

Dr. Klaudia Nessler,

Kepler Universititsklinikum — Neuromed
Campus, Wagner-Jauregg-Weg 15, 4020 Linz
Dr. Birgit Holzinger,

Kepler Universititsklinikum — Med Campus 111,
Krankenhausstrafde 9, 4020 Linz

Ersatzmitglieder

Dr. Stefan Sieghartsleitner,

Ordensklinikum Linz, Elisabethinen,
Fadingerstrafie 1, 4020 Linz

Dr. Jakob Ebner,

Kepler Universititsklinikum Med Campus 111,
Krankenhausstrafde 9, 4020 Linz

® Sektion der zur selbststindigen Berufs-
ausiibung berechtigten Arzte

Mitglieder

Dr. Silke Maria Haim,

Ordensklinikum Linz, BHS,

Seilerstatte 4, 4020 Linz

Dr. Peter Adelsgruber,

Krankenhaus der BHS Ried,

Schlof8berg 1, 4910 Ried im Innkreis

Ersatzmitglieder

Prim. Dr. Jorg Auer,

Kepler Universititsklinikum — Neuromed
Campus, Wagner-Jauregg-Weg 15, 4020 Linz
Priv.-Doz. Prim. Dr. Claus Koélblinger,
Krankenhaus der BHS Ried,

Schlof8berg 1,

4910 Ried im Innkreis
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neuAMstart —

Mentoring fiur Allgemeinmedizin

Seit ein paar Wochen ist das Arztementoring
fiir Allgemeinmedizin .,neuAMstart™ aktiv.
Anfragen von Arztinnen und Arzten sowie
Anmeldungen von Mentorinnen und Mento-

ren signalisieren ein reges Interesse.

Der Beruf des Allgemeinmediziners ist ein wunder-
barer. Und dennoch wird der Mangel an Hausérzten
immer grof3er. Aus diesem Grund haben die Arzte-
kammer fiir Oberosterreich und die Osterreichische
Gesundheitskasse (OGK) das Projekt ,,neuAMstart*
gegriindet und nun gestartet. Dabei erhalten inte-
ressierte ,Mentees™ — das konnen MedizinerInnen
mit ius practicandi sein, die in den vergangenen fiinf
Jahren nicht regelméf3ig in einer Hausarzt-Praxis
gearbeitet haben — von erfahrenen Arztinnen und
Arzten mit Kassenvertrag (Mentoren) ein strukturier-
tes Kennenlernen der Téatigkeiten und des Ablaufs in
einer Hausarztordination.

Dauer: drei Monate mit 30 Wochenstunden pro
Monat oder variabel bis zu 9 Monate mit 10 Wochen-
stunden pro Monat

Saliir: Gehalt laut Kollektiv (mindestens € 4.460,50
brutto)

Gezeigt werden soll, wie abwechslungsreich und
spannend das Wirken eines Allgemeinmediziners ist.
Dariiber hinaus lernt man auch, wie eine Ordination
aus wirtschaftlicher Sicht zu fiithren ist — immerhin
ist man nicht nur Mediziner, sondern auch selbst-
stindiger Unternehmer.

Zur umfassenden praktischen Téatigkeit kommen
auch die Themen der Praxisfithrung, Fithrungskom-
petenz und andere wichtige Fragen fiir einen Haus-
arzt nicht zu kurz. Denn dartiber hat man bislang im

Studium und der Spitalszeit herzlich wenig erfahren.

Mit ,neuAMstart” sind viele weitere Moglichkeiten
verbunden: Zum einen besteht die Moglichkeit, dass
Mentees nach der Praxis tibernommen werden und
dann sogar die Ordination {ibernehmen.

Sie konnen aber auch zur Entlastung gro3er Praxen
beitragen. Dr. Kurt Roitner, Initiator von neuAMstart
und Allgemeinmediziner aus Braunau: ., Viele kénnen
auf Dauer die tfber]astung nicht mehr bewiiltigen

und holen sich so mit einem zusatzlichen Arzt eine

Mag. Tanja Muller-Poulakos,
Kassenrecht & Arzthonorare

Verstirkung in die Ordination und gewinnen da-
durch Freizeit und Lebensqualitit zurtick.”

Das Mentoring-Modell erméoglicht es, dass die Aus-
bildungskosten (bis Kollektivvertrag) zu 100 Prozent
riickerstattet werden. Und die Mentoren erhalten

fiir ihre Tétigkeit auch ein gesondertes Honorar von
insgesamt 4.500 Euro. Wer gerne Mentorin/Mentor
werden méchte, kann sich jederzeit dafiir anmelden
(www.aekooe.at/niedergelassen/ausbildung oder
www.aerztementoring.at). Neben den Lehrpraxen
haben sich auch zwolf Mentorinnen und Mentoren
gemeldet, die diese Chance ermoglichen. Sie zeigen
die Vielfalt und vermitteln auch, wie schon der Beruf
des Hausarztes eigentlich ist.

Letztlich helfen zufriedene Allgemeinmedizinerlnnen
nicht nur sich selbst, sie tragen damit auch zur Ba-
lance im gesamten Gesundheitssystem bei. Wenn die
arztliche Versorgung der chronisch Kranken durch
die Hausérzte erfolgt, dann ist Platz fiir die akuten
Fille in den Spitilern. ,,Ich muss auch der Gesund-
heitskasse herzlich danken, dass sie so kooperativ
war und das Projekt von Anfang an grofiartig unter-
stiitzt hat™, sagt Dr. Roitner.

,neuAMstart” ist bis 31. Dezember 2022 befristet.
Weitere Informationen entnehmen Sie bitte den oben

angefiihrten Links. ll

- und mit erfahrenen
- Allgemeinmedizinern
i zusammen-

arbeiten!

Y

‘o g 8371337
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~ rzten auf, die am Arziementoring teinehmen. Eine Liste

Ausschreibungen/Besetzungen
von Vertragsarztstellen online

Die OGK schreibt gemif? § 4 Abs. 1 des Gesamtvertrags im Einvernehmen mit
der Arztekammer fiir Oberdsterreich sowie in Abstimmung mit den Sonder-
versicherungstragern (BVAEB, SVS) untenstehende Vertragsarztstellen aus.
Eine Einzelpraxis kann von der Vertragsérztin bzw. dem Vertragsarzt nach
Zuerkennung der Stelle unter den Voraussetzungen des Gruppenpraxis-

Gesamtvertrags in eine Vertragsgruppenpraxis nach Modell 3 (Jobsharing) umge-

wandelt und mit einer zweiten Arztin oder einem zweiten Arzt gefiihrt werden. Uber Antrag des Arztes

erfolgt dann die Ausschreibung der Gruppenpraxis.

AR
% www.aekooe.at/ausschreibungen

Fir allgemeine Fragen zur Ausschreibung steht Th-
nen Reinhard Hechenberger zur Verfiigung

(Tel. 0732 77 83 71-2306). Fiir rechtliche Fragen
zur Gruppenpraxis, zur Ablése und zur Einsicht-
nahme in die Bewertungsunterlagen stehen Thnen
folgende Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter gerne

zur Verfligung:

Mag. Barbara Hauer (Anfangsbuchstabe Familienna-
me Seniorpartner A-G), vormittags,

Mag. Tanja Miiller-Poulakos (Anfangsbuchstabe
Familienname Seniorpartner H-S),

Mag. Seyfullah Cakir (Anfangsbuchstabe Familien-
name Seniorpartner T-7.)

Hinsichtlich der Gruppenpraxisvertrige wird auf die
allgemeinen und modellspezifischen Vertragspunkte
im 00. Gruppenpraxisgesamtvertrag in der giiltigen
Fassung verwiesen. Die Bewerberlnnen haben die
Moglichkeit in die Bewertungsunterlagen der Praxis
Einblick zu nehmen, die Hohe der von der Seni-
orpartnerin oder dem Seniorpartner angegebenen
Summe fir den Einkauf in die bestehende Praxis
und allenfalls auch durch Besichtigung vor Ort in der
Ordination die Richtigkeit der Angaben zu tiberprii-
fen.

Die Bewerber haben einen schriftlichen Antrag (der
im Bewerbungsbogen integriert ist) auf Vertrags-
abschluss an die OGK zu richten, der bis zur oben
angefithrten Bewerbungsfrist der ausgeschriebenen
Stelle bei der Arztekammer fiir Oberdsterreich

cinlangcn muss.

Dem Bewerbungsbogen sind beizuschlief3en:

1) Nachweis der Staatsbiirgerschaft eines
EWR-Landes

2) Alle Zeugnisse tiber die Spitalsausiibung bzw.
eine Spitalstitigkeit, Nachweis der Dauer einer
Niederlassung in der freien Praxis, Nachweise
iiber allfillige medizinische Zusatzausbildungen

3) Lebenslauf mit chronologischer Darstellung
der gesamten medizinischen Ausbildung und der
bisherigen medizinischen Tétigkeit

4) Nachweis tiber die Berechtigung zur selbst-
stindigen Ausiibung des érztlichen Berufs
als Arzt f. Allgemeinmedizin/Facharzt ist bis
spatestens 2 Wochen VOR dem oben angefiihr-
ten Besetzungszeitpunkt zu erbringen

an
ﬂ www.aekooe.at/bewerbungsunterlagen

Der Bewerbungsbogen ist bei der Arztekammer fiir
Oberdsterreich (Frau Lueghammer, Tel. 0732 77 83
71-231) anzufordern bzw. kann auf der Web-Site der
Arztekammer fiir Oberosterreich abgefragt und elek-
tronisch ausgefiillt werden.

Auszug aus der in 00 giiltigen Richtlinie fir die Aus-
wahl von Vertragsirzten und Vertragsgruppenpraxen
bzw. von Mitgliedern von Vertragsgruppenpraxen:

Fiir die Punkteberechnung werden nur die Angaben
auf dem Bewerbungsbogen herangezogen, sofern diese
richtig sind bzw. entsprechend nachgewiesen wurden.
Alle fiir die Bewerbung relevanten Unterlagen miissen
bis zum Ende der Bewerbungsfrist in der Arztekammer
fiir Oberésterreich eingelangt sein. Spéter einlangende
Unterlagen werden bei der Berechnung der Punkte
nicht beriicksichtigt. Von der Arztekammer fiir Ober-
osterreich und der Kasse werden keine Ergéinzungen
fehlender Angaben vorgenommen.

Soweit die Unterlagen zu Pkt. 1) bis 4) bereits mit
einer vorangegangenen Bewerbung eingelangt sind,
gentigt ein Hinweis darauf.

Die OGK und die Arztekammer fiir Oberosterreich
treffen eine Entscheidung tiber die Besetzung der aus-
geschriebenen Vertragsarztstellen voraussichtlich zwei
Wochen nach Bewerbungsfristende.

Die Auswahl der Vertragspartnerin bzw. des Vertrags-
partners erfolgt unter Anwendung der Richtlinie fiir die
Auswahl von Vertragsérzten und Vertragsgruppenpra-
xen bzw. von Mitgliedern von Vertragsgruppenpraxen
in der jeweils giiltigen Fassung.

Fiir die Osterreichische Gesundheitskasse
Versorgungsmanagement I — Abteilungsleitung
Regionalbereich 00

Iris Aigner, LL.M. eh.

Fiir die Arztekammer fiir Oberésterreich

Der Prasident: Dr. Peter Niedermoser eh.
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Jahresruckblicke
Fachgruppen

Auf den folgenden Seiten finden Sie die
Riickblicke der Fachgruppen auf das Jahr
2021 und einen ersten Ausblick darauf, was
im Jahr 2022 geplant ist.

ARBEITSMEDIZIN
DDr. Karl Hochgatterer
Dr. Anton Feuerstein (Stv.)

Vier Punkte, die fiir uns wichtig sind:
1. Die Arbeitsmedizinische Fachassis-
tenz (AFA): Seit Jahren weisen wir auf

den sich entwickelnden und mittlerwei-

le eingetretenen Mangel an Arbeitsme-
dizinerInnen hin. In konkreten Zahlen ausgedriickt
sprechen wir in Osterreich von 500 fehlenden
Kolleginnen und Kollegen. Im Frithsommer und im
Herbst wurde nun in mehreren Besprechungen unter
der Leitung der Sektionschefin des Zentralarbeitsins-
pektorats Frau Dr. Ritzberger-Moser ein Rahmen fiir
eine Novelle des Arbeitnehmerlnnen-Schutzgesetzes
formuliert, der am Beginn des neuen Jahres in Begut-
achtung gehen soll. Dies hat auch der Bundesminister
Prof. Dr. Kocher in einer Videokonferenz mit einge-
ladenen ArbeitsmedizinerInnen am 23. November
2021 bestitigt. Somit besteht berechtigte Hoffnung,
dass wir in der Arbeitsmedizin eine substanzielle
Unterstiitzung durch gut ausgebildetes Fachpersonal
bekommen werden, womit wir dann deutlich besser
in der Lage sein werden, die anstehenden Herausfor-

d(‘,I'llIlgCIl Zu stemmen.

2. Arbeitsmedizin in der COVID-19-Pandemie:
Arbeitsmedizinerlnnen sind in diesen turbulenten
Zeiten in ihrer Rolle als Priventionsexpertinnen
und -experten in Betrieben unverzichtbar. In vielen
Unternehmen wird gerade jetzt die Bedeutung der
kompetenten érztlichen Beraterin/des kompeten-
ten drztlichen Beraters erkannt und wertgeschitzt.
Die ArbeitsmedizinerInnen haben sich auch in der
Durchfiihrung von Impfprogrammen zur Eindam-
mung der Pandemie eingebracht.

3. Facharzt-Ausbildungsstellen: Die neue Ausbil-

dungsordnung stellt hohe Anforderungen an Ausbil-

dungsstellen. Wir miissen es schaffen, dass die grofden
Arbeitsmedizinischen Zentren unseres Bundeslandes

weiter Facharztinnen und Fachérzte ausbilden.

4. Arbeitsmedizin am Kepler-Klinikum: Sehr grof
ist der Wunsch der Vertreter unseres Faches, dass die
JKU ein Institut fir Arbeitsmedizin griindet und so
fiir Forschung in unserem Industrie-Bundesland zur

T s _—
Verfiigung steht.

AUGENHEILKUNDE UND
OPTOMETRIE

Dr. Paul Niederberger
Prim. Dr. Ali Abri (Stv.)

2021 lasst die Krankenkassa Honorar-
katalog Einfithrung der OCT (Optische
Kohirenztomographie) Pos. 75f zu de-
ren zehnten Jahrestag in einem dunklen
Licht erscheinen.

Am 1. Juli 2011 musste diese Untersuchung in Ober-
osterreich — aufgrund des in OO versperrten kassen-
freien Raums — eingeftihrt werden.

2011 war nicht abzusehen, dass die OCT einen
unverzichtbaren Stellenwert in der Diagnostik und
Therapiekontrolle bekommt. In den Leitlinien der
Deutschen und Osterreichischen ophthalmologischen
Gesellschaften wurden erst 2014 die notwendigen
Frequenzen der OCT vorgeschrieben.

Bekannt ist, dass wenn die OCT mit sechs Prozent li-
mitiert ist — und es trotzdem im Fachgruppenschnitt
mit 17 Prozent (!) der Fille durchgefiihrt wird (aus
medizinischer Notwendigkeit durchgefiihrt werden
muss) — ein untragbares Missverhéltnis aus bezahl-
ten und systematisch unbezahlten Untersuchungen
besteht.

Die OCT ist bei den drei haufigsten zur Erblindung
fithrenden Erkrankungen in Osterreich (AMD, der
diabetischen Makulopathie und des Glaukoms) jene
Diagnostik welche entscheidend ist, ob eine Therapie
begonnen, oder eine Therapie gespart werden kann.
Dieser kostensparende Effekt wurde jetzt auch in
Studien festgehalten.

Neu ist, dass die OCT bei der Wiener OGK, SVS und

den OO Krankenfiirsorgen unlimitiert verrechen-

bar ist (mit héheren Tarifen als bei der OO OCK).
Die Karntner OGK hat das Limit nach kurzem und
heftigem Protest der Fachgruppe und der Kirntner
Arztekammer erfolgreich von sechs Prozent auf 15
Prozent erhéht (bei gleichbleibendem Tarif). In den
anderen Bundeslandern wird durch den offenen
kassenfreien Raum die OCT mit den PatientInnen
weiterhin direkt verrechnet.

Auch zum zehnten Jahrestag 2021 forderte — wie

in den letzten Jahren auch — die Fachgruppe der
Augenirzte — mit bestimmten Nachdruck — die
Bezahlung aller notwendigerweise durchzufiihrenden
OCT Untersuchungen. Dabei bestehen wir darauf,
dass dies ohne Finanzierungs-Kosmetik zum Beispiel
durch Reduktionen in anderen Bereichen wie Tarif-
hohe, Fachgruppen Valorisierung, Scheinwert (der
inzwischen der niedrigste aller Fachgruppen ist) oder
Punktewerten geschieht.

Ich habe in dieser — jetzt endenden — Funktionsperio-
de, die Funktionire und Kammeramtsmitarbeiter der
Arztekammer als starke, ausdauernde und geschickte
Verhandler wahrgenommen. Ich bin sicher, dass die
Standesvertreter der Arztekammer, fiir die Mitglieder
der zahlenmiéf3ig (nach den Gynikologen) zweit-
stirksten Vertragsarzt Fachgruppe, hier erfolgreich

fiir Honorargerechtigkeit eintreten werden.

HALS-, NASEN- UND
OHRENHEILKUNDE

Dr. Georg Langmayr

Prim. Univ.-Prof. Dr. Martin Burian
(Stv.)

Der ..65. Osterreichische TINO-Kon-
gress der Osterreichischen Gesellschaft
fiir Hals-, Nasen- und Ohrenheilkun-
de, Kopf- und Halschirurgie® hat von 22. bis 26.
September 2021 in Innsbruck stattgefunden. Durch
das Priventionskonzept, 2G+, zur Vermeidung

des Risikos einer Infektion mit dem Coronavirus
konnte der diesjihrige Kongress unter dem Leit-
motto ,,Funktion in der HNO-Heilkunde* sicher
durchgefiihrt werden. Mit diesem Motto wurde der
wissenschaftliche Schwerpunkt auf HNO-spezifische
Funktionen gerichtet: Horen, Stimme, Sprechen,
Gleichgewicht, Schlucken und Riechen. Fortschritte
in der Diagnostik und neue therapeutische Moglich-
keiten in unserem Fachgebiet fiihren zur zunchmen-

den Bedeutung von Funktionserhalt, -verbesserung

und -wiederherstellung, sowohl hinsichtlich der
Lebensqualitiit als auch der sozialen Integration.
Die 1. Fachgruppensitzung konnte im Juni 2021

auf Einladung von Prim. Univ.-Prof. Dr. Martin
Burian und seinem Team im Ordensklinikum Linz
BHS stattfinden, die 2. im November 2021 wur-

de Corona-bedingt als Zoom-Meeting abgehalten.
Der regelmifdige Kontakt in unserer HNO-Fachgrup-
pe mittels E-Mail, WhatsApp bzw. durch Telefonate
wurde aufrechterhalten. Ich mochte mich bei allen
die sich dabei eingebracht haben herzlich bedanken.
MR Prim. Dr. Josef Meindl, ehemaliger Vorstand

der HNO-Abteilung der Barmherzigen Schwestern
Linz ist am 8. Oktober 2021 im Alter von 75 Jahren
verstorben, er prigte {iber viele Jahre die HNO in
Oberosterreich und war fiir viele von uns Ausbildner
sowie fachliches und menschliches Vorbild, Chef und
vor allem ein guter Freund. Der ,,66. Osterreichische
HNO-Kongress der Osterreichischen Gesellschaft
fiir Hals-, Nasen- und Ohrenheilkunde, Kopf- und
Halschirurgie® soll von 21. bis 23. September 2022

in Graz stattfinden.

HAUT- UND
GESCHLECHTSKRANKHEITEN
OMR Dr. Johannes Neuhofer

Dr. Helmut Kehrer (Stv.)

Unser Fach war auch 2021 stark be-

einflusst von der Pandemie. Es zeigte

sich eine Reduktion der Patientenzahl
besonders in den Phasen des Lockdown.
Die Fachgruppentreffen mussten immer wieder ver-
schoben werden und konnten nur einmal stattfinden.
Ca. 50 Dermatologinnen und Dermatologen waren
zugegen und ein interessanter Austausch konnte
erfolgen. Wesentlich fiir unser Fach sind grof3arti-

ge therapeutische Innovationen wie Biologica und
Jak-Inhibitoren.

Erstmals fand ein fachverbindender und linder-
iibergreifender Kongress DERM ALPIN in Salzburg
statt wo auch Oberésterreich stark und erfolgreich
vertreten war. Fiine Innovation die auch 2022 vom
28. bis 30. Oktober wieder stattfinden wird. Er zeigte
wie wichtig dermatologische Kenntnisse auch fiir
benachbarte Féacher und besonders die Allgemeinme-
diziner sind.

Mit der Hoffnung die Pandemie in ihre Schranken
weisen zu kénnen schreiten wir Dermatologen voll

Zuversicht ins neue Jahr.
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INTERNISTISCHE
SONDERFACHER

Dr. Johannes Fochterle
Dr. Michael Porodko (Stv.)

Mit der OGK-00 und der OOAK
wurde der Bedarf neuer Kassenstel-
len weiter evaluiert und nachdem die
Anzahl lange Zeit bei 41 fiir ganz 00

gelegen ist, konnte eine weitere Erweiterung auf 46,2

Stellen bis 2025 erreicht werden, wobei diese Stellen
aktuell einmal vorreserviert wurden im Zuge von
geplanten Ubergabepraxen. Damit ist der Stellen-
plan einstweilen bis 2025 erfiillt. Aufgrund weiterer
Anfragen von Kollegen werden wir bei der OCGK um
eine weitere Erweiterung ansuchen. Auch mit dem
Argument, dass die Versorgung der O0. Bevolkerung
mit Kasseninternisten ésterreichweit mit Abstand am
schlechtesten ist. (3,28 Internisten /100.00 EW bei
einem Schnitt von 5,52/100.000 EW bundesweit).
Das Thema Praxisiibergaben wird aufgrund der
Altersstruktur unserer Kollegen in Zukunft weiter
stark zunehmen. Das Durchschnittsalter der Kassen-
internisten ist aktuell alter als 55 Jahre. Interessierte
Kollegen, die eine Kassenpraxis in Erwégung ziehen
sind herzlich gebeten, diesbeziiglich nachzufragen

— es besteht ein groffer Bedarf und es ist auch schon
sehr schwer eine(n) geeignete(n) Nachfolger(in) zu
finden.

In der Bundesfachgruppe wurde der neue Leistungs-
katalog fiir das Fach Innere Medizin nun abgeschlos-
sen und im Rahmen einer Pressekonferenz von der
BKNA am 20. Mai 2021 prisentiert. Es sind aber
weitere Anpassungen moglich (,, Work in progress™).
Bedingt durch die Coronakrise mussten alle geplan-
ten ., Internistenstammtische” bis September abge-
sagt werden. Am 23. September 2021 gab es das
bislang gréfite Treffen der niedergelassenen Kollegen
mit 40 Teilnehmern im AEC, das dem gegenseitigen
Kennerlernen gewidmet war aufgrund der inzwi-
schen bereits vielen erfolgten Neubesetzungen mit
jungen Kolleglnnen. Es war ein grofier Erfolg und
eine Wiederholung ist 2022 bereits geplant. Neben
informellen Treffen wurden im Herbst 4 weitere
»Stammtische” abgehalten, die wie immer auch gut
besucht waren.

Die WhatsApp-Gruppe der ,,00-Internisten” wird
weiter gut angenommen und die Teilnehmerzahl hat

sich auf aktuell 71 erhoht.

KINDER- UND
JUGENDCHIRURGIE
Dr. Simon Kargl

Das Jahr 2021 war auch fiir die
Kinderchirurgie ein turbulentes. Trotz
gewisser Leistungseinschriinkungen bei
elektiven Behandlungen aufgrund der
ressourcenaufwendigen COVID-Versor-
gung, konnte die kinderchirurgische Versorgung in
Oberdsterreich und den angrenzenden Regionen in
héchster Qualitit aufrechterhalten werden.

Die Facharztpriifung fiir Kinder- und Jugendchirur-
gie fand heuer in Wien statt. Die Linzer Kandidatin,
Dr. Maria Stockinger konnte voll und ganz tiberzeu-
gen. Mit Beginn dieses Jahres hat Prim. Dr. Simon
Kargl den Vorsitz der Priifungskommission iibernom-
men. Sowohl der Ablauf der Facharztprifung, als
auch die Fragen wurden iiberarbeitet und adaptiert.
Im Bereich der Kinderhandchirurgie stieg die Anzahl
sowohl einfacher als auch komplexer Eingriffe auch
im Jahr 2021 kontinuierlich an. Das kinderortho-
pidische Zentrum, in dem die Kinderchirurgin OA
Dr. Lisa Maildander die Kinderhandchirurgie stellt,
nimmt zumindest in der Theorie, langsam Gestalt an.
Die jahrelange Expertise der Klinik fiir Kinder- und
Jugendchirurgie in Linz fand bereits 2020 in der
Listung im Européischen Referenznetzwerk fiir
hereditdre und kongenitale Anomalien (ERNICA)

als Affiliated Partner ihren internationalen Platz.
2021 wurde mit viel Energie besonders von OA Dr.
Stefan Deluggi und OA Dr. Johanna Ludwiczek am
ERN-Projekt weitergearbeitet und so Weichen fir die
Zukunft gestellt.

KINDER- UND
JUGENDPSYCHIATRIE
Dr. Bettina Matschnig
Dr. Till Preif3ler (Stv.)

Fiir die KJIPP OO war und ist das Jahr
2021 eine grof3e Herausforderung, da
bereits im Vorfeld der Pandemie die
stationdren und ambulanten Behand-
lungspliitze zu knapp waren. Durch die drohende
Pensionierungswelle ist die Personalsituation sehr
angespannt und freiwerdende Stellen sind kaum oder
nicht nachzubesetzen.

Der Patientenstrom ist aufderst hoch und auch in der

KJPP kommt es immer wieder zu Triagesituationen.

Die Versorgungssituation stellt sich momentan fol-
gendermafien dar:

Kassenordinationen: derzeit sechs besetzt, eine Stelle
unbesetzt, eine weitere Stelle im Linzer Zentralraum
geplant.

Stationiire Versorgung: die Psychosomatikabteilun-
gen in Vicklabruck und Grieskirchen werden und
wurden erweitert, was in Zukunft eine Verbesserung
der stationiren und tagesklinischen Versorgung
bringen wird.

Standespolitisch gibt es einen guten Austausch mit
dem Land 00 und der OGK, und wir erwarten fiir
2022 einen Ausbau der Therapiemoglichkeiten mit
diesen Partnern.

Abschliefiend bleibt zu sagen, dass wir fiir eine
zufriedenstellende psychiatrische Versorgung der
Kinder und Jugendlichen in 00 noch einen fordern-
den und steinigen Weg vor uns haben, und nicht auf-
héren diirfen, diese Problematik auch der politischen

Offentlichkeit immer wieder nahezubringen.

PATHOLOGIE UND
MOLEKULARPATHOLOGIE
OA Dr. Herwig Tuppy

Dr. Reinhard Motz (Stv.)

Wieder ein Jahr, das ganz im Zeichen
der Covid-Pandemie steht. Dement-
sprechend sind wieder die Herausforde-
rungen insbesondere an jenen Abtei-
lungen sichtbar, die mikrobiologische Diagnostik
betreiben und deren Fokus zwangsliaufig auf die hohe
Zahl abzuarbeitender Virustests gelenkt wurde.

Es war auch deutlich spiirbar, dass in Phasen, in
denen die Coronadebatte etwas in den Hintergrund
zu treten schien, versucht wurde verschobene Opera-
tionen nachzuholen. Das hatte zur Folge, dass in den
coronaschwachen Sommermonaten eine recht hohe
Frequenz an grof3en Eingriffen zu konstatieren war.
Deutlich weiter zugenommen hat auch die Rolle der
molekularen Diagnostik, die auch in einem sehr gut
formulierten Positionspapier der Osterreichischen
Gesellschaft fiir Pathologie und Molekularpathologie
deutlich hervorgehoben wurde.

Ebenso uniibersehbar ist die Bedeutung der Prisenz
unseres Faches in den Tumorboards zur Interpreta-
tion der immer komplexeren histologischen, immun-
histochemischen und molekularen Diagnosen.

Ein gesamtgesellschaftliches Phanomen spiegelt sich

auch in unserer Fachgruppe. Analog der Entwick-

lung in anderen Féachern wird auch die Pathologie
zunehmend weiblich und ,,international® und der
Bedarf an drztlichem Personal hat sich entsprechend
den stark gestiegenen Anforderungen deutlich erhéht.
Als ich vor nunmehr 30 Jahren meine Karriere in
Oberdsterreich begonnen habe, bestand das Team
der Abteilung aus fiinf Arzten — alle méinnlich, alle
gebiirtige Osterreicher mit deutscher Muttersprache.
Mit Ende dieses Jahres wird unser Team aus elf arzt-
lichen Mitarbeitern bestehen, die aus sechs verschie-
denen Landern stammen. Davon sieben Damen, die
damit bereits die Mehrheit bilden.

Besondere Hochachtung verdient es, wie ich meine,
die komplexen Zusammenhénge eines pathologi-
schen Befundes in einer fremden Sprache zu formu-
lieren. Die diesbeziiglichen Erfahrungen an unserem
Institut sind sehr gut.

Zuletzt mochte ich einen Blick auf das kommende
Jahr werfen. Mit der bevorstehenden Arztekammer-
wahl steht auch die Neuwahl der Fachgruppenver-
treter an. Da ich fiir eine weitere Funktionsperiode
nicht mehr zur Verfiigung stehen werde, méchte

ich an dieser Stelle meinem Nachfolger bzw. meiner
Nachfolgerin alles Gute und viel Erfolg wiinschen.
Bleiben Sie der Fachgruppe Pathologie und Mole-
kularpathologie, den Pathologinnen und Pathologen

gewogen.

LUNGENKRANKHEITEN
Prim. Priv.-Doz. Dr. Bernd
Lamprecht

Dr. Franz Lafleur (Stv.)

Die Fachgruppe Lungenkrankheiten
war auch im Jahr 2021 sehr stark
durch die Auswirkungen der Coro-
na-Pandemie belastet. Sowohl die Kol-
leginnen und Kollegen in den oberdsterreichischen
Spitilern, wie auch die niedergelassenen Lungen-
fachérztinnen und Lungenfachérzte waren sowohl in
der Diagnostik, Akutbehandlung und Nachsorge von
COVID-Patientinnen und -Patienten gefordert.
Auferstes Bemiihen bestand darin, neben der CO-
VID-Versorgung auch alle anderen medizinischen
Herausforderungen in diesem Fachgebiet bestmog-
lich zu meistern. Das Gelingen ist nur dem auf3er-
gewohnlichen persénlichen Einsatz der Kolleginnen
und Kollegen zu verdanken.
Die fiinf Fachabteilungen fir Lungenkrankheiten/
Pneumologie nutzen ihre Ausbildungsmaéglichkeiten,
>
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um sowohl fiir die Versorgung in den Spitélern, wie
auch fir notwendige Nachfolgen in der Niederlas-

sung den erforderlichen Beitrag zu leisten.

MUND-, KIEFER- UND
GESICHTSCHIRURGIE

MR DDr. Klaus Wild

Prim. Priv.-Doz. DDr. Paul Péschl
(Stv.)

Riickblickend zum abgelaufenen Jahr
2021 sind die Umstande wesentlich

von der Corona-Pandemie geprigt.
Der Jahreskongress der Osterreichischen Gesellschaft
fiir Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie (MGK) im
Janner 2021 konnte lediglich als reine Online-Veran-
staltung abgehalten werden. Auch in und zwischen
Coronawellen versuchte man in der Osterreichischen
Arztekammer den ,Einheitlichen Leistungskatalog®
fiir die MKG-Chirurgie weiter zu bringen. In einer
sogenannten Expertengruppe der operierenden Fi-
cher wurde nunmehr der Entschluss umgesetzt, den
operativen Katalog der Fachgruppen entsprechend
aufzubereiten. Die Ausarbeitung dieses gemeinsa-
men Leistungskatalogs hat einige Zeit in Anspruch
genommen. Nachdem er nunmehr fertig ist, wurde
er den §2-Kassen zur Stellungnahme vorgelegt und
soll als Grundlage fiir Tarifverhandlungen zwischen
der OAK-Kurie der Niedergelassenen Arzte und dem
Hauptverband der Versicherungen dienen. Eine Ant-
wort ist bislang ausstiandig. Ein OP-Katalog wurde
fiir die Leistungen der MKG-Chirurgie aufgenom-
men. Dieser Katalog ist inhaltlich gut aufgestellt. Da
es sich bei diesen Leistungen um Privatleistungen
handeln soll und von uns auch keine Aufnahme als
Kassenleistungen angestrebt wird, sollen die dort
aufgefiihrten Leistungen als Bezuschussung fir die
Privathonorare verstanden werden.
Zu den europiischen Angelegenheiten kann festge-
halten werden, dass die Diskussionen und Meinungs-
findung auf Ebene der 0OAK abgeschlossen werden
konnten und nun fiir uns MKG-Chirurgen dieselben
Trainingsvorgaben wie fiir ganz Europa Giiltigkeit
haben. Asthetische Operationen sind nun beriicksich-
tigt als Trainingseinheit innerhalb des ETR.
Eine weitere Information betreffend unsere wis-
senschaftliche Gesellschaft OGMKG: Die Statuten
der OGMKG wurden dahingehend geiindert, dass
nunmehr der Bundesfachgruppenobmann Mitglied

des Prasidiums dieser Gesellschaft ist.

Die OGMKG besteht somit aus der Sektion Wissen-
schaft und der Sektion Bundesfachgruppe. Vor-
aussetzung fir diese Konstellation ist jedoch, dass
der Bundesfachgruppenobmann ein Mitglied der
OGMKG ist. Die Bundesfachgruppe ist daher mit
dem Bundesfachgruppenobmann Bestandteil der
OGMKG, ohne an die Entscheidungen der OGMKG
gebunden zu sein. Es ist jedoch vereinbart einen
Konsens anzustreben. Als Ausblick fiir das kommen-
de Jahr weise ich auf den 26. Jahreskongress der
Osterreichischen Gesellschaft fiir Mund-, Kiefer- und
Gesichtschirurgie vom 1. bis zum 4. Februar 2022
hin. Als Hauptthema wird dieses Mal die .,Onkologi-
sche Therapie im Kopf-Hals-Bereich® im Mittelpunkt
stehen. Abschliefsend wiinsche ich allen Kollegen
noch viel Gesundheit in diesen auf3erordentlichen

Zeiten und einen guten Start im Neuen Jahr!

NEUROCHIRURGIE

Prim. Univ.-Prof. Dr. Andreas
Gruber

Dr. Anja Grimmer (Stv.)

Da die Universitatsklinik fiir Neuro-
chirurgie die einzige Abteilung fir die
operative Behandlung von Erkrankun-
gen des Zentralnervensystems im Land
Oberdsterreich ist und als grofstes neurochirurgisches
Zentrum in Osterreich eine umfassende regionale
und iiberregionale Patientenversorgung sicherstellt,
konzentriert sich auch der Bericht des Landesfach-
gruppenobmanns auf die Aktivitdten dieser Klinik.
Das Jahr 2021 war fiir die Neurochirurgie am Uni-
versitatsstandort Linz, wie fiir alle anderen Kliniken
und Disziplinen auch, durch die Covid-19-Situation
und die damit einhergehenden Einschrinkungen der
operativen und intensivinedizinischen Ressourcen ge-
prégt. Dieses Ereignis iiberschattet andere, aus Sicht
des Faches Neurochirurgie