Ein neuer Prasident furs Burgenland

Wer wird Nachfolger des im vergangenen Jahr verstorbenen Dr. Walter Helperstorfer?

Am 23. Mdrz 2007 werden auBer in Salzburg auch im Burgenland die neuen
Standesvertreter fiir die nachsten vier Jahre gewahlt. Im dstlichsten Bundesland
ist das Verhaltnis der Kurien mit 14 Mandaten fiir die angestellten Arzte und

12 Mandaten fiir die niedergelassenen im Vergleich zu anderen Bundeslandern
noch als ziemlich ausgeglichen zu bezeichnen.

Bei der Wahl 2003 konnte die , Lis-
te der Angestellten Arzte und Spi-
talsdrzte® mit dem zuvor schon
amtierenden Présidenten Dr.
Walther Helperstorfer 13 Mandate
erringen, 6 Mandate waren die
Ausbeute der .Vereinigung bur-
genlindischer Arzte*. Die ,Uber-
parteiliche Wahlgemeinschaft®,
2003 im niedergelassenen Bereich
in Allgemeinmediziner und Fach-
arzte geteilt, konnte auf 2 Mandate
verweisen, ebenso der .Hausirzte-
verband™ und der .Seniorenbund
burgenlindischer Arzte®. Die
Gruppierung ,Arzte fiir die Zu-
kunft* hilt derzeit 1 Mandat.

Auch in diesem Bundesland geht
ein GroBiteil der Wahl werbenden
Gruppen von 2003 dieses Jahr
wieder ins Rennen. Die Aufteilung
der Wahlkérper erfolgt in ange-
stellte und niedergelassene Arzte
ohne weitere Unterteilung.

dererseits durch regelmiiBige Kon-
trollen der Ausbildungsstitten
durch die Arztekammer erreicht
werden. Lang fordert besseres Ein-
gehen auf die Probleme der nicht
in den Spitélern angestellten Arzte
und ihre direkte Einbindung in die
Kammerarbeit.

Arztekammer als
Plattform fiir alle Arzte

Sein Fernziel ist die burgenlin-
dische Arztekammer als Plattform
aller burgenlindischen Arzte, die
eine gemeinsame burgenlindische
Standes- und Gesundheitspolitik
betreiben. \Wir sind die kommuni-
kativen, einzigen parteipolitisch
unabhingigen, themenbewussten
und zielorientierten Standespoliti-
ker unter den angestellten Arzten®,
ist sich Lang bewusst.

Die . Vereinigung burgenlin-
discher Arzte" kandidiert bei den
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sondere die finanzielle und zeit-
liche Belastung, die diese Innova-
tionen verursacht haben.”

Die Mandatare der bisherigen
+Vereinigung™ hitten mit viel Ar-
beitsaufwand und Energie ver-
sucht, das Beste aus dieser schwie-
rigen Situation zu machen. ,Dies
ist uns, glaube ich, vielfach auch
gelungen®, sagt Kornfeind, ,und
wir wollen unsere Arbeit in der
nidchsten Legislaturperiode fort-
setzen.”

GroBe Belastung durch
Gesundheitsreform

erfahrenen Gesundheitsministe-
rin geht ein lang gehegter Wunsch
vieler Standespolitiker in Erfiil-
lung. Die Auswirkungen wird die
Zukunft zeigen.”

Als ,anstehende Problemkreise"
ziahlt Kornfeind auf: ,Die vergan-
gene Legislaturperiode hat mit der
Gesundheitsreform eine groBe Be-
lastung der personlichen Kapazitit
und der finanziellen Ausgaben in
den Ordinationen gebracht, die si-
cher noch nicht im vollen Umfang
abgegolten wurde. Auch das geén-
derte Patientenverhalten muss
weiter analysiert werden, und vor
allem bei den Allgemeinmedizi-
nern bendtigen wir neue, attrak-
tive Konzepte."

e-Health-Ausbau bremsen

Da laut Regierungsprogramm
weitere Ausbauschritte im Bereich
e-Health geplant sind, miissen die-
se erst mit der Arzteschaft verhan-
delt werden. ,Jedenfalls sind diese
nur dann moglich, wenn der zeit-
liche und finanzielle Mehraufwand
eindeutig bestimmt ist und ent-
sprechend abgegolten wird", betont
Kornfeind. Er fordert eine Redukti-

sollen als Nichstes extramural und
intramural ausgearbeitet werden.
Neue Modelle bei der extramu-
ralen und intramuralen medizi-
nischen Titigkeit sind notwendig,
wobei Organisation und Kosten
ausschlaggebend sind. ,Bei einer
Lésung aus einer Hand sollte das
Geld der Leistung folgen*, fordert
Kornfeind und hofft, dass ,das
kein bloBes Lippenbekenntnis ist,
sondern die Kostenwahrheit aus-
schlaggebend sein wird",

Neue Kooperationsformen

Seit Beginn 2007 ist fir das Bur-
genland die Nachfolge- und Time-
sharingpraxis vertraglich verein-
bart. ,Es waren lange Verhand-
lungen, die schlieBlich mit einigen
Kompromissen abgeschlossen wur-
den”, berichtet Kornfeind. ,Wir ste-
hen mit diesen Kooperationsformen
erst am Anfang, wobei angesichts
der Tatsache, dass immer mehr Me-
dizinerinnen nachstrémen, neue
Zusammenarbeitsformen gesucht
werden miissen.”

Erfolge in der letzten Amtspe-
riode sind fiir Kornfeind die recht
erfreulichen Abschliisse der Kas-



Neustrukturierung
nach Tod des Prasidenten

Die .Liste der angestellten Arzte
und der Spitalsédrzte* tritt heuer
mit Spitzenkandidat Dr. Michael
Lang an. Sie ist seit Jahren in der
burgenlindischen Arztekammer
vertreten und stellte deren Prisi-
denten sowie einen Vizeprisidenten
der Osterreichischen Arztekammer.
+Nach dem Tod von Prisident Hel-
perstorfer haben wir uns neu struk-
turiert und formiert”, berichtet
Lang. Er steht jetzt als .Primus in-
ter pares” fiir eine sowohl erneuer-
te als auch erfahrene und engagier-
te Gruppe, die dariiber hinaus aus
seiner Sicht als einzige parteipoli-
tisch unabhingig ist.

Mit aktiver Standespolitik strebt
die ,Liste der angestellten Arzte"
die bessere Integration der Kolle-
gen in den Krankenanstalten so-
wie der Angestellten auBerhalb
derselben an. ,Dariiber hinaus
wollen wir die Nahtstellen zwi-
schen intra- und extramuralem
Bereich neu definieren®, postuliert
Lang.

Nahziele der Liste sind die Ge-
haltsreform unter Einbeziehung
von Arbeitszeitflexibilisierung
und Teilarbeitszeitmodellen sowie
eines entsprechend angepassten
Krankenhausstellenplanes. Auch
die weitere Verbesserung der Tur-
nusirzteausbildung gehort zum
Programm. All dies soll einerseits
durch Optimierung und Anpas-
sung des Rotationsplanes und an-

discher Arzte* kandidiert bei den
Kammerwahlen am 23. Marz unter
dem Namen ,Gemeinsame Liste
der Arzte fiir Allgemeinmedizin
und Fachirzte in der Kurie der
Niedergelassenen Arzte®. Listen-
fiihrer ist Dr. Milan Kornfeind.

Herausforderungen gemeistert

.Die abgelaufene Legislaturperi-
ode brachte der gesamten Arzte-
schaft Neuerungen, die in dieser
Dichte und Auswirkung noch nie
da gewesen sind. Es war eine grofie
Herausforderung fiir die niederge-
lassenen Arzte, die von den Kolle-
gen und Kolleginnen relativ gut
gemeistert wurde”, resiimiert
Kornfeind. ,Das Unerfreuliche an
dieser Entwicklung waren das
Tempo, das uns von der Politik
aufgezwungen wurde, und insbe-

Dr. Michael Lang
Listenfiihrer ,Liste der
angestellten Arzte und
Spitalsarzte”

Dr. Milan Kornfeind
Gemeinsame Liste der Arzte fiir All-
gemeinmedizin und Facharzte in der
Kurie der Niedergelassenen Arzte”

Priméres Ziel fiir Kornfeind ist,
die Interessen der Wihler in der
Kurie zu vertreten und weiterhin
den Kurienobmann zu stellen.
.Natiirlich wollen wir auch bei der
Bestellung des Prisidenten, der
durch eine Koalition aus den bei-
den Kurien gewidhlt wird, ent-
scheidend mitreden. Ein Prisident
aus den Reihen der niedergelas-
senen Arzte wiirde garantieren,
dass unsere Anliegen besser ver-
treten werden.”

Kornfeind setzt jedenfalls auf
verniinftige Verhandlungen zwi-
schen den beiden Kurien, damit
die Schnittstelle extramurale und
intramurale Medizin so gemanagt
wird, dass es fiir die Betroffenen,
Patienten und Arzte gute Lo-
sungen geben kann: ,Durch die
Bestellung einer standespolitisch

Dr. Giinter Ranftl
Listenfiihrer ,Uberparteiliche
Wahlgemeinschaft”

Kornfeind. Er fordert eine Redukti-
on des vom technischen Fortschritt
verursachten administrativen Auf-
wands und keine zusitzliche Stei-
gerung wie bisher, ,damit wir uns
kiinftig den Anliegen unserer
Patienten besser widmen kénnen®.

In Sachen ELGA (ELektronische
Gesundheits-Akte) fordert er Da-
tenschutz als vorrangiges Anlie-
gen, das zuerst befriedigend geldst
und getestet werden muss: ,Die
Bundes- und Landesplattformen
haben die Arbeit aufgenommen,
wobei nach der Konstituierung die
bereits bestehenden Konzepte zu
BAKS (Burgenlindischer Arbeits-
kreis fiir Sozial- und Vorsorgeme-
dizin), Diabetesschulung und PSD
(Psycho-Sozialer Dienst) vorerst an
der Tagesordnung stehen." Das pal-
liative Konzept im Burgenland und
die Kinder- und Jugendpsychiatrie

Dr. Alfred Kapper

~Seniorenbund
burgenlindischer Arzte”

erfreulichen Abschliisse der Kas-
senvertrige sowie die Neuregelung
der Niederlassungsrichtlinien: ,Bei
den Stellenbesetzungen kamen in
letzter Zeit vor allem langjdhrige
Wahlédrzte zum Zug, wenn sie sich
entsprechend vorbereitet hatten.
Dennoch beobachten wir die Ent-
wicklung sehr genau, damit Unge-
rechtigkeit und Hértefille in Zu-
kunft vermieden werden kénnen.”

Dialog zwischen den
Kurien wieder einfiihren

Die ,Uberparteiliche Wahl-
gemeinschaft® tritt sowohl in der
Kurie der angestellten als auch der
niedergelassenen Arzte an. Einer
der Spitzenkandidaten aus dem
Spitalsbereich ist Dr. Giinter
Ranftl: ,Gerade die Gemeinsam-
keit ist unser Ziel, ndmlich den
Dialog zwischen den Kurien wie-
der einzufithren und die im Rah-
men der Globalbudgets der Ge-
sundheitsplattformen notwendige,
abgestimmte Linie wieder zu fin-
den." Die Lobby der Arzte im Bur-
genland ist seiner Ansicht nach zu
klein, um eine Trennung zwischen
den Interessen der Angestellten
und der Niedergelassenen zu be-
flirworten.

Die ,Uberparteilichen* wollen
daher einen Prisidenten, der sich
um die Angelegenheiten beider
Kurien gleichermafBen kiimmert
und bereit ist, einen Dialog quer
tiber allen Kurien aufrecht zu er-
halten. ,Mit einem klaren Be-
kenntnis zu mehr Transparenz, zu



@ Termin: 23. Marz 2007

Mandate/Wahlkorper:
@ Angestellte Arzte: 14
® Niedergelassene Arzte: 12

@ keine weitere Unterteilung der Wahlkorper

mehr gegenseitiger Information
und zu mehr Diskussion®, prazi-
siert Ranftl. Ebenso will diese Lis-
te einen ,Kurienobmann mit Ecken
und Kanten®, der den Arzten in al-
len Belangen beisteht, sie iiber den
Verlauf der gesundheitspolitischen
Diskussion im Lande informiert
und sie in Verhandlungen mit den
gesundheitspolitischen Vertretern
des Landes wirksam vertritt.

Ein wesentliches Anliegen der
.Uberparteilichen Wahlgemein-
schaft” ist eine ,Reform des Dia-

e Hust

hand der Freist

Weitere wichtige Anliegen der
.Uberparteilichen* sind die Um-
setzung des Turnusdrztetdatig-
keitsprofils, die Einleitung von
Verhandlungen iiber eine nachhal-
tige Verbesserung des Dienstrechts
sowie die Gestaltung eines adi-
quaten Gehaltes fir angestellte
Arzte. Ebenfalls im Programm
stehen Verbesserungen der Situa-
tion von in die Praxis wechseln-
den Arzten durch Regelung der
Ordinationsiibernahme sowie die
Beschiftigung von Arzten bei

larwesen stellt auch im Spital einen
Faktor dar, der die Arzte zuneh-
mend unter Zeitdruck setzt. .Dieser
Faktor wird in der Personalberech-
nung noch nicht beriicksichtigt”, so
Ranftl. .Die zeitliche Dauerbelas-
tung der Arzte durch weiter aus-
ufernde Biirokratie darf kiinftig
nicht mehr akzeptiert werden.”

Ja zum Wohlfahrtsfonds

Die ,Uberparteiliche Wahlge-
meinschaft" bekennt sich vorbe-
haltlos zum Wohlfahrtsfonds:
+Seine Attraktivitit beziiglich Si-
cherheit und Wertschopfung lisst
sich jederzeit im Vergleich zu al-
ternativen Modellen argumentie-
ren.” Ranftl sieht dies auch als
deutliches Zeichen der Verantwor-
tung gegeniiber der pensionierten
Kollegenschaft: ,Die Weiterent-
wicklung dieses sozialen Siche-
rungssystems ist eine der wich-
tigsten Aufgaben der Standesver-
tretung. Eine ausgewogene Betei-
ligung der angestellten Arzte an
dieser solidarischen Zusatzsiche-
rung ist unser Anliegen.”

Hausarzteverband bei
Uberparteilichen integriert

Der .Burgenlindische Hausérz-
teverband” unter Dr. Christian Eu-
ler kandidiert am 23. Mirz gemein-
sam mit der Gruppierung der ,Uber-
parteilichen Arzte®. Euler ist ge-
meinsam mit Dr. Johann Gschwandt-
ner und Dr. Jiirgen Prochaska als

Dic Kurien dominierenden Man-
datare der Vereinigung burgen-
lindischer Arzte” rund um Kuri-
enobmann Dr. Milan Kornfeind
stehen laut Euler fiir enge Koope-
ration mit dem Hauptverband in
Sachen e-Card. Das individuelle
Leiden der Arzte unter der aus-
ufernden Blrokratie wurde aus
seiner Sicht in cinmitiger Frakti-
onsdisziplin dem Gespriachsklima,
dem LFortschrivt”, dem guten
Draht zur Osterreichischen Arzte-
kammer und ihrer Peering-point-
Gesellschaft untergeordnet. | Die-
sem scheinbar unaulhaltsam und
triage dahin flieBenden Strom wol-
len wir nach Kriiften cine andere
Richtung geben”, betont Euler,
~deshalb steht konsequente Inter-
essensvertretung fir niedergelas-
sene Arztinnen und Arzte auf un-
seren Fahnen™

Anliegen der Arzte
im Ruhestand

Dr. Alfred Kapper tritt in beiden
Wahlkorpern fiir den ,Senioren-
bund burgenlindischer Arzte"
an: ,Das Ziel unserer Wahlge-
meinschaft ist, die vor allem unter
den Jungirzten verbreitete Pensi-
onsunsicherheit aufzuheben und
unserer Arzteschaft nach einem ar-
beitsreichen Berufsleben einen, was
auch die Kaufkraft betrifft, si-
cheren Ruhestand zu garantieren.”
Da dieses Ziel letztlich jeden ein-
zelnen Arzt und dessen Familie be-
treffe, kandidiert der Seniorenbund

Kapper. . Dies bedeutet aber, dass
man den Ruhestdndlern jedes
Mitspracherecht auf den Fonds
entzog.” Reaktion darauf war das
Entstehen von Gruppierungen, die
sich schlieBlich zum ,Senioren-
verband®, einer Osterreich weiten
Dachorganisation, zusammenge-
schlossen haben.

Wie notwendig es ist, frith ge-
nug mit der Schaffung einer Si-
cherheit fiir die Pension zu begin-
nen, zeigt laut Kapper die Ent-
wicklung der letzten Jahre. Im
Gegensatz zum Wohlfahrtsfonds
der Kammer seien andere Pensi-
onssysteme durch die deutlich
verlingerte Lebenserwartung ih-
rer ,Versicherten" zunehmend in
Schwierigkeiten geraten.

Der drztliche Stand miisse so
nachhaltig abgesichert werden,
damit eine finanziell sichere Zu-
kunft gewihrleistet ist. ,Dank der
gesetzlichen Voraussetzungen ist
dies gerade durch den gesetzlich
verordneten Wohlfahrtsfonds
durchfiihrbar®, sagt Kapper. ..Es ist
unsere Aufgabe, vor allem bei den
burgenlindischen Arztinnen und
Arzten durch Aufklidrung, Unter-
stiitzung und Wegbegleitung Pen-
sionssicherheit zu vermitteln.”

Fiir Pensionsreform
im Burgenland

Um dies zu erreichen, sei ecine
Reihe von begleitenden MaBnah-
men erforderlich. Weiters tritt der
Arztesenioren-Vertreter fiir eine



logs® zwischen niedergelassenen
und angestellten Arzten. ,Nur ge-
meinsam koénnen wir eine ver-
niinftige Kammerpolitik machen
und auch gesundheitspolitische
Themen ansprechen®, so Ranftl.

Arzte miissten medizinisch be-
griindet selbst entscheiden, wo sie
welche Leistungen unter welchen
Rahmenbedingungen durchfiih-
ren. Ein erster Schritt in Richtung
mehr Transparenz und Kosten-
wahrheit ist nach Ranftls Ansicht
die dringend einzufordernde glei-
che Bezahlung gleicher Leistung
- intra- wie extramural - durch
die Kostentrager.

Arzten und Gruppen- wie Wahl-
arztpraxis. Die Umsetzung der Ar-
beitsschutzbestimmungen fir
Arzte sei ebenso einzufordern.

Reform der Entscheidungs-
strukturen in Angriff nehmen

Die Liste steht auch fiir eine
Reform der Entscheidungsstruk-
turen. .Die Zusammensetzung der
Gesundheitsplattformen beweist
einmal mehr, dass Arzte bei ge-
sundheitspolitischen Entschei-
dungsfindungen unerwiinscht
sind”, kritisiert Ranftl. Die Einfiih-
rung von ¢-Card, ABS und Formu-

Spitzenkandidat im Rahmen des
Wahlauftritts der Uberparteilichen®
im Wahlkorper der niedergelassenen
Arzte nominiert.

.Bei der Generalversammlung
des Hausirzteverbandes stimmien
die Vertreter aller Bundeslinder
darin iiberein, dass sich der Haus-
drzteverband fir die kommende
Wahlauseinandersetzung den nie-
dergelassenen Fachédrztinnen und
Fachiirzten offnen sollte”, erklirt
Euler. Denn ausschlieBlich dic
grofie Arztezahl in Wien bicete auch
einer Allgemeinmedizinergruppic-
rung die Moglichkeit, bedeutendes
Stimmgewicht zu erlangen.

auch in beiden Kurien.

Das Konzept des Wohlfahrtsfonds
- urspriinglich als Umlagesystem
angelegt — wurde im Laufe der Jah-
re in ein kapitalgestiitztes System
auf versicherungsmathematischer
Grundlage umgewandelt. Dadurch
sind wesentliche Unterschiede zwi-
schen den einzelnen Linderkam-
mern und deren Satzungen ent-
standen. Zwischen aktiver, passiver
und pensionierter Arzteschaft gab
es keine Dissonanzen.

.Mit dem Arztegesetz 1998
wurden nun alle im Ruhestand
befindlichen Arzte von den Kam-
mern ausgeschlossen®, kritisiert

Pensionsreform im Burgenland ein,
die eine Offnung des reinen Soli-
daritiitssystems zu einer versiche-
rungsmathematischen Gestaltung
darstellt: ,Bereits anderweitig ab-
gesicherten Jungirzten soll sie
deutliche Beitragssenkungen brin-
gen, jedem anderen aber die Mog-
lichkeit bieten, eine Wunschpen-
sion’ kostengiinstig anzusparen.”
Aus seiner Sicht ist das Pensions-
system der Kammer verlisslich,
wirtschaftlich, 6konomisch, sicher
und ,mit groBem Abstand auch das
billigste®. Nach der Umstellung
werde es auch das gerechteste
System sein. Mpm



