+

GESUNDHEITSFONDS
STEIERMARK

Gesundheitsfonds Steiermark
Herrengasse 28, 8010 Graz
www.gesundheitsfonds-steiermark.at

JAHRESBERICHT 2023

* GESUNDHEITSFONDS
STEIERMARK



GESUNDHEITSFONDS
STEIERMARK

Impressum

Herausgeber und Medieninhaber:
Gesundheitsfonds Steiermark

Geschéftsstelle des Gesundheitsfonds Steiermark
Herrengasse 28, 8010 Graz

E-Mail: gfst@gfstmk.at

Website: www.gesundheitsfonds-steiermark.at

Redaktion:
Geschéftsstelle des Gesundheitsfonds Steiermark
Gesamtkoordination: Bernadette Matiz, Cornelia Kropfl, Martina Lieleg

Gestaltung: TORDREI, Roberto Grill
Lektorat: www.textbox.at
Druck: Firma Bernd Dorrong, 8053 Graz

Inhaltsverzeichnis

INHALTSVERZEICHNIS

Die Vorworte Vorworte der Vorsitzenden 4
Vorwort der Geschéaftsfihrung 5
Die Chronik 2023 7
Kapitel 1 Gesundheitsfonds — Gremien 8
Der Gesundheitsfonds Gesundheitsplattform 9
Landes-Zielsteuerungskommission 14
Wirtschafts- und Kontrollausschuss 16
Ausschuss zur Griindung einer Gruppenpraxis 17
Qualitatssicherungskommission 18
Fachbeirat fiir gendergerechte Gesundheit 19
Geschéftsstelle 21
Kapitel 2 Finanzen und Leistungen 26
Die Finanzen und Finanzielle Gebarung 26
Leistungen des Beteiligungen 30
Gesundheitsfonds Leistungen 31
Wirtschaftsaufsicht 39
Kapitel 3 GESUND VERSORGT 42
Die Aktivitaten des Steirischer Gesundheitsplan 2035 4?2
Gesundheitsfonds Arztlicher Bereitschaftsdienst und Gesundheitstelefon 1450 46
Neue Angebote fir Pflege & Remobilisation 52
Dem Mangel an Arzt*innen entgegenwirken 54
Ausbau der Hospiz- und Palliativversorgung 54
Akut & langfristig: Erkrankungen gezielt behandeln 56
Qualitatsarbeit im Gesundheitswesen 58
HerzMobil verbessert Lebensqualitdt 64
Gesundheitsberichterstattung Steiermark 65
Gesundheitskompetenz in der Steiermark fordern 66
GESUND WERDEN 70
Plattform Psyche 70
Suchthilfe und Suchtpravention 74
Steirische Gesundheitszentren 78
Digitalisierung im Gesundheitswesen 80
GESUND BLEIBEN 84
Mit Gesundheitsforderung langer gesund 84
Auf den Geschmack gesunder Emndhrung kommen 84
Weniger Alkohol bringt mehr vom Leben 87
Die Bewegungsrevolution 88
Madchen- und Frauengesundheit 90
Weitere Projekte aus dem Bereich Gesundheitsforderung 91
Kapitel 4 Verzeichnisse 94
Verzeichnisse und Anhang Anhang 9%




GESUNDHEITSFONDS
STEIERMARK

Neue Wege fiir unsere Gesundheit

Dr. Karlheinz Kornhausl
Landesrat fiir Gesundheit, Pflege und Sport

Vorsitzender der Gesundheitsplattform Steiermark

Der medizinische Fortschritt bietet uns viele neue Mdglichkeiten. eHealth spielt eine immer
wichtigere Rolle und seit Jahren sind wir damit in der Steiermark Vorreiter. Im Rahmen des
neuen Férderungscalls , Digital!Health” unterstlitzen wir seit dem Jahr 2023 sechs weitere
innovative Lésungen, die sowohl die Gesundheitsversorgung flir die Steirerinnen und
Steirer verbessern als auch das Gesundheitspersonal entlasten. Auch darlber arbeiten wir
intensiv daran, den Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern im Gesundheitssystem bestmdgliche
Arbeitsbedingungen und eine moderne Arbeitsinfrastruktur zu bieten. Durch neue digitale
MaBnahmen werden wir in Zukunft sicherstellen kénnen, dass das medizinische Personal
weniger Zeit flr Blrokratie aufwenden muss und mehr Zeit fir die personliche Betreuung
ihrer Patientinnen und Patienten hat. Auch wenn es um das Reduzieren von Wartezeiten
geht, bietet eHealth groBes Potenzial. Ein Beispiel dafiir: Uber Teledermatologie kann

ein Hautproblem direkt beim Hausarzt analysiert werden, ohne dass ein facharztlicher
Termin notwendig ist. So bekommen Patientinnen und Patienten rascher einen Termin

und kdnnen schneller behandelt werden. Unerlasslich bei allen eHealth-Lésungen ist das
Zusammenspiel von technischer Losung und persénlicher medizinischer Kompetenz.

Diese ist eine wesentliche Basis fiir eine hochwertige und sichere Gesundheitsversorgung
fur die Steirerinnen und Steirer.

Meilensteine fiir die Modernisierung

OGK/Mrann

KommR Vinzenz Harrer

OGK-Landesstellenausschuss-Vorsitzender
(1. Janner bis 30. Juni)
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Ing. Josef Harb

OGK-Landesstellenausschuss-Vorsitzender
(1. Juli bis 31. Dezember)

Zentrales Ziel der Osterreichischen Gesundheitskasse ist die verléssliche, professionelle
medizinische Versorgung der Menschen in unserem Land. Laufend stehen wir vor
neuen Herausforderungen, eines der weltbesten Gesundheitssysteme zu erhalten

und zu verbessern.

Der steirische Gesundheitsfonds setzt Meilensteine auf dem Weg der Modernisierung:
Wir sind fihrend im Bereich der Primarversorgung. Vom Beschluss zur gemeinsamen
Finanzierung und der Planung neuer Standorte fiir Primarversorgungseinrichtungen
(PVE) tiber wichtige MaBnahmen zur Attraktivierung der Allgemeinmedizin bis

zum Ausbau der Telemedizin in den Bereichen Dermatologie, Wundmanagement
oder Herzinsuffizienz. Die stufenweise Umsetzung der abgestuften geriatrischen
Remobilisation sowie die Verpflichtungserklarung und die Vereinbarung zum Hospiz-
und Palliativfondsgesetz tragen der demographischen Entwicklung Rechnung.
Besondere Relevanz nach der Corona-Pandemie haben die psychosoziale Versorgung
unserer Kinder und Jugendlichen sowie die psychiatrischen Angebote.

Der Jahresbericht gibt Aufschluss tiber unser gemeinsames Bemtihen um die
Gesundheit der Menschen in der Steiermark. Wir freuen uns auf die Fortsetzung
der fruchtbaren Zusammenarbeit.

Gemeinsam fiir eine gesunde Zukunft

Im Jahr 2023 konnten wir wichtige Schritte zur Weiterentwicklung des
steirischen Gesundheitssystems setzen. Die Basis daftir sind der Steirische
Gesundheitsplan 2035 und der Regionale Strukturplan Gesundheit 2025
(RSG-St 2025). Zu den aktuellen Projekten zahlt das Leitspital Bezirk
Liezen, fiir das 2023 der Vorentwurf und ein aktualisierter Zeit- und
Kostenplan prasentiert wurde. Um das Gesundheitstelefon 1450 bekannter
zu machen, haben wir eine breit angelegte Kampagne umgesetzt. Weiters
konnte das neue Angebot fiir Ubergangspflege am Landespflegezentrum
Mrzzuschlag und der steiermarkweite Aushau der mobilen geriatrischen
Mag. Michael Koren Remobilisation (mobiREM) auf Schiene gebracht werden. Auch die
Geschftsfiihrer des Gesundheitsfonds Steiermark Koordination der Suchtversorgung und psychosozialen Versorgung ist
Koordinator der Landes-Zielsteuerungskommission . . .
Aufgabe des Gesundheitsfonds. Hier lagen 2023 Schwerpunkte u. a. in den
Bereichen Essstorungen, suchthafte Internetnutzung und Demenz. Im Bereich
Gesundheitsforderung tragen u. a. die Bewegungsrevolution und Kampagnen
wie ,Gesund informiert” dazu bei, die steirischen Gesundheitsziele zu
erreichen. Und damit mehr gesunde Lebensjahre fiir alle Steirer*innen.
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Gesundheitsfonds

Dr. Bernd Leinich

Geschaftsfihrer des Gesundheitsfonds Steiermark
Koordinator der Landes-Zielsteuerungskommission
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31. Janner Sitzung des Fachbeirats flir gendergerechte Gesundheit
25. April Sitzung des Fachbeirats flir gendergerechte Gesundheit
7. Juni 18. Steirische Gesundheitskonferenz

12. Juni 37. Sitzung des Wirtschafts- und Kontrollausschusses
16. Juni 50. Sitzung der Gesundheitsplattform

16. Juni 21. Sitzung der Landes-Zielsteuerungskommission

19. Oktober Sitzung des Fachbeirats flir gendergerechte Gesundheit
9. November Sitzung der Qualitatssicherungskommission Steiermark

20. November

38. Sitzung des Wirtschafts- und Kontrollausschusses

23. November

51. Sitzung der Gesundheitsplattform

23. November

22. Sitzung der Landes-Zielsteuerungskommission

4
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Gesundheitsfonds Steiermark

Der Gesundheitsfonds Steiermark ist einer der neun Landesge-
sundheitsfonds in Osterreich. Diese wurden eingerichtet, um
den Anforderungen an das Gesundheitswesen gerecht zu wer-
den sowie die Organisation und Finanzierbarkeit des qualitativ
hochwertigen Gsterreichischen Gesundheitssystems langfristig
sicherzustellen.

Die Hauptaufgaben liegen in der Planung, Steuerung und Fi-
nanzierung des steirischen Gesundheitswesens. Die rechtlichen
Grundlagen sind im Steiermarkischen Gesundheitsfondsgesetz
geregelt. Daneben hat das Land Steiermark weitere Aufgaben
an den Gesundheitsfonds Ubertragen. Dazu zdhlen die Gesund-
heitsberichterstattung, die fachliche Unterstiitzung im Rahmen
der Subventionsvergabe, die Psychiatrie- und Demenzkoordi-
nationsstelle sowie die Suchtkoordinationsstelle und die Wirt-

Gremien

Das Steiermarkische Gesundheitsfondsgesetz 2017 definiert als
Organe des Gesundheitsfonds

4 die Geschaftsfiihrung,

4 die Gesundheitsplattform,

4 die*den Vorsitzende*n der Gesundheitsplattform,
4 die Landes-Zielsteuerungskommission.

Abbildung 1: Struktur des Gesundheitsfonds Steiermark

Gesundheitsplattform

schaftsaufsicht Uber die Fondskrankenanstalten. Zudem kann
die Landesregierung den Gesundheitsfonds mit der Umsetzung
und Koordinierung einzelner Planungsvorgaben des Regionalen
Strukturplans Gesundheit beauftragen.

Seit 2013 besteht zusatzlich ein Gesundheitsforderungsfonds,
welcher zur Starkung der Gesundheitsforderung und Pravention
als Sondervermdgen ohne Rechtspersonlichkeit im Gesundheits-
fonds eingerichtet wurde.

Ziel aller Tatigkeiten ist es, eine qualitativ hochwertige, effiziente,
allen frei zugangliche und gleichwertige Gesundheitsversorgung
und Gesundheitsférderung zu gewahrleisten sowie die Finanzier-
barkeit des Gesundheitswesens abzusichern.

Die Vertretung des Gesundheitsfonds nach auBen obliegt
dem*der Vorsitzenden der Gesundheitsplattform und den ge-
meinsam vertretenden Geschéftsfiihrer*innen. Der*die Vorsit-
zende kann sich bestimmte Vertretungshandlungen vorbehalten
und ist gegeniiber den Geschaftsfiihrer*innen hinsichtlich ihrer
gesetzlich geregelten Aufgaben weisungsbefugt. Die Gesund-
heitsplattform besteht aus 20 Mitgliedern und ist nach Bedarf,
jedenfalls aber zweimal jahrlich, einzuberufen. Die Gebarung des
Gesundheitsfonds unterliegt der Kontrolle durch den Bundes-
und Landesrechnungshof.

Ausschiisse

Landes-Zielsteuerungskommission

Vorsitzende*r der Gesundheitsplattform

Geschaftsfiihrer*innen

- Wirtschafts- und Kontrollausschuss
- Ausschuss It. Arztegesetz

Fachbeirat

- Qualitétssicherungskommission
- gendergerechte Gesundheit

Gesundheitskonferenz

GREMIEN & GESCHAFTSSTELLE

Gesundheitsplattform

In § 14 StGFG 2017 wurde im Detail festgelegt, welche Mit-
glieder der Gesundheitsplattform angehéren missen. Die Ge-
sundheitsplattform hat Aufgaben zur Planung, Steuerung und
Finanzierung des Gesundheitswesens im Landesbereich wahr-
zunehmen und die Leistungsabgeltung im Rahmen des Modells

DER GESUNDHEITSFONDS

der Leistungsorientierten Krankenanstalten-Finanzierung (LKF)
sicherzustellen. Unter § 16 des StGFG 2017 sind die wahrzuneh-
menden Aufgaben angefihrt.

Im Jahr 2023 hat sich die Gesundheitsplattform wie folgt
zusammengesetzt:

Tabelle 1: Mitglieder der Gesundheitsplattform Steiermark (mit Stimmrecht)

MITGLIEDER DER GESUNDHEITSPLATTFORM

Dr." Juliane Bogner-StrauB (Vorsitzende bis 09/2023)
Dr. Karlheinz Kornhausl (Vorsitzender ab 10/2023)
Anton Lang

Barbara Riener

Dr. Matthias Pokorn

Klaus Zenz

ENTSENDENDE STELLE

Land Steiermark

KommR Vinzenz Harrer (Co-Vorsitzender bis 06/2023)
Ing. Josef Harb (Co-Vorsitzender ab 07/2023)

Mag.® Andrea Hirschenberger

Dr. Arno Melitopulos

Sozialversicherung

Mag. Glinther Bauer

Sozialversicherung (bundesweite Trager, ausgenommen OGK)

SC Dr." Katharina Reich (bis 02/2023)
AL Mag.* Verena Nikolai (ab 03/2023)

Bund

Dr. Dietmar Bayer
Dr. Gerhard Posch

Arztekammer fiir Steiermark

Mag. Dr. Martin Ozimic

Steiermarkischer Gemeindebund

LGF Mag. (FH) Michael Leitgeb

Stadtebund Landesgruppe Steiermark

Dr." Michaela Wlattnig

Patient*innen- und Pflegeombudsschaft

Dipl. KHBW Ernst Fartek, MBA (bis 03/2023)
Mag. DDr. Ulf Drabek, MSc MBA (ab 04/2023)
Univ.-Prof. Ing. Dr. Gerhard Stark

KAGes

Dr. Martin Piaty

Tabelle 2: Mitglieder der Gesundheitsplattform Steierma

sonstige Fonds-Krankenanstalten

rk (ohne Stimmrecht)

MITGLIEDER OHNE STIMMRECHT ENTSENDENDE STELLE

Mag.? Eva Vicek
Ersatzmitglied
Lena Lepuschiitz, MPhil MBA

Dachverband der Gsterreichischen Sozialversicherungstrager
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Tabelle 3: Vertreter*innen ohne Stimmrecht gem. § 15 Abs. 6 StGFG 2017

VERTRETER*IN INSTITUTION

Claudia Klimt-Weithaler (KPQ)
Robert Reif (NEOS)

Georg Schwarzl (Die Grlinen)
Marco Triller, BA (FPO)

Dr. Martin Hoff

Landtagsparteien

Wirtschaftskammer Steiermark

Mag. Alexander Gratzer Arbeiterkammer Steiermark

Dr. Gerhard Kobinger (bis 04/2023)
Mag.? pharm. Alexandra Fuchsbichler (ab 05/2023)

Mag.® Marianne Raiger (bis 09/2023)
Thomas Windhaber, BScN MSc (ab 10/2023)

Lisa Riicker MSc

Apothekerkammer Steiermark

Osterreichischer Gesundheits- und Krankenpflegeverband

Vorsitzende des Fachbeirats fiir gendergerechte Gesundheit

Tabelle 4: Teilnahmeberechtigte der Gesundheitsplattform Steiermark gem. § 15 Abs. 6 StGFG 2017

TEILNAHMEBERECHTIGTE INSTITUTION

Dr. Dietmar Mller (bis 06/2023) Abteilung 8, Gesundheit, Pflege und Wissenschaft,
Dr." Birgit Stimitzer-Riedler (ab 07/2023) Amt der Steiermarkischen Landesregierung

Mag.? Gudrun Brand|

‘ Bereich Finanzen, Landesstelle Osterreichische Gesundheitskasse

Tabelle 5: Ersatzmitglieder der Gesundheitsplattform Steiermark

ERSATZMITGLIEDER ENTSENDENDE STELLE

Dr." Sandra Holasek
Dr. Michael Tripolt
Johannes Schwarz

Land Steiermark

Mag.? Kirsten Fichtner-Koele
Mag. Andreas Hebenstreit
Andreas Martiner

Sozialversicherung

Dir. Christa Horzer Sozialversicherung (bundesweite Trager, ausgenommen OGK)

Mag. Patrick Sitter

Mag. Thomas Worel Bund

Pras. Dr. Michael Sacherer
Dr. Dietmar Bayer
MR Dr. Peter Schmidt

Arztekammer fiir Steiermark

Steiermarkischer Gemeindebund
Stadtebund Landesgruppe Steiermark

Mag. Michael Neuner
DI Mag. Dr. Gerd Hartinger, MPH

Gabriele Steffen

Patient*innen- und Pflegeombudsschaft

Dr. Johannes Koinig KAGes
Mag. Robert Schober

sonstige Fonds-Krankenanstalten
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Sitzungen und Ergebnisse der Gesundheitsplattform

Uber die Geschaftsstelle des Gesundheitsfonds wurden im Jahr
2023 zwei Sitzungen der Gesundheitsplattform organisiert und
abgewickelt. Bestandteil jeder Sitzung sind die Berichte des*der

Tabelle 6: Sitzungen und Ergebnisse der Gesundheitsplattform 2023
50. SITZUNG DER GESUNDHEITSPLATTFORM AM 16. JUNI 2023

Bericht des Ausschusses lt. Arztegesetz/Zahnérztegesetz zu Gruppenpraxen

DER GESUNDHEITSFONDS

Vorsitzenden sowie des*der stellvertretenden Vorsitzenden;
allenfalls wird auch Uber gefasste Umlaufbeschlisse berichtet.

zur Kenntnis genommen

Bericht (iber die Festlegungen der Landes-Zielsteuerungskommission

zur Kenntnis genommen

Bericht des Wirtschafts- und Kontrollausschusses

zur Kenntnis genommen

Beschluss des Rechnungsabschlusses 2022

beschlossen

Beschluss tiber die LKF-Abrechnung Steiermark
a) Beschluss tiber die Einstufung der speziellen Leistungsbereiche 2023
b) Beschluss Uber die Auszahlung der Mittel fiir nicht produzierte LDF-Punkte fiir das Modelljahr 2022

beschlossen
beschlossen

Beschluss Uber die Finanzierung der MaBnahmen zur Umsetzung der Zielplanung des RSG-St 2025
fir das Krankenhaus Graz-Mitte

beschlossen

Beschluss iiber den adaptierten Antrag der Geriatrischen Gesundheitszentren der Stadt Graz auf
Verwendung von Mitteln aus dem Budgetansatz , Strukturbedingte MaBnahmen”
fir das Vorhaben |, Errichtung AG/R eines Therapieparks vor der Albert Schweitzer Klinik”

beschlossen

Beschluss tiber den Antrag des Neurologischen Therapiezentrums Kapfenberg GmbH auf Verwendung
von Mitteln aus dem Budgetansatz , Strukturbedingte MaBnahmen” fiir das Vorhaben
,Umstrukturierung Patientenzimmer”

beschlossen

Beschluss tiber das Pilotprojekt , Einrichtung einer Nachsorgeeinheit fir Personen mit weiterem
Betreuungsbedarf nach schweren Erkrankungen / Operationen”

beschlossen

Beschluss tiber ein weiteres MaBnahmenpaket fir gesundheitsforderliche Bewegung

beschlossen

Bericht des Fachbeirats fir gendergerechte Gesundheit und Beschluss Uber die Bereitstellung finanzieller Mit-
tel fr die Umsetzung von MaBnahmen zum Themenfeld Schwangerschaft — Spontangeburten — Kaiserschnitt

zur Kenntnis genommen
und beschlossen

Beschluss der Férderung fiir den steiermarkweiten Roll-out des Projektes Teledermatologie

beschlossen

Beschluss Uber die gemeinsame Finanzierung von Primarversorgungseinrichtungen (PVE) in der Steiermark

beschlossen

Beschluss tiber die Anpassung der geteilten Kostentragung im Bereich Organisation Bereitschaftsdienst
ab 2023 sowie die befristete Verlangerung des Projektes des kinder- und jugendfacharztlichen Bereit-
schaftsdienstes an Wochenenden und Feiertagen in Graz

beschlossen

Beschluss tiber die erganzende Finanzierung eines Suizid-Monitorings im Rahmen der Finanzierung zur
Fortflihrung der Suizidpravention Steiermark, ,GO-ON"

beschlossen

Bericht zur Evaluierung der Versorgung von Menschen mit Behinderungen und Beschluss zur Umsetzung
der Empfehlungen zur Verbesserung der medizinischen Versorgung in der Steiermark

zur Kenntnis genommen
und beschlossen

Bericht (iber die Projektergebnisse , Attraktivierung der Allgemeinmedizin” und Beschluss der Projekt-
fortfihrung unter dem Titel , Attraktivierung der Allgemeinmedizin 4.0" bis Ende 2026

zur Kenntnis genommen
und beschlossen

Beschluss tiber die Verlangerung des Programms fiir die Umsetzung der integrierten nephrologischen
Versorgung in der Steiermark (, niere.schiitzen 2.0")

beschlossen

Beschluss tber die Fortfihrung des Projekts , Gemeinsam gut entscheiden — eine Initiative zur
Steigerung der Qualitat und Effizienz in der Patientenversorgung in Osterreich”

beschlossen

Beschluss tiber die Sonderfinanzierung spezieller Medikamente fiir das Jahr 2023

beschlossen

Beschluss tiber ein stufenweises postpromotionelles Weiterbildungsprogramm fiir Zahnarzt*innen

1

beschlossen
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51. SITZUNG DER GESUNDHEITSPLATTFORM AM 23. NOVEMBER 2023

Bericht (iber Festlegungen der Landes-Zielsteuerungskommission

zur Kenntnis genommen

Bericht des Ausschusses It. Arztegesetz/Zahnarztegesetz zu Gruppenpraxen

zur Kenntnis genommen

Bericht des Wirtschafts- und Kontrollausschusses

zur Kenntnis genommen

Beschluss tiber den Voranschlag 2024

beschlossen

Beschluss tiber die LKF-Abrechnung Steiermark 2024

beschlossen

Beschluss iiber die einmalige Bereitstellung von zusatzlichen Mitteln aufgrund der Auswirkungen
der gesetzlichen Gehaltserhéhung/-anpassung auf die fondsfinanzierten Non-KAGes-Krankenanstalten
fir das Wirtschaftsjahr 2023

beschlossen

Beschluss iiber die Anpassung der Richtlinie iber die Gewahrung von Zuschtissen fiir strukturbedingte
MaBnahmen

beschlossen

Beschluss tiber aktuelle Projekte und neue Standorte von Primdrversorgungseinrichtungen in der Steiermark

beschlossen

Beschluss iiber die Forderung der Verlangerung, Weiterentwicklung und des Ausbaues des
Telegesundheitsdienstes HerzMobil Steiermark

beschlossen

Beschluss iiber die Forderung zur Pilotierung des Projektes Telewundmanagement

beschlossen

Beschluss (iber die weitere Umsetzung einer ambulanten kinder- und jugendpsychiatrischen Versorgung
in der Steiermark sowie die Weiterentwicklung auf Basis des Konzeptes zur ambulanten psychiatrischen
Versorgung in der Steiermark bis 2030

beschlossen

Beschluss iiber das aktualisierte Konzept zur ambulanten psychosozialen und sozialpsychiatrischen Versor-

gung in der Steiermark bis 2030

beschlossen

Beschllisse aus dem Bereich Psychosoziale Versorgung:

a) (ber die Férderung von MaBnahmen der Pravention sowie Resilienzférderung im Bereich der
psychischen Gesundheit von Schiiler*innen und Student*innen

b) tiber die Férderung zur Fortfihrung der Suizidpravention Steiermark, ,GO-ON"

¢) (ber die Férderung von MaBnahmen im Bereich interkultureller psychosozialer und
sozialpsychiatrischer Versorgung

d) tber den Ausbau und die weitere Forderung von PsyNot —Psychiatrisches Krisentelefon Steiermark
sowie die Positionierung des ausfahrenden Krisendienstes auf Basis des Konzepts zur ambulanten
psychiatrischen Versorgung der Steiermark sowie des St-RSG 2025

e) (ber die Forderung von MaBnahmen im Bereich psychosozialer Versorgung von Kindern und
Jugendlichen nach Trennung/Scheidung und bei Tod

beschlossen

Beschluss (iber den Antrag der Steiermarkischen Krankenanstaltengesellschaft m.b.H. auf Forderung
des Projektes , Integriertes Hometreatment” an der Abteilung flir Kinder- und Jugendpsychiatrie und
Psychotherapie des LKH Graz II, Standort Stid, mit den kinder- und jugendpsychiatrischen Versorgungs-
einrichtungen der Psychosozialen Dienste Steiermark

beschlossen

Beschluss (iber die Finanzierung der Projekte zur Verbesserung der Suchtversorgung:

a) Weiterfinanzierung von Substitutionsbehandlungen in der Suchtberatung Obersteiermark fir die Jahre
2024-2026 (Beschlusserfordernis: Einvernehmen Land-Sozialversicherung)

b) Weiterfinanzierung des Behandlungsangebots flir Essstérungen in der Steiermark — Tageszentrum

beschlossen

Bericht zum Themenbericht , Suchthafte Internetnutzung, Neue Medien und Gaming 2023"

zur Kenntnis genommen

Beschluss uber die Bereitstellung finanzieller Mittel fir die Umsetzung von MaBnahmen sowie Bericht
des Fachbeirats fiir gendergerechte Gesundheit

zur Kenntnis genommen
und beschlossen

Bericht Uber die stufenweise Umsetzung der abgestuften geriatrischen Remobilisation in der Steiermark
(mobiREM) sowie Bereitstellung der finanziellen Mittel fir 2024

zur Kenntnis genommen
und beschlossen

Beschluss iiber die Forderung der Erweiterung der Sprechstunde der klinischen Abteilung fiir padiatrische
Hamato-Onkologie der Medizinischen Universitat Graz um psychosoziale Angebote zum Projekt ,ZONE”
(Zentrum fir onkologische Nachsorge Erwachsener)

beschlossen

12
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Beschluss Gber die weitere Finanzierung der Wachkomaversorgung in der Steiermark
a) am Neurologischen Therapiezentrum Kapfenberg mit angepasstem Tagsatz
b) vertragliche Adaptierung zur Finanzierung der Wachkomaversorgung im GGZ der Stadt Graz

beschlossen

Beschluss tiber den Ausbau der Hospiz- und Palliativversorgung und deren Finanzierung

a) Festlegungen fiir den erganzenden Ausbau der Hospiz- und Palliativversorgung in der Steiermark

b) zur Ubernahme des Hospiz St. Elisabeth der Krankenhaus der Elisabethinen GmbH in eine dauerhafte
Finanzierung der Hospiz- und Palliativversorgung sowie Auflésung des Altvertrages

¢) tber die Anderung des Vertrages zur Férderung des Projektes ,Hospiz fiir Obdachlose — Implementie-
rung von Hospizversorgung fir obdachlose Menschen (Manner und Frauen) in deren Lebensumfeld”

beschlossen

Bericht (iber den Umsetzungsstand und Beschluss der weiteren Finanzierung von MaBnahmen zur Organisation
der Betreuung beatmungspflichtiger Kinder und Erwachsener mit hoher Pflegeintensitat im hauslichen Umfeld

zur Kenntnis genommen
und beschlossen

Bericht {iber die Umsetzung eines abgestuften, integrierten evidenzbasierten Versorgungskonzepts fir
Patient*innen mit (chronischen) Riickenschmerzen und Beschluss tber die Weiterfihrung und den Ausbau
der positiven Kernelemente aus dem Projekt

zur Kenntnis genommen
und beschlossen

Beschluss eines Aktionsplans zur Ausbildung von Facharzt*innen im Sonderfach Haut- und Geschlechts-
krankheiten zur Sicherung der Versorgung in der Steiermark und zur Ausweitung der Versorgung in der
Obersteiermark im Rahmen der Umsetzung des RSG-Stmk 2025 (V 1.2)

beschlossen

Beschluss tiber die weitere Férderung zur Entwicklung eines Systems zur Qualitatssicherung und Therapie-
unterstiitzung in Einrichtungen der Akutgeriatrie und Remobilisation (Benchmarking in der Geriatrie)

beschlossen

Beschluss Uber das Arbeitsprogramm der Qualitatssicherungskommission Steiermark (QSK) und die
Bereitstellung der finanziellen Mittel fir die Umsetzung im Jahr 2024

beschlossen

Beschluss tiber die Evaluierung der digitalen Diabetesassistenz in der mobilen Pflege

beschlossen

Beschluss iiber die Finanzierung
a) des Aktionsplans Alkoholprévention , Weniger Alkohol — Mehr vom Leben”
b) der Fach- und Koordinationsstelle Erndhrung

beschlossen

Beschluss tiber die Freigabe von Mitteln flir eine therapeutische Erndhrungsberatung

beschlossen

Beschluss iiber die Verlangerung der Vereinbarung tiber die Kostentragung Gesundheitsheratung 1450
(TEWEB) in der Steiermark vom 16.12.2020

beschlossen

Beschluss zur Férderung der geplanten Portal-Ambulanz vor der Kinderklinik am LKH Univ.-Klinikum Graz

Tabelle 7: Gegenstand und Ergebnisse der Umlaufbeschliisse der Gesundheitsplattform 2023

Umlaufbeschluss tber die befristete Einfiihrung von Bereitschaftsdienst-Abendordinationen im Rahmen
des Krisenmanagements

Umlaufbeschluss Uber die Weiterfihrung der Primarversorgungseinrichtung (PVE) Admont ‘

beschlossen

UMLAUFBESCHLUSS VOM 04. JANNER 2023

einstimmig beschlossen

UMLAUFBESCHLUSS VOM 24. APRIL 2023

mehrheitlich beschlossen
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Ausschiisse und Fachbeirate

GemaB § 15 Abs. 8 StGFG 2017 ist die Einrichtung eines Wirt-
schafts- und Kontrollausschusses sowie zweier Fachbeirate vor-
gesehen, ein Prasidium ist nach der geltenden Rechtsgrundlage

Landes-Zielsteuerungskommission

Im Rahmen der Gesundheitsreform 2013 kamen die System-
partner Bund, Lander und Sozialversicherung Gberein, eine den
Interdependenzen entsprechende , Governance” der Zustandig-
keiten fiir die Gesundheitsversorgung durch die Einrichtung einer
partnerschaftlichen Zielsteuerung zwischen Bund, Landern und
Sozialversicherung herbeizufihren. GemaB § 19 StGFG 2017

Tabelle 8: Mitglieder der Landes-Zielsteuerungskommission

nicht verpflichtend zu bestellen und wurde bisher nicht einge-
richtet.

gehdren der Landes-Zielsteuerungskommission je fiinf Mitglieder
des Landes sowie der Sozialversicherung und ein*e Vertreter*in
des Bundes an. Unter § 21 StGFG 2017 sind die wahrzunehmen-
den Aufgaben angefiihrt.

ZUSAMMENSETZUNG DER GEMASS § 19 STEIERMARKISCHES
LANDES-ZIELSTEUERUNGSKOMMISSION GESUNDHEITSFONDSGESETZ 2017

Dr." Juliane Bogner-StrauB (Vorsitzende bis 09/2023)
Dr. Karlheinz Kornhausl (Vorsitzender ab 10/2023)
Anton Lang

Dr. Matthias Pokorn

Barbara Riener

Klaus Zenz

Fiinf vom Land bestellte Mitglieder

KommR Vinzenz Harrer (Co-Vorsitzender bis 06/2023)
Ing. Josef Harb (Co-Vorsitzender ab 07/2023)

Mag.? Andrea Hirschenberger

Dr. Ao Melitopulos

Vier von der OGK entsendete Mitglieder

Dir. Christa Horzer

Mitglied der bundesweiten SV-Trager

AL Mag.? Verena Nikolai

Vertreterin des Bundes
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Sitzungen und Ergebnisse der Landes-Zielsteuerungskommission

Uber die Geschaftsstelle des Gesundheitsfonds wurden im
Jahr 2023 zwei Sitzungen der Landes-Zielsteuerungskommis-
sion organisiert und abgewickelt. Bestandteil jeder Sitzung der

Tabelle 9: Sitzungen und Ergebnisse der Landes-Zielsteuerungskommission 2023

21. SITZUNG DER LANDES-ZIELSTEUERUNGSKOMMISSION AM 16. JUNI 2023

DER GESUNDHEITSFONDS

Landes-Zielsteuerungskommission sind die Berichte der Co-Vor-
sitzenden sowie (ber allenfalls gefasste Umlaufbeschliisse.

Bericht (iber den Stand der Arbeiten zum Landes-Zielsteuerungsiibereinkommen inkl. Bericht tber
laufende L-ZK- und eHealth-Projekte in der Steiermark

zur Kenntnis genommen

Bericht zu den Aktivitaten und Empfehlungen im Koordinierungsgremium fir Versorgungssicherheit

zur Kenntnis genommen

Beschluss der Stellungnahme zum Monitoringbericht Zielsteuerung-Gesundheit, Berichtsjahr 2022

beschlossen

Beschluss Gber die gemeinsame Finanzierung von Primarversorgungseinrichtungen in der Steiermark

beschlossen

Beschluss tiber die Anpassung der geteilten Kostentragung im Bereich Organisation Bereitschafts-
dienst ab 2023 sowie die befristete Verlangerung des Projektes des kinder- und jugendfacharztlichen
Bereitschaftsdienstes an Wochenenden und Feiertagen in Graz

beschlossen

Bericht zur Evaluierung der Versorgung von Menschen mit Behinderungen und Beschluss zur Umsetzung
der Empfehlungen zur Verbesserung der medizinischen Versorgung in der Steiermark

zur Kenntnis genommen
und beschlossen

Bericht Giber die Projektergebnisse , Attraktivierung der Allgemeinmedizin” und Beschluss der
Projektfortfiihrung unter dem Titel , Attraktivierung der Allgemeinmedizin 4.0" bis Ende 2026

zur Kenntnis genommen
und beschlossen

Bericht zum Status des Projekts , Gesundheitsportal Steiermark” (mindlich)

beschlossen

Bericht {iber das Projekt Teledermatologie und Beschluss fir das steiermarkweite Roll-out

zur Kenntnis genommen
und beschlossen

Bericht zum Umsetzungsstatus der abgestuften geriatrischen Remobilisation (mobiREM) in der
Steiermark — Ausbaustufe 1

zur Kenntnis genommen

Beschluss (iber ein stufenweises postpromotionelles Weiterbildungsprogramm flir Zahnarzt*innen

beschlossen

Beschluss tiber die Verlangerung des Programms fiir die Umsetzung der integrierten nephrologischen
Versorgung in der Steiermark (, niere.schiitzen 2.0")

22. SITZUNG DER LANDES-ZIELSTEUERUNGSKOMMISSION AM 23. NOVEMBER 2023

beschlossen

Bericht Giber den Stand der Arbeiten zum Landes-Zielsteuerungsiibereinkommen inkl. Bericht zu
laufenden L-ZK-Projekten (miindlich)

zur Kenntnis genommen

Bericht zu den Aktivitaten und Empfehlungen im Koordinierungsgremium fir Versorgungssicherheit

zur Kenntnis genommen

Beschluss der Stellungnahme zum Finanzmonitoringbericht Zielsteuerung-Gesundheit fir das
Berichtsjahr 2023

beschlossen

Bericht und Beschluss Uber die Mittelverwendung des Gesundheitsférderungsfonds fir die Jahre 2024
und 2025

zur Kenntnis genommen
und beschlossen

Beschluss tiber aktuelle Projekte und neue Standorte von Primarversorgungseinrichtungen in der Steiermark

beschlossen

Beschluss tiber die Verlangerung der Vereinbarung Uber die Kostentragung der Gesundheitsberatung
1450 (TEWEB) in der Steiermark vom 16.12.2020

beschlossen

Beschluss tiber die Verlangerung, Weiterentwicklung und den Aushau des Telegesundheitsdienstes
HerzMobil Steiermark

beschlossen

Beschluss tiber die Umsetzung zur Pilotierung des Projektes Telewundmanagement

beschlossen

Bericht zum Projektstatus des Projekts Gesundheitsportal Steiermark (miindlich)

zur Kenntnis genommen
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Bericht (iber die weitere Umsetzung einer ambulanten kinder- und jugendpsychiatrischen Versorgung
in der Steiermark sowie die Weiterentwicklung auf Basis des Konzeptes zur ambulanten

psychiatrischen Versorgung in der Steiermark bis 2030

zur Kenntnis genommen

Bericht dber die stufenweise Umsetzung der abgestuften geriatrischen Remobilisation in der
Steiermark (mobiREM) sowie Bereitstellung der finanziellen Mittel fir 2024

zur Kenntnis genommen
und beschlossen

Bericht tiber das Ansuchen zur Anderung des GroBgerateplanes des 0SG 2017 betreffend die

Aufnahme eines MR-Gerates in Feldbach im extramuralen Bereich

zur Kenntnis genommen

Beschluss diber die Verpflichtungserklarung zum Hospiz- und Palliativfondsgesetz (HosPalFG)
sowie zur Vereinbarung gem. § 3 Abs. 2 Hospiz- und Palliativfondsgesetz (HosPalFG) als

Voraussetzung flr die Beantragung der Zweckzuschiisse fiir 2024

beschlossen

Bericht diber den Umsetzungsstand und Beschluss der weiteren Finanzierung von Manahmen zur
Organisation der Betreuung beatmungspflichtiger Kinder und Erwachsener mit hoher Pflegeintensitat

im hauslichen Umfeld

zur Kenntnis genommen
und beschlossen

Bericht tiber die Umsetzung eines abgestuften, integrierten evidenzbasierten Versorgungskonzepts
fir Patient*innen mit (chronischen) Riickenschmerzen und Beschluss tiber die Weiterfiihrung und

den Ausbau der positiven Kernelemente aus dem Projekt

zur Kenntnis genommen
und beschlossen

Beschluss (iber die Evaluierung der digitalen Diabetes-Assistenz in der mobilen Pflege

beschlossen

Bericht zur geplanten Portal-Ambulanz vor der Kinderklinik am LKH Univ.-Klinikum Graz und
Absichtserklarung fir eine Erstversorgungsambulanz am LKH Graz II, Standort West

zur Kenntnis genommen

Tabelle 10: Gegenstand und Ergebnisse der Umlaufbeschliisse der Landes-Zielsteuerungskommission 2023

UMLAUFBESCHLUSS VOM 04. JANNER 2023

Umlaufbeschluss tber die befristete Einfiihrung von Bereitschaftsdienst-Abendordinationen

im Rahmen des Krisenmanagements

einstimmig beschlossen

UMLAUFBESCHLUSS VOM 14. FEBRUAR 2023

Umlaufbeschluss tber die Einrichtung eines , Koordinationsgremiums fir Versorgungssicherheit”

Ausschiisse und Fachbeirate

GemaB § 15 Abs. 8 StGFG 2017 ist die Einrichtung eines Wirt-
schafts- und Kontrollausschusses sowie zweier Fachbeirate vorge-

Wirtschafts- und Kontrollausschuss

Der Wirtschafts- und Kontrollausschuss wurde im Juni 2009 als
Ausschuss der Gesundheitsplattform Steiermark zur Uberwa-
chung der wirtschaftlichen Tatigkeiten des Gesundheitsfonds
Steiermark eingerichtet.

Im Jahr 2023 fanden zwei Sitzungen des Wirtschafts- und Kont-
rollausschusses statt.

‘ einstimmig beschlossen

sehen, ein Prasidium ist nach der geltenden Rechtsgrundlage nicht
verpflichtend zu bestellen und wurde bisher nicht eingerichtet.

4 Am 12. Juni 2023 fand die 37. Sitzung des Wirtschafts- und
Kontrollausschusses zur Vorbereitung der 50. Sitzung der
Gesundheitsplattform vom 16. Juni 2023 statt.

4 Am 12. November 2023 wurde die 38. Sitzung des
Wirtschafts- und Kontrollausschusses zur Vorbereitung der
51. Sitzung der Gesundheitsplattform vom 23. November
2023 abgehalten.

GREMIEN & GESCHAFTSSTELLE

Die behandelten Tagesordnungspunkte leiteten sich aus allen
budgetrelevanten Tagesordnungspunkten der Gesundheitsplatt-
form ab. Zusatzlich wurden Veranlagungsgeschafte beschlossen.
Fiir administrative Belange steht dem Wirtschafts- und Kontroll-
ausschuss die Geschdftsstelle des Gesundheitsfonds Steiermark
zur Verfligung.

Zur Priifung des Jahresabschlusses 2022 wurden die Abschluss-
priifer beigezogen und zum entsprechenden Tagesordnungs-

punkt in die 37. Sitzung des Wirtschafts- und Kontrollausschus-
ses eingeladen.

Nahere Infos:

https://gesundheitsfonds-steiermark.at/
strukturen-gremien/#Wirtschaftsausschuss

Tabelle 11: Mitglieder des Wirtschafts- und Kontrollausschusses

Klaus Zenz (Vorsitz)

Dr. Matthias Pokorn Land Steiermark

Mag. Andreas Hebenstreit

Mag. Giinther Bauer Sozialversicherung

Mag.? Gudrun Brand|

Finanzabteilung der Sozialversicherung (Vertreterin ohne Stimmrecht)

Mag.? Barbara Kaller-Schwarz

Fachabteilung Gesundheit und Pflegemanagement des Landes (Vertreterin ohne Stimmrecht)

MMag.? Angelika Kleer

Ausschuss zur Griindung einer Gruppenpraxis

Die Griindung einer Gruppenpraxis gemaB Arztegesetz bzw.
Zahndrztegesetz hat nach MaBgabe des jeweiligen Regionalen
Strukturplans Gesundheit (RSG) zu erfolgen. Sie bedarf einer
schriftlichen Anzeige an den zustandigen Landeshauptmann Giber
eine wechselseitige schriftliche Zusage zwischen der Gesellschaft
oder Vorgesellschaft und der Osterreichischen Gesundheitskasse

Finanzabteilung des Landes (Vertreterin ohne Stimmrecht)

iber einen unter Bedachtnahme auf den jeweiligen RSG abzu-
schlieBenden Gruppenpraxis-Einzelvertrag (§ 342a ASVG in Ver-
bindung mit § 342 ASVG) hinsichtlich des Leistungsangebots. Mit
der Anzeige hat der Landeshauptmann unverziiglich die jeweilige
(Landes-)Gesundheitsplattform im Rahmen eines Ausschusses zu
befassen.

Tabelle 12: Mitglieder des Ausschusses bei der Gesundheitsplattform gem. § 52b Arztegesetz und § 26a Zahnirztegesetz

MITGLIED INSTITUTION

Barbara Riener
(Ersatzmitglied Prof.n Dr." Sandra Holasek)

Land Steiermark

Mag. Christoph Hodelmoser
(Ersatzmitglied Mst. Walter Hannes Schiffmann)

Sozialversicherung

Gerd Wonisch, MPH
(Ersatzmitglied Mag. Horst Stuhlpfarrer, MPH)

Arztekammer fiir Steiermark

DDr. Christof Ruda
(Ersatzmitglied Dr." Veronika Scardelli)
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Qualitatssicherungskommission Steiermark (QSK)

Die Qualitatssicherungskommission Steiermark (QSK) wurde
im Jahr 2009 als institutions-, sektoren- und berufsgruppen-
ubergreifender Fachbeirat der Gesundheitsplattform Steiermark
eingerichtet. Die QSK unterstltzt die Gesundheitsplattform in
qualitatsrelevanten Fragestellungen und soll auf diese Weise zu
einer qualitativ hochstehenden und sicheren Versorgung der Be-
volkerung beitragen. Die Arbeit der QSK ist Uiber eine Geschafts-
ordnung geregelt.

Als Grundlage fir die Aktivitdten der QSK wurde im Juni 2009
ein Strategiekonzept zu Qualitdtsthemen im steirischen Gesund-
heitswesen beschlossen. Die Schwerpunkte des Konzepts sind
insbesondere die Steigerung der Patient*innensicherheit; die
Verbesserung der Kommunikations- und Informationsstrukturen
/ e-Health; der Aushbau addquater und qualitdtsgesicherter Pa-
tient*inneninformationen; die Weiterentwicklung von Qualitdts-
indikatoren im Gesundheitsbereich; der Ausbau der Leitlinien-
arbeit. https://gesundheitsfonds-steiermark.at/qualitaetsarbeit/

Permanente Arbeitsgruppen der QSK sind:

4 AG LKF Daten- und Leistungsmonitoring (MedQK)
https://gesundheitsfonds-steiermark.at/qualitaetsarbeit/Ikf/

4 AG Handehygiene (Aktion Saubere Hande)
https://gesundheitsfonds-steiermark.at/
haendehygiene-im-steirischen-gesundheitswesen/

<4 Initiative Patient*innensicherheit
https://gesundheitsfonds-steiermark.at/qualitaetsarbeit/
patientinnensicherheit/

Schwerpunktthemen im Jahr 2023 waren Abstimmungen und
Diskussionen Uber Weiterentwicklungsansatze zur Initiative
Patient*innensicherheit (IPS) und Aktion , Saubere Hande" (ASH),
die von der Charité Berlin vorgegeben wurden, sowie Berichte
von Themen auf Bundesebene, insbesondere zum Qualitats-
standard , Vorsorgekoloskopie” und Qualitdtsstandard , Wund-
management”.

Mit Herbst 2023 wurde der Vorsitzende der Arbeitsgruppe
LKF Daten- und Leistungsmonitoring in die QSK kooptiert, um
den Austausch zwischen den beiden Gremien zu forcieren. Die
LKF-Daten dienen nicht nur der Steuerung und Leistungsabrech-
nung, sondern werden auch fir die Ergebnisqualitdtsmessung
mit A-IQI herangezogen. 2023 fand im Rahmen des LKF-Daten-
und Leistungsmonitorings zum ersten Mal die Priifung der Doku-
mentation im ambulanten Bereich statt.

Fur die Mitarbeit in der QSK wurden von den vertretenen Insti-
tutionen und Berufsgruppen die folgenden Mitglieder nominiert
(Stand 31.12.2023):

Tabelle 13: Mitglieder der Qualitatssicherungskommission Steiermark

MITGLIEDER VERTRETENE INSTITUTIONEN
UND BERUFSGRUPPEN

Vorsitzender

Dr. Johannes Koinig

Patient*innenvertreterin

Gesundheitsfonds Steiermark

Dr." Michaela Wlattnig

Vertreter*innen der Institutionen

Patient*innen- und Pflegeombudsschaft

Dr. Friedrich Untersweg, MPH
Vertretung: n. n.

Steiermarkische Krankenanstaltengesellschaft m.b.H.

Dr. Herbert Kaloud

Unfallkrankenh&user

Hon.-Prof. (FH) Dipl.-HTL-Ing.
Mag. Dr. Gerd Hartinger, MPH MBA
Vertretung: Prim. Priv.-Doz. Dr. Geza Gemes

Sonstige Fondsspitaler

Prim. Dr. Franz Schwarz!
Vertretung: Prim. Dr. Bernhard Kiigler D.E.S.A.

Privatspitdler / Institute

Univ.-Prof.™ Dr." Freya-Maria Smolle-Jiittner
Vertretung: n. n.

Medizinische Universitat Graz
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Prim. Dr. Reinhold Pongratz, MBA
Vertretung: Dr." Heidelinde Jakse

Berufsgruppenvertreter*innen

Sozialversicherungstrager

Dr. Hellmut Rudolf Gallent
Vertretung: Univ.-Prof. Dr. Gerhard Wirnsberger

Intramural tétige Arzt*innen / Arztekammer

MR Dr. Reinhold Glehr
Vertretung: Dr. Gerhard Leitinger, PM ME

Extramural tatige Arzt*innen / Arztekammer

Karoline Riedler
Vertretung: Thomas Windhaber BScN, MSc

Intramurale Pflege

Mag.? Brigitte Schafarik
Vertretung: Mag. Gerald Mussnig

Extramurale Pflege

Mag. pharm. Dr. Gerhard Kobinger
Vertretung: Mag.? pharm. Dr.” Alexandra Mand|

Vertreterin Fachbeirat fiir gendergerechte Gesundheit

Pharmazeut*innen

Dr." Almut Michaela Frank, MPH

Fachbeirat fiir gendergerechte Gesundheit

Kooptiertes Mitglied — Vorsitzender der Arbeitsgruppe LKF Daten- und Leistungsmonitoring

Prim. Univ.-Doz. Dr. Vinzenz Stepan, MBA

Fachbeirat fiir gendergerechte Gesundheit

Der Fachbeirat unterstiitzt die Gesundheitsplattform dabei, ihre
Aufgaben gendergerecht wahrzunehmen. Folgende Arbeiten
wurden im Jahr 2023 vom Fachbeirat begleitet bzw. umgesetzt:

4 Beratung zum Schwerpunkt Frauen- und
Madchengesundheit des Gesundheitsfonds

4 Herausgabe eines Tagungsbands zur Veranstaltung , Krisen
bewaltigen — gendergerecht und fair” am 11.11.2022

Link zum Tagungsband:

https://gesundheitsfonds-steiermark.at/
wp-content/uploads/2023/08/tagungsband _
gendergerecht-und-fair-krisen-bewaeltigen. pdf

4 Teilnahme in den jeweiligen Fachbeiraten zum
Gesundheitsbericht Kinder- und Jugendgesundheit sowie
zum Bericht zur suchtassoziierten Internetnutzung,

Neue Medien und Gaming, an der Fokusgruppe zur
Uberarbeitung der Alkoholpréventionsstrategie sowie an
der Tagung , Frauengesundheit und Armut” in Wien.

4 Beratungen zum Thema ,Zugang zu leistbarer
Verhiitung”

4 Erarbeitung eines Konzepts zur Umsetzung von
MaBnahmen aus dem Bericht , Schwangerschaft und
Geburt — selbstbestimmt und gut begleitet”

19

Krankenhaus der Elisabethinen

Gesundheitskompetent rund um die Geburt

Aufbauend auf den Arbeiten 2021 und 2022 wurde das Konzept
zur Umsetzung von MaBnahmen aus dem Bericht , Schwanger-
schaft und Geburt — selbstbestimmt und gut begleitet” erstellt,
welches ab 2024 umgesetzt werden soll. Ziel ist es, die Selbst-
bestimmung und Gesundheitskompetenz von Frauen und deren
Partner*innen wahrend der Schwangerschaft und Geburt zu er-
héhen und eine frauenzentrierte Geburtshilfe in der Steiermark zu
fordern. Geplante MaBnahmen sind u. a. eine Bedarfsanalyse bei
Frauen sowie geburtshilflichen Akteur*innen (Gynékolog*innen,
Hebammen, ...), Dialogforen mit verschiedenen Stakeholdern
und Arbeitsgruppen sowie zielgruppenspezifische Aufklarung,
Information und Offentlichkeitsarbeit. Der Umsetzungszeitraum
betrdgt drei Jahre.

Mitglieder des Fachbeirats

Im Jahr 2023 wurden drei Mitglieder des Fachbeirats durch das
Land bzw. die Sozialversicherung neu nominiert:

4 Adjanie Kamucote, MA (Sozialpadagogin)

4 Dr. Bernd Haditsch (Internist, Public-Health-
und Vorsorgespezialist)

4 Mag.? Bernadette Pocheim (Leiterin der Abteilung
Frauen und Gleichbehandlung, AK Steiermark)

DER GESUNDHEITSFONDS
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Tabelle 14: Mitglieder des Fachbeirats fiir gendergerechte Gesundheit

MITGLIED BERUF UND/ODER FUNKTION

DSA Lisa Ricker, MSc

Vorsitzende

Dr." Eva Adamer-Konig

Institutsleiterin Gesundheits- und Tourismusmanagement, FH Joanneum

Dr." Almut Frank, MPH

Stmk. Krankenanstaltengesellschaft m.b.H.

Mag.? Christine Hirtl

Frauengesundheitszentrum

Dr." Barbara Hey

Karl-Franzens-Universitat Graz, Koordinationsstelle fir Geschlechterstudien
und Gleichstellung

Dr." Heidelinde Jakse

Osterreichische Gesundheitskasse

Ndona-Adjanie Kamucote, MA

Sozialpadagogin

Mag.? (FH) Verena Krammer

Osterreichische Gesundheitskasse

Jonas Pirerfellner, MA

Verein flir Manner- und Geschlechterthemen Steiermark

Dr.n Karin Fuchs

Marienambulanz

Mag.2 Bernadette Pdcheim

Leiterin der Abteilung Frauen und Gleichbehandlung, Kammer fur Arbeiter
und Angestellte flir Steiermark

Dr. Bernd Haditsch

Internist, Public-Health- und Vorsorgespezialist
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Die Geschaftsstelle

Die Geschaftsstelle des Gesundheitsfonds Steiermark fiihrt die
laufenden Geschdfte des Gesundheitsfonds. Dazu zéhlen im Be-
sonderen die Gesamtkoordination des intra- und extramuralen
Bereiches sowie die Zielsteuerung-Gesundheit, die Vorbereitung
der Sitzungen und Koordinierung der Beschliisse der Gesund-
heitsplattform sowie der Landes-Zielsteuerungskommission.
Eine weitere Aufgabe ist die Erstellung eines Voranschlags und
Rechnungsabschlusses fir die vom Gesundheitsfonds Steiermark
zu verwaltenden Mittel.

Die Leitung der Geschéftsstelle des Gesundheitsfonds Steiermark
wird von zwei Geschdftsfilhrern wahrgenommen. Die Geschafts-
fihrung entspricht der Struktur des Gesundheitsfonds und spie-
gelt das Ziel von dessen Errichtung wider: die Wahrnehmung
einer Gesamtverantwortung der Gebietskérperschaften und der
Sozialversicherungen fiir die Finanzierung, Planung und Steue-
rung der Gesundheitsversorgung.

Tabelle 15: Mitarbeiter*innen der Geschéaftsstelle des Gesundheitsfonds Steiermark

VORNAME NACHNAME (0316) 877- E-MAIL-ADRESSE

Melisa BASIC melisa.basic@gfstmk.at
Lisa BAUER, MA 5533 lisa.bauer@gfstmk.at
Alexandra BECHTER, MA 5942 alexandra.bechter@gfstmk.at
Heidelinde CHRISTL 5573 heidelinde.christl@gfstmk.at
Juliane CICHY, MSc 4694 juliane.cichy@gfstmk.at
Karin DINGSLEDER derzeit Karenz
Karoline ENNEMOSER, Mag.? 5525 karoline.ennemoser@gfstmk.at
Barbara FISCHER 4575 barbara.fischer@gfstmk.at
Birgit GOSSAR-SUMMER, Dr." MA 5527 birgit.gossar-summer@gfstmk.at
Lydia GOTTLIEB 5546 lydia.gottlieb@gfstmk.at
Nadja GSCHAIDER, BA MA 5587 nadja.gschaider@gfstmk.at
Carina HAINZL, Mag.? 5549 carina.hainzl@gfstmk.at
0676/8666 5549
Bianca HEPPNER, MPH 5423 bianca.heppner@gfstmk.at
Kerstin HODL 5516 kerstin.hoedl @gfstmk.at
Angelika JOBSTL 2408 angelika.joebstl@gfstmk.at
Karin KIRCHENGAST 5565 karin.kirchengast@gfstmk.at
Michael KOREN, Mag. 4803 michael.koren@gfstmk.at
0676/8666 4803
Susanna KRAINZ, DDr." 3525 susanna.krainz@gfstmk.at
Cornelia KROPFL, BA MA 5416 cornelia.kroepfl@gfstmk.at
0676/8666 5416
Bernd LEINICH, Dr. 5567 bernd.leinich@gfstmk.at
0676/8666 5567
Martina LIELEG 5554 martina.lieleg@gfstmk.at
Anja MANDL, MA 5598 anja.mandl@gfstmk.at
Nicole MANGOLD, Mag.? 5574 nicole.mangold@gfstmk.at
Sandra MARCZIK-ZETTINIG, Mag.> MPH 4976 sandra.marczik-zettinig@gfstmk.at
0676/8666 4976
21
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Andreas MARTISCHNIG, DI Dr. 5516 andreas.martischnig@gfstmk.at
0676/8666 5516

Bernadette MATIZ, MAS 4963 bernadette.matiz@gfstmk.at
0676/8666 4963

Nina MEHSNER, MA 2433 nina.mehsner@gfstmk.at

Waltraud NISTELBERGER, Mag.? 4847 waltraud.nistelberger@gfstmk.at
0676/8666 4842

Elfriede OBERRITZER-SGARZ, Mag.? 5557 elfriede.oberritzer-sgarz@gfstmk.at

Rebekka PILKO 5442 rebekka.pilko@gfstmk.at

Izolda PRISTOJKOVIC SUKO, Dr." MA 5574 izolda.pristojkovic-suko@gfstmk.at

Verena RAFFER 5535 verena.raffer@gfstmk.at

Anne RAUCH, BSc, MA derzeit Karenz

Sabine RINNER 4469 sabine.rinner@gfstmk.at
0676/8666 4469

Sonja RINNER 5571 sonja.rinner@gfstmk.at

Michaela SCHROTTNER 5578 michaela.schroettner@gfstmk.at

Laura SCHUTTE 4846 laura.schutte@gfstmk.at

Alfred SCHWAB, Ing. 5575 alfred.schwab@gfstmk.at

Theresa SCHWAB 5500 theresa.schwab@gfstmk.at

Tristan SCHWARZ, Mag. 2427 tristan.schwarz@gfstmk.at

Lisa SCHWINDSACKL, BA 5507 lisa.schwindsackl@gfstmk.at

Simone SONNBERGER, MBA 4829 simone.sonnberger@gfstmk.at

Ulrike STARK, Dr.n 5594 ulrike.stark@gfstmk.at
0676/8666 5594

Martina STEINER, Mag.? 5521 martina.steiner@gfstmk.at

Lydia STELZL, Mag.? (FH) 5478 lydia.stelzl@gfstmk.at
0676/8666 5478

Katrin STIMNICKER-SCHOBERL, BSc MPH | 5550 katrin.stimnicker-schoeberl@gfstmk.at

Johannes STROHRIEGEL, Ing. 5576 johannes.strohriegel@gfstmk.at

Eva TUDOR 5581 eva.tudor@gfstmk.at

Kristina WALTER, MA derzeit Karenz

Hannah WEISSENSTEINER 5569 hannah.weissensteiner@gfstmk.at

Petra WIELENDER, BA MPH 5421 petra.wielender@gfstmk.at

Eva WOLFBAUER, Dr." 5547 eva.wolfbauer@gfstmk.at

Gesundheitszentrum Mirzzuschlag

Bettina HUEMER 0800312 234 muerzzuschlag@gesundheitszentren.at

Andrea TATZGERN 0800 312 234 muerzzuschlag@gesundheitszentren.at

Gesundheitszentrum Stolzalpe

Petra

TOCKNER-DORFER

0800 312 236

stolzalpe@gesundheitszentren.at

Gerald

ZWINGER

0800312 236

stolzalpe@gesundheitszentren.at
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GESUNDHEITSFONDS
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Finanzen und Leistungen

Finanzielle Gebarung

Das Steiermarkische Gesundheitsfondsgesetz 2017, LGBI. Nr.
2/2018, siehtin § 16 Abs. 1 Z 1 lit b) als Aufgabe der Gesund-
heitsplattform die Beschlussfassung von Voranschldagen und
Rechnungsabschliissen vor. Der Rechnungsabschluss des Ge-
sundheitsfonds Steiermark wurde unter Beachtung der Grund-
satze ordnungsgeméaBer Buchfihrung sowie der Generalnorm,
ein mdglichst getreues Bild der Vermdgens-, Finanz- und Er-
tragslage des Rechnungsabschlusses zu vermitteln, freiwillig
nach den Bestimmungen des UGB (Unternehmensgesetzbuch),
aufgestellt. Hinzuweisen ist, dass es sich beim Gesundheitsfonds
Steiermark um eine juristische Person sui generis handelt, sodass
der Ausweis der Posten des Jahresabschlusses den Erfordernis-
sen und Aufgaben des Gesundheitsfonds Steiermark entspre-
chend angepasst wurde. Zu den Aufgaben des Gesundheitsfonds

Steiermark zéhlen einerseits Aufgaben im Rahmen des Modells
der leistungsorientierten Krankenanstaltenfinanzierung und an-
dererseits Aufgaben im Bereich der Planung, Steuerung und Fi-
nanzierung des Gesundheitswesens im Landesbereich, wie etwa
die Gewahrung von Mitteln flir krankenhausentlastende Mal3-
nahmen, Projekte und Planungen.

Die Darstellung der Mittelherkunft und Mittelverwendung des
Gesundheitsfonds Steiermark gibt einen Uberblick auf die Auf-
wendungen und Ertrage im Jahr 2023. Die Gesamtertrage in
der Hohe von € 2.165.033.053,57 und ihre Zusammensetzung
sowie deren Verwendung in Héhe von € 2.143.964.131,07 sind
tieferstehend im Detail dargestellt.

Abbildung 2: Mittelherkunft-Mittelverwendungsrechnung des Gesundheitsfonds Steiermark 2023 (Betrage gerundet)

Beitrage der Mittel der Beitrage des Beitrage der Gesundheits- Sonstige Mittel Sonstige
Bundesgesundheits- Sozialversicherung Landes Steiermark Gemeinden forderungsfonds (u. a. ausldnd. betriebliche
agentur (Umsatzsteueranteile, GSBG-Beihilfen gemdB Art. 10 OFG Gastpatient*innen, Ertrdge
Betriebsabgangs- Regresse)
deckungsmittel)
‘ 126.849.804,- ‘ 1.043.600.115,— 42.914.628,— 29.031.814,- ‘ 2.340.463,- ‘ 26.282.838,— ‘ 81.689.262,—
700.439.000,- 111.885.129,-

'

'

2.165.033.054,-

!

!

!

!

!

!

!

26

Vergiitungen an Krankenhaus- Struktur-, Projekt- und Strukturbedingte Gesundheits- Personalaufwand und Betriebsergebnis
Fondskrankenanstalten entlastende Planungsmittel MaBnahmen forderungsfonds sonstige betriebliche
(Stationare Vergl- MaBnahmen gem. gemaB Art. 10 OFG Aufwendungen inkl.
tungen, Ambulante Art. 25 Abs. 9 OFG Beihilfenaquivalent
Vergiitungen, gem. GSBG
Vorweganteile,
sonstige inkl. GSBG)
1.628.434.964,— 9.067.788,— 70.811.620,— 15.055.557,— 2.340.463,— 6.266.868,— 21.068.923,-
280.015.626,—
14.877.694,—
117.093.551,—-

FINANZEN & LEISTUNGEN

Ertrage 2023

Die Dotierung des Landesgesundheitsfonds ist in der Vereinba-
rung gem. Artikel 15a B-VG Uber die Organisation und Finanzie-
rung des Gesundheitswesens (OFG) festgelegt und setzt sich im
Wesentlichen wie folgt zusammen:

4 Beitrage der Bundesgesundheitsagentur
4 Mittel der Sozialversicherungstrager
4 Umsatzsteueranteile (Beitrage Lander und Gemeinden)

4 Betriebsabgangsdeckungsmittel an Fondskranken-
anstalten des Landes Steiermark

4 Beihilfe nach GSBG (Gesundheits- und Sozialbereich-
beihilfengesetz) 1996

Abbildung 3: Ertrage 2023 (€ 2,165 Mrd.)

Gesundheitsforderungsfonds € 2,3 Mio./ 0,1 %

Beihilfe nach GSBG € 111,9 Mio./ 5,2 %

Sonstige betriebliche Ertrage € 81,7 Mio./ 3,8 %

Sonstige Mittel € 26,3 Mio./ 1,2 %

Beitrdge der Gemeinden € 29 Mio./ 1,3 %

Bundesgesundheitsagentur € 126,8 Mio./ 5,9 %

Land Steiermark
€743,4 Mio./ 34,3 %
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Dariiber hinaus zahlen zu den Ertragen des Gesundheitsfonds
Steiermark:

<4 Einnahmen fiir Behandlungen an auslandischen
Gastpatient*innen

4 Regresseinnahmen

4 Kostenbeitrag gem. § 27a Abs. 3 KAKuG

4 Mittel fir den Gesundheitsforderungsfonds gem. Art. 10 OFG
4 Zweckzuschiisse gem. Hospiz- und Palliativfondsgesetz
Die Ertrdge des Gesundheitsfonds 2023 betragen insgesamt

€ 2.165.033.053,57 und sind gegenlber dem Vorjahr um
7,92 % gestiegen, das sind rund € 159,00 Mio.

Sozialversicherung
€1.043,6 Mio. /
48,2 %

FINANZEN
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Mittelverwendung 2023

Die im Jahr 2023 vereinnahmten Mittel wurden fiir folgende 4 Gesundheitsférderungsfonds gem. Art. 10 OFG

Vergiitungen und Leistungen verwendet: 4 Aufwendungen der Geschaftsstelle (Personalaufwendun-

<4 Stationare Vergiitung an Fondskrankenanstalten inkl. gen, sonstige betriebliche Aufwendungen inkl. Beihilfen-
Betriebsabgang aquivalent gem. GSBG)

4 Ambulante Vergiitungen (ambulante Dialyseleistungen,
ambulantes Abrechnungsmodell)

Fiir das Jahr 2023 wurden fiir sonstige Struktur-, Projekt- und
Planungsmittel gem. Art. 33 Abs. 3 OFG € 25.914.418,07 fir
nachstehende Projekte aufgewendet.

4 Vorweganteile (Hospiz- und Palliativversorgung,
Wachkomafinanzierung)

4 Krankenhausentlastende MaBnahmen gem. Art. 25 OFG

4 Struktur-, Projekt- und Planungsmittel gem. Art. 33
Abs. 3 OFG

4 Strukturbedingte MaBnahmen

Abbildung 4: Mittelverwendung 2023 (€ 2,144 Mrd.)

Stationare Vergiitungen inkl. Betriebsabgang
€1.628,4 Mio./ 76,0 %

Ambulante Vergiitungen € 280 Mio./ 13,1 %

Vorweganteile (Hospiz- und Palliativ-
versorgung, Wachkoma) € 14,9 Mio./ 0,7 %

Sonstige Vergiitungen Fondskranken-
anstalten inkl. Kostenbeitrdge und GSBG
€117,1 Mio./ 5,5 %

Krankenhausentlastende MaBnahmen
gem. Art. 25 Abs. 9 OFG € 9,1 Mio./ 0,4 %

Struktur-, Projekt- und Planungsmittel
€70,8 Mio./3,3 %

Strukturbedingte MaBnahmen
€15,1 Mio./0,7 %

Gesundheitsforderungsfonds
gem. Art. 10 OFG € 2,3 Mio./ 0,1 %

Personalaufwand und sonstige betrieb-
liche Aufwendungen inkl.Beihilfen-
aquivalent gem. GSBG € 6,3 Mio./ 0,3 %
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Tabelle 16: Sonstige Struktur-, Projekt- und Planungsmittel 2023

1. Planung / Versorgung

Umsetzungsbegleitung Gesundheitsplan 2035 € 422.085,57
Prozessbegleitung VR 62 €  685.097,64
2. Versorgungsrelevante Projekte

Marienambulanz inkl. Dolmetschdienste und Zahnambulanz € 2717.137,24
Hebammenzentrum Voitsberg € 123.783,14
Obdachlosenhospiz und Hospiz KH Elisabethinen € 210.000,00
Virtuelle EBA € 20.000,00
Sonderfinanzierung RNS-Einheit (Remobilisation und Nachsorge) in der ASK € 698.249,00
Sonstige versorgungsrelevante Projekte (z. B. Uberbriickungsambulanz Psychiatrie, Verbesserung der € 1.264.518,39
Versorgungswirksamkeit der Notfall-, Rettungs- und Krankentransporte)

3. Public Health / Gesundheitsforderung

Koordinationsstelle € 372.077,85
Bewegung € 2.103.420,60
Madchen- und Frauengesundheit € 258.071,84
Gesundheitskompetenz £ 522.064,30
Therapeutische Erndhrungsberatung € 140.000,00
4. Qualitat und Datenqualitat

Qualitdtsarbeit € 92.459,83
Datenqualitat € 7.481,00
LKF Weiterentwicklung € 20.124,00
5. Koordinationsstelle Psychiatrie und Sucht

Koordinationsstelle Psychiatrie € 48.439,52
Koordinationsstelle Sucht € 104.419,18
Datenbank BADOK/BADOS € 187.091,42
6. eHealth

ELGA Steiermark € 1.312.832,68
eHealth (Koordination und Datenbank) und ELGA-Anwendungen € 1.574.018,71
8. Gesundheitszentren

Gesundheitszentren £ 169.264,46
8. Sonstige Projekte und MaBnahmen

Projekte im Rahmen des Fachbeirates fir gendergerechte Gesundheit € 27.371,60
Sonderfinanzierung spezieller Medikamente € 14.000.000,00
Investitionszuschuss fir Versorgungsstrukturen / Ersatzanschaffungen € 15.791,60
Forderungsmittel Studienpldtze SFU € 747.820,00
Forderungsmittel Studienplatze MUG € 83.040,51
Sonderfinanzierung Intensivpflegekosten € 427.757,99
Sonstige Struktur-, Projekt- und Planungsmittel gem. Art. 33 Abs. 3 OFG € 25.914.418,07
Die Gesamtaufwendungen des Gesundheitsfonds Steiermark fiir Die PKF Corti & Partner Wirtschaftspriifer und Steuerberater

das Jahr 2023 betrugen € 2.143.964.131,07 und sind um rund GmbH wurde mit der Priifung des Rechnungsabschlusses zum
10,83 % gegeniber dem Vorjahr gestiegen. 31.12.2023 beauftragt. Die Prifung erfolgte im Zeitraum von
Weitere Details zum Rechnungsabschluss 2023 des Gesund- Janner bis Mai 2024.

heitsfonds Steiermark kénnen dem Anhang entnommen werden.
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Beteiligungen Leistungen

Der Gesundheitsfonds Steiermark ist 2023 insgesamt an vier Gesellschaften beteiligt. Leistungsorientierte Krankenanstaltenfinanzierung (LKF)

_ GEGRUNDET | GESELLSCHAFTERANTEILE

EPIG GmbH - Entwicklungs- 06.01.2016 | - 56 % Gesundheitsfonds Steiermark
und Planungsinstitut - 25 % Joanneum Research Forschungsgesellschaft mbH
fiir Gesundheit - 14 % Karntner Gesundheitsfonds

-5 % Burgenlandischer Gesundheitsfonds

https://gesundheitsfonds-steiermark.at/wie-staerkt-man-die-gesundheitskompetenz/

Der LKF-Kernbereich ist bundesweit einheitlich gestaltet und ba-
siert auf den leistungsorientierten Diagnosenfallgruppen und auf
den verschiedenen speziellen Bepunktungsregelungen fiir spe-
Zielle Leistungsbereiche. Er wird aufgrund der Erfahrungen aus
der praktischen Anwendung seit dem Jahr 1997 kontinuierlich
weiterentwickelt und aktualisiert und jahrlich einer Revision un-
terzogen.

LKF-Abrechnung Steiermark 2023

1. Fonds-Mittel (Mittel der leistungsorientierten Kran-
kenanstaltenfinanzierung — LKF)
Die Basiszahlen fiir das stationdre und ambulante Modell
wurden von der Steiermarkischen Krankenanstaltengesell-
schaft kalkuliert und dem Gesundheitsfonds Gbermittelt. Fir

https://epig.at/
peiepig 8 Wie in der Vereinbarung gemaB Art. 15a B-VG iber die Orga- die Non-KAGes-Hauser wurden die Punkte anhand der Hoch-
nisation und Finanzierung des Gesundheitswesens festgehalten, rechnung des Bundesministeriums fiir Soziales, Gesundheit,
GVG Gesundheits- 07.11.2019 | zu gleichen Teilen: sollen die jahrlichen Anderungen im LKF-Modell grundsatzlich Pflege und Konsumentenschutz festgelegt. Da die tatsachli-

versorgungs GmbH - Gesundheitsfonds Steiermark

- Land Steiermark
- QOsterreichische Gesundheitskasse

https://gesundheitsfonds-steiermark.at/aerztlicher-bereitschaftsdienst/
https://gesundheitsversorgung-steiermark.at/

AIHTA GmbH 10.05.2019 | Im Eigentum von:

- Bund
- Dachverband der Sozialversicherungstrager
- Bundeslander / Gesundheitsfonds

https://aihta.at/page/currentprojects/de

ELGA GmbH 20.11.2009 | Im Eigentum von:

- Bund
- Dachverband der Sozialversicherungstrager
- Bundeslander / Gesundheitsfonds

https://gesundheitsfonds-steiermark.at/elga/
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auf die aus medizinischer und 6konomischer Sicht notwendigen
WartungsmaBnahmen beschrankt bleiben. Bei Anderungen im
LKF-System sind Uberleitungsregelungen zu definieren, die eine
Kontinuitat von statistischen Zeitreihen sicherstellen.

Im Modell 2023 wurden folgende Weiterentwicklungen durch-

gefiihrt:

1. Wartung der Leistungskataloge ,Stationar”, ,Ambulant”
und , Tagesklinisch”

2. Wartung der Fallpauschalen ,Stationar” und ,, Ambulant”

3. Evaluierung der Belagsdauerwerte

Der LKF-Steuerungsbereich

Der Steuerungsbereich ist landerweise gestaltbar und ermég-
licht es, auf landerspezifische Erfordernisse durch zusatzliche
Beriicksichtigung von strukturspezifischen Kriterien Bedacht zu
nehmen. So kénnen durch entsprechende Gestaltung des Steue-
rungsbereiches beispielsweise die unterschiedlichen personellen
und apparativen Ausstattungen der Krankenanstalten, die sich
aufgrund des unterschiedlichen Versorgungsauftrages der Kran-
kenanstalten in einem Bundesland ergeben, bei der leistungso-
rientierten Mittelzuteilung aus dem Landesfonds beriicksichtigt
werden.

In der Steiermark wurden im Abrechnungsjahr 2023 die im Kern-
bereich ermittelten LDF-Punkte der Zentralkrankenanstalt LKH
Univ.-Klinikum Graz mit dem Faktor 1,3 und die der Schwer-
punktkrankenanstalt LKH Hochsteiermark mit dem Faktor 1,05
gewichtet.
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che Entwicklung von den Planwerten abweichen kann, sind
die Basiszahlen im ambulanten und stationaren Bereich als
Naherungswerte zu betrachten.

2. Betriebsabgangsdeckungsmittel des Landes Steiermark
Die Betriebsabgangsdeckungsmittel des Landes sind Teil der
Auszahlungsmodalitdten des Gesundheitsfonds Steiermark
und werden im Abrechnungsmodell dargestellt.

a) Leistungsbezogener Betriebsabgang

Wie bereits im Modelljahr 2022 wird 2023 das ambulante
Modell aus Mitteln des Betriebsabganges mit € 159,7 Mio.
zusatzlich dotiert, wodurch der Punktewert deutlich héher
angesetzt wird als im stationdren Modell. Durch diese MaB-
nahme soll einerseits eine Ungleichheit in der Berechnung des
ambulanten Punktewertes ausgeglichen und andererseits ein
zusatzlicher Anreiz gesetzt werden, Leistungen in den ambu-
lanten Bereich zu verschieben.

b) ,Echter” Betriebsabgang

Ein Teil der Betriebsabgangsmittel wird ohne Modellbezug
zur Auszahlung gebracht. Dadurch wird sichergestellt, dass
auch Hauser mit einem hoheren Finanzierungsbedarf die
zur Aufrechterhaltung des Betriebes erforderlichen Mittel er-
halten.
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Leistungsdaten

Tabelle 17: Uberblick iiber die steirischen Fondskrankenanstalten (KA-Statistik) Tabelle 18: Stationare Patient*innen (KA-Statistik)

Kennzahlen 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 Stationére Patient*innen

;Zst:zl:isierte 7013 6.347 6.823 6.809 6.800 6803 6.784 6561 6.465 6.448 6.263 6.082 Krankenanstalt 2021 in % 2022 in % | % 21 auf 22 2023 in % | % 22 auf 23

Tatsachlich auf KAV Feldbach-Fiirstenfeld 15.695 6,37 % 17.026 6,96 % 8,48 % 18.126 7,39 % 6,46 %

@ stailt 'CB at:‘ - 6713 | 6644 | 6582 | 650 | 6465| 6467 | 6390| 6219 5933 5913 5.607 5422

gesteflte betten PSO Bad Aussee 634 0,26 % 744 | 0,30 % 17,35 % 805 033% 8,20 %

Stationare

patient*innen 322.142 | 324307 | 328860 | 314392 | 321.042 | 312188 | 305.427| 291326| 234.081| 246578| 244728| 245.143 LKH Univ.-Klinikum Graz 72617 | 2945% | 71466 29.20 % 159% | 71.084 | 29,00 % 20,53 %

Belagstage 1.888.917 | 1.867.509 | 1.863.414 [1.829.506 | 1.821.643 | 1.785.672 | 1.756.509 | 1.710.727 | 1.417.939| 1.485329 1.453.713 | 1.447.580 KH Barmherzige Briider Graz 12.751 5,17 % 12.550 5,13 % -1,58 % 16.136 6,58 % 28,57 %

Durchschnittliche

Verweildaver 5,86 5,76 567 582 567 512 575 581 6,06 6,02 594 591 KH Elisabethinen Graz 11.298 | 4,58% 9716 | 397% -1400% 6830 279% -29,70 %

;\:t‘i';‘:"f*“i;‘;:i"e’ 1.032.851 [1.021.932 [ 1.055.486 | 1.064.926 | 1.006.947 [ 1.107.553 | 1.183.943 | 1220966 | 983.830| 1.085.719| 1179325 | 1233975 LKH Hartberg 7707 313% | 7693 3,14% 018% | 7624 3,11% -0,90 %

Frequenzen ambu- NTZ Kapfenberg 665 0,27% 639 026%  -391% 618 025% 3,29 %

lanter Patient¥innen | 2027047 | 1:991:211 | 2.036.283 | 2032800 | 2.104727 | 2.128.278 | 2256.017 | 2.353.329| 1.830.016| 2.077.751 | 2.225.753| 2364.062
LKH Hochsteiermark” 40.125 16,27 % 38.566 | 15,76 % -3,89 % 37.523 | 15,31 % -2,70 %
KAV Rottenmann-Bad Aussee 8.259 3,35 % 7.886 3,22% -4,52 % 7.896 3,22% 0,13 %
Klinik Diakonissen Schladming 5.234 2,12 % 5.826 2,38 % 11.31% 5.657 231 % -2,90 %
MKH Vorau 5.078 2,06 % 4.964 2,03 % -2,24 % 5.469 2,23 % 10,17 %
LKH Siid-Ost Steiermark 9.898 4,01 % 10.743 4,39 % 8,54 % 9.669 3,94 % -10,00 %
LKH Weiz 3.896 1,58 % 3.769 1,54 % -3,26 % 3.679 1,50 % -2,39 %
LKH Weststeiermark 9.518 3,86 % 9.750 3,98 % 2,44 % 10.383 4,24 % 6,49 %
Albert-Schweitzer-Klinik 2.009 0,81 % 1.933 0,79 % -3,78 % 2.053 0,84 % 6,21 %
LKH Murtal 16.245 6,59 % 16.081 6,57 % -1,01 % 15.825 6,46 % -1,59 %
LKH Graz Il 24.941 10,12 % 25.376 10,37 % 1,74 % 25.766 | 10,51 % 1,54 %
Steiermark 246.570 | 100,00 % | 244.728 100,00 % -0,75 % | 245.143 | 100,00 % 0,17 %

* Zusammenfiihrung der Standorte LKH Hochsteiermark und LKH Miirzzuschlag
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Tabelle 19: Belagstage (KA-Statistik)

Belagstage
Krankenanstalt 2021 in % 2022 in % | % 21 auf 22 2023 in % | % 22 auf 23
KAV Feldbach-Fiirstenfeld 82490 555% 85.560 5,89 % 3,72 % 89.534 6,19% 4,64 %
PSO Bad Aussee 24.501 1,65 % 27.099 1,86 % 10,60 % 29.671| 2,05% 9,49 %
LKH Univ.-Klinikum Graz 385.197 | 2593% | 365.007 2511% -5,24 % | 354.022 | 24,46 % -3,01 %
KH Barmherzige Briider Graz 65.893 4,44 % 65.035 4,47 % -1,30 % 76.425| 5,28 % 17,51 %
KH Elisabethinen Graz 54.704 3,68 % 53.788 3,70 % -1,67 % 44.865| 3,10 % -16,59 %
LKH Hartberg 33572 2,26 % 32666  2,25% -2,70 % 32359 2,24 % -0,94 %
NTZ Kapfenberg 24908 1,68 % 248581 1,711 % -0,20 % 253731 1,75% 2,07 %
LKH Hochsteiermark® 187.3321 12,61 % 181.516 | 12,49 % -3,10 % 176.188| 12,17 % -2,94 %
KAV Rottenmann-Bad Aussee 45.671 3,07 % 42.670 2,94 % -6,57 % 42.238 | 2,92 % -1,01 %
Klinik Diakonissen Schladming 19.617 1,32 % 204301 1,41 % 4,14 % 20692 1,43 % 1,28 %
MKH Vorau 23.474 1,58 % 23.065 1,59 % -1,74 % 24.278 | 1,68 % 5,26 %
LKH Siid-Ost Steiermark 53.184 3,58 % 55.540 3,82 % 4,43 % 51222 3,54 % 1,77 %
LKH Weiz 22.215) 1,50 % 22.563 1,55 % 1,57 % 235231 1,62 % 4,25 %
LKH Weststeiermark 56.747| 3,82% 58620 4,03% 3,30 % 56.810| 3,92% -3,09 %
Albert-Schweitzer-Klinik 363241 2,45% 36.421 2,51 % 0,27 % 39.804 2,75% 9,29 %
LKH Murtal 97.990 6,60 % 98433 6,77% 0,45 % 98.451 6,80 % 0,02 %
LKH Graz Il 271.510 | 18,28 % 260.442 1 17,92 % -4,08 % 262.125] 18,11 % 0,65 %
Steiermark 1.485.329 1 100,00 % | 1.453.713 | 100,00 % -2,13 % | 1.447.580 100,00 % -0,42 %

* Zusammenfiihrung der Standorte LKH Hochsteiermark und LKH Mrzzuschlag
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Tabelle 20: Durchschnittliche Belagsdauer (KA-Statistik)

Durchschnittliche Belagsdauer

FINANZEN

Krankenanstalt 2021 2022 % 21 auf 22 2023 % 22 auf 23
KAV Feldbach-Fiirstenfeld 5,26 5,03 -4,39 % 4,94 1,71 %
PSO Bad Aussee 38,65 36,42 -5,75 % 36,86 1,19 %
LKH Univ.-Klinikum Graz 5,30 5,11 -3,72 % 4,98 -2,49 %
KH Barmherzige Briider Graz 5,17 5,18 0,28 % 4,74 -8,60 %
KH Elisabethinen Graz 4,84 5,54 14,34 % 6,57 18,66 %
LKH Hartberg 4,36 4,25 -2,52 % 4,24 -0,04 %
NTZ Kapfenberg 37,46 38,90 3,86 % 41,06 5,54 %
LKH Hochsteiermark” 4,67 4,71 0,81 % 4,70 -0,24 %
KAV Rottenmann-Bad Aussee 5,53 5,41 -2,15 % 5,35 1,14 %
Klinik Diakonissen Schladming 3,75 3,51 -6,44 % 3,66 4,31 %
MKH Vorau 4,62 4,65 0,51 % 4,44 -4,46 %
LKH Suid-Ost Steiermark 537 517 -3,78 % 5,30 2,47 %
LKH Weiz 5,70 5,99 4,99 % 6,39 6,81 %
LKH Weststeiermark 5,96 6,01 0,84 % 5,47 -9,00 %
Albert-Schweitzer-Klinik 18,08 18,84 4,21 % 19,39 2,90 %
LKH Murtal 6,03 6,12 1,48 % 6,22 1,64 %
LKH Graz Il 10,89 10,26 -5,72 % 10,17 -0,88 %
Steiermark 6,02 5,94 -1,39 % 5,91 -0,59 %
* Zusammenfiihrung der Standorte LKH Hochsteiermark und LKH Miirzzuschlag
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Tabelle 21: Anteil Nulltagesfalle an stationdren Fallen gesamt (KA-Statistik)

Anteil Null-Tagesfalle an stationéren Fallen gesamt

Krankenanstalt Félle gesamt | 0-Tagesfélle An}eil Félle gesamt | 0-Tagesfalle An}eil

2022 2022 | 0-Tagesfélle 2023 2023 | 0-Tagesfélle
KAV Feldbach-Fiirstenfeld 17.026 2398 14,08 % 18.126 2.735 15,09 %
PSO Bad Aussee 744 2 0,27 % 805 1 0,12 %
LKH Univ.-Klinikum Graz 71.466 11.351 15,88 % 71.084 12.162 17,11 %
KH Barmherzige Briider Graz 12.550 641 5,11 % 16.136 745 4,62 %
KH Elisabethinen Graz 9.716 1.065 10,96 % 6.830 1.106 16,19 %
LKH Hartberg 7.693 922 11,98 % 7.624 924 12,12 %
NTZ Kapfenberg 639 2 0,31 % 618 1 0,16 %
LKH Hochsteiermark” 38.566 6.961 18,05 % 37.523 7.339 19,56 %
KAV Rottenmann-Bad Aussee 7.886 393 4,98 % 7.896 435 5,51 %
Klinik Diakonissen Schladming 5.826 807 13,85 % 5.657 706 12,48 %
MKH Vorau 4.964 1.089 21,94 % 5.469 1.278 2337 %
LKH Siid-Ost Steiermark 10.743 1.125 10,47 % 9.669 1.060 10,96 %
LKH Weiz 3.769 93 2,47 % 3.679 64 1,74 %
LKH Weststeiermark 9.750 1.354 13,89 % 10.383 1.487 14,32 %
Albert-Schweitzer-Klinik 1.933 10 0,52 % 2.053 8 0,39 %
LKH Murtal 16.081 1.136 7,06 % 15.825 1.091 6,89 %
LKH Graz Il 25376 776 3,06 % 25.766 888 3,45 %
Steiermark 244.728 30.125 12,31 % 245.143 32.030 13,07 %

* Zusammenfiihrung der Standorte LKH Hochsteiermark und LKH Mirzzuschlag
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Tabelle 22: Tatsachlich aufgestellte Betten (KA-Statistik)

Tatsachlich aufgestellte Betten

FINANZEN

Krankenanstalt 2021 in% | 2022 in% | %21auf22| 2023 in% | % 22 auf 23
KAV Feldbach-Fiirstenfeld 347 5,87 % 348 6,21 % 0,29 % 348 6,42 % 0,00 %
PSO Bad Aussee 100 1,69 % 100 1,78 % 0,00 % 100 1,84 % 0,00 %
LKH Univ.-Klinikum Graz 1.465 2478% | 1333 | 23,77 % 9,01 % 1.255 23,15 % -5,85 %
KH Barmherzige Briider Graz 277 4,68 % 282 5,03 % 1,81 % 337 6,22 % 19,50 %
KH Elisabethinen Graz 230 3,89 % 191 3,41 % -16,96 % 145 2,67 % -24,08 %
LKH Hartberg 159 2,69 % 144 2,57 % -9,43 % 135 2,49 % -6,25 %
NTZ Kapfenberg 71 1,20 % 74 1,32% 4,23 % 68 1,25 % 8,11 %
LKH Hochsteiermark” 815 13,78 % 757 | 13,50 % 112 % 705 13,00 % -6,87 %
KAV Rottenmann-Bad Aussee 203 3,43 % 187 3,34 % -7,88 % 178 3,28 % -4.81 %
Klinik Diakonissen Schladming 101 1,71 % 101 1,80 % 0,00 % 101 1,86 % 0,00 %
MKH Vorau 112 1,89 % 112 2,00 % 0,00 % 112 2,07 % 0,00 %
LKH Suid-Ost Steiermark 213 3,60 % 229 4,08 % 7,51 % 194 3,58 % -15,28 %
LKH Weiz 80 1,35 % 80 1,43 % 0,00 % 80 1,48 % 0,00 %
LKH Weststeiermark 265 4,48 % 244 4,35 % 7,92 % 234 4,32 % -4,10 %
Albert-Schweitzer-Klinik 126 2,13 % 126 2,25% 0,00 % 126 2,32 % 0,00 %
LKH Murtal 390 6,60 % 381 6,80 % -2,31% 389 7117 % 2,10 %
LKH Graz Il 959 16,22 % 918 | 1637 % -4,28 % 915 16,88 % 0,33 %
Steiermark 5.913 | 100,00 % | 5.607 | 100,00 % -5,18% | 5.422 | 100,00 % -3,30 %
* Zusammenfiihrung der Standorte LKH Hochsteiermark und LKH Miirzzuschlag
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Tabelle 23: Ambulante Patient*innen und Frequenzen

Ambulante Patient*innen und Frequenzen

Ambulante Ambulante Ambulante | Ambulante Ambulante Ambulante
Krankenanstalt Patient*innen | Frequenzen |Patient*innen | Frequenzen |Patient*innen | Frequenzen
2021 2021 2022 2022 2023 2023

KAV Feldbach-Fiirstenfeld 62.998 119.948 70.968 132.458 75.223 141.624
PSO Bad Aussee

LKH Univ.-Klinikum Graz 427.460 863.454 463.942 920.359 485.467 970.383
KH Barmherzige Briider Graz 69.588 126.607 61.550 124.928 76.598 153.870
KH Elisabethinen Graz 25.407 48516 24.049 40.139 15.856 29.472
LKH Hartberg 28.973 53.152 32.109 57.900 33.539 61.452
NTZ Kapfenberg 782 1.798 896 1.848 1.095 1.760
LKH Hochsteiermark’ 127.133 281.005 136.631 300.175 139.771 307.961
KAV Rottenmann-Bad Aussee 32.384 63.130 34.937 65.235 30.006 66.867
Klinik Diakonissen Schladming 23.901 48.360 34.387 61.843 37.394 64.098
MKH Vorau 19.805 33.417 18.404 26.698 19.325 31.225
LKH Siid-Ost Steiermark 56.942 96.322 65.208 107.570 71.545 118.977
LKH Weiz 42.379 59.314 48.404 67.537 47.402 69.589
LKH Weststeiermark 40.321 61.566 45.656 73.802 50.280 85.546
Albert-Schweitzer-Klinik 2.780 2.780 3.562 3.562 3.916 3.916
LKH Murtal 65.637 116.038 71.381 125.648 75.778 130.600
LKH Graz Il 59.229 102.344 67.241 116.051 70.780 126.722
Steiermark 1.085.719 2.077.751 1.179.325 2.225.753 1.233.975 2.364.062

* Zusammenfiihrung der Standorte LKH Hochsteiermark und LKH Mirzzuschlag
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Wirtschaftsaufsicht 2023

Der Gesundheitsfonds Steiermark hat gesetzlich festgelegte
und dbertragene Aufgaben im Bereich Wirtschaftsfiihrung und
Wirtschaftsaufsicht wahrzunehmen. Die Wirtschaftsaufsicht des
Fonds hat zudem Kontroll- und Begleitfunktion bei den steiri-
schen Fondskrankenanstalten.

Um die Wirtschaftsaufsicht effizient und praxisnahe auszufih-
ren, wird seit 2020 die WiA-Webapplikation des Fonds zur ge-
sicherten Dateniibermittlung verwendet. Die WiA-App ist unter
https://www.wia-gfstmk.at/ erreichbar. Die Zugangs- und Be-
rechtigungsverwaltung erfolgt durch die Wirtschaftsaufsicht
des Fonds.

Auswertungen 2023

Budget 2022

Die Datenmeldungen fiir den Jahresabschluss 2022 der ein-
zelnen Trager erfolgte mit spatestens 30. Juni 2023. Die Daten
wurden entsprechend verarbeitet, ausgewertet und das Ergebnis
wurde bei der Budgeterstellung 2024 mitberlcksichtigt.

Schwerpunktpriifung 2023

Im Rahmen der Wirtschaftsaufsicht erfolgen jahrlich Schwer-
punktpriifungen, welche auch anlassbezogen stattfanden. Im
Jahr 2023 wurde in Zusammenarbeit mit einem Wirtschaftsprii-
fer die Moglichkeiten zur Weiterentwicklung der Prifroutine der
Wirtschaftsaufsicht fiir die nachsten Jahre diskutiert.

Budget 2023

Fiir das Budget 2023 erfolgte im August 2023 die Meldung 03,
die Hochrechnung des laufenden Jahres.
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Budget 2024

Die Planbudgets fir 2024 wurden im November 2023 (Meldung
01 bis inkl. Meldung 02a) gemeldet.

Die Non-KAGes-Hauser wurden im Oktober 2023 im Rahmen
der Wirtschaftsaufsicht vorbehaltlich der Beschlussfassung des
LKF-Abrechnungs-Modells Steiermark 2024 in der 51. Sitzung
der Gesundheitsplattform am 23.11.2023 informiert, in welcher
Hohe Ersatzanschaffungen (keine Investitionen ieS) flr das Wirt-
schaftsjahr 2024 laut Modellberechnung fiir die jeweilige Fonds-
krankenanstalt berticksichtigt werden.

Mehr dazu:

https://gesundheitsfonds-steiermark.at/
wirtschaftsaufsicht/

FINANZEN
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GESUND
VERSORGT

Schritt fiir Schritt die Gesundheits-

versorgung absichern

Technische Entwicklungen bieten viele Maglichkeiten, die Versorgung zu verbessern. Auch gilt es,

auf demografische Veranderungen und die aktuelle Personalsituation einzugehen.

Ein wichtiger Schritt ist es, die akutstationaren Strukturen wei-
terzuentwickeln. Dies erfolgt insbesondere dadurch, dass Leis-
tungen zunehmend ambulant und tagesklinisch erbracht werden
und akutstationdre Settings in den Fokus gréBerer Krankenhaus-
standorte riicken. Der Steirische Gesundheitsplan 2035 sieht

dazu ein Versorgungssystem mit mehreren Elementen vor, die
eng aufeinander abgestimmt sind: vom Gesundheitstelefon 1450,
Hausarzt*innen und Gesundheitszentren sowie Facharzt*innen
und Facharztzentren bis hin zu Krankenanstalten und Notfallver-
sorgung.

Gesundheits- Gesundheits-
telefon zentrum,

-netzwerk;
Erreichbarkeit Arzt fiir Allge-
24/7 meinmedizin

Facharzt- Leitspital
zentrum;

Facharzt

Pro Region
ein Leitspital

istock/Andreas Victorero
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Routine erhéhen, Qualitat verbessern

Die Entwicklungen sehen die Restrukturierung bestehender
kleinerer Standorte mit wenigen Fachern zu Gesundheits- und
Facharztzentren vor, wahrend akutstationdre Leistungen eines
breiteren Facherangebots in sogenannten Leitspitdlern gebiin-
delt werden. Dadurch erhéht sich die Anzahl der Patient*innen
in jedem Fach, was eine hohere Routine bringt und die Behand-
lungsqualitét verbessert. Die Vielfalt an Fachern und Leistungen
macht die Arbeitsbedingungen fiir Arzt*innen attraktiver, sodass
damit zukunftsfahige Versorgungsstandorte geschaffen werden.
Durch die Zusammenlegung von Standorten zu neuen Verbunden
bzw. die Erweiterung bestehender Verbunde werden Synergiepo-
tentiale nicht nur im medizinisch-pflegerischen Bereich, sondern
auch auf organisationaler Ebene genutzt. Die Abstimmung der
Leistungsangebote zwischen den Standorten eines Verbundes er-
laubt es, Ressourcen optimal und effizient einzusetzen und spezi-
fische Versorgungsauftrage fir die Zukunft zu definieren. Zudem
wird das Angebot an Ausbildungsstellen und die Qualitat der
Ausbildung gestarkt. Diese und weitere MaBnahmen stellen eine
qualitativ hochwertige Gesundheitsversorgung der Bevélkerung

Gesund im Bezirk Liezen

sicher und sorgen fiir mehr Planungssicherheit fiir die Mitarbei-
ter*innen an den jeweiligen Krankenanstaltenstandorten bzw.
fir den Krankenanstaltentrager als Ganzes.

RSG als Basis fiir die Weiterentwicklung

Der Regionale Strukturplan Gesundheit Steiermark 2025 (RSG-St
2025) ist in diese langfristige Strategie der Weiterentwicklung
des steirischen Gesundheitswesens eingebettet und stellt erste
Umsetzungsschritte auf dem Weg zur Verwirklichung des Zielbil-
des des Steirischen Gesundheitsplans 2035 dar.

Unter dem Titel , Versorgung optimieren und Personal entlasten”
wurden im Jahr 2023 umfassende strukturelle MaBnahmen in
den Landeskrankenanstalten der KAGes gesetzt, um eine ad-
aquate und qualitativ hochwertige Patient*innenversorgung zu
gewahrleisten. Durch dieses MaBnahmenpaket soll den Anfor-
derungen und Herausforderungen, mit denen sich das Gesund-
heitswesen in der Steiermark konfrontiert sieht, begegnet wer-
den, um im Sinne der Patient*innen auf die sich aktuell rasch
wandelnden Situationen reagieren zu kénnen.

Die Weiterentwicklung der Gesundheitsversorgung im Bezirk Liezen schreitet voran.

Im Jahr 2023 wurden u. a. der aktualisierte Zeit- und Kostenplan fiir das Leitspital

prasentiert und eine Namensfindung mit der Bevélkerung umgesetzt.

Fir die Gesundheitsversorgung steht den Menschen im Bezirk
Liezen kinftig ein Blndel an unterschiedlichen Angeboten zur
Verfligung. Das Gesundheitstelefon 1450 zahlt ebenso dazu wie
die niedergelassene Versorgung mit Haus- und Facharzt*innen,
Gesundheits- und Facharztzentren, das Leitspital Bezirk Liezen
und die Notfallversorgung. Im Rahmen von ,Gesund im Bezirk
Liezen” wird die Bevolkerung laufend Uber die Gesundheits-
versorgung informiert. Zentrale Plattform dafiir ist die Website
www.gesund-in-liezen.at, zusatzlich finden regelmaBig Veran-
staltungen im Bezirk statt, und auch die Regionalmedien berich-
ten regelmaBig tiber das Thema Gesundheit.

Klinikum Stainach”

Zeitgleich mit Er6ffnung der Ausstellung , Heilkunst” im Schloss
Trautenfels am 1. April 2023 wurde ein Namensfindungswettbe-
werb fiir das Leitspital im Bezirk Liezen gestartet. Bevélkerung,
Mitarbeiter*innen und eine Fachjury haben in einem mehrstufi-
gen Prozess mogliche Namen fiir das Leitspital vorgeschlagen.
Im Herbst 2023 wurde das Ergebnis prasentiert: ,Klinikum
Stainach”. Dieser Vorschlag wurde an die 2024 zu griindende
Betreibergesellschaft des neuen Krankenhauses weitergeleitet.
Es soll von KAGes und Diakonissen gemeinsam betrieben wer-
den.

Christoph Huber
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Bei der Infoveranstaltung im Herbst 2023 stand die niedergelassene
Versorgung im Fokus.

RegelméaBige Informations-Updates

Im Frihjahr und im Herbst 2023 wurde zu Informationsveran-
staltungen unter dem Titel , Gesund im Bezirk Liezen — Update”
geladen. Themen waren dabei die Gesundheitskompetenz und
die niedergelassene Versorgung sowie der aktuelle Stand beim
Leitspital Bezirk Liezen. Speziell fiir die Bewohner*innen der
Standortgemeinde Stainach-Plrgg gab es am 26. September
2023 eine eigene Informationsveranstaltung.
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Fertigstellung bis 2028

Nach Abschluss der Vorentwurfsphase konnte 2023 der aktua-
lisierte Zeit- und Kostenplan prasentiert werden. Demnach sind
fur das Leitspital Bezirk Liezen Errichtungskosten in der Héhe von
334 Millionen Euro budgetiert (Preishasis Baufertigstellung Som-
mer 2028 mit einer Valorisierung von 3 % ab 06/2023). Die Bau-
ausflihrung ist bis Sommer 2028 geplant. Im Zuge der Fertigstel-
lung beginnt zeitgleich die Uberfiihrung der drei Spitalsstandorte
Rottenmann, Bad Aussee und Schladming ins neue Leitspital.

Nachnutzung wird erarbeitet

An den Standorten Rottenmann, Bad Aussee und Schladming
wird es auch nach Eréffnung des Leitspitals Angebote fiir die
Gesundheitsversorgung geben. Flir Bad Aussee und Rottenmann
werden diese derzeit in eigenen Projektgruppen entwickelt, in
denen auch die Gemeinden mitarbeiten. Fiir Schladming gibt es
ebenfalls bereits konkrete Plane, die u. a. ein disloziertes Ambu-
latorium fiir Unfallchirurgie bzw. ein Gesundheits- und Facharzt-
zentrum enthalten.

44

Teambuilding-MaBnahmen

Fir die Mitarbeiterinnen der drei Kliniken im Bezirk gibt es
eine Ubernahmegarantie fiir das Leitspital. Auch werden lau-
fend Informations- und Teambuilding-MaBnahmen umgesetzt.
Im Jahr 2023 gab es u. a. eine Schritte-Challenge, bei der die
Mitarbeiter*innen in Teams nominell die Alpen umrundeten und
nach Stainach ins Leitspital wanderten. Ebenso sind die Mitar-
beiter*innen laufend in die Gestaltung ihres kiinftigen Arbeits-
platzes eingebunden. Auf diese Weise entsteht Schritt fiir Schritt
ein Netzwerk an unterschiedlichen modernen Versorgungsein-
richtungen, das gesundes Arbeiten fir die Mitarbeiter*innen
und Gesundwerden und Gesundbleiben fiir die Bevdlkerung
gewdhrleistet.

Néhere Infos: [= .-'_E
www.gesund-in-liezen.at i

GESUND VERSORGT | STEIRISCHER GESUNDHEITSPLAN 2035

Im Gesundheitszentrum Admont kiimmert sich ein interdisziplindres Expert*innen-Team um die Gesundheit der Birger*innen.

Gesundheitszentrum Admont langfristig abgesichert

Seit Anfang Oktober 2023 betreibt die PVE Diakonissen GmbH
das Gesundheitszentrum Admont. Die Primarversorgung in Ad-
mont und Umgebung konnte damit langfristig abgesichert wer-
den. Geschéftsfihrer Hannes Stickler ist der Teamgedanke beson-
ders wichtig: , Wir sind ein Team aus Expert*innen und arbeiten
gemeinsam fiir die Gesundheit der Menschen. Ich stelle dabei be- {
wusst nicht die Arzt*innen in den Mittelpunkt, sondern sehe alle
Expert*innen als gemeinsames Team auf Augenhohe — egal ob die
Expertise in Ordinationsassistenz, Reinigung, Allgemeinmedizin,
Krankenpflege, Sozialhilfe oder in einem anderen Bereich liegt.”

INTERVIEW

Hannes Stickler im Interview Gber veraltete
Landarzt-Klischees, Teamwork auf Augenhohe und
die richtige Portion Gelassenheit

Zu finden auf:

https://gesund-in-liezen.at/weg-von-den-landarzt-
klischees-hin-zum-teamwork/

Notfall-, Rettungs- und Krankentransporte

Auf Basis einer umfangreichen Analyse wurden
MaBnahmen gestartet, um das System der Notfall-,
Rettungs- und Krankentransporte zu verbessern.
Auch ein Monitoring wird von der EPIG GmbH
entwickelt, um Kennzahlen zeitnah und objektiv
beobachten und bewerten zu kdnnen.

porten” aufbereitet und im November 2023 an
Vertragspartner sowie Krankenanstalten verschickt.
Um gestaffelte Terminvergaben in Krankenhaus-Am-
bulanzen zu ermdglichen, fiihrt die KAGes derzeit
eine Ist-Analyse durch. Darauf aufbauend soll ein
Pilotprojekt starten. Weitere geplante MaBnahmen
sind ein digitaler Transportschein und die Anpassung

Neuer Infofolder gesetzlicher Rahmenbedingungen.

Kostem'ibernahme bei
Krankentransporten

Eine bereits umgesetzte Verbesserung ist, dass
seit Juni 2023 alle Arten von Taxiunternehmen
Krankenbeférderungen  durchfiihren  konnen.
Auch wurde ein neuer Informationsfolder zum S 4.
Thema ,Kosteniibernahme bei Krankentrans- e

Die wichtigsten ingos
im Uberblick

Nahere Infos:

https://gesundheitsfonds-steiermark.at/
versorgungsprojekte/rettungswesen/

Portalambulanz entlastet Kinderklinik

Als wichtige MaBnahme gegen lange Wartezeiten in den Ambu-
lanzen wurde im Rahmen eines Pilotprojektes eine ,Portalam-
bulanz” am LKH Univ.-Klinikum Graz erprobt. Diese war von
November 2023 bis Marz 2024 freitags von 16 bis 20 Uhr und
an Wochenenden und Feiertagen von 13 bis 21 Uhr gedffnet.

Unterstiitzung fiir die Krankenhausmitarbeiter*innen kam dabei
von niedergelassenen Kinderfacharzt*innen. Nach Abschluss der
Pilotphase wird das Projekt evaluiert, um die Patient*innensteu-
erung und den Ressourceneinsatz langfristig zu optimieren.
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Arztlicher Bereitschaftsdienst und
Gesundheitstelefon 1450

AuBerhalb der Regeldienstzeiten wird die arztliche Versorgung fiir die Bevolkerung

in der Steiermark in unterschiedlichen Versorgungsstufen angeboten.

Die mobilen drztlichen Dienste (Bereitschaftsdienste) auBerhalb
der Regeldienstzeiten sowie das Gesundheitstelefon 1450 liegen
in der Zustandigkeit der GVG Gesundheitsversorgungs-GmbH.

Versorgungsstufen

Das Gesundheitstelefon 1450 als

erste Anlaufstelle fir alle gesundheit-

lichen Fragen hat sein Angebot seit dem

Start im Jahr 2019 laufend weiterentwi-

ckelt. Eine immer gréBere Rolle spielt dabei

die Hilfe zur Selbsthilfe. Es wurden aber auch
Services implementiert, wie der Apothekenruf,
die Kindertelefonarzt*innen und die Vermittlung

von psychosozialen Angeboten.

Hilfe zur Selbsthilfe

Das steirische Gesundheitssystem besteht aus verschiedenen Ele-
menten: vom Gesundheitstelefon 1450 Uber die Hausarzt*innen
und Gesundheitszentren sowie die Facharzt*innen, Facharztzen-
tren und Krankenhéuser bis hin zur Notfallversorgung. Auch die
Eigenversorgung — der eigene Beitrag fir die Gesundheit — spielt
eine wichtige Rolle. Entscheidend ist, rasch zum richtigen Versor-
gungsangebot zu kommen. Dabei hilft das Gesundheitstelefon
1450.

Ebenfalls seit 2019 ist auBerhalb der Regeldienstzeiten von
Arzt*innen das Bereitschaftsdienstmodell in 25 Regionen im
Einsatz. 2023 konnte erneut eine mehr als 90-%ige Besetzung
der Dienste verzeichnet werden. (Siehe Tabellen)

Kindertelefonarzt*innen

Fir Eltern aus der ganzen Steiermark bietet das Gesundheitste-
lefon 1450 Angebote fir die kinderfacharztliche Versorgung an
Wochenenden und Feiertagen. Zusatzlich ist der Kinder- und ju-
gendfacharztliche Notdienst in Graz, kurz KIJNO, ebenfalls in das
Service integriert. Konkret erhalten Eltern Uber das Gesundheit-
stelefon 1450 folgende Angebote:

4 Kindertelefonarzt / Kindertelefonarztin: An Wochenenden
und Feiertagen ist beim Gesundheitstelefon 1450 ein
Kinderfacharzt bzw. eine Kinderfacharztin im Einsatz.

Selbstversorgung ]

Hausarztin/Hausarzt

Gesundheitstelefon 1450 >

Bereitschaftsdienste iiber 1450

GVG

Spitalsambulanz

Y e

 J

Notfall 144
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Wie kommen Eltern zu diesem Angebot? Indem sie beim
Gesundheitstelefon 1450 anrufen und dort ihr Anliegen
schildern.  Wenn eine personliche  kinderfacharztliche
Beratung notwendig ist, verbinden die Mitarbeiter*innen
von 1450 die Anrufer*innen direkt mit dem diensthabenden
Kinderarzt bzw. der diensthabenden Kinderarztin.

4 Geoffnete Kinderordinationen in Graz: Von 9 bis
12 Uhr hat an Wochenenden und Feiertagen in Graz
eine Kinderordination gedffnet. Welche Ordination das
ist, erfahren Eltern Uber das Gesundheitstelefon 1450.
Alternativ konnen gedffnete Ordinationen auch Gber
www.ordinationen.st abgefragt werden.

Abend-Ordinationen

Erstmalig wurden aufgrund der starken Grippewelle Uber
den Jahreswechsel 2022/23 bis Ende Marz 2023 zusétzliche
Abend-Ordinationen von 15 bis 18 Uhr geéffnet. Der jahrlichen
Grippewelle wurde von Dezember 2023 bis Marz 2024 zusétzlich
mit in sieben Regionen bedarfsinduzierten Infektionsordinatio-
nen begegnet, welche den zusatzlichen Versorgungsbedarf ab-
decken sollten. Die Besetzung war regional sehr unterschiedlich.
(Siehe Tabellen)

GESUND VERSORGT | BEREITSCHAFTSDIENST & 1450

Detaillierte Darstellung des Bereitschaftsdienstmodells mit Einteilung der Regionen,

Bereitschaftsdienstzeiten und Tarifen

AKTIVITATEN

ARZTLICHER BEREITSCHAFTSDIENST STEIERMARK

Region fiir | Dienstblocke | Dienstblocke | Visiten- Visiten- Anzahl Anzahl Ordinations- | Graz: Graz:
Ordinations- | (5 Std.) (5 Std.) dienst- pauschale — | Ordina- Ordina- pauschale — | Kinderbe- | Kinder-
dienst Visiten- Visiten- pauschale - | je Visite tionen tionen fiir 3 Std. reitschafts- | Ordinations-
geteilt dienste dienste fiir 5 Std. in Euro Wochen- Wochen- in Euro ordination | pauschale —
Regionen - wochentags | Wochen- in Euro ende/FT ende/FT WE/FT fiir 3 Std.
Bezeichnung ende/FT (9-12 Uhr) | (15-18 Uhr) (9-12 Uhr) | in Euro
01 Ausseerland 1 3 220 0 1 700
02 Raum Schladming 1 3 220 90 1 700
03 Raum Liezen 1 3 220 90 1 700
04 Murau 1 3 220 90 1 700
05 Judenburg 1 3 220 90 1 700
06 A 1 700
06 Eisenerz-Land| 0 2 220 90
068 1 700
07 Leoben-Trofaiach 1 3 220 90 2 700
08 Kapfenberg 1 3 220 90 1 700
09 Mariazellerland PVE PVE PVE PVE PVE PVE PVE
10 Kindberg- 1 3 220 90 1 700
Miirzzuschlag
11 Hartberg-Joglland 1 3 220 90 1 700
12A 1 700
12 Weiz 1 3 220 90
128 1 700
13 Raum Fiirstenfeld 1 3 220 90 1 700
14 Gleisdorf 1 3 220 90 1 700
15 Bad Radkersburg-
Gnas-StraB-Spielfeld 1 3 220 %0 ! 700
16 Leibnitz 1 3 220 90 2 700
17 Deutschlandsberg 1 3 220 90 1 700
18 Raum Wildon 1 3 220 90 1 700
19 Voitsberg-Koflach 1 3 220 90 1 700
20A 1 1 700
20 Graz 3 8 220 40 1 950
20B 1 1 700
21 Raum LaBnitzhéhe 1 3 220 90 1 700
22 Gratwein- 1 3 220 % 1 700
Frohnleiten
23 Feldbach 1 3 220 90 1 700
24 Bruck an der Mur 1 3 220 90 1 700
25 Knittelfeld- . 3 220 90 1 700
Zeltweg
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Bereitschaftsdienstzeiten Visitendienste

VISITENDIENSTE AUSSERHALB VON REGION 20 GRAZ

WT: Montag bis Freitag

18:00 —23:00 Uhr

einfache Besetzung

WE/FT: Samstag, Sonntag und Feiertag

‘

WT: Montag bis Freitag

07:00 —12:00 Uhr
13:00 - 18:00 Uhr
18:00 — 23:00 Uhr

ISITENDIENSTE REGION 20 GRAZ

19:00 — 24:00 Uhr
00:00 — 05:00 Uhr

einfache Besetzung
einfache Besetzung
einfache Besetzung

zweifache Besetzung
einfache Besetzung

WE/FT: Samstag, Sonntag und Feiertag

08:00 — 13:00 Uhr
14:00 — 19:00 Uhr
19:00 — 24:00 Uhr
00:00 — 05:00 Uhr

Bereitschaftsdienstzeiten 1450-Hintergrundarzt*innen

z2weifache Besetzung
z2weifache Besetzung
z2weifache Besetzung
z2weifache Besetzung

HINTERGRUNDARZTIN/HINTERGRUNDARZT 1450

WT: Montag bis Freitag

07:00 — 18:00 Uhr
18:00 — 07:00 Uhr

einfache Besetzung
einfache Besetzung

€10 je Stunde
€ 30 je Stunde

WE/FT: Samstag, Sonntag und Feiertag

07:00 — 18:00 Uhr
18:00 — 07:00 Uhr

einfache Besetzung
einfache Besetzung

€ 30 je Stunde
€ 30 je Stunde

KINDER-TELEFONBEREITSCHAFTSARZTIN/KINDER-TELEFONBEREITSCHAFTSARZT

WE/FT: Samstag, Sonntag und Feiertag

Buchungsquoten des Bereitschaftsdienst-Kinderordinationsdienstes Graz im Vergleich Janner 2023 zu Dezember 2023

09:00 — 21:00 Uhr

einfache Besetzung

KINDER-ORDINATIONSDIENSTE JAN. 23 DEZ. 23

Region Gesamt Gesamt
20 Graz 80,00 % 84,62 %
Gesamt besetzte mdgliche Dienste 80,00 % 84,62 %
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GESUND VERSORGT | BEREITSCHAFTSDIENST & 1450

Buchungsquoten der Visiten- und Ordinationsdienste im Vergleich Janner 2023 zu Dezember 2023

ORDINATIONSDIENSTE mm

VISITENDIENSTE mm

AKTIVITATEN

Region Gesamt Gesamt Region Gesamt Gesamt
01 Ausseerland 98,04 % 100,00 % 01 Ausseerland 70,00 % 84,62 %
02 Raum Schladming 98,04 % 91,23 % 02 Raum Schladming 90,00 % 100,00 %
03 Raum Liezen 90,20 % 82,46 % 03 Raum Liezen 90,00 % 9231 %
04 Murau 70,59 % 94,74 % 04 Murau 100,00 % 100,00 %
05 Judenburg 66,67 % 98,25 % 05 Judenburg 80,00 % 92,31 %
06 Eisenerz-Land| 45,00 % 53,85 % 06A Eisenerz 100,00 % 9231 %
07 Leoben-Trofaiach 74,51 % 73,68 % 06B Land| 70,00 % 100,00 %
08 Kapfenberg 31,37 % 96,49 % 07 Leoben-Trofaiach 60,00 % 69,23 %
09 Mariazellerland - - 08 Kapfenberg 90,00 % 61,54 %
10 Kindberg-Mirzzuschlag 80,39 % 100,00 % 09 Mariazellerland - -
11 Hartberg-Joglland 90,20 % 85,96 % 10 Kindberg-Miirzzuschlag 100,00 % 92,31 %
12 Weiz 82,35 % 75,44 % 11 Hartberg-Joglland 90,00 % 100,00 %
13 Raum Firstenfeld 98,04 % 96,49 % 12A Weiz-Stadt/Umgebung 100,00 % 100,00 %
14 Gleisdorf 92,16 % 94,74 % 12B Oberes Feistritztal 100,00 % 100,00 %
15 Bad Radkersburg-Gnas-StraB-Spielfeld 86,27 % 82,46 % 13 Raum Fiirstenfeld 100,00 % 100,00 %
16 Leibnitz 78,43 % 82,46 % 14 Gleisdorf 100,00 % 100,00 %
17 Deutschlandsberg 96,00 % 89,47 % 15 Bad Radkersburg-Gnas-StraB-Spielfeld | 100,00 % 100,00 %
18 Raum Wildon 94,12 % 98,25 % 16 Leibnitz 100,00 % 100,00 %
19 Voitsberg-Koflach 78,00 % 49,12 % 17 Deutschlandsberg 100,00 % 92,31 %
20 Graz 94,44 % 89,17 % 18 Raum Wildon 100,00 % 100,00 %
21 Raum LaBnitzhdhe 98,00 % 96,49 % 19 Voitsberg-Koflach 100,00 % 92,31 %
22 Gratwein-Frohnleiten 76,47 % 89,47 % 20A (links) Graz-Ost 100,00 % 96,15 %
23 Feldbach 60,78 % 87,72 % 20B (rechts) Graz-West 100,00 % 100,00 %
24 Bruck an der Mur 96,00 % 100,00 % 21 Raum LaBnitzhdhe 100,00 % 100,00 %
25 Knittelfeld-Zeltweg 72,55 % 98,25 % 22 Gratwein-Frohnleiten 100,00 % 100,00 %
Gesamt besetzte mogliche Dienste 83,00 % 88,59 % 23 Feldbach 100,00 % 84,62 %

24 Bruck an der Mur 80,00 % 9231 %

25 Knittelfeld-Zeltweg 80,00 % 100,00 %

Gesamt besetzte magliche Dienste 92,23 % 93,80 %

Nahere Infos:

https://gesundheitsfonds-steiermark.at/
aerztlicher-bereitschaftsdienst/
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Buchungsquoten der Infektionsordinationen im Vergleich Janner bis Marz 2023 zu Dezember 2023

VISITENDIENSTE JANNER 23 FEBUAR 23 m 1. QUARTAL 23

Region Gesamt Gesamt Gesamt Gesamt
01 Ausseerland 75,00 % 75,00 % 87,50 % 80,00 %
02 Raum Schladming 100,00 % 100,00 % 100,00 % 100,00 %
03 Raum Liezen 100,00 % 87,50 % 87,50 % 90,00 %
04 Murau 100,00 % 100,00 % 100,00 % 100,00 %
05 Judenburg 25,00 % 37,50 % 62,50 % 45,00 %
06A Eisenerz 25,00 % 100,00 % 75,00 % 75,00 %
06B Landl 0,00 % 100,00 % 100,00 % 80,00 %
07 Leoben-Trofaiach 0,00 % 75,00 % 37,50 % 45,00 %
08 Kapfenberg 100,00 % 62,50 % 87,50 % 80,00 %
10 Kindberg-Miirzzuschlag 100,00 % 75,00 % 100,00 % 90,00 %
11 Hartberg-Joglland 100,00 % 87,50 % 100,00 % 95,00 %
12A Weiz-Stadt/Umgebung 100,00 % 100,00 % 100,00 % 100,00 %
12B Oberes Feistritztal 100,00 % 100,00 % 100,00 % 100,00 %
13 Raum Fiirstenfeld 100,00 % 100,00 % 100,00 % 100,00 %
14 Gleisdorf 100,00 % 100,00 % 100,00 % 100,00 %
15 Bad Radkersburg-Gnas-StraB-Spielfeld 100,00 % 100,00 % 100,00 % 100,00 %
16 Leibnitz 100,00 % 100,00 % 100,00 % 100,00 %
17 Deutschlandsberg 100,00 % 100,00 % 100,00 % 100,00 %
18 Raum Wildon 100,00 % 100,00 % 100,00 % 100,00 %
19 Voitsberg-Koflach 50,00 % 100,00 % 100,00 % 90,00 %
21 Raum LaBnitzhdhe 100,00 % 100,00 % 100,00 % 100,00 %
22 Gratwein-Frohnleiten 100,00 % 100,00 % 100,00 % 100,00 %
23 Feldbach 100,00 % 87,50 % 87,50 % 90,00 %
24 Bruck an der Mur 25,00 % 62,50 % 25,00 % 40,00 %
25 Knittelfeld-Zeltweg 50,00 % 50,00 % 75,00 % 60,00 %
Gesamt besetzte mogliche Dienste 78,00 % 88,00 % 89,00 % 86,40 %

Anmerkung: In der Region 09 (Mariazellerland) wird die Versorgung ber eine PVE gewahrleistet, in Region 20 (Graz) tiber bestehende Abendordination.
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Buchungsquoten Dezember 2023

INFEKTIONSORDINATIONEN -

Region Gesamt
02 Raum Schladming 90,91 %
10 Kindberg-Miirzzuschlag 18,18 %
12A Weiz-Stadt/Umgebung 72,73 %
16 Leibnitz 90,91 %
17 Deutschlandsberg 100,00 %
19 Voitsherg-Koflach 0,00 %
23 Feldbach 90,91 %
24 Bruck an der Mur 45,45 %
Gesamt besetzte mdgliche Dienste 65,88 %

Wenn'’s weh tut
zuerst:

Die Rund-um-die-Uhr-
‘Gesundheitsberatung

]
o

)

Kostenlos;, jeden Tag, 24 Stunden.

Wenn's weh tut, zuerst 1450!

Im November und Dezember 2023 lief eine breit angelegte In-
fokampagne, um die Angebote des Gesundheitstelefons 1450
bekannter zu machen. Umgesetzt wurde die Kampagne cross-
medial von regionalen Print-, Radio- und TV-Medien bis hin zu
unterschiedlichen Online-MaBnahmen (Social Media, Website,
Suchmaschinenwerbung inkl. Ubersetzungen). Relevante Einrich-
tungen wie die Gesundheitsdrehscheibe Graz und die Gesund-
heitszentren erhielten Informationsmaterial.

Die Zugriffe auf der Landingpage https://gesundheitsfonds-stei-
ermark.at/1450 stiegen im Werbezeitraum deutlich an. Auch die
Angebote, speziell im Bereich der Kinderversorgung, wurden
starker genutzt.

Nahere Infos: [= [=]

https://gesundheitsfonds-steiermark.at/1450

Statistik der Anrufe beim Gesundheitstelefon 1450

2023

Janner 8.644
Februar 8.985
Marz 8.595
April 6.664
Mai 5.467
Juni 5.639
Juli 6.000
August 5.946
September 6.988
Oktober 7.802
November 9.020
Dezember 16.331
Gesamt 96.081

AKTIVITATEN
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Neue Angebote fiir Pflege & Remobilisation

Von der mobilen geriatrischen Remobilisation bis hin zur Ubergangspflege:

Im Jahr 2023 wurde die Versorgung von pflegebediirftigen und

alteren Menschen weiter verbessert.

Mobile geriatrischen Remobilisation (mobiREM)

GESUND VERSORGT | PFLEGE & REMOBILISATION

~Ubergangspflege” am LPZ Miirzzuschlag

Das mobile geriatrische Team kommt zu den Patient*innen nach Hause und nutzt die
hausliche Umgebung als Trainingsfeld.

Seit 2023 erfolgt der stufenweise Ausbau des mobilen Versorgungsangebotes (mobiREM) in der Steiermark.
Es erganzt die stationdren und tagesambulanten Versorgungsangebote zur geriatrischen Remobilisation, die
zukinftig kombiniert oder gegebenenfalls ersetzt werden kdnnen.

Zentrale Koordinationsstelle

Fir die steiermarkweite organisatorische und administrative Umsetzung dieses Vorhabens wurde eine eigene
zentrale Koordinationsstelle in der KAGes eingerichtet. Diese hat gemeinsam mit Stakeholdern u. a. den Ver-
sorgungsprozess prazisiert und Anforderungen fiir seine Digitalisierung erarbeitet. Auch eine Informations-
und Kommunikationsstrategie ist Teil der MaBnahmen. Das langfristige Ziel: mobiREM trdgertibergreifend
und standardisiert im ganzen Land umzusetzen.

Ausbaustufe 1

Als Erganzung zum bestehenden mobiREM-Stlitzpunkt am Standort Hérgas des LKH Graz Il wurden im
letzten Quartal 2023 weitere mobiREM-Stiitzpunkte etabliert und erste Patient*innen in die mobiREM
aufgenommen. Die neuen mobiREM-Stitzpunkte sind: Albert-Schweitzer-Klinik und Krankenhaus der Elisa-
bethinen in Graz; LKH Stidsteiermark, Standort Bad Radkersburg. Aufgrund personeller Herausforderungen
wurde die Umsetzung der fiir die Versorgungsgebiete Deutschlandsberg, Voitsberg und Graz-Umgebung Stid
geplanten mobiREM-Stiitzpunkte der Ausbaustufe 1 in das Jahr 2024 verschoben.

Steiermarkweite Umsetzung

Insgesamt sind flir die Steiermark 17 mobiREM-Stiitzpunkte (inkl. Exposituren) mit rund 178 Therapieplatzen
flr 2.295 erwartete mobiREM-Falle pro Jahr geplant. Die Umsetzung wird in den kommenden Jahren in drei
Ausbaustufen angestrebt und ist trageriibergreifend. Die EPIG GmbH ist mit der Durchflihrung des begleiten-
den Monitorings zum steiermarkweiten Aushau der mobilen geriatrischen Remobilisation betraut.
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Das neue Angebot richtet sich an Patient*innen, die nach schweren Erkrankungen eine lan-
gere Rekonvaleszenz bendtigen.

Das neue Pilotangebot, das 2023 startete, entlastet Akutkrankenanstalten durch Reduktion der Liegedauer
von Patient*innen mit Gberdurchschnittlich verlangerter Rekonvaleszenz nach einer schweren Infektionser-
krankung, einer groBen Operation oder einer belastenden Therapie. Durch ein speziell auf diese Personen-
gruppe zugeschnittenes Versorgungsangebot mit einem aktivierend-therapeutischen Pflegeansatz wird die
Selbststandigkeit durch Riickgewinnung, Befahigung und Stabilisierung der alltagsanfallenden Tatigkeiten
geférdert, wodurch die Entlassung nach Hause bzw. zu einer weiterfiihrenden Remobilisationstherapie er-
reicht werden soll. Zwischen August und Dezember 2023 wurden bereits 166 Personen in der Ubergangs-
pflege aufgenommen und 2.961 Pflegetage geleistet. Die durchschnittliche Verweildauer lag bei 18 Tagen.
Etwa die Halfte der in der Ubergangspflege betreuten Personen kam aus dem LKH Hochsteiermark und zirka
ein Fiinftel aus dem LKH Univ.-Klinikum Graz, iberwiegend aus den Fachbereichen Ortho/Trauma und Innere
Medizin. Die groBte Altersgruppe (48 %) bildeten die 76- bis 85-Jahrigen. Der Barthel-Index als MaB fiir die
alltaglichen Fahigkeiten von Patient*innen konnte durch den Aufenthalt in der Ubergangspflege im Durch-
schnitt um 29 Punkte gesteigert werden.

Beatmungspflichtige Patient*innen zuhause betreuen

Medizinische Entwicklungen ermdglichen die Pflege und Betreuung von invasiv langzeitbeatmungspflichti-
gen Kindern und Erwachsenen bei stabiler Beatmungssituation im hduslichen Umfeld. Ein zweistufiges Ver-
sorgungskonzept soll dabei helfen, speziell jene Patient*innen zu entlasten, die durch Begleiterkrankungen
komplexe Versorgung bendtigen. In der ersten Stufe wurde im LKH Graz Il, Standort Enzenbach, eine zentrale
Koordinationsstelle eingerichtet. Diese hat u. a. ein Netzwerk an Pflegekréften und Therapeut*innen im
niedergelassenen Bereich aufgebaut. Auch einheitliche Schulungsunterlagen und ein Einschulungsprotokoll
flr die Entlassung dieser Patient*innen wurde erarbeitet. Eine weitere MaBnahme ist das neue Register, tiber
das die Zahl der Personen mit hauslicher Langzeitbeatmung erfasst werden kann. Im Herbst 2023 wurde die
Weiterfihrung des Projekts beschlossen.

Patient*innen im Wachkoma gezielt versorgen

Wachkoma ist ein Status einer chronischen Bewusstseinsstorung. In diesen schlafahnlichen Zustand kénnen
Personen beispielsweise durch eine Kopfverletzung fallen oder durch Erkrankungen, die zu einem Sauerstoff-
mangel im Gehirn fiihren. Seit dem Jahr 2008 {ibernimmt der Gesundheitsfonds Steiermark die Finanzierung
jener Kosten, die den Patient*innen infolge des Aufenthalts in der Wachkomastation nach Anrechnung des
jeweiligen Ersatzbetrages aus dem Pflegegeld und eines allféllig bestehenden Pensionsanspruchs entstehen.
Fiir eine qualitativ hochwertige Versorgung von Wachkomapatient*innen stehen in der Steiermark 20 Betten
in den Geriatrischen Gesundheitszentren (GGZ) der Stadt Graz sowie seit 2021 vier weitere Betten fiir den
obersteirischen Raum am Neurologischen Therapiezentrum Kapfenberg (NTK) zu Verflgung. 2023 wurden
die Vertrdge fiir beide Standorte hinsichtlich der Aufnahme- und Austrittskriterien sowie der Evaluierung des
Versorgungsbedarfs harmonisiert, und es wurde ein eigener Tarif fir das NTK beantragt.
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Dem Mangel an Arzt*innen entgegenwirken

2023 starteten neue Initiativen in Form von Stipendien fiir Studierende der Med Uni Graz

und Weiterbildungsstellen fiir Zahnmedizin.

Unsere Lebenserwartung steigt. Der Zeitraum, in dem wir die zu-
satzlichen Jahre bei guter Gesundheit genieBen konnen, ist im
Vergleich dazu nur wenig gewachsen. Gleichzeitig flihren Pen-
sionierungswellen, flexible Arbeitszeitmodelle und die sinkende
Attraktivitat des Arztberufs zu einer Verminderung insbesonde-
re auch der drztlichen Ressourcen im stationdren und nieder-
gelassenen Bereich. Der Gesundheitsfonds Steiermark fordert
verschiedene Initiativen, die dazu beitragen, eine medizinische
Versorgung auf hohem Niveau sicherzustellen. Die Kosten wer-
den teilweise gemeinsam mit der OGK Steiermark getragen. Im
Einzelnen sind dies:

Allgemeinmedizin attraktiver machen

Das Institut flr Allgemeinmedizin und evidenzbasierte Versor-
gungsforschung der Med Uni Graz organisiert laufend diverse
Angebote mit dem Ziel, Studierende und Jungérzt*innen fiir den
Beruf Arzt/Arztin fir Allgemeinmedizin in einer Kassenpraxis zu
gewinnen.

Zusatzliche Aus- und Weiterbildungsstellen

Seit 2021 erfolgt die Finanzierung von Stellen zur Ausbildung
zum Facharzt / zur Fachérztin fiir Kinder- und Jugendheilkunde,
fur die psychiatrischen Sonderfacher sowie fir Haut- und Ge-
schlechtskrankheiten in Fondskrankenanstalten. Zudem werden
seit 2023 Weiterbildungsstellen fir Zahnarzt*innen finanziert.

Stipendienprogramme

Seit 2023 konnen Medizin-Studierende der Med Uni Graz und
der Sigmund-Freud-Universitat Wien Stipendien beantragen, die
in zwei Varianten angeboten werden. Im Gegenzug verpflichten
sich die Stipendiat*innen, nach dem Studienabschluss fiir eine
bestimmte Zeit in der Steiermark als Arzt/Arztin tatig zu sein.

Nahere Infos:

https://gesundheitsfonds-steiermark.at/
versorgungsprojekte/

Ausbau der Hospiz- und Palliativversorgung

Von mobilen Palliativteams bis hin zu zusatzlichen Betten im stationdren Hospizbereich:

Der Ausbau der Versorgung schritt auch 2023 voran.

Auf Basis des Hospiz-und Palliativfondgesetzes (BGBLA
2022/1/29) konnten 2023 u. a. folgende Umsetzungsschritte
finalisiert werden:

Stationdre Palliativversorgung

Im LKH Weststeiermark (Standort Deutschlandsberg) ging mit
Dezember 2023 eine Palliativstation mit acht zusatzlichen Bet-
ten neu in Betrieb.

Palliativkonsiliardienste (PKD) und mobile Palliativ-
teams (MPT)

Die Personalressourcen fiir hauptamtliche Mitarbeitende der Pal-
liativkonsiliardienste und in den mobilen Palliativteams sowohl
fur Erwachsene als auch fiir Kinder wurden 2023 aufgestockt.
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Stationdre Hospize sowie Tageshospize

In den Geriatrischen Gesundheitszentrum der Stadt Graz (GGZ)
stehen seit Herbst 2023 neben den bestehenden zwdlf Betten zwei
weitere Betten flir die stationdre Hospizversorgung zur Verfiigung.
Uber ein vom Gesundheitsfonds finanziertes Projekt wurden im
Krankhaus der Elisabethinen seit 2017 zwei stationare Hospiz-
betten finanziert. Diese wurden 2023 in die Regelfinanzierung
ibernommen, die Hospizstation wurde um zwei weitere Betten
ausgebaut. Somit stehen in der Versorgungsregion 61 fiir die Hos-
pizversorgung in der Steiermark mittlerweile 18 stationare Betten
zu Verfiigung.

Nahere Infos:

https://gesundheitsfonds-steiermark.at/
hospiz-und-palliativversorgung/

GESUND VERSORGT | ARZT*INNENMANGEL | HOSPIZ & PALLIATIV

VinziDorf-Hospiz

Im Rahmen der 51. Sitzung der Gesundheitsplattform Steier-
mark am 23.11.2023 wurde eine Verldngerung der Forderung
(01.01.2024 bis 31.12.2033) sowie eine Aufstockung der Férde-
rungsmittel beschlossen.

Hintergrund fiir diesen Beschluss war, dass der Gber die letzten
Jahre laufende Betrieb des VinziDorf-Hospizes deutlich gemacht
hat, dass der Bedarf sowohl in der stationdren Hospizversorgung

Marienambulanz

Die offene Ambulanz bietet niederschwellige allgemeinmedizini-
sche Erst- und Grundversorgung fiir Menschen in Not.

Im Jahre 2023 konnten 2.380 Patient*innen versorgt und 8.732
medizinische und therapeutische Behandlungen umgesetzt wer-
den, weiters 682 Beratungen durch Sozialarbeit, 329 Leistungen
in der Zahnbehandlung, 976 gedolmetschte Gesprache, 23 Pa-
tient*innen im Chronikerprogramm und 33 Ausfahrten mit der
rollenden Ambulanz, wobei 378 Personen behandelt wurden.
Die Umsetzung erfolgte durch 60 Mitarbeiter*innen, wovon 45
im Ehrenamt tétig sind. Diese leisteten 2023 insgesamt 1.674
unbezahlte Stunden.
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als auch in einer niederschwelligen Langzeitpflege fir diese Ziel-
gruppe gegeben ist bzw. weiterhin besteht. Mit der Errichtung
und Inbetriebnahme des VinziDorf-Hospizes wurde eine Versor-
gungsliicke im Gesundheitswesen geschlossen und ein Beitrag
zur gesundheitlichen Chancengerechtigkeit geleistet.

34 % der Patient*innen kamen aus dem EU-Raum (davon u. a.
22 % aus Rumanien und 8 % aus Ungarn). Weiters wurde die
Marienambulanz von Personen aus dem Nahen Osten (Syrien,
Iran, Irak, Agypten), aus Afghanistan, Afrika (Nigeria, Somalia
und Ghana) und der Ukraine aufgesucht. 9 % der Patient*innen
kamen aus Osterreich (216 Personen).

49 % der Personen, die 2023 die Hilfe der Marienambulanz in
Anspruch genommen haben, waren weiblich und 51 % mann-
lich. 353 Kinder und Jugendliche wurden medizinisch versorgt.

istock/KatarzynaBialasiewicz
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Akut & langfristig:

Erkrankungen gezielt behandeln

Egal ob im Bereich Schlaganfall, Riickenschmerz oder Diabetes:

Spezifische Erkrankungen erfordern gezielte und integrierte Versorgungsprogramme.

Schlaganfall

Zirka alle 20 Minuten erleidet in Osterreich jemand einen Schlag-
anfall. Es handelt sich dabei um eine der haufigsten Todesur-
sachen in Osterreich und um den haufigsten Ausléser fiir eine
bleibende Behinderung im Erwachsenenalter. Etwa 300 bis 500
Personen sind jahrlich in der Steiermark betroffen.

Die integrierte Versorgung von Schlaganfallpatient*innen erfolgt
seit 2011 im Regelbetrieb, koordiniert vom Gesundheitsfonds
Steiermark und OGK Steiermark. Die Hauptziele sind Pravention,
zentrale Koordination aller Versorgungspartner und Aufklarung
der Bevdlkerung.

Stroke-Units

Stroke-Units sind spezialisierte neurologische Einheiten fiir die
Behandlung von Schlaganfallpatient*innen. An ihnen stehen

Riickenschmerzen

Rund 26 % der Steirer*innen (ber 15 Jahre gaben an, innerhalb
der letzten zwdlf Monate an chronischen Kreuzschmerzen gelit-
ten zu haben. Diese Zahl liegt (iber dem &sterreichischen Durch-
schnitt. Bei rund einem Viertel hat sich das Schmerzgeschehen zu
einem eigenen Krankheitsbild verselbsténdigt. Diese Patient*in-
nen bendtigen oft multimodale Therapien sowie wiederholte
Aufenthalte in Rehabilitationseinrichtungen. Erkrankungen des
Bewegungsapparates stellen eine der haufigsten Ursachen fir
Arbeitsausfalle und Invaliditatspensionen dar. Interprofessionelle
Abklarung und ein abgestuftes therapeutisches Vorgehen kén-
nen chronische Verlaufe verhindern.

Pilotprojekt

Seit 2019 setzen Gesundheitsfonds Steiermark und OGK im Be-
zirk Hartberg-Fiirstenfeld und in Graz ein Versorgungskonzept
um, das insbesondere darauf abzielt, die Chronifizierung von
akuten Riickenschmerzen zu vermeiden.
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spezialisierte Arzt*innen und die erforderlichen bildgebenden
Verfahren sowie die invasiv-therapeutischen bzw. medikamen-
tosen Therapien zeitnah zur Verfigung. Derzeit verfigen flinf
steirische Landeskrankenhduser Uber eine Stroke-Unit. Am LKH
Univ.-Klinikum Graz wird diese derzeit erweitert.

Nahere Infos: =155 [=]
www.zeitisthirn.at

Patient*innen mit einem hohen Risiko fir eine Chronifizierung
werden in der hausarztlichen Praxis friihzeitig erkannt und einem
interdisziplindren Assessment zugewiesen, d. h. einer Untersu-
chung durch Facharzt*in, Physiotherapeut®in und Psychothe-
rapeut®in. Je nach gemeinsamem Befund schlieBen sich daran
entsprechende Therapiemodule.

Nahere Infos:

https://gesundheitsfonds-steiermark.at/
weitere-projekte/kreuzschmerz/
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Epilepsie

Epilepsie ist weltweit die haufigste neurologische Erkrankung, an
der im Laufe ihres Lebens zumindest vorlibergehend zirka 3-5 %
der Bevolkerung erkranken. Aufgrund fehlenden Wissens haben
die Betroffenen oft schlechtere Bildungs- und Berufs-Chancen.
Gezielte Beratungen der Betroffenen, ihrer Angehérigen und des
Umfelds kdnnen dem entgegenwirken.

Epilepsie im Zentrum

Seit 2019 wird in der Steiermark das Projekt ,Epilepsie im Zen-
trum” vom Gesundheitsfonds gefordert. Durch gezielte Bera-
tungsleistungen in Einzelsettings, aber auch in Schulen und bei
Sprechtagen in Bezirken werden die Betroffenen unterstiitzt, und
das Umfeld wird Gber die Erkrankung und das richtige Vorgehen
bei einem Anfall informiert. Aktionstage in Kooperation mit Stu-
dierenden des Studiengangs , Sozialarbeit” an der FH Joanneum
tragen zur Sensibilisierung und Bewusstseinsbildung gegentiber
der Erkrankung bei. Im Jahr 2023 erfolgten 137 Erstkontakte
durch betroffene Personen, und insgesamt wurden 410 Beratun-
gen abgehalten.

Nahere Infos: [E]t ]
www.institut-fuer-epilepsie.at

Diabetes mellitus

Diabetes mellitus zahlt zu den weitestverbreiteten Krankheiten
in unserer Gesellschaft und betrifft derzeit etwa 600.000 Oster-
reicher*innen, Tendenz steigend. Die teilweise jahrzehntelang
erforderliche Kontrolle und therapeutische Begleitung stellt
das Gesundheitssystem vor Herausforderungen und ist fiir Pati-
ent*innen oft belastend. Digitale Tools, wie sie im Projekt , Digi-
tale Diabetes Assistenz in der mobilen Pflege” genutzt werden,
kénnen Abhilfe schaffen.

Hausarzt*innen entlasten

Ziel dieses Projekts ist, die Blutzuckereinstellung von Typ-2-Di-
abetiker*innen zu optimieren und Folgeerkrankungen zu redu-
zieren. Auch sollen Hausarzt*innen entlastet werden. Umgesetzt
wird das Versorgungskonzept seit Juni 2023 von der Klinischen
Abteilung flir Endokrinologie und Diabetologie der Med Uni
Graz, geférdert von Gesundheitsfonds Steiermark und OGK Stei-
ermark. Im Rahmen des Projekts darf die Hauskrankenpflege im
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Rahmen des Hausbesuches Insulin nicht nur verabreichen, son-
dern auch die Dosis unter Zuhilfenahme des Medizinprodukts
GlucoTab® selbstandig anpassen.

Nahere Infos:

https://gesundheitsfonds-steiermark.at/
versorgungsprojekte/
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Qualitatsarbeit im Gesundheitswesen

Mit Auszeichnungen, Weiterbildung und Sensibilisierungskampagnen tragt der

Gesundheitsfonds Steiermark dazu bei, die Qualitat im Gesundheitswesen zu verbessern.

Die Basis fir die Qualitdtsarbeit im dsterreichischen Gesundheits-
wesen bilden das Gesundheitsqualitatsgesetz sowie die Quali-
tatsstrategie flir das Osterreichische Gesundheitswesen. Darin
ist festgelegt, dass die Qualitdtsarbeit die Ebenen der Struktur-,
Prozess- und Ergebnisqualitdt zu umfassen hat. Im Zuge der
Ausarbeitungen des Art. 15a B-VG zu den Themen Organisation
und Finanzierung des Gesundheitswesens und Zielsteuerung Ge-
sundheit wurde ein Bekenntnis zur Qualitdt abgegeben, wobei
ein besonderer Schwerpunkt auf die Patient*innensicherheit und
den Behandlungserfolg gelegt wird. Vergleichbar der Ergebnis-
qualitdtsmessung aus Routinedaten, A-1QI, soll ein System fiir
den niedergelassenen Bereich aufgebaut werden. Dafir ist eine
einheitliche Diagnosecodierung im niedergelassenen Bereich
unabdingbar. Die Qualitatsarbeit hat sektoren- und berufsgrup-
peniibergreifend zu erfolgen. Dazu werden die erforderlichen
Strukturen eingerichtet.

In der Steiermark erfolgte in Umsetzung des gesetzlichen Auf-
trags die Ausarbeitung einer Qualitatsstrategie auf Landesebene.
Schwerpunktthemen sind:

4 die Steigerung der Patient*innensicherheit,

4 die Verbesserung der Kommunikations- und
Informationsstrukturen (eHealth),

4 der Aushau adaquater und qualitatsgesicherter
Patient*inneninformation,

4 die Weiterentwicklung von Qualitatsindikatoren im
Gesundheitsbereich,

4 der Ausbau der Leitlinienarbeit.

Initiative Patient*innenensicherheit Steiermark (IPS)

Die IPS fordert eine qualitativ hochwertige und sichere Versorgung der Patient*innen

in den steirischen Krankenhausern.

Ziel der IPS ist es, mit Hilfe sogenannter Learning- & Repor-
ting-Systeme (L&R-Systeme das Lernen aus Meldungen von

unerwiinschten und kritischen Ereignissen zu unterstitzen und
die Gesundheitseinrichtungen miteinander zu vernetzen.

IPS-Module sind:

IPS-Feedback-
System
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Best-Practice-
Beispiele
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Sektoriibergreifende
Patient*innensicherheit

IPS-Indikatoren
Vergleich
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IPS-Auszeichnung

Die IPS-Auszeichnung wird an IPS-Mitglieder verliehen, die die
IPS-Kriterien im Rahmen der L&R-Systeme erfiillen. Diese Aus-
zeichnung stellt eine Anerkennung fiir die Qualitdtsarbeit rund
um die Patientensicherheit dar. 2023 wurden sechs IPS-Reviews
abgehalten und im Rahmen der IPS-Jahrestagung IPS-Auszeich-
nungen an sieben Krankenanstalten verliehen.

IPS-Feedbacksystem

Das Feedbacksystem ermdglicht es, durch den Austausch der
Meldungen Uber Risiken, Beinahe-Fehler und Fehler von ande-
ren Einrichtungen zu lernen, indem die Fallmeldungen aus den
L&R-Systemen anderen IPS-Mitgliedern zur Verflgung gestellt
werden. Von jeder Einrichtung muss zumindest ein Best-Practice-
Beispiel jahrlich gemeldet werden. Die Beispiele mit dem groB-
ten Lernpotential werden in der Zeitschrift ,Qualitas” veréffent-
licht. Bei den IPS-Netzwerktreffen erfolgt die Weiterentwicklung
der IPS-Indikatoren. Seit 2023 werden anhand von gewahlten
Schwerpunktthemen themenbezogene Indikatoren erhoben. Von
2023 bis 2025 wird zum Schwerpunktthema ,Medikamenten-
verwechslung” der themenbezogene Indikator ,Medikamente
im Dispenser” erhoben.

IPS-Controlling

Die Erfiillung der IPS-Kriterien wird regelmaBig gemonitort und
Uber die Anbindung an den ,Qualitatstopf” im Rahmen der
leistungsorientierten Krankenanstaltenfinanzierung verbindlich
gemacht.

Aktion ,,Saubere Hande" (ASH)

Die Aktion ,Saubere Hande" ist eine seit 2008 etablierte Kam-
pagne zur Verbesserung des Héandedesinfektionsverhaltens in
Gesundheitseinrichtungen, welche auf der WHO-Kampagne
,Clean Care is Safer Care" basiert. In Kooperation mit der Cha-
rité in Berlin wird diese seit 2011 im steirischen Gesundheits-
wesen umgesetzt. Die Kampagne verfolgt das Ziel, durch kon-
sequente Handehygiene die Sicherheit von Patient*innen bzw.
Bewohner*innen von Pflegeeinrichtungen zu erhohen, indem
Gesundheitssystem-bezogene Infektionen und die Ubertragung
von (multiresistenten) Krankheitserregern reduziert werden. Von
teilnehmenden Einrichtungen kann eines der drei Zertifikate er-
reicht werden, wenn die von der ASH vorgegebenen Kriterien
erfullt werden.
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IPS-Schulungen und -Veranstaltungen 2023

4 Die IPS-Jahrestagung fand am 18.10.2023 im
Congress Graz statt und stand unter dem Motto
»Patient*innensicherheit — auch eine Frage der Kultur”.
Es nahmen 88 Personen an der Veranstaltung teil.

4 Am IPS-Indikatoren-Netzwerktreffen am 17.05.2023
haben 29 Qualitats- und Risikobeauftragte der
Fondskrankenanstalten teilgenommen.

4 Die IPS-Methodenschulung fand am 15.06.2023 zum
Thema , Welches Potenzial kann CIRS neu realisieren?”
statt. Dr. Yvonne Pfeiffer hielt einen Inputvortrag
und Gbernahm die Moderation des Workshops.

Es haben 13 Qualitats- und Risikobeauftragte der
Fondskrankenanstalten an der Schulung teilgenommen.

4 IPS-Reviewer-Schulungen fanden fiir sechs
Teilnehmer*innen statt.

AuBerdem wurde 2023 ein Weiterentwicklungsprozess der IPS
und weiterer MaBnahmen zur Patient*innensicherheit in der
Steiermark in Abstimmung mit der QSK angestof3en.

Die Steiermark ist darliber hinaus im Beirat flir Patient*innensi-
cherheit des Bundesministeriums flir Soziales, Gesundheit, Pflege
und Konsumentenschutz (BMSGPK) vertreten sowie Mitglied der
Projektgruppe ,Nie mehr Never-Events im dsterreichischen Ge-
sundheitswesen”.

N&here Infos:

https://gesundheitsfonds-steiermark.at/
qualitaetsarbeit/patientinnensicherheit/

Diese sind:

4 ausreichende Ausstattung der Raumlichkeiten mit
Spendern fiir Handedesinfektionsmittel,

4 Besuch jahrlicher Fortbildungen,

4 Dokumentation des jahrlichen Verbrauchs von
Desinfektionsmitteln.

Ubersicht der Krankenanstalten
mit giiltigem Zertifikat der
Aktion ,Saubere Hande":

https://gesundheitsfonds-steiermark.at/
haendehygiene-im-steirischen-
gesundheitswesen/
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A-1Ql und A-0QlI

Als Verfahren zur Ergebnisqualitatsmessung (EQ) aus Routinedaten wurden seitens
des BMSGPK A-1QI und A-0QI ésterreichweit entwickelt.

A-1QI (Austrian Inpatient Quality Indicators) ist seit dem Jahr
2012 bundesweit in allen Fonds- und PRIKRAF-Krankenanstal-
ten gut implementiert. Die standardisierte Dokumentation durch
LKF bietet dafir eine solide Datenbasis. Fir das Jahr 2023 waren
die Schwerpunktindikatoren Herzinsuffizienz und Bauchchirur-
gie. Basierend auf Auswertungen aus A-IQI wurde die Website
https:/kliniksuche.at/ erstellt, welche kontinuierlich weiterentwi-
ckelt wird.

Fir den ambulanten/niedergelassenen Bereich ist A-OQI (Aus-
trian Outpatient Quality Indicators) im Aufbau. Allerdings sind
die vorliegenden Daten nur sehr eingeschrankt nutzbar: durch
unterschiedliche Leistungskataloge, unterschiedliche Datenhal-
ter, fehlende Diagnosedokumentation und die Abbildung von nur
Teilaspekten. Dennoch wurde im Jahr 2017 mit ersten Qualitats-
messungen im niedergelassenen Bereich begonnen.

Von Diabetes bis Herzinfarkt

Als erster Indikator auf Bundesebene im ambulanten/niedergelas-
senen Bereich wurde Diabetes mellitus herangezogen. Die Prozess-
parameter sind Laborkontrollen, Augenuntersuchungen in defi-
niertem Zeitraum, Schulungen und FuBinspektion. Die Ergebnisse
der Qualitdtsmessungen wurden in Form von Qualitatszirkeln mit
Arzt*innen im niedergelassenen Bereich diskutiert.

Im Jahr 2023 war erstmals nicht Diabetes mellitus das Schwerpunkt-
thema von A-0Ql, sondern arteriosklerotische Erkrankungen (Herz-
infarkt, PAVK und Schlaganfall). Dazu wurde ein eigenes Indikato-
renset erarbeitet. Die Qualitdtszirkel wurden von den eingeladenen
Arzt*innen gut angenommen. Die AG zur Umsetzung von A-0Q
beschloss daher fiir das Jahr 2024, diesen Indikator beizubehalten.

istock/miodrag ignjatovic
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Praoperative Diagnostik (PROP)

Im Jahr 2016 wurde beschlossen, die Bundesqualitdtsleitlinie
,Praoperative Diagnostik” ab Janner 2017 ausschlieBlich intramu-
ral umzusetzen und die entsprechende Mittelverschiebung von der
Sozialversicherung in die Krankenanstalten folgen zu lassen. Aktuell
besteht eine Vereinbarung bis Ende des Jahres 2024. Evaluierungs-
ergebnisse der zeitlichen Entwicklung der prdoperativen Leistungs-

Medizinische Datenqualitat

verteilung zeigen eine zunehmende Verlagerung der Leistungen in
den intramuralen Bereich. Im Jahr 2022 lag der intramurale Anteil
tiberwiegend Cber 90 %. Ebenso kam es zu einer Reduktion der
durchschnittlichen Leistungsmenge pro Fall um etwa 2,2 Leistun-
gen gegentiber den Ausgangswerten 2017,

Die im Zuge der Leistungsorientierten Krankenanstaltenfinanzierung (LKF) erfassten Daten

sind die Basis fiir Weiterentwicklungen im stationdren und spitalsambulanten Bereich.

Es handelt sich dabei um Daten, die zum Zwecke der Finanzie-
rung der Leistungserbringung erfasst werden. Die LKF-Daten
sind die einzige umfassende Datenquelle fiir Diagnose- und Leis-
tungsberichte im stationdren und zunehmend auch im spitalsam-

bulanten Bereich. Sie werden neben der Finanzierung auch fiir
Gesundheitsplanung und Qualitatsarbeit herangezogen, z. B. fiir
die Ergebnisqualitdtsmessung mit A-1Ql. Eine mdglichst vollstan-
dige und korrekte Dokumentation ist daher unerlasslich.

Datenqualitatstreffen der Bundeslander

Seit Einfiihrung der LKF finden regelmaBig Treffen der Datenqualitdtsbeauftragten der Bundeslander statt. An den Treffen nehmen
Vertreter*innen aller Landesgesundheitsfonds sowie des Privatkrankenanstalten-Finanzierungsfonds (PRIKRAF) und des Bundes-
ministeriums teil. Ziel ist ein Informationsaustausch (iber die Codierpraxis einzelner MELs (Medizinische Einzelleistungen), Daten-
qualitatspriifungen, Priifumfang, Priifmethodik, Auffélligkeiten und die Ubertragbarkeit der Kriterien auf andere Bundeslander.
Durch die zunehmenden Anforderungen an die LKF-Dokumentation infolge der Nutzung fiir Planung, Steuerung und Qualitatsar-
beit werden die Kataloge jahrlich adaptiert und ausgebaut. Die Treffen dienen daher auch dem Erfahrungsaustausch im Umgang
mit den Neuerungen und der erforderlichen Anpassung der Priifroutinen.
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Arbeitsgruppe LKF Daten- und Leistungsmonitoring (medQK)

Diese unterstiitzt den Gesundheitsfonds Steiermark in Fragen der ordnungsgemaBen

medizinischen Dokumentation der Diagnosen- und Leistungsberichte.

Die Schwerpunkte des beratenden, begleitenden und konzept-
erstellenden Organs sind:

Uberpriifung der Datenqualitit

Dies ist eine gesetzliche Kernaufgabe des Gesundheitsfonds Stei-
ermark. Die AG LKF Daten- und Leistungsmonitoring unterstitzt
den Gesundheitsfonds bei der Festlegung und Ausgestaltung von
Prifungen.

4 Festlegung von Datenqualitatspriifungen (DQ-Priifungen:
Zufallsstichproben, statistische Auffalligkeitsanalysen,
anlasshezogene Priifungen, ...),

4 Festlegung von Prozessen fiir DQ-Priifungen,
z. B. Kommunikationsprozesse,

<4 Diskussion und Vorschlage fiir mdgliche Konsequenzen
auf Basis der Ergebnisse von DQ-Priifungen.

LKF-Weiterentwicklung

Die AG LKF Daten- und Leistungsmonitoring soll (iber (bundes-
weite) Diskussionen bzw. Vorhaben rechtzeitig informiert werden
und in einer unterstiitzenden Form Empfehlungen zu laufenden
Modelldiskussionen und Anderungen einbringen. Durch Beob-
achtung und Analyse demografischer, medizinischer und ékono-
mischer Entwicklungen soll auf zukiinftige Entwicklungen und
Weiterentwicklungen in allen Bereichen des Modells eingegan-
gen werden (Kataloge, Fallpauschalen, Sonderbereiche, Tageskli-
nik, Uberfihrung in den ambulanten Bereich usw.).

Inanspruchnahme

Die AG LKF Daten- und Leistungsmonitoring befasst sich mit der
Inanspruchnahme medizinischer Behandlungsleistungen (Kran-
kenhausleistungen / Gesundheitsleistungen), bezogen auf die
Bevolkerung bzw. auf Bevélkerungsgruppen. Dies ist eng verbun-
den mit dem Bedarf medizinischer Versorgung einer Bevélkerung
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und den Fragen der Unter-, Uber- und Fehlversorgung. Dazu ge-
hort die Prifung der Angemessenheit von Krankenhausaufnah-
men und -behandlungen durch:

4 Leistungsmonitoring, z. B. Erstellung von Leistungs-
berichten fiir Fondskrankenanstalten,

4 Versorgungsmonitoring,

<4 Initiierung und Ausgestaltung von Belegungsprifungen.

Medizinisches Datenmanagement

Die AG LKF Daten- und Leistungsmonitoring unterstiitzt die Ge-
sundheitsplattform Steiermark bei der strategischen Steuerung
der Gesundheitsversorgung durch die Analyse und entschei-
dungsorientierte Aufbereitung strategisch bedeutsamer Informa-
tionen sowie die Entwicklung und Weiterentwicklung entspre-
chender Methoden und Instrumente.

Arbeitsschwerpunkte der AG LKF Daten- und
Leistungsmonitoring 2023:

4 Monitoring der Zielsteuerung-Gesundheit
4+ A-Ql

4 Datenqualitatspriifung , Ambulante Leistungen”

Mitglieder der AG LKF Daten- und Leistungsmonitoring

Die AG LKF Daten- und Leistungsmonitoring besteht derzeit aus
sieben Mitgliedern.

GESUND VERSORGT | QUALITATSARBEIT

Nominierte Mitglieder der AG LKF Daten- und Leistungsmonitoring fiir das Jahr 2023

MITGLIED INSTITUTION

Prim. Univ.-Prof. Dr. Vinzenz Stepan, MBA (Vorsitzender)

Krankenhaus der Elisabethinen Graz — Innere Medizin

Dr. Johannes Koinig, Direktor fiir Medizin
(Stv. Vorsitzender)

Steiermarkische Krankenanstaltengesellschaft m.b.H. —
KAGes Zentraldirektion — Medizindirektion

Prim. Priv.-Doz. Dr. Geza Gemes

Krankenhaus der Barmherzigen Brlider Graz —
Arztliche Direktion und Anésthesie und Intensivmedizin

Mag.? Dr." Isabella Bauer-Rupp

OGK — Medizinischer Dienst

Prim. Dr. Reinhold Pongratz, MBA

OGK — Medizinischer Dienst

Prim. Dr. Heinrich Leskowschek

Steiermarkische Krankenanstaltengesellschaft m.b.H. —
Landeskrankenhaus Hochsteiermark / Innere Medizin

Univ.-Prof.™ Dr." Freya-Maria Smolle-Jittner

Errors und Warnings

Medizinische Universitat Graz — Univ.-Klinik fir Chirurgie / Thoraxchirurgie

Im LKF-Scoring-Programm sind routinemaBige Plausibilitatskontrollen enthalten.

Ziel dieser Plausibilitatskontrollen ist die rechtzeitige Feststellung und Beseitigung

von Mangeln bei der Datenerhebung.

Es gibt zwei Arten von Plausibilitatspriifungen:

4 Formale Priifungen beziehen sich auf Datenstrukturen
und Wertebereich (z. B. giiltiges Datum).

4 Medizinische Priifungen gehen von einer inhaltlichen
Verkniipfung mehrerer Informationen einer Patientin/
eines Patienten aus. Es werden beispielsweise die
Diagnosen und Leistungen in Bezug auf Alter und
Geschlecht der Patientin/des Patienten gepriift oder auf
die Dokumentation einer geeigneten Diagnose bei der
Dokumentation von Leistungen geachtet.

Werden Plausibilitatskriterien verletzt, wird eine Fehler- oder
Warnmeldung (Error oder Warning) generiert. Diese sind vom
Krankenhaus und in weiterer Folge von den Krankenanstalten-
tragern zu prifen und die Dokumentation gegebenenfalls zu
korrigieren.

Falle, die mit einer Error-Meldung versehen sind, kdnnen nicht
abgerechnet werden. Da medizinische Plausibilitatspriifungen
nur einen Teil der ,medizinischen Wirklichkeit” abbilden kénnen,
kann nach genauer Priifung eines Falls die Fehlermeldung vom
Gesundheitsfonds Steiermark akzeptiert und damit der Fall ab-
gerechnet werden.

Auch im Jahr 2023 hat der Gesundheitsfonds Steiermark nach
Vorlage durch die Trager zahlreiche Errors und Warnings geprift.
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Seit dem Jahr 2020 kommt im Zuge des Scorings die 0SG-Funk-
tionalitat zur Anwendung. Mit seiner Hilfe ist es mdglich, eine
automatisierte Prifung der strukturellen Qualitatskriterien des
Osterreichischen Strukturplans Gesundheit 2017 (0SG 2017)
tiber die Leistungsmatrix durchzufilhren. Dabei kdnnen auch
landesspezifische Kriterien in der Plausibilisierung eingearbeitet
werden. Dies ermdglicht die Kontrolle und Freigabe derjenigen
Leistungen, die zur Abrechnung je Krankenanstalten-Standort
freigegeben werden. In der Ausformung ,Warning”, wie sie
in der Steiermark zur Anwendung gelangt, bedeutet dies, dass
die mit einem OSG-Warning versehenen Patientendatensatze
zwar abgerechnet werden, jedoch werden Leistungen, fiir die
die OSG-Kriterien nicht erfiillt sind, bei der Berechnung der
LDF-Punkte nicht beriicksichtigt. Bei Auswahl der Einstellung
JFehler” wird der der gesamte Aufenthalt nicht abgerechnet.

Entwicklung der Warning-Raten

In der nachstehenden Tabelle wird die Entwicklung der War-
ning-Rate der medizinischen Warnings zwischen 2020 und 2023
dargestellt. Von der AG LKF wurde die Empfehlung definiert, wo-
nach die Warning-Rate unter 1,5 % liegen soll.

AKTIVITATEN
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Entwicklung der Warningrate 2020-2023 Gesundheitsberichterstattung Steiermark

2020 2021 2022 2023
Warningrate stationar Rate Rate Rate Rate .
KAV Feldbach-Fiirstenfeld 0,1 % 0,5 % 0,8 % 1,4 % Ubersichtlicher und interaktiver:
PSO Bad Aussee 0.0% 0.0 % 0.0 % 0.0 % Die Website www.gesundheitsbericht-steiermark.at wurde neu gestaltet.
LKH Univ.-Klinikum Graz 0,0 % 0,2 % 0,0 % 2,4 %
Albert-Schweitzer-Klinik 0,0 % 0,0 % 0,0 % 0,0 %
KH Barmherzigen Briider Graz 1,7% 1,3% 9,0 % 13,3 % Auf der Website www.gesundheitsbericht-steiermark.at finden e o
KH Elisabethinen Graz 0,0 % 0,0 % 0,0 % 0,0 % Sie Daten zum Gesundheitszustand und Gesundheitsverhalten B ceirtesieniur M &
LKH Hartberg 0,4 % 0,6 % 0,6 % 11% der Steirer*innen. Die Daten sind dabei je nach Verfligbarkeit re- .
NTZ Kapfenberg 0,3 % 0,5 % 0,2 % 0,3 % gional, nach Alter, Geschlecht, Bildung und im zeitlichen Verlauf
LKH Hochsteiermark 0,6 % 0,4 % 0,4 % 1.3 % dargestellt. Auch Einflussfaktoren und gesellschaftliche Rahmen-
KAV Rottenmann-Bad Aussee 0,2 % 0,4 % 0,2 % 0,2 % bedingungen werden berticksichtigt. A
Klinik Diakonissen Schladming 0.7 % 17% 2.0 % 13% Seit 2021 erfolgt die Gesundheitsberichterstattung in der Steier- :Eazhﬁf.iune::e: 3
Marienkrankenhaus Vorau 0.2 % 0.4 % 0.1 % 0.3 % mark online. Die urspriingliche Website wurde adaptiert und im o=
LKH Siidsteiermark 0,7 % 0,6 % 0,6 % 11 % November 2023 im neuen Design veréffentlicht. Die Meniifih- 3 &
LKH Weiz 0.1 % 0.2 % 0.0 % 0.0 % rung orientiert sich an den Steirischen Gesundheitszielen, und die ST, || SR,
KAV Weststeiermark 0.0 % 0.1 % 0.5 % 0.6 % Th'emen.vverden u.ber5|c.hFI|ch unq themat!sch strukturiert aufbe- J €
KAV Murtal 0.5 % 0.6 % 0.6 % 0.8 % reitet. Die Date.n.smd mit interaktiven Grafiken dargesfell.t, und es
LKH Graz 0.8 % 0% 07 % 0.9% sind auch spezifische Abfragen bzw. Darstellungen mdglich. esundifisitsiaten: Wit gesund sind die Stelreinnen?

- * . . Im Herbst 2023 wurden Daten und Fakten zum Thema , Inter- u
Steiermark gesamt 0,4 % 0,5 % 0,8 % 2,2% -

netnutzung — wie suchtgeféhrdet sind die Steirer*innen?” ver-
offentlicht. Auf Bundesebene ist der Gesundheitsfonds in der
.Plattform Gesundheitsberichterstattung” vertreten, im Jahr
2023 gab es dazu zwei Termine.

HerzMobil verbessert Lebensqualitat

www.gesundheitsbericht-steiermark.at

Die telemedizinische Lésung HerzMobil wird laufend weiterentwickelt,
neu ist die Integration in ELGA.

- Pt Regelversorgung umzusetzen. Ein wichtiger Schritt dafiir ist der
g%gmmrsmmns Telemonitoring-Episodenbericht, welcher im Mai 2022 von Aust-
g hetons ez _ - O rian Standards mit dem , Living Standard”-Award ausgezeichnet
e § a‘ / i wurde. Er macht es moglich, in HerzMobil erfasste Messwerte
von Patient*innen auch in ELGA zu speichern. Der Telemonito-
ring-Episodenbericht kann auch flir andere telemedizinische Sys-
teme verwendet werden. Dadurch kdnnen z. B. Hausarzt*innen
und weitere behandelnde Gesundheitsdiensteanbieter zentral
auf die Daten zugreifen und ihre Behandlungen noch gezielter
an die jeweiligen Patient*innen anpassen.
Die Weiterentwicklung von ELGA war ein wesentlicher bun-
desweiter Arbeitsschwerpunkt im Jahr 2023. So werden etwa
schrittweise die Voraussetzungen geschaffen, dass Bilddaten und
weitere integrierte Versorgungsprogramme (iber ELGA abgeru-
fen werden konnen.

Gesundheitsfonds Steiermark

Das zweite bundesweite HerzMobil-Treffen fand am 15.06.2023
in der Steiermark statt. Expert*innen aus ganz Osterreich tausch-
ten sich zur integrierten Versorgung von Patient*innen mit chro- Nahere Infos:

nischer Herzinsuffizienz, kurz HerzMobil, aus. https://gesundheitsfonds-steiermark.at/elga/
Derzeit wird in der Steiermark daran gearbeitet, die notwendi-

gen Voraussetzungen flir eine Integration von HerzMobil in die
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Gesundheitskompetenz in der

Steiermark fordern

Die Forderung der Gesundheitskompetenz verschiedener Zielgruppen und in allen Lebenswelten

ist eines der steirischen Gesundheitsziele.

Gesundheitskompetenz — was bedeutet das?
Gesundheitskompetenz ist verknlpft mit allgemeiner Bildung
und meint

4 das Wissen,

4 die Motivation,

4 und die Fahigkeiten
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von Menschen, relevante Gesundheitsinformationen
4 zu finden,

4 zu verstehen,

4 zu beurteilen und

4 anzuwenden.

Ziel ist es, im Alltag gute Entscheidungen firr die Gesundheit zu
treffen. Gesundheitskompetenz erstreckt sich iber die Bereiche
Gesundheitsforderung, Pravention und Krankenversorgung. Ziel
ist immer die Erhaltung oder Verbesserung der Lebensqualitat.

Reinhard Gussmagg

GESUND VERSORGT | GESUNDHEITSKOMPETENZ

Netzwerk Gesundheitskompetenz

Die Ausrollung bereits bewéhrter Best-Practice-MaBnahmen
wurde 2023 in Form von neun Forderungsprojekten fortgefiihrt.
Neben zahlreichen Kursen und Weiterbildungsangeboten fir ver-
schiedene Zielgruppen hatte 2023 die Vernetzung einen groBen
Stellenwert. So wurden drei Netzwerktreffen mit allen Projektlei-
ter*innen veranstaltet. Laufende Berichte zum Projektfortschritt
wurden durch Themen wie Wirkungsorientierung und gesund-
heitskompetente Organisation abgerundet.

Gesundheitskompetente Gesundheitszentren

Auch im vergangenen Jahr unterstitzte der Gesundheitsfonds
Steiermark die steirischen Primarversorgungseinrichtungen (PVE)
dabei, Gesundheitskompetenz in den Praxisalltag einzubauen.
2023 fanden Jahresgesprache in allen PVE statt. Beim Netzwerk-
treffen am 01.06.2023 haben Gber 30 Personen teilgenommen.
Ein Impulsworkshop zum Thema patientenzentrierte Kommuni-
kation, die Mdglichkeit zum Austausch sowie ein Vortrag zu men-
taler Stdrke am Arbeitsplatz rundeten das Programm ab.

Kampagne , Gesund informiert entscheiden”

Im Jahr 2023 wurde im Rahmen der Kampagne pro Monat ein
neues Gesundheitsthema auf der Webseite www.gesund-infor-
miert.at sowie ein Podcast mit Expert*innen verdffentlicht.

Cgesunp

ENTSCHEIDEN
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Die Zahlen sprechen fr sich:

4 62 Gesundheitsthemen

4 51 Podcast-Folgen

4 4.858 Mal wurden die Folgen abgespielt
4 330 Follower*innen

Im ,Health Literacy Month” wurde das Angebot von ,Gesund
informiert” mit Plakaten, Medieneinschaltungen und Social-Me-
dia-Inhalten verstérkt beworben.

Ein neues Element ist die Wissensbox. Diese richtet sich an
Fachpersonen und Multiplikator*innen, die MaBnahmen zur
Starkung der Gesundheitskompetenz umsetzen mochten. Die
Wissensbox ist eine Sammlung an Materialien und Unterlagen,
die zur gesundheitskompetenten Gestaltung von Projekten ver-
wendet werden kdnnen.

Modellregion im Bezirk Liezen

Ausgehend vom Konzept ,Modellregionen fiir Gesundheitskom-
petenz” der Osterreichischen Plattform Gesundheitskompetenz
(OPGK) wurde im Bezirk Liezen Ende 2023 die Umsetzung ei-
ner Modellregion gestartet. In Kooperation mit dem Regional-
management Liezen sollen zumindest bis 2028 nachhaltige
MaBnahmen zur Starkung der Gesundheitskompetenz sowie zur
Gesundheitsférderung umgesetzt werden. Liezen soll so zur Vor-
zeige-Gesundheitsregion in der Steiermark werden.

Was sonst noch die Gesundheitskompetenz starkt

Im Jahr 2023 wurde eine Analyse von 40 Gesundheits-Apps
durchgefiihrt und eine Checkliste entwickelt. Diese Checkliste
soll es Nutzer*innen erleichtern, die Vertrauenswirdigkeit und
Qualitat von Gesundheits-Apps einzuschatzen.

Im Rahmen der bundesweiten Vernetzung fanden wieder unter-
schiedliche Veranstaltungen der OPGK statt. Zu erwdhnen sind
hier neben der Jahreskonferenz auch die Aktivitaten des Kern-
teams sowie der unterschiedlichen Arbeitsgruppen zu den inhalt-
lichen Schwerpunkten.

INFOBOX

Website als zentrale Info-Plattform fiir verstandliche und
qualitatsgepriifte Gesundheitsinfos:
www.gesund-informiert.at

Wissensbox fiir Expert*innen:
www.gesund-informiert.at/wissenshox-
gesundheitskompetenz

Podcast verfligbar (iber alle gangigen Podcast-Plattformen
und auf www.gesund-informiert.at/die-podcasts

AKTIVITATEN
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Weitere Projekte im Bereich Gesundheitsplanung, Steuerung & Qualitat

LKF-Modell
— Weiterent-
wicklung

Aufbau eines
Simulationstools
fiir Arztebedarf /

GDA-Bedarf

Bedarfssimulation
zur Versorgung
mit bildgebender
Diagnostik

Vorarbeiten

zum
RSG 2030

Analyse
Wartezeiten fiir
ausgewahlte
medizinische
Leistungen

68

Umsetzungsbegleitung
von Qualitatsstandards
des BMSGPK (praoperative
Diagnostik; Aufnahme- und
Entlassungsmanagement;
integrierte Versorgung
Schlaganfall, ...)

Therapie aktiv

— herz.leben

Datenqualitats-
prifungen —
Bearbeitung von

Errors und

GESUND VERSORGT | PLANUNG, STEUERUNG & QUALITAT AKTIVITATEN

Gemeinsam
gut entscheiden
(.Choosing
wisely”)

niere.

schiitzen

Entwicklung
eines Monitorings der
Qualitat der
geriatischen
Versorgung

Umsetzungs-
begleitung Brustkrebs
Fritherkennungs-
programm
(BKFP)

Umsetzungs-
begleitung der
viruellen EBA
(virtEBA)

Umsetzungs-
begleitung
Fehlbildungsregister
Steiermark

Stammzellen-

spende
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Plattform Psyche

Die Psychiatriekoordinationsstelle ist die
Drehscheibe fiir die Angebote der
psychosozialen Versorgung.

Die psychosozialen Angebote sind rechtlich und finanziell in un-
terschiedlichen Ressorts bzw. auch im Bereich der gesetzlichen
Sozialversicherung verankert. Umgesetzt wird die psychosoziale
Versorgung in der Steiermark von vielen unterschiedlichen Or-
ganisationen. Um den Steirer*innen in diesem komplexen und
fragmentierten System einen gleichwertigen Zugang zur Ver-
sorgung und eine gleichwertige Qualitdt zu gewdhrleisten, fun-
giert die beim Gesundheitsfonds Steiermark eingerichtete Psy-
chiatriekoordinationsstelle ,Plattform Psyche” als Drehscheibe.

GroBer Andrang bei PsyNot

ﬁmck—l\lgmusuhiau

b i
4
| "
Graz Umgebung
Voisbery a
|
AT

Std-Dststeiermark

Deutschlandsbery

Sie koordiniert das umfassende Angebot und Netzwerk mit dem
Ziel der bestméglichen Beratung, Behandlung und Betreuung von
Betroffenen sowie deren Umfeld. .

Néhere Infos:
www.plattformpsyche.at

Das psychiatrische Krisentelefon wurde in seinem ersten Jahr, 2023,

von 6.625 Anrufer*innen genutzt und wird noch weiter ausgebaut.

Die meisten Anrufer*innen meldeten sich unter der kostenlosen
PsyNot-Nummer 0800 44 99 33 in einer akuten, haufig sogar su-
izidalen Krise, anderen psychosozialen Notféllen oder Lebenskri-
sen. Oft ist in einem solchen Moment Hilfe beim Planen des
nachsten Schrittes gefragt oder eine schnelle Intervention not-
wendig. Durch die gelungene Kooperation und Vernetzung mit
den bestehenden psychosozialen bzw. sozialpsychiatrischen An-
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geboten wird PsyNot zunehmend bekannter. Vielfach wurde das
Krisentelefon auch von Angehdrigen genutzt, die Nahestehenden
helfen mochten und dabei Unterstlitzung brauchen. Dazu stehen
Mitarbeiter*innen aus einem 20-kopfigen multiprofessionellen
Team zur Verfligung, zu jeder Tageszeit und an jedem Wochen-
tag des Jahres. Mit Anfang 2024 wurde ob der groBen Nachfrage
eine Doppelbesetzung zwischen 8 und 24 Uhr installiert.

istock/ThitareeSarmkasat
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Demenz eine Stimme geben

AKTIVITATEN

Das , Netzwerk Demenz Steiermark” (needs) hat 2023 einen neuen Online-Wegweiser
veroffentlicht und zahlreiche Veranstaltungen umgesetzt.

Weltweit leiden Millionen Menschen an Demenz, in der Steier-
mark sind es aktuell rund 21.000 Personen. Die Krankheit be-
trifft viele Bereichen des Lebens, wie Denkvermdgen, Gedacht-
nis, Motorik, Persénlichkeit und Sprache. Fir die Behandlung
braucht es daher eine enge Vernetzung von unterschiedlichen
Berufsgruppen sowie pharmakologischen und therapeutischen
MaBnahmen.

Die 0sterreichische Demenzstrategie widmet sich diesen Heraus-
forderungen und beschreibt Wirkungsziele, tiber die ein Leben
mit Demenz in bestmdglicher Lebensqualitat erfolgen kann.
Umgesetzt werden diese Ziele in der Steiermark Uber die De-
menzkoordinationsstelle im Gesundheitsfonds und das Netzwerk
,Demenz Steiermark” (needs).

Zu den 2023 umgesetzten MaBnahmen zahlen die Veroffentli-
chung des Online-Wegweisers http://wegweiser.demenz-steier-
mark.at. Dieser bietet zielgruppenspezifisch Informationen zur
Krankheit und den regionalen Abklarungs-, Behandlungs- sowie
Betreuungsangeboten. Auch wurden laufend Veranstaltungen
durchgefiihrt, unter anderem der ,Lange Tag der Demenz”,
um fiir das Thema zu sensibilisieren. Weiters gibt das Netzwerk
,Demenz Steiermark” Schulungen zum Umgang mit Menschen
mit Demenz fiir (Einsatz-)Organisationen, wie die Polizei. Ebenso
gehort die Planung demenzgerechter Versorgungsangebote zur
Arbeit des Netzwerks.

Patenfamilien fiir Kinder psychisch belasteter Eltern

2023 wurde das in Graz gestartete Angebot auf vier weitere Bezirke ausgerollt.

Etwa 60 % der Kinder psychisch erkrankter Eltern entwickeln im
Verlauf ihrer Kindheit und Jugend psychische Probleme und/oder
Auffalligkeiten. Langfristig ist etwa ein Drittel dieser Kinder von
psychischen Storungen betroffen. Patenfamilien kénnen dabei
helfen, Kindern aus belasteten Familien ein stabiles Umfeld zu
geben und sie langfristig zu begleiten. Solche Pat*innen werden
iiber das Projekt ,Patenfamilien fiir Kinder psychisch belasteter

Eltern” vermittelt, das seit 2017 in Graz umgesetzt wird. 2023
wurde das Angebot durch die ARGE Patenfamilien auf die Bezir-
ke Stidoststeiermark, Hartberg-Flrstenfeld sowie Bruck-Mirzzu-
schlag und Leoben ausgedehnt. Dadurch wird eine unkomplizier-
te soziale Unterstlitzungsstruktur aufgebaut, die auch die Eltern
entlastet.

LosMuertosCrew_Pexels
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Mehr Ressourcen fiir die psychosoziale Versorgung

Im November 2023 wurden das Hometreatment fiir Kinder und Jugendliche

sowie zusatzliche facharztliche Ressourcen beschlossen.

Die psychosoziale Versorgung geht in ihrem professionellen
Grundverstandnis immer von den drei Dimensionen von Gesund-
heit aus: psychisch, sozial und physisch. Dies macht trialogisches
Arbeiten erforderlich, d. h. die Betroffenen selbst und deren
Angehdrige sind einzubeziehen. Mit dem Psychiatriekonzept
2030, das im November 2023 von der Gesundheitsplattform
Steiermark beschlossen wurde, soll vor allem die Prozessqualitat
weiterentwickelt werden. Menschen mit psychischen Erkrankun-
gen werden in unterschiedlichen Einrichtungen innerhalb und
auBerhalb des Gesundheitswesens betreut. Umso wichtiger ist
daher eine gute Kooperation innerhalb des Betreuungsnetz-
werks.

Personelle Ressourcen werden ausgebaut

Ein weiterer Schwerpunkt liegt im Zugang zur Versorgung und
hier auf den personellen Kapazitdten in den psychosozialen Ein-
richtungen. Diese werden 2024 bis 2026 v. a. in den Bereichen
der Versorgung Kinder und Jugendlicher sowie alter Menschen
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ausgebaut. Fiir 2024 betragt das Budget des Gesundheitsfonds
fiir die psychosoziale Versorgung rund 46 Mio. Euro — und damit
um rund 9 Mio. Euro mehr als 2023.

Hometreatment fiir Kinder und Jugendliche

Ein neues Angebot, das ebenfalls im November 2023 beschlos-
sen wurde, ist das Hometreatment fiir Kinder und Jugendliche.
Dabei handelt es sich um eine aufsuchende, intensive, multidis-
ziplindre Behandlung von psychiatrisch erkrankten Kindern und
Jugendlichen im hauslichen Umfeld. Dadurch kénnen mit den
bestehenden Strukturen mehr Patient*innen versorgt werden —
zeitnah und qualitativ hochwertig. Zusatzlich kénnen Krisen und
Chronifizierungen verhindert werden, die durch Wartezeiten auf
einen Behandlungsplatz entstehen kénnen. Die Umsetzung des
neuen Versorgungsmodells wird stufenweise regional erfolgen,
gestartet wird 2024 mit Graz und Graz-Umgebung als Pilotregi-
onen. Auf Basis der Evaluierung sind ab 2025 weitere Ausbaus-
tufen geplant.

GESUND WERDEN | PLATTFORM PSYCHE

Auf einen Blick: Projekte der Plattform Psyche

SCHWERPUNKT

Beratung, Behandlung und Betreuung psychisch Kranker

AKTIVITATEN

PROJEKTTRAGER/FORDERNEHMER

- GFSG

- GFSG — Abfertigungen

- GFSG Invest — div. Umbauten
- Hilfswerk

- Hilfswerk Invest

- Rettet das Kind

- PSZ Vioitsherg GmbH

- PSN

Wohnen psychisch Kranker

- Steirische Wohnplattform
- Schwalbe

Ehrenamtliche Sozialbegleitung fiir psychisch Kranke

- Pro Humanis
- Pro mente
- Achterbahn

Psychiatrisches Krisentelefon

- Dachverband (DV) — Psychiatrischer Krisendienst (PsyNot)

Projekte zur Stérkung der psychischen Gesundheit / - DV Verrlickt? Na und!
Anti-Stigma / Prévention psychischer Erkrankungen - DV Psychisch it studieren
- DV GO-ON Suizidpravention
- Patenfamilien fir Kinder psychisch kranker Eltern — Ausbau
Hilfe fiir Angehorige psychisch Erkrankter - HPE
Demenz - Salz

- Netzwerk Demenz Steiermark

Psychosoziale Versorgung von Migrant*innen - Omega

- Zebra

- Telefonseelsorge
Konsiliararztliche Betreuung von psychisch Kranken - Lebenshilfe

- Caritas / GFSG Fliichtlinge mit Sonderbedarf
- (Caritas Haus FranzisCa

Sozialarbeit, Nachbetreuung psychisch Kranker

- SMZ Liebenau

Weitere Projekte
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- Revision Konzept Ambulante Psychiatrie
- Uberbriickungsambulanz Projektphase 2
- Evaluation ACM-Uberbriickungsambulanz
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Suchthilfe und Suchtpravention

Die Suchtkoordination vernetzt, koordiniert und plant - fiir eine bestmdgliche Versorgungslandschaft

im Bereich Sucht und Drogen in der Steiermark.

Sucht ist eine Erkrankung, die sich in psychischer, physischer
und sozialer Abhangigkeit von legalen und illegalen Substan-
zen, aber auch Verhaltensweisen auBert. Steiermarkweit bieten
zahlreiche Einrichtungen der Suchthilfe ambulant, stationdr
und niederschwellig Beratung, Betreuung und Behandlung fiir
suchtkranke Menschen und ihre Angehérigen an. Daneben ist
die Suchtpravention eine wesentliche Saule, um Menschen dabei
zu unterstiitzen, Fahigkeiten zu erwerben und aufrechtzuerhal-
ten, die vor Sucht schiitzen. Die Suchtkoordination des Landes
Steiermark im Gesundheitsfonds Steiermark gewdhrleistet, dass

die Versorgungsplanung im Bereich Sucht und Drogen dber alle
Versorgungsbereiche und -ebenen hinweg akkordiert stattfindet.
Das Ziel ist die Versorgung und Hilfestellung fiir Betroffene und
Angehdrige. .

Nahere Infos:

https://gesundheitsfonds-steiermark.at/
suchthilfe/

Wie suchtgefdahrdet sind die Steirer*innen?

Mit den steigenden Maglichkeiten im Internet vergroBert sich auch das Suchtpotenzial.
Eine Studie liefert erstmals konkrete Zahlen zur Internetnutzung.

Im Rahmen von zwei reprdsentativen Erhebungen wurden rund
3.000 steirische Schiiler*innen ab der siebten Schulstufe und rund
800 steirische Erwachsene befragt, wie sie digitale Gerate und das
Internet nutzen. Die Ergebnisse der vom Gesundheitsfonds beauf-
tragten Studie sind keineswegs mit ,suchtkrank” gleichzusetzen.
Sie zeigen aber deutlich, dass es Sensibilisierung braucht.

Zentrale Ergebnisse:

4 32 % der Schiiler*innen und 9 % der Erwachsenen
zeigen eine suchtgefahrdende Nutzung des Internets,
und dies anwendungsiibergreifend (soziale Netzwerke,
Spiele etc.).

4 59 % der Jugendlichen nutzen digitale Gerate auch nach
Mitternacht. Bei 18 % zeigen sich klinisch relevante
Schlafprobleme.

4 36 % der Schiiler*innen und 11 % der Erwachsenen
klassifizieren sich selbst als suchtgefahrdet oder siichtig.

Entwicklung eines Aktionsplans

Basierend auf den Ergebnissen und den formulierten Zielen in
der Studie wird ein Aktionsplan zum Umgang mit Suchtverhal-
ten im Internet entwickelt. Im Aktionsplan werden den einzelnen
Zielen konkrete MaBnahmen zugeordnet, um die Gefahr von
langfristigen Suchterkrankungen zu reduzieren und eine gesun-
de Internetnutzung zu fordern.
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Themenbericht mit Schwerpunkt Internet

Aufgrund der groBen gesellschaftlichen Relevanz wurde 2023
ein Sucht-Themenbericht mit dem Schwerpunkt suchthafte Inter-
netnutzung, neue Medien und Gaming erstellt.

18. Steirische Gesundheitskonferenz 2023

Auch bei der Gesundheitskonferenz des Gesundheitsfonds am
07.06.2023 wurde das Suchtverhalten im Internet in den Vor-
dergrund geriickt. Vortragende zum Thema waren Thomas Le-
derer-Hutsteiner, x-sample Sozialforschung, der als Auftragneh-

9 GesunDmETsFoNDs
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mer und Umsetzer der Studie die Ergebnisse prasentierte, und
Oliver Scheibenbogen, Leiter des Bereiches Klinische Psycholo-
gie am Anton-Proksch-Institut Wien. Er erlduterte unter dem Titel
+Always online — Digital Detox —Auf der Suche nach der goldenen
Mitte” konkrete Beispiele fiir einen gesunden Umgang mit der
Reizuiberflutung.

Gemeinsam gegen Essstorungen

AKTIVITATEN

Nahere Infos:

e Studie zur suchtassoziierten Internetnutzung:
https://gesundheitsfonds-steiermark.at/internetstudie/

 Gesundheitskonferenz 2023:
https://gesundheitsfonds-steiermark.at/
gesundheitskonferenz-2023-sucht/

 Themenbericht Schwerpunkt Internet:
https://gesundheitsbericht-steiermark.at/
psychiatrie-sucht/internetsucht/

Im Rahmen des Schwerpunkts fiir Madchen- und Frauengesundheit widmet sich
der Gesundheitsfonds Steiermark dem Thema Essstérungen.

Die Projekte in diesem Bereich zielen darauf ab, Essstérungen zu
entstigmatisieren und Angehérige sowie Fach- und Lehrkrafte zu
sensibilisieren. Umgesetzt werden die Projekte von LeLi (Lebens-
GroB) und VIVID.

DeESSkalation”

Das Tageszentrum fiir Menschen mit Essstorungen, Leli, setzt
das Projekt ,DeESSkalation — Gemeinsam gegen Essstérungen”
um. Das Projekt informiert umfassend zum Thema Essstérungen
und bietet vor allem qualifizierte Schulungen von Fachkraften
und Multiplikator*innen, die mit Betroffenen und/oder deren
Angehdrigen arbeiten. Bewusstsein und Sensibilisierung im Um-
gang mit dieser Erkrankung soll die Qualitat der Begleitung der
Betroffenen erhdhen.
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Umgesetzte MaBnahmen im Projekt:

4 Fortbildungen fiir das professionelle Helfernetzwerk
<4 Peergroup: von ehemals Betroffenen fiir Betroffene
4 Train-the-Trainer-Workshops

4 Schwerpunkt soziale Medien: Informationen und
Workshops

»Mich und meinen Kdérper mégen”

VIVID, die Fachstelle fir Suchtpravention, setzt mit Pravention
bereits in der Volksschule an. In Workshops mit Schiiler*innen
wird besprochen, wie Schénheit und Korper in sozialen Medien
dargestellt werden. Ein Handbuch fir den Unterricht unterstitzt
Lehrpersonen dabei, Lebenskompetenzen in ihren Klassen zu for-
dern. Auch Eltern werden eingebunden, da sie wichtige Vorbilder
sind. VIVID erreicht mit dem Projekt alle, die am Setting , Schule”
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beteiligt sind: Lehrpersonen, Eltern und Schiler*innen. ,Mich
und meinen Korper mogen” wird auf diese Weise nachhaltig im
Schulalltag verankert. Dies beugt Essstdrungen vor.

Weitere Projekte

Auch in den Bereichen Endometriose und Menstruation werden
Projekte zur Madchen- und Frauengesundheit umgesetzt. Mehr
dazu auf Seite 90.

Nahere Infos:

https://gesundheitsfonds-steiermark.at/
maedchen-und-frauengesundheit/

istock/ronstik
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Suchtprobleme friihzeitig erkennen

Die regionalen Netzwerktreffen in den Bezirken
starteten in Murau, Grébming und Liezen.

Sie liefern eine wichtige Basis des kiinftigen
Suchtversorgungskonzeptes 2030.

Organisiert wurden die Netzwerktreffen vom Gesundheitsfonds
Steiermark gemeinsam mit PSN Psychosoziales Netzwerk als re-
gionalem Suchthilfeanbieter. Vertreter*innen aus den Bereichen
Sucht und sozialpsychiatrische Versorgung, Pflege, Bildung und
Jugend, Gemeinde und Kammern sowie von Verwaltung und Po-
lizei tauschten sich in ,World Cafés” (iber die Suchtversorgung
in der Region aus.

Gesundheitsfonds Steiermark

V. I.: Sascha Lang (b.a.s Steirische Gesellschaft fir Suchtfragen), Heidi Wieser
(b.a.s Steirische Gesellschaft fir Suchtfragen), Juliane Cichy (Suchtkoordina-
torin), Marc Keglevic (Kardinal Schwarzenberg Klinikum), Nadja Gschaider
(Gesundheitsfonds), Michael Truschnig (PSN Psychosoziales Netzwerk).

Weitere Schwerpunkte im Bereich Sucht

Kindern Lebenskompetenzen vermitteln

Lebenskompetenzen helfen uns, Herausforderungen zu meistern,
ohne eine Sucht zu entwickeln. Da in der friihen Kindheit die
Grundlagen daflir gelegt werden, setzt das von VIVID umge-
setzte Programm , Gemeinsam stark werden” bereits im frithen
Elementarbereich an. In Volksschulen wird es seit mehreren Jah-
ren umgesetzt, 2023 wurde es auf den frihen Elementarbereich
ausgeweitet. In den weiterfilhrenden Schulstufen fordern die
Programme ,PLUS" und ,Wetterfest” die Lebenskompetenzen
junger Steirer*innen.

Pravention

Die Suchtpravention hat in der Steiermark einen hohen Stellen-
wert. Im Bereich Alkohol- und Tabakpravention wurden die ange-
legten Strategien bzw. Aktionspldne auch in diesem Berichtszeit-
raum umgesetzt, ebenso im Bereich der Spielsucht.

.Drug checking”

Drug checking meint die chemische Analyse (illegaler) psychoak-
tiver Substanzen. Es dient auch als Marktiiberwachung und
macht Drogentrends und die Pravalenz von illegalen Substanzen
sichtbar. 2023 wurden 840 Proben untersucht. In vielen Fallen
waren die Substanzen entweder falsch deklariert oder von be-
denklich hoher Wirksamkeit, in vielen Fallen handelte es sich
auch um neue Substanzen.
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Medikamentenabhangigkeit

Unter dem Titel ,Die verschwiegene Sucht” fand eine Fachta-
gung des Vereins JUKUS statt, der Komplexitdten und Ambiva-
lenzen von Medikamentenabhéngigkeit thematisierte. Zusatzlich
organisierte der Dachverband der ambulanten Suchthilfeeinrich-
tungen Steiermark eine zweitdgige Veranstaltung, bei der Diag-
nostik, Behandlung und Komorbiditaten von Medikamentenab-
hangigkeit im Fokus stand.

.Gliicksspiel ist kein Kinderspiel!”

Das Thema des Fachtags 2023 der Fachstelle fiir Gliicksspiel-
sucht Steiermark behandelte Spielsucht mit Fokus auf Kinder
und Jugendliche.

Jubilden

Das 50-Jahr-Jubildum der Drogenberatungsstelle wurde zum An-
lass genommen, dber das ganze Jahr 2023 verteilt 50 Aktionen
anzubieten. Es gab zahlreiche Angebote fiir Klient*innen, Multi-
plikator*innen und Mitarbeiter*innen.

Zum 40-jdhrigen Bestehen der Suchtberatung Obersteiermark
lud diese zu einem Kongress ein. Als Thema wurde eine Substanz
gewahlt, die die Obersteiermark seit Jahrzehnten am meisten
bewegt: der Alkohol.

AKTIVITATEN
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Steirische Gesundheitszentren

Das Jahr 2023 stand im Zeichen der Weiterentwicklung von Standorten und Qualitét.

Ende des Jahres gab es bundeslandweit elf Gesundheitszentren, elf weitere wurden beschlossen.

Die Gesundheitszentren (Primarversorgungseinrichtungen, PVE)
sind neben den Hausarzt*innen in Einzelordinationen ein wich-
tiger Pfeiler flir die Weiterentwicklung und Sicherstellung der
medizinischen Versorgung. Sie sind die erste Anlaufstelle im
Gesundheitssystem mit einem umfassenden Leistungsspektrum,

in dem multiprofessionelle Teams gemeinsam und aufeinander
abgestimmt Patient*innen soweit moglich abschlieBend behan-
deln: von der medizinischen Grundversorgung Uber die kontinu-
ierliche Versorgung chronisch Kranker bis hin zur Gesundheitsfér-
derung und Gesundheitskompetenz sowie Pravention. .

Strukturierte Behandlungspfade zur Versorgung chronisch kranker Patient*innen:
Die Programme erganzen die Disease-Management-Programme um die Krankheitshilder
Hypertonie, KHK, COPD, Asthma, Depression und Osteoporose. Eine entsprechend vertiefende
Weiterbildung fiir die Primarversorgung wird vom Osterreichischen Gesundheits- und

Jahresgesprache: Basierend auf den jeweiligen Versorgungskonzepten und Tatigkeits-
berichten werden in allen Gesundheitszentren gemeinsam vom Gesundheitsfonds und von

Tatigkeitsbericht: Der Bericht spiegelt die praktische Umsetzung in den
PVE-Erfahrungsaustausch und -Netzwerktreffen: Vierteljahrliches Zusammentreffen

Patient*innen- und Teambefragungen und Qualitatssicherungs-Workshops:
Alternierende Patient*innen-/Teambefragungen und Qualitétssicherungs-Workshops,
wobei die Ergebnisse der Befragungen in der Folge in den nachstjéhrigen Workshop zur

Patient*innen- und Teambefragungen: In zehn steirischen Gesundheitszentren wurden

Laufende
begleitende
Qual Itats- Krankenpflegeverband OGKV Steiermark angeboten.
maBnahmen
der Osterreichischen Gesundheitskasse Gesprache gefihrt.
Gesundheitszentren wider.
aller Stakeholder zu aktuellen Themen.
Identifizierung von Starken und Verbesserungspotentialen einflieBen.
QualitatsmaB-

nahmen 2023

im September 2023 Patient*innen- und Teambefragungen zur Qualitat und zur Zufriedenheit
mit der Versorgung durchgefihrt. Die Befragten sollten gleichzeitig ihre individuelle
Gesundheitskompetenz einschatzen. Zur Analyse der Patient*innenbefragung kénnen

1.216 Frageb6gen herangezogen werden. Bei der Teambefragung haben von 217 Personen
insgesamt 130 Personen teilgenommen (Ricklaufquote 60 %).

Polypharmazie: Aussendung des Polypharmazie-Konzeptes an die Gesundheitszentren. Im
Rahmen der Erstphase werden die Medikationsverschreibungen von den Zentren mit den
Patient*innen erhoben und der benannten Apotheke zur Medikationsanalyse tibermittelt. Das
Patient*innengesprach tber die Ergebnisse wird von den Gesundheitszentren selbst gefihrt.

Chronikerversorgung: Vorstellung der Chronikerprogramme und Weiterbildung im
Rahmen der Pre-Konferenz des Primarversorgungskongresses Graz und am Praxistag
,Primarversorgung” der Osterreichischen Gesundheitskasse und des NOGUS in
Niederdsterreich.
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Aktuelle
Entwicklungen

Kiinftige
Standorte

Finanzie-
rungsmodell
und Forder-
moglichkeiten
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Ubernahme des Standortes Admont: Mit Oktober 2023 wurde das Gesundheitszentrum
Admont vom Diakoniewerk als selbststandiges Ambulatorium mit dem klaren Ziel
ibernommen, erste Anlaufstelle in der Gesundheitsversorgung in der Region zu sein. Es
arbeiten Arzt*innen, Pflegekrafte, Therapeut*innen und weitere Gesundheitsexpert*innen
Seite an Seite, um den Patient*innen von Montag bis Freitag rund 40 Stunden eine
umfassende Versorgung auf hochstem Niveau zu bieten.

Mit 01.08.2023 ist eine Novelle in Kraft getreten, die die Errichtung von
Gesundheitszentren vereinfacht.

Im Jahr 2023 wurden von der Landes-Zielsteuerungskommission folgende neue Standorte
beschlossen: Graz-Reininghaus, Graz-Smart City, Netzwerk Kumberg-Gutenberg/Stenzengreith,
Péllau, Fohnsdorf, Neumarkt/Scheifling, Bruck a. d. Mur, Leoben, Kindberg, Hart bei Graz,
Lieboch.

Neues Zahlungsmodell zur gemeinsamen Finanzierung: Die gesamtvertragliche
Vereinbarung fiir Gesundheitszentren in der Steiermark (PVE-Gesamtvertrag) wurde mit
01.07.2023 zwischen der Osterreichischen Gesundheitskasse und der Arztekammer
Steiermark abgeschlossen. In diesem Zusammenhang wurde am 16.06.2023 auch das
zwischen den Sozialversicherungstragern und dem Gesundheitsfonds neu vereinbarte Modell
zur gemeinsamen Finanzierung flir Gesundheitszentren in der Steiermark von der Landes-
Zielsteuerungskommission beschlossen.

Aufbau- und Resilienzplan 2020-2026: Fiir die Attraktivierung der Primarversorgung
sowie fiir die Forderung von Projekten in diesem Bereich stehen rund 100 Mio. Euro zur
Verfligung.

Nahere Infos:

www.gesundheitsfonds-steiermark.at/
gesundheitszentren

Gesundheitszentren fiir Pflege und Soziales

AKTIVITATEN

2023 standen der steirischen Bevdlkerung die vier Mitarbeiter*in-
nen der Gesundheitszentren in den Regionen Bruck-Murzzu-
schlag (Standort Miirzzuschlag) und Murau (Standort Stolzalpe)
fur die Beratung rund um die Themen Gesundheitsversorgung,
Pflege und Soziales sowie Gesundheitsférderung zur Verfiigung.
Mit dem Ziel, die bestmdgliche Versorgung fiir Patient*innen
im extramuralen Bereich zu erreichen, wurden am Standort
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Mrzzuschlag 1.188 und am Standort Stolzalpe 1.747 Bera-
tungen vorgenommen. Diese erfolgten in enger Absprache mit
den Krankenhéusern, der Pflegedrehscheibe und vielen anderen
Netzwerkpartner*innen.
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Digitalisierung im Gesundheitswesen

Die Steiermark hat bereits in der Vergangenheit eine Vorreiterrolle im

Bereich eHealth eingenommen. Nach der flaichendeckenden Implementierung
der elektronischen Gesundheitsakte (ELGA) sollen digitale Lésungen nachhaltig
als fixer Bestandteil in der Gesamtversorgung verankert werden.

HerzMobil-Zentren in der ganzen Steiermark

Die Nachfrage fir eine Teilnahme am HerzMobil-Programm ist
groB. Derzeit werden rund 400 Patient*innen pro Jahr betreut.
Insgesamt wurden seit 2019 an die 1.000 Patient*innen be-
gleitet. Studien bestdtigen, dass diese Losung zu einer héheren
Lebensqualitat fiihrt, auch konnten Sterblichkeit und Hospitali-
sierungen reduziert werden. Das Feedback der Patient*innen ist
sehr gut, und es besteht groBes Interesse, das System Uber die
Projektlaufzeit hinaus zu nutzen.

In der Steiermark sind neun HerzMobil-Zentren in der Versor-
gung von Patient*innen aktiv. In jedem dieser Zentren gibt es
eine drztliche wie auch pflegerische Koordinationsstelle, die die
Gesamtorganisation der Region dibernimmt. Zentral geleitet wird

dies ber die arztliche und pflegerische Gesamtkoordination, die
in der KAGes angesiedelt ist. Als nachster Schwerpunkt sollen
weitere Netzwerkarzt*innen integriert werden, um die Spital-
sambulanzen zu entlasten. Weiters erfolgt die Vorbereitung zur
Regelfinanzierung.

Néhere Infos:
https://www.herzmobil-steiermark.at

Foto Fischer

itsock/LumiNola

Teledermatologie steiermarkweit

Die telemedizinische L6sung wird in den Bezirken Liezen und
Leibnitz umgesetzt. Patient*innen mit Hautproblemen suchen
als erste Anlaufstelle iblicherweise ihre Hausdrzt*innen auf.
Diese schatzen ein, ob eine facharztliche Vorstellung nétig ist.
Wenn ja, wird keine Uberweisung ausgestellt, sondern es wird
eine sogenannte , Televisite” angelegt. Nach einer Einschulung
auf korrekte Fotografie erhalten die mitwirkenden Hausérzt*in-
nen ein Tablet mit einem speziellen auflichtmikroskopischen Auf-
satz. Die Bilder und Fragestellungen werden verschlisselt iber
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eine eigens entwickelte Onlineplattform hochgeladen und von
Dermatolog*innen analysiert. In beiden Regionen wirken rund
40 Hausarzt*innen und vier Dermatolog*innen am Projekt mit.
Insgesamt konnten mit diesem Programm bisher (iber 4.000 An-
fragen bearbeitet werden. Fir die nachsten beiden Jahre ist ein
steiermarkweites Rollout geplant.

Rehabilitation onkologischer HNO-Patient*innen

Das Med Uni Graz umgesetzte Projekt etablierte eHealth in der
Rehabilitation onkologischer HNO-Patient*innen. Das Ziel: Den
Patient*innen wurde eine hochspezifische Rehabilitationsthera-
pie im gewohnten sozialen und hauslichen Umfeld angeboten,
um ihnen eine schnellere Riickkehr in den Alltag zu ermdglichen.
Im Mittelpunkt standen Therapien fir die Bereiche Atmung,
Schlucken, Stimme/Kommunikation in teletherapeutischer Form.
Im Projekt wurde die Entwicklung, Implementierung und Etab-

lierung einer benutzerzentrierten Online-Therapieplattform ge-
fordert.

Néhere Infos:
https://gesundheitsfonds-steiermark.at/digitalisierung/
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lung eines Softwaremoduls nach IEC62304 zur automatisierten
Entscheidungsunterstiitzung fir die leitliniengerechte, medika-
mentdse Behandlung von Herzinsuffizienz-Patient*innen. Die leit-
liniengerechte Dosierung soll zu einer qualitativen Verbesserung
in der Versorgung von Herzinsuffizienz-Patient*innen fiihren.

4 NeEDs (Medizinische Universitat Graz)

Patient*innen-Informationen und Anleitungen zu der jeweiligen
Erkrankung, Vorbereitung auf eine Operation oder Handlungs-
empfehlungen flir die Zeit nach einem Eingriff sind in der Me-

<+, Digital unterstiitzter Behandlungspfad in der mobilen
Nachsorge” (Kooperationsprojekt: Geriatrische
Gesundheitszentren Graz; ilvi GmbH)

Mit diesem Projekt wird der innerhalb der GGZ bereits erfolgreich
implementierte Dienst “AG/R Mobil” (AG/R = Akutgeriatrie und
Remobilisation) im Sinne eines sektorenlbergreifenden und di-
gitalen Versorgungspfades maBgeblich weiterentwickelt. "AG/R
Mobil” soll auf weitere geriatrische Patienten*innengruppen in-
nerhalb und auBerhalb der GGZ ausgeweitet werden. Zusatzlich
sollen zur Unterstiitzung der Pflege innovative Technologien zum
Einsatz kommen.

AKTIVITATEN
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Férderungsaktion , Digital!Healthcare”

2023 wurde zum Forschungs- & Entwicklungs-Call fiir qualitatsgesicherte eHealth-Anwendungen
und Prozessoptimierung der Patient*innenversorgung eingeladen.

Von den Gber 20 Einreichungen wurden sechs innovative Projek-
te von den Expert*innen des eHealth-Beirats Steiermark ausge-
wahlt und mit mehr als 1 Million Euro geférdert. Die Laufzeit der
Projekte betragt maximal zwei Jahre.

Die Schwerpunkte des Vorhabens sind eHealth-Anwendungen,
die die Gesundheitsversorgung in der Steiermark nachhaltig
verbessern bzw. innovative eHealth-Projekte in den Bereichen
Gesundheitsférderung, Pravention und Selbstmanagement von
Patient*innen. Folgende Projekte werden gefordert:

4 DileLi (LebensGroB GmbH)

Erganzend zum bestehenden Betreuungsangebot im Leli-Ta-
geszentrum wird fiir Menschen mit Essstérungen eine Monito-
ring-Losung flir die Teilnehmer*innen und das Behandlungsteam
implementiert, um den Versorgungsprozess sowie das Therapie-
netzwerk telemedizinisch zu unterstitzen.

4 TXMobile-App (Steiermarkische Krankenanstalten-
gesellschaft m.b.H.)

Die TXMobile-App soll Patient*innen nach solider Organtrans-
plantation die aktive Einbindung in ein abgestuftes Nachsorge-
programm ermdglichen. Zentrales Ziel des Projektantrages ist die
reale Umsetzung der Vision , digital vor ambulant vor stationar”
zur Verbesserung der Nachsorge von Patient*innen nach solider
Organtransplantation und zur Entlastung stationdrer Einrichtun-
gen.

4 ADAPT (telbiomed Medizintechnik und IT Service GmbH)

Evidenzbasierte Leitlinien wie die der European Society of Cardio-
logists enthalten Empfehlungen fiir die medikamentdse Behand-
lung von Patient*innen mit Herzinsuffizienz. Die Anwendung
einer solchen Leitlinie ist nachweislich mit einem Rickgang der
Langzeitmortalitat verbunden. Ziel des Projektes ist die Entwick-

SFG

dizin ein sehr wichtiges Thema. Auch starken sie die individuelle

Gesundheitskompetenz der betroffenen Menschen. Ziel dieses
Projektes ist es, Patient*innen mittels einer Webapplikation vor, Nahere Infos:

wahrend und nach einem operativen Eingriff zusétzlich zum per- https://gesundheitsfonds-steiermark.at/
ehealth-projekte-digital-healthcare/

sonlichen Kontakt mit den jeweiligen Expert*innen zu unterstiit-
zen. Dies, damit sich der Behandlungserfolg bestmdglich einstellt
und auch das Patient*innen-Umfeld auf eine mogliche neue Si-
tuation vorbereitet ist.

4 Mental Health to go (Insta Communications GmbH)

Die durch das eigene Team entwickelte App fiir psychologische
1:1-Beratung online soll um Blended-Care-Services erweitert
werden. “Mental Health to go” ist eine Lern- und Trainingsplatt-
form fiir die mentale Gesundheitsvorsorge. Sie soll das Selbst-
management von Kund*innen starken, eine nachhaltige Veran-
derung schaffen und Psycholog*innen entlasten, indem sie sich
in der Beratungszeit auf das individuelle Gespréach fokussieren
kénnen.
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Mit Gesundheitsforderung langer gesund

Von gesunder Erndhrung iiber die Madchen- und Frauengesundheit bis hin zur Bewegung:

Die Bandbreite an Gesundheitsférderungsprojekten ist groB.

Projekte zur Gesundheitsférderung wollen die Rahmenbedingun-
gen und Verhaltnisse, in denen wir leben, so gestalten, dass die
Gesundheit positiv beeinflusst wird. Das soll die Menschen in der
Steiermark dabei unterstiitzen, ihr Leben gesund zu gestalten und
mehr Kontrolle iber ihre eigene Gesundheit zu erlangen. Unser
Ziel ist es, die Anzahl der Lebensjahre in Gesundheit zu steigern.

Gesundheitsforderung umfasst sehr viele Themen: von der Ernah-
rung (ber Bewegung bis hin zur psychischen Gesundheit oder
sozialem Zusammenhalt. 2023 haben wir einen Schwerpunkt fir
Madchen- und Frauengesundheit gesetzt. Zudem haben wir mit
der ,Bewegungsrevolution” einen Startpunkt und groBen Akzent
fur die Férderung von Alltagsbewegung in der Steiermark gesetzt.

Auf den Geschmack gesunder

Ernahrung kommen

Die Fach- und Koordinationsstelle Ernahrung forciert das steirische Gesundheitsziel
»Mit Erndhrung die Gesundheit der Steirer*innen férdern”.

Dazu wurden 2023 vielfaltige MaBnahmen umgesetzt — von ei-
nem Kochbuch in Leichter Sprache iiber kostenlose Ernahrungs-
beratungen bis hin zu Qualitdtsstandards in der Gemeinschafts-
verpflegung. Begleitend dazu erfolgte Offentlichkeitsarbeit in
Form von Presseaussendungen sowie Online- bzw. Social-Me-
dia-Aktivitaten und weiteren MaBBnahmen.
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Kostenlose Ernahrungsberatungen

Die Servicestelle fur gesunde Informationen / Ermndhrungsbe-
ratung ermdglicht einkommensschwachen Steirer*innen kos-
tenlose Ernahrungsberatungen. Diese werden im Rahmen des
Programms , GEMEINSAM G'SUND GENIESSEN — daheim und
unterwegs” von zwolf Didtologinnen steiermarkweit durchge-
flhrt. Koordiniert wird dieses Programm von der FH Joanneum.
2023 wurden die geplanten Stunden in jedem Bezirk zu 100 %
ausgeschopft und insgesamt 611 Steirer*innen ein- bis neunmal
beraten. Davon waren 343 Erstberatungen, die restlichen Kli-
ent*innen wurden bereits in den Vorjahren beraten.

4 56 % aller Beratungen waren wie in den Vorjahren dem
Thema Gewichtsreduktion gewidmet.

4 Rund 70 % aller Personen, die das Programm
genutzt haben, waren Frauen. Am héufigsten wurden
Steirer*innen im Alter von 45 bis 64 Jahren beraten, der
am haufigsten vertretene hochste Bildungsabschluss war
Pflichtschul- bzw. Lehrabschluss.

4 420 Klient*innen schlossen 2023 ihre Beratungsreihe ab.

4 Knapp zwei Drittel aller Klient*innen, die die Beratung
abgeschlossen hatten, beurteilten die Erreichung des
gemeinsam definierten Behandlungsziels mit , Sehr gut”
oder ,Gut".

4 Insgesamt sprechen die Daten fiir eine sehr gute
Annahme des Programmes.

Unterlagen fiir Schulen und Gesundheitszentren

Die Fach- und Koordinationsstelle unterstiitzt Institutionen auch
bei unterschiedlichen Erndhrungsprojekten: Beispielsweise wur-
den gemeinsam mit der Landwirtschaftskammer Steiermark
neue padagogische Materialien zur Steirischen Erndhrungspyra-

Schulungen, Workshops, Vortrage

Neben der Bewerbung verschiedenster Angebote von Vernet-
zungspartnern wurden von der Fach- und Koordinationsstel-
le auch selbst Schulungen durchgefiihrt, unter anderem eine

mide entwickelt. Darliber hinaus wurden die Didtologinnen der
Gesundheitszentren mit standardisierten Erndhrungsberatungs-
unterlagen unterstiitzt.

Schulung von angehenden Ernahrungspadagog*innen und Kin-
dergartenpadagog*innen.

Gesunde Erndhrung in der Gemeinschaftsverpflegung

Damit sich Gemeinschaftsverpflegungseinrichtungen profes-
sionell mit den ,Steirischen Mindeststandards in der Gemein-
schaftsverpflegung” auseinandersetzen konnen, und um die
Umsetzung der Mindeststandards zu fordern,
gab es 2023 wieder eine Forderungsmaglichkeit.
49 Einrichtungen nahmen diese Mdglichkeit an.
Davon waren 21 Pflegeheime und jeweils acht
weitere Einrichtungen Kindergarten und Volks-
chulen. Hervorzuheben ist, dass sich die Caritas
Steiermark zum Ziel gesetzt hat, die Steirischen
Mindeststandards in allen ihren Pflegeheimen zu
verankern.

Dariiber hinaus konnte die Studie zur Eruierung der Verpflegungs-
situation an steirischen Pflichtschulen abgeschlossen werden.
Sie liefert erstmals einen Einblick in die Strukturen und Prozes-
se im Rahmen der Mittagsverpflegung. Weiters
wurde untersucht, wie bekannt die Steirischen
Mindeststandards flir die Gemeinschaftsverpfle-
gung in den Schulen sind, und inwieweit die-
se bereits umgesetzt werden. Zudem wurde in
qualitativen Interviews mit Direktor*innen und
Kuchenleiter*innen erhoben, welche Losungs-
ansatze fur die Verbesserung der Verpflegungs-
situation in Frage kommen.

Caritas Steiermark

AKTIVITATEN

Gesundheitsfonds/Lunghammer
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Gesunde Ernahrung fiir Kinder und Jugendliche

Auch 2023 stand wieder das Beratungsangebot flir Schulbuf-
fetbetreiber*innen im Rahmen des Programms ,GEMEINSAM
G'SUND GENIESSEN — Unser Schulbuffet” zur Verfligung.

Das Buffetangebot wird zumindest alle zwei Jahre von Styria
vitalis evaluiert, das auch Beratungen durchfiihrt. Fir Betriebe,
die zumindest 75 % der Evaluierungskriterien erfillen, gibt es
die Méglichkeit, ihre Starken in Form einer Urkunde (,, Individuel-
les Starkenprofil”) sichtbar zu machen. Betriebe, die die Leitlinie
Schulbuffet zu 100 % erfiillen, erhalten eine Auszeichnung.
Bisher wurden neun Betreiber*innen von Schulbuffets ausge-
zeichnet, weitere 48 Betriebe haben ein Starken-Profil erhalten.
Dariiber hinaus wurden 29 Automatenevaluierungen, 18 um-

Neues Kochbuch in Leichter Sprache

Anfang 2023 wurde das neue Kochbuch ,HEUTE KOCHE ICH"
veréffentlicht. Es macht mit Rezepten in Leichter Sprache Lust
auf gesundes Kochen und steigert damit die Erndhrungskompe-
tenz — ganz ohne erhobenen Zeigefinger. Entwickelt wurde es
vom Projektteam Gesundheitsfonds Steiermark, FH Joanneum,
Jugend am Werk Steiermark und Lebenshilfe Soziale Dienste ge-
meinsam mit Menschen mit Lernschwierigkeiten.

Gesundheitsfonds/Riedler

fassende Buffet-Beratungen, ein Runder Tisch und zwei virtuelle
Schulungen vorgenommen. Insgesamt wurden 63 Schulstandor-
te beraten und haben von der Fach- und Koordinationsstelle Er-
nahrung zusatzlich kostenfreie Marketingmaterialien (Servietten,
Jausensackerln usw.) zugeschickt bekommen. Diese Artikel sollen
es den Schulbuffetbetreiber*innen leichter machen, die ,gesiin-
dere Wahl” zu bewerben.

Auf Bundesebene wurde seitens der Fach- und Koordinations-
stelle Erndhrung an der Ausarbeitung der neuen dsterreichischen
LLeitlinie Schulbuffet” mitgearbeitet und die Expertise aus dem
steirischen Programm eingebracht.

»~Gmiasige Kochpartys”

Die beliebten Kochkurse waren auch 2023 wieder der Renner!
Elf Termine in Jugendzentren wurden vom Kooperationspartner
Landwirtschaftskammer Steiermark umgesetzt.

Néhere Infos: O 0
www.gemeinsam-geniessen.at

Gesundheitsfonds/Lunghammer

AKTIVITATEN
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Weniger Alkohol bringt
mehr vom Leben

Der gesunde und genussvolle Umgang mit
Alkohol nimmt Fahrt auf, und die Initiative
~Weniger Alkohol — Mehr vom Leben”

ist osterreichweit ganz vorn dabei.

Immer noch wird Alkoholkonsum in Osterreich tendenziell ver- b
harmlost. Viele Osterreicher*innen wissen wenig tber die ge- . . 7
sundheitsschadigenden Auswirkungen von Alkohol. Die Initiati- Al -
ve ,Weniger Alkohol — Mehr vom Leben” schafft Bewusstsein ‘ I
flr einen gesunden und genussvollen Umgang mit Alkohol und o -

zeigt auf, wie schmackhaft Alternativen sein kénnen, ohne den i 5’,“@ ;
Alkohol zu verbieten. Sensibilisierung und Information fiir die ' ¢
unterschiedlichen Zielgruppen stehen im Vordergrund. Mit den ] %54'0\-!-#
unterschiedlichen MaBnahmen konnten via digitalen Angebo- n— \ " Sd‘dddw
ten Reichweiten von Uber 1,1 Mio. Kontakten erzielt und rund -
3.000 Personen in Online- und Prasenzangeboten angesprochen

L -

werden. s ,‘((

E
kS
2
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Alkoholfreier Start ins neue Jahr

New York, Dublin, Berlin, ... und Graz! Die internationale Ge-
sundheitskampagne ,Dry January” wurde bereits zum zweiten
Mal von , Weniger Alkohol — Mehr vom Leben” in die Steiermark
geholt. Neben einer Social-Media-Kampagne wur-
de in Kooperation mit dem Restaurant Laufke und
dem Steirischen Sommelierverein die erste Verkos-
tung alkoholfreier Getranke in Graz umgesetzt. Wie
bei einer klassischen Weinverkostung waren Gast-

ronom*innen und Sommeliers eingeladen, alkoholfreie Produkte
von insgesamt 18 heimischen Produzent*innen und Handler*in-
nen kennenzulernen. Stephanie Sieber, IBA (Internationaler Bar-
keeperverband), Non-Alcoholic Worldchampion,
zauberte aus dem alkoholfreien Angebot kreative
und geschmackvolle Gensse.

Wie viel ist zu viel?

Die Initiative ,Osterreichische Dialogwoche Alkohol” fand im
Mai 2023 bereits zum vierten Mal statt. Eine Woche lang wurde
osterreichweit ein verantwortungsbewusster Umgang mit Alko-
hol zum Thema gemacht. In zahlreichen Veranstaltungen wurde
zum offenen Gesprach und zur Selbstreflexion eingeladen.

,Mehr vom Leben” setzte in den sozialen Medien eine Schwer-
punktwoche zum Thema , Wie viel ist zu viel?” und widmete das

Netzwerktreffen dem wichtigen Thema ,Alkohol und Selbsthil-
fegruppen”. Dabei berichteten Mitglieder der Anonymen Alko-
holiker von ihren persénlichen Erfahrungen und vermittelten auf
diese Weise Informationen, ohne zu moralisieren.
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+Rolling Pin”-Convention

Die ,Rolling Pin“-Convention ist Osterreichs groBtes Symposium
fir Kdch*innen, Gastronom*innen und Barkeeper*innen. 2023
in Graz prasentierten Speaker*innen aus 14 Landern knapp
10.000 Kolleg*innen die Gastronomietrends der Zukunft. Gast-
ronom*innen nehmen eine Schliisselrolle beim Trend ,No & Low
Abv" ein (kein & reduzierter Alkoholgehalt, Abv = Alcohol by vo-
lume), indem sie alkoholfreie Geschmackserlebnisse schaffen. In
der ,Mehr vom Leben”-Masterclass wurden Gastronom*innen
ermutigt, dem ,No & Low Abv“-Trend zu folgen. Mit geschmack-
vollen alkoholfreien und alkoholreduzierten Cocktail-Kreationen
und innovativen Produzent*innen wurde den internationalen
Trends ,Sober Lifestyle” und ,Mindful Drinking” eine Bihne
gegeben und beim Fachpublikum hohe Aufmerksamkeit erzielt.

rolling
Aling

o

Relaunch der ,,Mehr vom Leben”-Website

Weniger Alkohol
Mehr vom Leben

In Osterreich wird viel Alkoha! getrunken.
Dadurch merkt man manchmal gar nicht, was
man verpasst. Weniger Alkohol ist for Keeper,
‘Geist und das Miteinander gut.

Eine iitiasive es Landes Stelermark far eine neue
Trinkkutur.

Am Arbeltsplat Kinder, Jugend &
Familie ~

Die Website von ,Mehr vom Leben” erscheint in neuem Design
und mit frischen Inhalten. Besonderer Wert wird auf Barriere-
freiheit und die Vermittlung von zielgruppenspezifischen Inhal-
ten gelegt. Die auf die einzelnen Zielgruppen zugeschnittenen
Unterstlitzungsangebote werden mit aktuellen Themen rund um
Zahlen, Fakten, Mythen und Trends ergénzt. Darlber hinaus gibt
es ein umfangreiches Angebot an Materialien und Services, wie
z. B. Leitfdden und Toolkits.

=

Hier geht es zur neuen Website:
www.mehr-vom-leben.jetzt

&

P O

o

Die Bewegungsrevolution

Es ist hochste Zeit fiir einen Wandel, was die Bewegung der Steirer*innen betrifft. Daher lauft
seit Juni 2023 die gréBte Bewegungs-Initiative, die es in Osterreich bisher gegeben hat.

Die ,Bewegungsrevolution” wurde vom Land Steiermark initiiert

und wird nun vom Gesundheitsfonds Steiermark in Kooperati-

on mit den drei Sportdachverbanden ASKO, ASVO und SPORT-

UNION umgesetzt. Die Ziele:

 Die Steirer*innen Uber Alltagsaktivitaten fir einen bewegten
und gesunden Lebensstil begeistern und aktivieren,

e das Bewusstsein flir die gesundheitlichen Aspekte von Bewe-
gung starken und
» Bewegungs-Initiativen aller Art ins Rampenlicht stellen.

Ein breites Biindel an MaBnahmen lduft dazu im gesamten Bun-
desland, wobei die Gemeinden wichtige Multiplikator*innen sind.
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Highlights 2023 im Uberblick

Bewegt durchs Jahr

Die Vereine der drei Sport-
dachverbande ASKO, ASVO
und SPORTUNION boten ihre
Aktivitaten im Rahmen der
.Bewegungsrevolution”  an,
um Menschen aller Altersgrup-
pen zu mehr Bewegung zu
motivieren.

Mitmachprojekte fiir alle

Die  Steirer*innen  wurden
dazu animiert, Teil der ,Bewe-
gungsrevolution” zu sein und
konnten ihre eigenen Projekte
einreichen. Fir Projekte, die
Menschen zu mehr Bewegung
motivieren, standen bis zu
2.000 Euro Forderung zur Verfiigung.

Bewegteste Gemeinde

Die 286 steirischen Gemeinden wurden zur Challenge aufgeru-
fen, so viele Bewegungsminuten wie moglich in drei Monaten zu
sammeln. Die Gemeinde mit den meisten Minuten pro Teilneh-
mer*in verdiente sich den Titel , Bewegteste Gemeinde der Stei-
ermark”. Tilmitsch und Krakau s

ergatterten den Titel ex aequo
und wurden im Februar 2024
ausgezeichnet.

Die Fakten im Uberblick:

4 159 aktive Gemeinden,
4 fast 7 Millionen Bewegungsminuten,
4 ca. 3.000 Teilnehmer*innen,
4 20 verschiedene Aktivitaten.

Die revolutionarste Gemeinde

15 steirische Gemeinden wer-
den von Styria vitalis dabei
begleitet, ihre Plane und Ideen
fir eine bewegungsfreundliche
und aktive Gemeinde umzu-
setzen. Am Ende der ,Bewe-
gungsrevolution” im Sommer
2024 wird die , revolutionarste Gemeinde” gekiirt.

Bewegungsrevoluzza

Sportliche Botschafter*innen
aus allen steirischen Bezirken
motivierten ihr Umfeld dazu,
sich mehr zu bewegen und
sich ihre gesunden Lebens-
jahre  zurtickzuholen.  Egal,
ob junge Mama oder junger
Papa, Student*in, Arbeiter*in,
Senior*in — jede*r wurde ein-
geladen, als , Bewegungsrevoluzza” zu fungieren.

Tour de Steiermark

Im Rahmen der ,Bewegungs- gt
revolution” wurden fir die
Bezirke Sldoststeiermark, Le-
oben, Weiz, Murtal und Murau
je neun Ausflugsziele ausge-
wahlt, die erwandert, beradelt
oder einfach begangen wer-
den konnen. Bei den jewei- & :
ligen Zielen kénnen Stempel &
gesammelt werden, und die Teilnehmer*innen erhalten eine
Jrevolutiondre” Belohnung fiir einen befiillten Stempelpass. Die
restlichen steirischen Bezirke folgen 2024.

Bewegter Adventkalender

Im Dezember wurde bis Heilig-
abend taglich ein Turchen des
.bewegten Adventkalenders”
auf der Website der ,Bewe-
gungsrevolution” gedffnet.

DIE BEWEGUNGSREVOLUTION 2023 IN ZAHLEN

4 227 Bewegungsangebote steiermarkweit
4 16.000 Einheiten bei ,Bewegt durchs Jahr"
4 97 umgesetzte Mitmachprojekte

4 71 aktive , Bewegungsrevoluzza”

Nahere Infos: [=] El.r
www.diebewegungsrevolution.at

=
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Madchen- und Frauengesundheit

Im Fokus standen 2023 die Themen Menstruation, Endometriose und Essstérungen.

Teil der MaBnahmen ist eine landesweite Bezirkstour zum Thema Endometriose.

GESUNDHEITSFONDS
STEIERMARK

innovd

Die Bezirkstour wird gemeinsam mit dem Dachverband der steirischen
Médchen- und Frauenberatungsstellen umgesetzt.

Der Schwerpunkt Madchen- und Frauengesundheit hat das Ziel,
die Gesundheit von Médchen und Frauen zu starken. Auch geht
es darum, Bewusstsein zu schaffen und gute sowie vertrauens-
wirdige Gesundheitsinformationen zu verbreiten.

Endometriose-Bezirkstour

Die Bezirkstour soll das Bewusstsein fiir Endometriose vertiefen
und den Weg zur Diagnose erleichtern. Im Rahmen von kostenlo-
sen Vorfihrungen wurde der Dokumentarfilm , Nicht die Regel”
iber Frauen mit Endometriose in den Bezirken Leibnitz, Stidost-
steiermark und Murau prasentiert. Im Anschluss an den Film
fand eine Podiumsdiskussion zur Endometriose-Versorgung in
der Steiermark statt. Die drei Veranstaltungen wurden in Koope-
ration mit dem Dachverband der steirischen Frauen- und Mad-
chenberatungsstellen umgesetzt, die Bezirkstour wird 2024 in
den restlichen Bezirken fortgefihrt.

Begleitend dazu wurde die Broschire ,Leben mit Endometrio-
se” entwickelt, und eine Ubersicht der Ansprechpartner*innen
in den steirischen Bezirken wird auf der Website www.gesund-
informiert.at/endometriose zur Verflgung gestellt.

Menstruationsboxen

Um einen positiven und selbstbestimmten Umgang mit der Mens-
truation zu férdern, wurden 120 Menstruationsboxen mit kosten-
losen Menstruationsprodukten an 20 steirische Schulen verteilt.
Die Boxen enthielten QR-Codes, die auf Informationen rund um

Gesundheitsfonds/Lerch
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. Es braucht mehr Bewusstsein dafiir, dass es
nicht normal ist, bei jeder Periode oder beim
Geschlechtsverkehr Schmerzen zu haben.
Eine maoglichst friihzeitige Abklarung ist sehr
wichtig, damit wir die Zeitspanne bis zur
Diagnose verkiirzen kdnnen.”

Roland Naglis, Gynakologe am
LKH Hochsteiermark — Standort Leoben

das Thema Periode auf der Website www.gesund-informiert.at/
gesundheitsthemen/periode verwiesen. Zudem fanden Work-
shops rund um das Thema Menstruation und Korperbild fir
Schilerinnen und Workshops flir Lehrende statt, umgesetzt vom
Frauengesundheitszentrum.
Die Evaluierung des Projekts
zeigt, dass das Anbieten von
kostenlosen Menstruations-
artikeln eine  zielfuhrende
MaBnahme ist, um Perio-
denarmut entgegenzuwirken
und die Menstruationsge-
sundheit zu fordern.

o with the Flow

Gesundheitsfonds Steiermark

i N

Essstorungen

In diesem Bereich laufen Projekte, die sich u. a. gezielt an Fach-
krafte und Multiplikator*innen sowie Volksschulkinder richten.
Mehr dazu auf Seite 76.

Nahere Infos auf:

https://gesundheitsfonds-steiermark.at/
maedchen-und-frauengesundheit/

GESUND BLEIBEN | WEITERE PROJEKTE

Diversitat im Gesundheitswesen: , femmesTische”

Die Vielfalt in unserer Gesellschaft nimmt zu und bringt Her-
ausforderungen fiir das Gsterreichische Gesundheitssystem mit
sich. Im Projekt ,Die Gesundheit von Frauen mit Migrationshin-
tergrund fordern” sind insgesamt 18 , femmesTische”-Modera-
torinnen in sechs steirischen Bezirken aus 14 unterschiedlichen
Nationen im Einsatz. 2023 wurden neue Moderatorinnen aus
dem Bezirk Leibnitz zu gesundheitsspezifischen Themen ge-
schult, zum Beispiel ,Das osterreichische Gesundheitssystem”,
,Vorsorgeuntersuchung”, ,Mutter-Kind-Pass” und ,Familien-
planung”. Die Moderatorinnen gaben ihr Wissen in insgesamt
63 ,femmesTischen”-Gesprachsrunden an 330 Migrantinnen
aus 28 Herkunftslandern weiter. Die Gesprachsrunden wurden in
zwolf unterschiedlichen Sprachen durchgefihrt.

Weitere Projekte aus dem Bereich

Gesundheitsforderung

Steirische Jugendgesundheitskonferenzen

Das Projekt , XUND und DU" wird bereits in der zweiten Umset-
zungsperiode von 2017 bis 2023 im Auftrag des Gesundheits-
fonds Steiermark von LOGO jugendmanagement umgesetzt. Ziel
des Projektes ist es, die Gesundheitskompetenz von Jugendli-
chen in der gesamten Steiermark zu steigern.

Das waren die Highlights aus dem Umsetzungsjahr 2023:

4 69 partizipativ erarbeitete MaBnahmen in regionalen
Initiativen, Mikroprojekte mit 5.736 Jugendlichen.

4 73 Aktivitaten in Projektpartnerschaften mit 2.846
Jugendlichen.

4 Vier Jugendgesundheitskonferenzen mit insgesamt
132 Messestanden, besucht von 3.071 Jugendlichen
und 339 Multiplikator*innen der schulischen und
auBerschulischen Jugendarbeit.

4 94 Termine der Workshops ,XUND entscheiden” und
.DOC*Talk” fiir 1.647 Jugendliche.

4 Auszeichnung des Projektteams mit dem Osterreichischen
Gesundheitskompetenz-Preis in der Kategorie , Praxis”.

Netzwerktreffen Gesundheitsforderung

Das Netzwerk Gesundheitsforderung ist eine Vernetzungsplatt-
form flr steirische Gesundheitsforderer*innen, bei der Fachinputs
und Praxiswissen zusammenkommen. Im Jahr 2023 wurden zwei
Netzwerkveranstaltungen zu den folgenden Themen organisiert:

4 17. Netzwerktreffen am 22.06.2023, Themen: Selbsthilfe
Steiermark & PsyNot, das neue psychiatrische
Krisentelefon in der Steiermark.

91

4 18. Netzwerktreffen am 28.11.2023, Themen: Neue
Forderrichtlinie im Bereich Gesundheitsforderung und
Primarpravention (Link siehe Infobox), giltig ab 2024;
Gesundheitskompetenz: Ergebnisse der HLS19 (Health
Literacy Survey) sowie die Kampagne ,, gesund informiert”

Zur neuen Forderungsrichtlinie:

https://www.gesundheit.steiermark.at/
cms/ziel/93841002/DE/

Projektiibersicht

Aus dem Gesundheitsforderungsfonds konnten 2023 folgende
Projekte finanziert werden:

4 Friihe Hilfen (OGK)

4 Gesunder Kindergarten (OGK)

4 Richtig essen von Anfang an (OGK)

4 Tabak, Alkohol, Medien (OGK)

4 Altern mit Zukunft (BVAEB)

4 Gesundheitsforderung am Arbeitsplatz Kindergarten
(BVAEB)

4 Gesundheitsforderung am Arbeitsplatz Schule (BVAEB)

4 FitdLife (SVS)

4 HEPA — JACKPOT Bewegungsprogramm (SVS)

4 Aktionsplan Alkoholpravention (Gesundheitsfonds
Steiermark)

4 GEMEINSAM G'SUND GENIESSEN — Fach- und Koordina-
tionsstelle Ernahrung (Gesundheitsfonds Steiermark)

AKTIVITATEN

Gesundheitsfonds/Loske
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DGKP Diplomierte Gesundheits- und
Krankenpflegeperson

DKH Klinik Diakonissen

DMP Disease-Management-Programm

DQ Datenqualitat

EBA Erstuntersuchung — Beobachtung — Aufnahme

EbM Evidence-based Medicine

FAG Finanzausgleichsgesetz

Fonds-KA Fondskrankenanstalten

FT Feiertage

GDA Gesundheitsdiensteanbieter

GGZ Geriatrische Gesundheitszentren
der Stadt Graz

GSBG Gesundheits- und Sozialbereich-Beihilfengesetz

GZ Gesundheitszentren

IPS Initiative Patient*innensicherheit Steiermark

KA Krankenanstalt

KAGes Steiermarkische Krankenanstalten-

gesellschaft mbH

VERZEICHNISSE UND ANHANG

KAKuG Bundesgesetz tiber Krankenanstalten und
Kuranstalten

KB Kostenbeitrag

KH Krankenhaus

LDF Leistungs- und Diagnosefallpauschale

LG Landesgruppe

LGBI. Landesgesetzblatt

LKF Leistungsorientierte
Krankenanstaltenfinanzierung

LKH Landeskrankenhaus

L&R Learning & Reporting

medQK Expert*innengruppe medizinische
Qualitatskontrolle

MPT Mobiles Palliativteam

OGK Osterreichische Gesundheitskasse

0sG Osterreichischer Strukturplan Gesundheit

PKD Palliativkonsiliardienst

PRIKRAF Privater Krankenanstaltenfinanzierungsfonds

PVE Primdrversorgungseinrichtung(en)

QSK Qualitatssicherungskommission

RSG Regionaler Strukturplan Gesundheit

StGFG Steiermarkisches Gesundheitsfondsgesetz

StKAG Steiermarkisches Krankenanstaltengesetz

Y Sozialversicherung

VR Versorgungsregion

WE Wochenende

WT Werktage

ZAE Zentrale Aufnahmeeinheit
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GESUNDHEITSFONDS
STEIERMARK
BILANZ ZUM 31. DEZEMBER 2023
AKTIVA PASSIVA
2023 2022 2023 2022
EUR TEUR EUR TEUR
A. A.
Anlagevermdgen Fondskapital
I. | Sachanlagen: l. | Riicklagen 197.383.572,16 | 154.154
1. Bauten 1.784,51 3 II. | Zweckgewidmete Riicklagen 102.884.682,86 | 116.503
Investitionen i. fremd. Betr. Gebau
2. Betriebs- und Geschéfts- 102.271,90 129 300.268.255,02 | 270.657
ausstattung
B.
Riickstellungen
II. | Finanzanlagen: I.| Sonstige Riickstellungen 4.619.574,74 1.362
1. Anteile an verbundenen 19.600,00 20| C.
Unternehmen Verbindlichkeiten
2. Beteiligungen 14.980,00 15
138.636,41 167 I. | Verbindlichkeiten aus Verglitungen | 310.932.034,27 | 282.786
und Leistungen
B. II. | Verbindlichkeiten gegentiber 130.159,72 170
Umlaufvermégen verbundenen Unternehmen
I. | Forderungen und sonstige I11. | Sonstige Verbindlichkeiten 739.984,10 633
Vermdgensgegenstande:
1. Forderungen aus Vergltungen 307.925.261,55| 306.034 311.802.178,09 | 283.589
und Leistungen
2. Sonstige Forderungen und 212.027.338,65| 205.357|D.
Vermdgensgegenstande Rechnungsabgrenzungsposten
II. | Kassabestand, Guthaben bei 98.172.169,88 | 127.508 I. | Gesundheitsforderungsfonds gem. 1.453.398,64 1.648
Kreditinstituten Art. 10 OFG (2013-2022)
618.124.770,08 | 638.899 II. | Sonstige Passive Rechnungs- 120.000,00 | 82.068
abgrenzung
C. 0,00| 259.959 1.573.398,64 | 83.717
Rechnungsabgrenzungsposten
Summe AKTIVA 618.263.406,49 | 639.325|Summe PASSIVA 618.263.406,49 | 639.325

96

VERZEICHNISSE UND ANHANG

GESUNDHEITSFONDS STEIERMARK: GEWINN- UND VERLUST-RECHNUNG 2023

2023

2022

1. Ertrdge und sonstige Vergiitungen und Leistungen

EUR

EUR

a) Beitrdge der Bundesgesundheitsagentur

Ertragsanteile Bund gem. § 57/4/1 KAKuG

60.241.072,20

58.242.497,54

Bundesmittel gem. § 57/4/2 KAKuG 5.084.053,98 4.915.383,97
Bundesmittel gem. § 57/4/3+4 KAKuG 12.323.917,33 12.271.870,05
Bundesmittel gem. § 57/4/5 KAKuG 23.438.304,28 23.880.354,74
Bundesmittel gem. § 57/4/6 KAKuG 20.497.213,57 19.722.994,84
Bundesmittel gem. § 59/6/1b KAKuG 4.360.000,00 4.360.000,00
Bundesmittel gem. § 57/2 KAKuG (Wegfall Selbstbehalte fir Kinder und Jugendliche) 695.400,00 698.750,00
Vorsorgemittel gem. § 59e KAKuG 209.842,83 239.206,98

126.849.804,19 124.331.058,12

b) Mittel der Sozialversicherung

Pauschalbetrag gem. § 447f/3/1+2 ASVG

1.026.745.543,10

955.861.900,81

Zusatzmittel SV gem. § 4471/3/3 ASVG 9.299.134,27 9.341.653,86
Zusatzmittel SV GGZ 4.343.485,67 4.043.624,94
Kostenbeitrdge gem. § 447f/7 ASVG 2.497.029,56 2.214.855,74
Entfall Kostenbeitrag Kinder und Jugendliche gem. § 447f/7a ASVG 714.922,00 715.198,00

c) Beitrage des Landes Steiermark

1.043.600.114,60

972.177.233,35

USt.-Anteile gem. Art. 28/1/2 OFG

42.914.628,00

39.805.565,00

Betriebsabgangsdeckung Fondskrankenanstalten 700.439.000,00 680.839.100,00

743.353.628,00 720.644.665,00

d) Beitrage der Gemeinden gem. § 27 FAG (Art. 28/1/6 OFG) 29.031.814,00 26.928.528,00
e) Gesundheitsforderungsfonds gem. Art. 10 OFG 2.340.463,35 2.485.154,55
f) Kostenbeitrage gem. § 27a/3 KAKuUG 1.115.864,58 1.108.263,89
g) Auslandische Gastpatient*innen 5.199.437,65 13.887.646,01
h) Regresseinnahmen 2.267.157,96 1.434.936,11
i) Beihilfe nach dem GSBG 1996 111.885.129,35 100.795.392,36
j) Ertrage Kooperationsbereich 3.099.347,87 3.267.164,45
k) Hospiz- und Palliativfondsgesetz (HosPalFG) (bis 2021: Zweckzuschuss 14.601.030,15 8.316.033,97

gem. § 2/2a PFG)

2. sonstige betriebliche Ertrage

2.083.343.791,70

1.975.376.075,81

a) Ertrage aus der Aufldsung von Riickstellungen

42.672,06

5.468.123,20

b) librige

81.646.589,81

25.269.862,85
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STEIERMARK

GESUNDHEITSFONDS STEIERMARK: GEWINN- UND VERLUST-RECHNUNG 2023

2023

2022

3. Aufwendungen fiir Vergiitungen und Leistungen

EUR

EUR

a) Verglitungen Fondskrankenanstalten

1. Stationdre Vergltungen

LKF-Mittel

1.084.665.587,00

997.286.556,20

Betriebsabgangsdeckung Fondskrankenanstalten

540.707.000,00

521.107.100,00

Ausgleichszahlungen

3.062.377,15

29.847.646,11

1.628.434.964,15

1.548.241.302,31

2. Ambulante Vergiitungen

VERZEICHNISSE UND ANHANG

GESUNDHEITSFONDS STEIERMARK: GEWINN- UND VERLUST-RECHNUNG 2023

2023 2022

d) Strukturbedingte MaBnahmen
Strukturbedingte MaBnahmen KAGes 13.435.756,00 10.786.444,28
Strukturbedingte MaBnahmen Non-KAGes 1.619.800,88 3.000.000,00
15.055.556,88 13.786.444,28
e) Gesundheitsforderungsfonds gem. Art. 10 OFG 2.340.463,35 2.485.154,55

4. Personalaufwand

2.137.697.263,33

1.928.836.638,33

Ambulante Dialyseleistungen 8.872.634,20 8.543.196,40
Ambulantes Abrechnungsmodell 271.142.992,00 176.574.277,18
280.015.626,20 185.117.473,58
3. Hospiz- und Palliativversorgung 12.390.813,42 10.662.140,83
4. Wachkomafinanzierung GGZ Graz 2.486.880,49 2.086.506,42
5. sonstige Vergitungen Fondskrankenanstalten
Kostenbeitrdge gem. § 447f/7 ASVG 2.497.029,56 2.214.855,74
Kostenbeitrdge gem. § 27a/3 KAKUG 1.115.864,58 1.108.263,89
Ersatzleistungen fiir den Entfall der Kostenbeitrage fiir Kinder und Jugendliche 1.595.527,52 1.502.669,24
Beihilfe nach GSBG 1996 111.885.129,35 100.795.392,36

117.093.551,01

105.621.181,23

b) Krankenhausentlastende MaBnahmen (Kooperationshereich)

2.040.421.835,27

1.851.728.604,37

1. MR Stolzalpe 206.250,00 206.250,00
2. Mehraufwendungen fir abgeschlossene Hospiz- und Palliativfalle 990.028,26 873.266,10
3. Druckbeatmungsgerate 250.000,00 310.000,16
4. Regelbetrieb Integrierte nephrologische Versorgung in der Steiermark 19.651,38 102.261,50
5. DMP Therapie Aktiv und Herz.Leben 955.424,11 821.507,31
6. Integrierte Versorgung Schlaganfall 37.003,12 42.091,89
7. Primarversorgungskonzept 2.569.960,35 2.220.703,70
8. Ambulante psychiatrische facharztliche Versorgung 97.541,13 96.043,35
9. Praoperative Diagnostik 2.363.165,96 2.235.759,61
10. Aufgaben aufgrund des Landes-Zielsteuerungsiibereinkommens 1.578.763,87 719.345,61
9.067.788,18 7.627.229,23

¢) Struktur-, Projekt- und Planungsmittel
1. Sozialpsychiatrische und psychosoziale Versorgung 31.078.016,26 27.845.295,05
2. Suchtberatung 6.255.929,46 5.457.159,77
3. Bereitschaftsdienst inkl. TEWEB 3.498.288,86 2.631.545,23
4. Investitionszuschiisse 3.876.859,55 2.000.000,00
5. Vorsorgemittel gem. Art. 35 188.107,45 209.842,83
6. Sonstige Struktur-, Projekt- und Planungsmittel 25.914.418,07 15.065.363,02
70.811.619,65 53.209.205,90

98

a) Refundierungen 2.514.799,69 2.225.217,23

b) Personalverrechnung Geschéftsstelle 1.569.261,39 1.318.097,38
4.084.061,08 3.543.314,61

5. Abschreibungen

a) auf Sachanlagen 46.941,93 45.113,11

6. sonstige betriebliche Aufwendungen

a) Verwaltungsaufwand 676.286,27 624.446,58

b) Beihilfenaquivalent gemaB GSBG 1.459.578,46 1.461.481,72
2.135.864,73 2.085.928,30

7. Zwischensumme aus Z 1 bis 6 (Betriebsergebnis)

21.068.922,50

71.603.067,51

8. sonstige Zinsen und ahnliche Ertrage 8.890.491,06 513.023,91
9. Aufwendungen aus Finanzanlagen 348.460,95 351.766,68
10. Zinsen und ahnliche Aufwendungen 0,00 3.046,24
11. Zwischensumme aus Z 8 bis 11 (Finanzergebnis) 8.542.030,11 158.210,99
12. Ergebnis vor Steuern (= Ergebnis nach Steuern) 29.610.952,61 71.761.278,50
13. Auflésung von Riicklagen 16.614.790,55 12.215.250,80
14. Zuweisung zu Fondskapital 46.225.743,16 83.976.529,30
15. Bilanzgewinn 0,00 0,00
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* Zusammenfiihrung der Standorte LKH Hochsteiermark und LKH Miirzzuschlag

KenngrdBen aus der
Krankenanstaltenstatistik

0-Tagesaufenthalte: Stationdre Aufenthalte, bei denen Aufnahme und
Entlassung am selben Kalendertag erfolgen.

Ambulante Patient*innen: Anzahl der wahrend des Kalenderjahres
(Berichtsjahres) auf den einzelnen nichtbettenfihrenden Hauptkostenstel-
len behandelten, nicht-stationaren Patient*innen. Zu zahlen sind — un-
abhdngig vom Krankheitshild — die Erstbesuche von nichtstationdren Pa-
tient*innen auf den einzelnen nichtbettenfiihrenden Hauptkostenstellen.
Die Erfassung stellt allein auf die Zahl der Erstbesuche der auf den einzel-
nen nichtbettenfihrenden Hauptkostenstellen behandelten Patient*innen
ab. Treten in Bezug auf ein und denselben Patienten bzw. ein und dieselbe
Patientin wahrend des Kalenderjahres Anderungen im Krankheitsbild oder
neue Krankheitshilder auf, so sind keine weiteren ambulanten Patient*in-
nen in der Krankenanstaltenstatistik zu zahlen. In-vitro-Untersuchungen
ohne Untersuchung bzw. Behandlung am ambulanten Patienten/an der
ambulanten Patientin sind weder als ambulante Frequenzen noch als am-
bulante*r Patient*in zu zahlen. Erfolgt unmittelbar im Anschluss an die
ambulante Behandlung am selben Tag eine stationare Aufnahme, so ist
diese*r Patient*in nicht als ambulante*r Patientin zu zahlen, und es sind
die an diesem Tag erfolgten Frequenzen auf nichtbettenfihrenden Haupt-
kostenstellen als stationdre Frequenzen zu dokumentieren.

Frequenzen an ambulanten Patienten*innen: Anzahl der Besuche von
ambulanten Patient*innen einer nicht-bettenfihrenden Hauptkostenstelle.

Aufenthalte: Anzahl der stationdren Aufenthalte (gezdhlt wird die An-
zahl der Ubermittelten Datensatze; im Gegensatz dazu ist das Merkmal
,stationdre Aufenthalte (KJ)" eine errechnete GroBe, daher sind Abwei-
chungen zwischen diesen beiden Merkmalen mdglich).

Aufnahmen: Anzahl der Patient*innen, die im Berichtsjahr im Kranken-
haus stationar aufgenommen werden.

Belagstage: Summe der Mitternachtsstdnde der Patient*innen in einem
definierten Zeitraum.

Durchschnittliche Auslastung: Bettenauslastung in Prozent im Jahres-
durchschnitt (Berechnungsformel siehe unten).

Durchschnittliche Belagsdauer: Durchschnittliche Dauer eines Aufent-
halts im Krankenhaus in Tagen (Berechnungsformel siehe unten).

Durchschnittsbelag: Durchschnittliche Zahl der Patient*innen je Tag
(Berechnungsformel siehe unten).

Entlassungen: Anzahl der Patient*innen, die im Berichtsjahr aus dem
stationaren Bereich des Krankenhauses entlassen werden (inklusive Uber-
stellungen in ein anderes Krankenhaus, aber exklusive Verstorbene und am
Jahresende Verbleibende).

Frequenzen ambulanter Patient*innen: Anzahl der Besuche von
ambulanten Patient*innen einer nichtbettenfihrenden Hauptkostenstelle.

Frequenzen stationdrer Patient*innen: Anzahl der Besuche von
stationdren Patient*innen einer nichtbettenfiihrenden Hauptkostenstelle,
inkl. Besuche von stationaren Patient*innen anderer Krankenh&user, die
zu einer ambulanten Untersuchung/Behandlung Uberwiesen werden.

LDF-Gruppen: Leistungsorientierte Diagnosefallgruppen, die die Grund-
lage fiir die Bepunktung der stationaren Aufenthalte im LKF-System dar-
stellen.

LDF-Pauschale: LKF-Punkte (Fallpauschale) je leistungsorientierter
Diagnosefallgruppe (LDF).

VERZEICHNISSE UND ANHANG

LKF, LKF-System: Osterreichisches System der leistungsorientierten
Krankenanstaltenfinanzierung zur Abrechnung stationdrer Krankenhaus-
aufenthalte.

LKF-Gruppen: Synonym fiir LDF-Gruppen.

LKF-Punkte: Gesamtsumme der fiir stationdre Aufenthalte ermittelten
Punkte im LKF-System (Summe aus LDF-Pauschale, Punkte Belagsdau-
erausreiBer nach unten, Punkte spezieller Bereiche, Zusatzpunkte Be-
lagsdauerausreiBer nach oben, Zusatzpunkte Intensiv und Zusatzpunkte
Mehrfachleistungen).

Punkte BelagsdauerausreiBer nach unten (LKF): Reduzierte
LDF-Pauschale fiir Patient*innen, deren Belagsdauer kiirzer ist als die Be-
lagsdaueruntergrenze ihrer LDF.

Punkte spezieller Bereiche: Summe der tageweise ermittelten Punk-
te fir stationdre KH-Aufenthalte in speziellen Leistungsbereichen (ins-
besondere in den Bereichen Psychiatrie, Kinder- und Jugendpsychiatrie,
Entwohnung, Akutgeriatrie / Remobilisation, Remobilisation / Nachsorge,
Palliativmedizin, neurologische Akutnachbehandlung, Psychosomatik,
Stroke-Unit).

Stationare Aufenthalte (KJ) (vormals Stationare Patient*innen):
Anzahl der stationdren Aufenthalte (errechnete GroBe, Berechnungsfor-
mel siehe unten; im Gegensatz dazu ist das Merkmal , Aufenthalte” eine
gezahlte GroBe, daher sind Abweichungen zwischen diesen beiden Merk-
malen moglich).

Systemisierte Betten: Betten (inkl. Tagesklinikbetten), die durch sani-
tdtsbehdrdliche Bewilligung festgelegt sind.

Tatséachlich aufgestellte Betten: Betten (inkl. Tagesklinikbetten), die
im Berichtsjahr im Jahresdurchschnitt oder mindestens sechs Monate auf-
gestellt waren, unabhangig davon, ob sie belegt waren. (Funktionsbetten,
wie z. B. Dialysebetten, postoperative Betten im Aufwachraum, Sduglings-
betten der Geburtshilfe u. &. zahlen nicht dazu.)

Ambulanter Betreuungsplatz: Platz, auf dem eine mehrstiindige am-
bulante Behandlung/Beobachtung erfolgt. Ambulante Betreuungsplatze
sind nur fiir die im aktuellen OSG definierten Versorgungsbereiche aus-
Zuweisen:

onkologische Pharmakotherapie,

Tagesbehandlung in PSY, KIP, PSO, AG/R,

ambulante Untersuchung und/oder Behandlung in einer Zentralen Am-

bulanten Erstversorgung (ZAE) und in definierten ambulanten Erstver-

sorgungseinheiten gemaB LKF-Modell ambulant,

Erbringung tagesklinischer Leistungen im ambulanten Setting.

Zusatzpunkte BelagsdauerausreiBer nach oben (LKF): Degressiver
LKF-Punktezuschlag fir Patient*innen, deren Belagsdauer langer ist als
die Belagsdauerobergrenze ihrer LDF

Zusatzpunkte Intensiv (LKF): Zusétzliche LKF-Punkte fir Aufenthalte
auf (abrechnungsrelevanten) Intensivbehandlungseinheiten.

Tagesklinische Leistungen: Es handelt sich dabei um ausgewdhlte
operative/nicht-operative stationdre medizinische Einzelleistungen, die
dem gliltigen tagesklinischen LKF-Leistungskatalog entstammen und in-
nerhalb von 12 Stunden erbracht werden kénnen, wenn
grundsatzlich die Patient*innen vorab abgeklart sind und geplant stati-
onar aufgenommen wurden (keine Notfélle),
fiir die Patient*innen ein systemisiertes Bett verwendet wird, wobei
Betten der Tagesklinik systemisierte Betten sind,
die pflegerische ambulante oder stationdre medizinische Nachsorge
gewahrleistet ist.
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GESUNDHEITSFONDS VERZEICHNISSE UND ANHANG
STEIERMARK _—

Fondskrankenanstalten in der Steiermark (Stand 31.12.2022)

Rechtstrager/Krankenanstalt

Adresse

Steiermarkische Krankenanstaltengesellschaft mbH

Krankenhausverbund Feldbach-Fiirstenfeld

Krankenhaus der Barmherzigen Briider Graz

Standort Feldbach

Ottokar-Kernstock-Strale 18

8330 Feldbach

Standort Fiirstenfeld

LKH Universitatsklinikum Graz

Krankenhausgasse 1

Auenbruggerplatz 1

8280 Furstenfeld

8036 Graz

LKH Hartberg

Krankenhausplatz 1

8230 Hartberg

LKH Hochsteiermark

Standort Marschallgasse Marschallgasse 12 8020 Graz
Therapiestation fur Drogenkranke — , WALKABOUT" Pirkenhofweg 10 8047 Kainbach bei Graz
Krankenhaus der Elisabethinen GmbH

Standort Elisabethinergasse Elisabethinergasse 14 8020 Graz

Standort Eggenberg BergstraBe 27 8020 Graz

NTK — Neurologisches Therapiezentrum Kapfenberg GmbH

Standort Leoben

Vordernberger StraBe 42

8700 Leoben

Standort Bruck a.d. Mur

TragOsserstrale 1

8600 Bruck a.d. Mur

Standort Miirzzuschlag

Krankenanstaltenverbund Rottenmann-Bad Aussee

Grazer StraBe 63-65

8680 Miirzzuschlag

Standort Rottenmann

St. Georgen 2-4

8786 Rottenmann

Standort Bad Aussee

LKH Stdsteiermark

SommershergseestralBe 396

8990 Bad Aussee

Standort Wagna

PelzmannstraBe 18

8435 Wagna

Standort Bad Radkersburg

Dr.-Schwaiger-StraBe 1

8490 Bad Radkersburg

LKH Weiz Franz-Pichler-StraBe 85 8160 Weiz

LKH Weststeiermark

Standort Deutschlandsberg RadlpassstraBe 29 8530 Deutschlandsberg
Standort Voitsberg Conrad-von-Hotzendorf-StraBe 31 | 8570 Voitsberg
Krankenanstaltenverbund Murtal

Standort Judenburg Oberweggasse 18 8750 Judenburg
Standort Knittelfeld Gaaler StraBe 10 8720 Knittelfeld
Standort Stolzalpe Stolzalpe 38 8852 Stolzalpe

LKH Graz Il

Standort West Gostinger StraBe 22 8020 Graz

Standort Horgas Horgas 68 8112 Gratwein-StraBengel
Standort Enzenbach Hdrgas-Pauliweg Il 30 8112 Gratwein
Standort Std Wagner-Jauregg-Platz 1 8053 Graz
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Neurologisches Therapiezentrum Kapfenberg | Anton-Buchalka-Strafe 1 | 8605 Kapfenberg
Klinik Diakonissen Schladming

Diakonissenkrankenhaus Schladming | Salzburger StraBe 777 | 8970 Schladming
Marienkrankenhaus Vorau

Marienkrankenhaus Vorau | SpitalstraBe 101 | 8250 Vorau
Geriatrische Gesundheitszentren der Stadt Graz

Albert Schweitzer Klinik | Albert-Schweitzer-Gasse 36 | 8020 Graz
Ameos Klinikum Bad Aussee

Ameos Klinikum Bad Aussee flir Psychosomatik und Psycho- | SommersbergseestraBe 395 8990 Bad Aussee

therapie, assoziert an die Medizinische Universitat Graz
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