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Biindelung: Bundesgesetz zur

Bekédmpfung pandemiebedingter
Armutsfolgen und Richtlinien sowie
Ubertragungsverordnung COVID-19-
Unterstiitzung-Armut
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Finanzjahr 2020

Vorhabensart @ Bundesgesetz

Zuordnung zu mittel- und langfristigen Strategien

Die Bundesregierung hat es sich durch verschiedene MaBnahmen
zum Ziel gesetzt, den Anteil von armutsgeféhrdeten Menschen
in einem ersten Schritt zu halbieren. Die Einmalzahlungen fur
Haushalte mit Sozialhilfe- bzw. Mindestsicherungsbezug im
Rahmen des COVID-19-Gesetz-Armut (Kinderzuwendungen,
Energiekostenzuschuss, Teuerungsausgleich) stellten einen wich-
tigen Beitrag zur finanziellen Unterstitzung armutsgef&hrdeter
Haushalte in Krisenzeiten — und damit zur Erreichung dieses
Ziels — dar. Im Hinblick auf die Auswirkungen des Vorhabens auf
die Pro-Kopf-Nettoeinkommen der Europa-2020-Sozialzielgruppe
kann festgehalten werden, dass mit den Zuwendungen an Sozial-
hilfe- und Mindestsicherungshaushalte zu einer Verbesserung
der Einkommenssituation dieser Haushalte beigetragen werden
konnte. Die Zuwendungen trugen insofern insbesondere zur Er-
fullung des SDG-Ziels 1 (,Keine Armut®; dabei insbesondere zu
den Unterzielen 1.1. und 1.2.) bei.

Problemdefinition

Die Folgen wirtschaftlicher Krisen — wie auch die Folgen der
COVID-19-Pandemie - treffen einkommensschwache und
vulnerable Menschen wie Mindestsicherungs- bzw. Sozialhil-
febezieher:iinnen zeitverzégert und sind aktuell daher noch
nicht in ihrem vollen Ausmal sichtbar. Dies liegt einerseits
darin begriindet, dass die Existenzsicherung in Krisen h&ufig
zunéchst noch iiber vorgelagerte Systeme erfolgt oder vor-
rangig etwa noch MaBnahmen greifen, die zur Abfederung
der unmittelbarsten Krisenfolgen getroffen wurden (z.B. die

temporére Erhéhung der Notstandhilfe).

Die Pandemie hatte erhebliche Auswirkungen auf die finanzielle
Situation von Personengruppen, die bereits vor dem Eintritt
der Krise armutsbetroffen bzw. armutsgeféhrdet waren. Durch
sie sind soziale Ungleichheiten fir die Betroffenen noch star-
ker spirbar geworden. Finanzielle Hilfen sind fir vulnerable
Personengruppen gerade in Krisenzeiten ein wichtiger Beitrag
dazu, bestehende Einkommensungleichheiten nicht weiter
zu verschérfen und die soziale und wirtschaftliche Inklusion
der Betroffenen zu férdern. Mit den durch das COVID-19-Ge-
setz-Armut gewahrten Zuwendungen wird daher auch die
Erreichung des SDG-Ziels 10 (,Weniger Ungleichheiten; dabei
insbesondere das Unterziel 10.2.) der Agenda 2030 unterstitzt.

Zuordnung zu Wirkungszielen (Bundesvoranschlag)
2020-BMSGPK-UG 21-W5:

Erhéhung der 8konomischen und gesellschaftlichen Beteiligung
von armutsgeféhrdeten und von Ausgrenzung bedrohten Perso-
nen, die nur begrenzt am 6konomischen und gesellschaftlichen

Leben teilnehmen kénnen.

Die COVID-19-Pandemie hat nicht nur die Wirtschaft in eine
schwere Krise gefiihrt, sie hinterlasst auch deutliche Spuren
im sozialen Geflige, die im Verlauf der Krise sehr bald sichtbar
wurden und die sowohl die Gesellschaft als auch die sozialen
Strukturen vor groBe Herausforderungen stellen. Studien zu den
sozialen Folgen der Krise, die bereits im ersten Pandemiejahr
erstellt wurden, — s. dazu Fuchs, Heitzmann, Mayrhuber et al.
(2020), BMSGPK (Hrsg.), ,COVID-19: Analyse der sozialen Lage
in Osterreich“ sowie Dawid, Evelyn (2020): ,Armutsbetroffene

und die Corona-Krise. Eine Erhebung zur sozialen Lage aus


https://wirkungsmonitoring.gv.at/2021-vorhaben-wfa-493.html
https://wirkungsmonitoring.gv.at/vorhaben-detail/2023-vorhaben-wfa-648/

Sicht von Betroffenen* — haben ergeben, dass sich die Ein-
kommens- und Lebensbedingungen auch fur Bevélkerungs-
gruppen verschlechterten, die bisher nicht von Armut oder
sozialer Ausgrenzung bedroht waren: Hohe Arbeitslosigkeit
und damit einhergehende EinkommenseinbuBen, Verlust von
geringfligigen Beschaftigungsverhéltnissen, die oft fir ein
Leben tber der Armutsgefdhrdungsschwelle gesorgt haben,
Ein-Personen-Unternehmen oder Solo-Selbsténdige, die ohne
Auftrége und Absicherung durch die Arbeitslosenversicherung
kein soziales Netz auBer der Sozialhilfe haben etc. ... . Gleich-
zeitig kann aufgrund der Arbeitsmarktlage nicht davon aus-
gegangen werden, dass sich die Situation von Personen, die
schon vor der Krise benachteiligt waren (Langzeitarbeitslose,
Beziehende von Sozialhilfe und Mindestsicherung, Personen
mit Behinderungen oder gesundheitlichen Beeintrachtigungen
etc. ..) rasch nachhaltig verbessern wird. Umso mehr sind
Mindestsicherungs- bzw. Sozialhilfebezieher:innen in der
anhaltenden COVID-19-Pandemie auf zusétzliche finanzielle
Hilfen angewiesen, die im COVID-19-Gesetz-Armut verankert
sind (StF. BGBI. | Nr. 135/2020). Die Rahmenvorgaben fiir die
Gewshrung dieser Zuwendungen werden gemaB § 7 leg. cit. in
Richtlinien festgelegt. Auf dieser Grundlage gelangten im Jahr
2021 Zuwendungen in Héhe von insgesamt 34 Millionen Euro
fur Kinder und Energiekostenzuschiisse zur Auszahlung (BGBI.
I Nr. 135/2020 idF BGBI. | Nr. 58/2021). Mit weiteren Novellen
des COVID-19-Gesetzes-Armut (BGBI. | Nr. 250/2021 und
BGBI. | Nr. 17/2022) wurde infolge von starken Preisanstiegen
in den Bereichen Basisversorgung und Energie die Bereit-

stellung weiterer Mittel fiir 2022 von insgesamt 44 Millionen

Euro fur diese Zielgruppe beschlossen. Damit soll ein Beitrag
zu einem Ausgleich dieser, in der COVID-19-Krise zuséatzlich
aufgetretenen Mehrbelastungen geleistet werden (s. 5¢c Abs. 2
und 3 COVID-19-Gesetz-Armut, BGBI. | Nr. 135/2020 idF BGBI.
I Nr. 17/2022). Im Jahr 2022 sollen konkret Sozialhilfe- bzw.
Mindestsicherungshaushalte mit einem ,Teuerungsausgleich®
(300 Euro pro Haushalt) bei der Bewaéltigung gestiegener
Lebenshaltungskosten, insbesondere beim Heizen, unterstitzt

werden.

Mit den Zuwendungen in den Jahren 2021/2022 sollen rund
80.000 Kinder bzw. rund 100.000 Haushalte, die im Bezug
von Leistungen der Mindestsicherung, Sozialhilfe oder einer
in Ausfihrung des Sozialhilfe-Grundsatzgesetzes (SH-GG)
gewahrten, gleichzuhaltenden Leistungen stehen, finanziell

unterstiitzt werden.

Mit der Auszahlung der Zuwendungen kénnen die Lander be-
traut werden (§ 6 leg. cit). Entsprechend wird die Abwicklung
von Zuwendungen gemaB §§ 1, 5a Abs. 1Z 1 und 5¢c Abs. 2 CO-
VID-19-Gesetz-Armut nach MaBgabe der vom Bundesminister
fur Soziales, Gesundheit, Pflege und Konsumentenschutz
erlassenen Richtlinien dem Landeshauptmann und den ihm
unterstellten Behérden im Land zur Besorgung in seinem Namen
Ubertragen (Verordnung im Sinne von Art. 104 Abs. 2 B-VG).

Die Datenhoheit zu den mindestsicherungs- bzw. sozialhilfe-

beziehenden Haushalten liegt bei den Landern.

Unterstiitzte Kinder in Haushalten mit
Sozialhilfe- bzw. Mindestsicherungsbezug [Anzahl]
[Noch kein Istwert vorhanden]

Verbesserung der Lebensumsténde der Zielgruppe durch eingesetzte Mittel: zur Génze erreicht

Ziele
Ziel 1: '] Linderung der finanziellen und sozialen Folgen der COVID-19-Krise
| —
80.000
Meilenstein
MaBnahmen

1. Zuwendungen an Haushalte mit Mindestsicherungs- bzw. Sozialhilfebezug
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Finanzielle Auswirkungen

in Tsd. Euro 2020 2021 2022 2023 2024 Gesamt
Ertréage 0 0 0 0 0 0
Plan 0 0 0 0 0 0
Aufwendungen gesamt 0 32.443 30.780 0 0 63.223
Plan 0 34.000 44.000 0 0 78.000
Nettoergebnis 0 -32.443 -30.780 0 0 -63.223
Plan 0 -34.000 -44.000 0 0 -78.000

Erl§uterungen

Im Zeitpunkt der Planung und Erstellung der gegenstéandlichen
WFA wurde mit Aufwendungen in der Héhe von 78.000.000
Euro (78 Millionen Euro) fur die Jahre 2021 und 2022 ge-
rechnet. Tats&chlich sind finanzielle Auswirkungen in Héhe von
63.223.020,90 Euro (63,2 Millionen Euro) eingetreten. Bei der
Hohe der bereitgestellten Mittel hat man sich an den Daten

zu den Mindestsicherungs- bzw. Sozialhilfebezieher:innen der

Wirkungsdimensionen

@ Soziales

Mit den finanziellen Zuwendungen an Sozialhilfe- bzw. Min-
destsicherungshaushalte fir Kinder und zur Abdeckung von
Kosten fir die Basisversorgung (insbesondere im Bereich
Energie- bzw. Heizkosten), wurde zu einer Verbesserung der
Einkommenssituation dieser Haushalte beigetragen. Da diese
Zuwendungen zusétzlich zu bereits bestehenden Leistungen
der Existenzsicherung gewahrt wurden, erhdhten sie das

Haushaltseinkommen der Zielgruppe. Damit konnte eine Ab-

Lander orientiert. Vor dem Hintergrund der Corona- bzw. der
Teuerungskrise wurden mégliche Anstiege der Bezieher:in-
nenzahlen beriicksichtigt, um jedenfalls ein ausreichende

Abdeckung der Zielgruppe zu erreichen.

Konnte die Bedeckung (der Struktur nach), wie in der
WFA dargestellt, durchgefiihrt werden? Ja

federung der sozialen Folgen der COVID-19-Pandemie sowie

der Teuerungskrise bewirkt werden.

Kinder und Jugend

Mit den zusé&tzlichen Mitteln wurde ein Beitrag zur Abdeckung
grundlegend notwendiger Bedarfe von Kindern in Haushalten
mit einem Bezug von Leistungen der Sozialhilfe bzw. Mindest-

sicherung geleistet.

Gesamtbeurteilung des Erfolgs des Vorhabens

Die erwarteten Wirkungen des Gesamtvorhabens sind

zur Génze eingetreten.

Mit dem COVID-19-Gesetz-Armut wurden dem Bundesminister
fur Soziales, Gesundheit, Pflege und Konsumentenschutz zu-
néchst 20 Millionen Euro zur Unterstiitzung von Haushalten mit
Bezug von Leistungen der Mindestsicherung bzw. Sozialhilfe
zur Verfiigung gestellt (BGBI. | Nr. 135/2020). Diese Mittel
waren fiir Zuwendungen fir Kinder in Mindestsicherungs- bzw.
Sozialhilfehaushalten und fiir die Gewéhrung von Energie-

kostenzuschiissen einzusetzen. Mit weiteren Novellen des

COVID-19-Gesetz-Armut wurden diese Mittel zur Gewahrung
einer zusétzlichen Kinderzuwendung im 2. Halbjahr 2021
um weitere 14 Millionen Euro bzw. — zur Gewédhrung eines
Teuerungsausgleichs im 1. Halbjahr 2022 - um weitere 44
Millionen Euro aufgestockt (s. §§ 5a Abs. 1 Z 1 und 5¢c Abs. 2
COVID-19-Gesetz-Armut BGBI. | Nr. 135/2020 idF BGBI. | Nr.
17/2022).

Die Entwicklung der MaBnahmen erfolgte vor dem Hintergrund,
dass armutsgeféhrdete Haushalte von den Auswirkungen

der Corona- bzw. Teuerungskrise tUberdurchschnittlich stark



betroffen waren. Zu diesem Zeitpunkt waren noch keine aus-
reichenden Initiativen ergriffen worden, um die Zielgruppe bei
der Bewaltigung der — teils massiv — angestiegenen Kosten fur
ihre Basisversorgung (insb. Lebensmittel- und Energiekosten)

zu unterstiitzen.

Mit den Zuwendungen wurden im 1. Halbjahr 2021 insgesamt
72.200 Kinder und im 2. Halbjahr 2021 insgesamt 68.345 Kinder
in Mindestsicherungs- bzw. Sozialhilfehaushalten unterstitzt.
Der Bezug der gegensténdlichen Leistungen war unmittelbar
an den Bezug von Leistungen der Mindestsicherung bzw.
Sozialhilfe gekniipft. Die Beschreibung des Zielzustandes (rund
80.000 Kinder im 1. und 2. Halbjahr 2021) erfolgte daher unter
Beriicksichtigung méglicher Anstiege der Bezieher:innenzahlen
als Folge der Corona- bzw. Teuerungskrise. Der Erfolg ist in-
sofern zur Génze erreicht, als die Erhdhung der Kinderanzahl
nicht im angenommenen AusmaB eingetreten ist und fur alle
Kinder, die in einem Sozialhilfe- oder Mindestsicherungshaus-
halt lebten, eine zusatzliche finanzielle Unterstiitzung im

Zuwendungszeitraum gewéhrt wurde.

Weiters wurden an 117.283 Haushalte mit Mindestsicherungs-
bzw. Sozialhilfebezug Energiekostenzuschiisse gewéhrt. Im
Jahr 2022 erhielten 102.600 Haushalte der Zielgruppe einen

Teuerungsausgleich.

Sa&mtliche Hilfen wurden zusétzlich zu laufenden Mindestsi-
cherungs- bzw. Sozialhilfeleistungen ausbezahlt und fiihrten
damit unmittelbar zu einer Erhdhung der verfiigbaren Mittel
der Zielgruppe. Damit konnte dazu beigetragen werden, dass
Haushalte mit Mindestsicherungs- bzw. Sozialhilfebezug bei
den Kosten fir die Lebenshaltung finanziell entlastet und damit

die Lebensumstande verbessert wurden.

Haben sich Verbesserungspotentiale ergeben? Nein

Weiterfiihrende Informationen

COVID-19: Analyse der sozialen Lage in Osterreich
www.sozialministerium.at/dam/jcr:5f807a53-5dce-4395-8981-
682b5f1dc23b/BMSGPK _Analyse-der-sozialen-Lage.pdf

Armutsbetroffene und die Corona-Krise. Eine Erhebung zur
sozialen Lage aus Sicht von Betroffenen
www.sozialministerium.at/dam/jcr:e655d53a-0349-4c10-a8e8-
88bflde9f4ca/BMSGPK_Armutskonferenz.pdf



https://www.sozialministerium.at/dam/jcr:5f807a53-5dce-4395-8981-682b5f1dc23b/BMSGPK_Analyse-der-sozialen-Lage.pdf
https://www.sozialministerium.at/dam/jcr:5f807a53-5dce-4395-8981-682b5f1dc23b/BMSGPK_Analyse-der-sozialen-Lage.pdf
https://www.sozialministerium.at/dam/jcr:e655d53a-0349-4c10-a8e8-88bf1de9f4ca/BMSGPK_Armutskonferenz.pdf
https://www.sozialministerium.at/dam/jcr:e655d53a-0349-4c10-a8e8-88bf1de9f4ca/BMSGPK_Armutskonferenz.pdf
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Biindelung: Anderung der Verordnung

Uber die Statistik der Einkommen
und Lebensbedingungen (ELStV) 2018

und 2019

KEINE
ARMUT

Rt
Finanzjahr 2018
Vorhabensart @ Verordnung

Zuordnung zu mittel- und langfristigen Strategien

Mit der Erlassung der Verordnung Uber die Statistik der
Einkommen und Lebensbedingungen (Einkommens- und
Lebensbedingungen-Statistikverordnung - ELStV) hat die
Bundesanstalt Statistik Osterreich jahrlich die Statistiken
Uber Einkommen von Personen und Privathaushalten sowie
Statistiken Uber Lebensbedingungen zu erstellen und zu ver-
Sffentlichen. Diese Statistiken liefern hochqualitative Daten
und Ergebnisse zu Armut, Einkommensverteilung, Leistbarkeit,
Lebensbedingungen, Gesundheit etc., die zentral fir die Arbei-
ten des Ressorts sind. Die statistischen Daten, die aufgrund
der Einkommens- und Lebensbedingungen-Statistikverordnung
gewonnen werden, leisten einen wichtigen Beitrag fir die
evidenzbasierte Politikgestaltung. Das Vorhaben trégt zur
Erfillung européischer Verpflichtungen gem. Verordnung (EG)
Nr. 1177/2003 bzw. Verordnung (EU) 2019/1700 bei. Auf Basis
der jshrlichen Erhebungsergebnisse konnten die Indikatoren
fur die Wirkungsdimension der Europa-2030-Sozialzielgruppe,
die durch die beiden Indikatorengruppen des Sozialschutz-

ausschusses (Social Protection Committee, SPC) und des

Problemdefinition

Novelle 2018:

Die Bundesanstalt hat zur Erfillung der Verpflichtungen Oster-
reichs auf Grund der Verordnung (EG) Nr. 1177/2003 fiir die Ge-
meinschaftsstatistik iber Einkommen und Lebensbedingungen
(EU-SILC) und den zu dieser Verordnung ergangenen Durch-
fuhrungsverordnungen der Kommission gem&B diesen Ver-
ordnungen statistische Erhebungen durchzufiihren und auf

Grundlage der erhobenen Daten eine Statistik zu erstellen.

Beschéaftigungsausschusses (Employment Committee, EMCO)
festgelegt wurden, berechnet werden. Dartber hinaus dient
das Vorhaben der Messung von Wirkungsziel 5 der UG 21 (,Er-
héhung der 6konomischen und gesellschaftlichen Beteiligung
von armutsgeféhrdeten und von Ausgrenzung bedrohten Per-
sonen®). AuBerdem tragt das Vorhaben durch die Generierung
von Evidenzen zu Armuts- und Ausgrenzungsgeféhrdung zur
Erreichung von SDG 1, insbesondere Ziel 1.2 (,,Bis 2030 den An-
teil der Manner, Frauen und Kinder jeden Alters, die in Armut in
all ihren Dimensionen nach der jeweiligen nationalen Definition

leben, mindestens um die Hélfte senken*) bei.

Zuordnung zu Wirkungszielen (Bundesvoranschlag)
2018-BMASGK-UG 21-W5:

Erhéhung der 8konomischen und gesellschaftlichen Beteiligung
von armutsgeféhrdeten und von Ausgrenzung bedrohten Perso-
nen, die nur begrenzt am ékonomischen und gesellschaftlichen

Leben teilnehmen kénnen

Zuordnung zu Globalbudget-MaBBnahmen
(Bundesvoranschlag)

2018-BMASGK-GB21.01-M1.1:

Festlegung des Beitrags des BMASGK zum Nationalen Reform-
programm (NRP).

Das BMASGK hat der Bundesanstalt den mit den Erhebungen
und der Erstellung der Statistiken nach dieser Verordnung
verbundenen Aufwand abzugelten. Ziel der Novelle ist die Neu-
Festlegung des der Bundesanstalt Statistik Osterreich fiir die
Erstellung der Statistik der Einkommen und Lebensbedingungen
gebiihrenden Kostenersatzes, die Aktualisierung der Merkmale,
die zur Berechnung von nationalen Indikatoren fiir soziale
Eingliederung erforderlich sind, sowie der Verweisungen auf

innerstaatliche und EU-Rechtsgrundlagen.


https://wirkungsmonitoring.gv.at/2021-vorhaben-wfa-493.html
https://wirkungsmonitoring.gv.at/vorhaben-detail/2023-vorhaben-wfa-647/

Novelle 2019:

Fur die Erstellung der Einkommens- und Lebensbedingungen-
Statistik liegen weitere Verwaltungsdatenquellen durch das
am 1. Juni 2019 in Kraft getretene Sozialhilfe-Statistikgesetz
und durch die Einfiihrung des Familienzeitbonus vor, die in die

Statistikerstellung einbezogen werden sollen. Durch die Ver-

Ziele

Ziel 1:

und Lebensbedingungen

| 1.149.000 ‘
‘1.074.000 1.149.000 |

Meilenstein

Ziel 2:

Meilenstein

Ziel 3:

européischen Rechtsvorschriften (Novelle 2018)

Meilenstein
Génze erreicht

Ziel 4:

Meilenstein

Ziel 5:

Meilenstein

Ziel 6:

europdischen Rechtsvorschriften (Novelle 2019)

Meilenstein
zur Génze erreicht

MaBnahmen
1. Festlegung des Kostenersatzes

2. Festlegung der Erhebungsmerkmale

wendung der Verwaltungsdaten soll einerseits die Qualitat der
Erhebung verbessert werden, andererseits sollen die Respon-
denten entlastet werden, da diese Informationen andernfalls
durch Befragung zu erheben wéren. Dariiber hinaus sind einige
Verweise auf innerstaatliche und EU-Rechtsgrundlagen nicht

mehr aktuell und sind zu aktualisieren.

Gewdhrleistung der zukiinftigen Finanzierung der Erstellung der Statistik der Einkommen

Anpassung des Kostenersatzes [€]

Durchfiihrung einer Kostenevaluierung: zur Génze erreicht
Sicherstellung der aktuellen statistischen Anforderungen

Aktualisierung der Erhebungsmerkmale: zur G&nze erreicht

Die Verweise in der Verordnung entsprechen den geltenden Fassungen der innerstaatlichen und

Aktualisierung der Verweise auf innerstaatliches und européisches Recht (Novelle 2018): zur

Verwendung von Verwaltungsdaten gemaB Sozialhilfe-Statistikgesetz Beziehern der Sozialhilfe

Verwendung von Verwaltungsdaten zur Sozialhilfe: zur G&nze erreicht

Verwendung von Verwaltungsdaten Beziehern eines Familienzeitbonus gem&B Familienzeitbonusgesetz

Verwendung von Verwaltungsdaten zum Familienzeitbonus: zur G&nze erreicht

Die Verweise in der Verordnung entsprechen den geltenden Fassungen der innerstaatlichen und

Aktualisierung der Verweise auf innerstaatliches und européisches Recht (Novelle 2019):

Beitrag zu Ziel 1

Beitrag zu Ziel 2
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3. Aktualisierung der Verweise (Novelle 2018)

4. Verwendung von Verwaltungsdaten zur Sozialhilfe

5. Verwendung von Verwaltungsdaten zum Familienzeitbonus

6. Aktualisierung der Verweise (Novelle 2019)

Beitrag zu Ziel 3

Beitrag zu Ziel 4

Beitrag zu Ziel 5

Beitrag zu Ziel 6

M nicht erreicht teilweise erreicht Uberwiegend erreicht zur Génze erreicht . tiberplanmaBig erreicht Zielzustand
Finanzielle Auswirkungen
in Tsd. Euro 2018 2019 2020 2021 2022 Gesamt
Ertréage 0 0 0 0 0 0
Plan 0 0 0 0 0 0
Aufwendungen gesamt 1.143 1.149 1.149 1.165 1.242 5.848
Plan 1143 1.149 1149 1.149 1.149 5.739
Nettoergebnis -1.143 -1.149 -1.149 -1.165 -1.242 -5.848
Plan -1.143 -1.149 -1.149 -1.149 -1.149 -5.739

Erlduterungen

Die Einkommens- und Lebensbedingungen-Statistikverordnung
(ELStV) sieht eine Wertsicherungsklausel vor, wonach der
Kostenersatz fiir die Bundesanstalt Statistik Osterreich auf
Basis des Verbraucherpreisindex wertgesichert ist, wobei die
Indexzahl des Monats in dem diese Verordnung in Kraft tritt
die Ausgangsbasis bildet. Diese Wertsicherungsklausel wird

jeweils dann angewendet, wenn durch ihre Anwendung eine Er-

héhung oder Verminderung des Kostenersatzes um mindestens
5% eintritt. Im September 2021 (+5,4 %) und Mai 2022 (+5,7 %)
kam die Wertsicherungsklausel unterjdhrig zur Anwendung,
wobei nicht alle Teilzahlungsbetrage gleichermaBen valorisiert

wurden. Dadurch erhdhten sich die Auszahlungen.

Konnte die Bedeckung (der Struktur nach), wie in der
WFA dargestellt, durchgefiihrt werden? Ja

Gesamtbeurteilung des Erfolgs des Vorhabens

Die erwarteten Wirkungen des Gesamtvorhabens sind

zur Génze eingetreten.

GemaB Verordnung Uber die Statistik der Einkommen und
Lebensbedingungen (Einkommens- und Lebensbedingungen-
Statistikverordnung — ELStV) und der Verordnung (EG) Nr.
1177/2003 bzw. Verordnung (EU) 2019/1700 hat die Bundes-
anstalt Statistik Osterreich jahrlich die Statistiken tber Ein-
kommen von Personen und Privathaushalten sowie Statistiken
tiber Lebensbedingungen zu erstellen und zu verdffentlichen.

Entsprechend der Verordnung waren im Jahr 2018 die Kosten
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fur die Durchfiihrung der Statistiken einer Evaluierung zu unter-
ziehen und bei Bedarf durch den damaligen Bundesminister fir
Arbeit, Soziales und Konsumentenschutz im Einvernehmen mit
dem Bundeskanzler und dem Bundesminister fur Finanzen fir
die Erhebungsjahre ab 2018 neu festzulegen. Fir die Evaluie-
rung hat die Bundesanstalt Statistik Osterreich die Unterlagen
der internen Kostenrechnung gemé&B § 32 Abs. 2 Bundes-
statistikgesetz 2000 offen zu legen. Die Kosten wurden dariiber
hinaus durch eine externe Wirtschaftspriifungskanzlei gepriift.
Auf Basis dieser Ergebnisse wurde ein neuer Kostersatz in Héhe
von 1.149.000 Euro fiir die Bundesanstalt Statistik Osterreich in



der Einkommens- und Lebensbedingungen-Statistikverordnung
festgelegt. Im September 2021 und Mai 2022 kam dariiber
hinaus die Wertsicherungsklausel zur Anwendung, wodurch
der Kostensatz valorisiert wurde. Es konnte eine ausreichende
Finanzierung sichergestellt werden, die gewéhrleistet, dass die
Statistik der Einkommen und Lebensbedingungen fortgefiihrt
werden konnte. Damit wurde ein wesentliches Ziel dieses Vor-

habens zur Ganze erreicht.

Um sicherzustellen, dass die Statistik der Einkommen und
Lebensbedingungen den aktuellen statistischen Anforderungen
gerecht wird, wurden zusétzliche Erhebungsmerkmale in die
Einkommens- und Lebensbedingungen-Statistikverordnung
aufgenommen. Im Einklang mit der Verordnung (EU) 2019/1700
kénnen dadurch die jahrlichen Indikatorensets hinsichtlich der
Europa-2030-Sozialzielgruppe erhoben und berechnet werden.
Die diesbeziiglichen MaBnahmen und Ziele konnten somit voll-

umfénglich erfullt werden.

Es wurden entsprechenden Regelungen in die Einkommens- und
Lebensbedingungen-Statistikverordnung aufgenommen, sodass
sowohl die Verwendung von Verwaltungsdaten zur Sozialhilfe
als auch die Verwaltungsdaten zum Familienzeitbonus ermég-
licht wurde. Damit konnte der Befragungsaufwand reduziert
und die statistische Qualitdt verbessert werden. AuBerdem
wurden in der Einkommens- und Lebensbedingungen-Statistik-
verordnung die Verweise auf die derzeit geltenden Fassungen
der innerstaatlichen und européischen Rechtsvorschriften aktu-
alisiert. Durch die gesetzten MaBnahmen sind alle erwarteten

Wirkungen des Vorhabens zur Génze eingetreten.

Haben sich Verbesserungspotentiale ergeben? Ja

Durch die Kostenevaluierung und Festlegung des Kosten-
ersatzes konnten Optimierungspotentiale und Méglichkeiten
zur Effizienzsteigerung in der Erhebung, etwa durch die An-
passung von Prozessen in der Bundesanstalt Statistik Oster-
reich und durch den verstérkten Einsatz von Verwaltungsdaten,
identifiziert werden. Dadurch kann sichergestellt werden, dass
die Statistik der Einkommen und Lebensbedingungen auch in
Zukunft sparsam, wirtschaftlich und zweckméBig durchgefiihrt
wird, sowie die europaischen Vorgaben der Verordnung (EG)
1177/2003 bzw. Verordnung (EU) 2019/1700 beriicksichtigt

werden.
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Ubertragungsverordnung —

Lebenshaltungs- und Wohnkosten-

Ausgleich
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Finanzjahr 2022

Vorhabensart @ Verordnung

Zuordnung zu mittel- und langfristigen Strategien

Die Bundesregierung hat es sich durch verschiedene MaB-
nahmen zum Ziel gesetzt, den Anteil von armutsgeféhrdeten
Menschen in einem ersten Schritt zu halbieren. Der Teuerungs-
ausgleich fir Sozialhilfe- bzw. Mindestsicherungsempfan-
ger:iinnen im Rahmen des Lebenshaltungs- und Wohnkosten-
Ausgleichsgesetzes (LWA-G) stellte einen wichtigen Beitrag
zur Erreichung dieses Ziels dar. Damit wurde eine weitere
MaBnahme gesetzt, um armutsgeféhrdete bzw. -betroffene
Personengruppen in Krisenzeiten finanziell zu unterstiitzen.
Die Zuwendungen trugen insofern insbesondere zur Erfiillung
des SDG-Ziels 1 (,Keine Armut*; dabei insbesondere zu den
Unterzielen 1.1. und 1.2.) bei.

Problemdefinition

MaBgeblicher Inflationstreiber ist neben dem Verkehr zu-
letzt vor allem das Wohnen. Im April 2022 wurden die Preise
fur Wohnen (inkl. Wasser und Energie) um 9,4% erh&ht. Bei
den frei vereinbarten Wohnungsmieten wird aufgrund der
Ublicherweise vertraglich vereinbarten Wertsicherungsklausel
(der Schwellenwert liegt meist bei 5%) mit einer markanten
Erhdhung gerechnet. Fir manche Mietverhéltnisse (die den
5%-Schwellenwert bereits im Janner oder Februar 2022 er-
reicht haben) ist aufgrund der hohen Inflation im heurigen
Jahr mit einer zweiten Mietanpassung zum Jahresende zu
rechnen. In der Prognose des Wirtschaftsforschungsinstituts
wird daher von einem Anstieg der frei vereinbarten Mieten von
8% ausgegangen. Bei Gas und Strom wirken 2023 die Preis-
steigerungen im européischen GroBhandel aus dem Jahr 2022

mit groBer Verzégerung nach — hier wird von den Experten
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Die Pandemie hatte erhebliche Auswirkungen auf die finanzielle
Situation von Personengruppen, die bereits vor dem Eintritt
der Krise armutsbetroffen bzw. armutsgeféhrdet waren. Durch
sie sind soziale Ungleichheiten fir die Betroffenen noch stéar-
ker spurbar geworden. Finanzielle Hilfen sind fir vulnerable
Personengruppen gerade in Krisenzeiten ein wichtiger Beitrag
dazu, bestehende Einkommensungleichheiten nicht weiter zu
verscharfen und die soziale und wirtschaftliche Inklusion der
Betroffenen zu férdern. Mit den durch das Lebenshaltungs-
und Wohnkosten-Ausgleichsgesetz (LWA-G) gewéhrten Zu-
wendungen wird daher auch die Erreichung des SDG-Ziels 10
(,Weniger Ungleichheiten”; dabei insbesondere das Unterziel
10.2.) der Agenda 2030 unterstitzt.

Zuordnung zu Wirkungszielen (Bundesvoranschlag)
2022-BMSGPK-UG 21-W5:

Erhéhung der 8konomischen und gesellschaftlichen Beteiligung
von armutsgeféhrdeten und von Ausgrenzung bedrohten Perso-
nen, die nur begrenzt am ékonomischen und gesellschaftlichen

Leben teilnehmen kénnen.

und Expertinnen von Dezember 2022 bis Mai 2023 mit einer
zweiten Teuerungswelle bei den Haushaltstarifen fir Gas und
Strom gerechnet. Die Energiepreise werden laut Wirtschafts-
forschungsinstitut im laufenden Jahr um 40 % und im n&chsten

Jahr voraussichtlich um 17 % steigen.

Einkommensschwache Haushalte miissen einen iberdurch-
schnittlich hohen Anteil ihres Einkommens fiir Wohnkosten
aufwenden. Die aktuell hohen Inflationsraten treffen diese
Haushalte deshalb besonders und schrénken ihren finanziellen
Handlungsspielraum noch stéarker ein. Mangels Ersparnissen
sind sie haufig nicht in der Lage, steigende Mieten und hohe
Energiekostennachzahlungen zu decken und die inflations-
bedingt stark steigenden Mietkosten ohne zusétzliche Unter-

stitzung zu bewaltigen.


https://wirkungsmonitoring.gv.at/2021-vorhaben-wfa-493.html
https://wirkungsmonitoring.gv.at/vorhaben-detail/2023-vorhaben-wfa-649/

Mit dem Lebenshaltungs- und Wohnkosten-Ausgleichs-Gesetz
Bl. I Nr. 93/2022 wurde dem Bundesminister fiir Soziales,
Gesundheit, Pflege und Konsumentenschutz ein Budget in Héhe
von 38 Millionen Euro fir die Gewéhrung von Zuwendungen
an Haushalte mit Sozialhilfe- bzw. Mindestsicherungsbezug
zur Verfiigung gestellt. Damit soll ein Beitrag des Bundes
zur leichteren Bewaltigung von teuerungsbedingten Mehr-
aufwendungen des téglichen Lebens geleistet werden. Ohne
staatliche Unterstitzungsleistungen waren diese Menschen

finanziell in ihrer Existenz bedroht.

Konkret werden die Zuwendungen in Form einer Einmalzahlung
in Héhe von 300 Euro an jede volljahrige Person, die im Monat
Juni 2020 im Bezug einer Sozialhilfe oder Mindestsicherung
steht, gewéhrt. Miindige Minderjéhrige, die in einem eigenen
Haushalt leben, sind erwachsenen Personen gleichzustellen.

Auf Basis von Landerdaten fiir den Monat Méarz 2022 ist davon

Ziele

Ziel 1:

‘ 1
121.000 122.000

Meilenstein

MaBnahmen

1. Teuerungsausgleich an Personen mit Mindestsicherungs- bzw. Sozialhilfebezug

auszugehen, dass rund 122.000 erwachsene Sozial- bzw. Min-
destsicherungsempfanger:innen eine Einmalzahlung erhalten

werden.

Die Datenhoheit zu den mindestsicherungs- bzw. sozialhilfe-
beziehenden Haushalten liegt jedoch zustandigkeitshalber bei

den Landern.

Gem. Art. 104 Abs. 2 B-VG kénnen die mit der Verwaltung des
Bundesvermégens betrauten Bundesminister die Besorgung der
im Art. 17 B-VG bezeichneten Geschéafte dem Landeshauptmann

und den ihm unterstellten Behdrden im Land Gbertragen.

Mit der gegenstandlichen Verordnung soll nunmehr die Aus-
zahlung der finanziellen Zuwendung den L&ndern zur Besorgung

formell ibertragen werden.

Rasche Linderung der inflationsbedingten Teuerungsfolgen fiir einkommensschwache Haushalte

123.927 personen mit Mindestsicherungs- bzw.

Sozialhilfebezug [Anzahl]

Verbesserung der Lebensumsténde der Zielgruppe durch eingesetzte Mittel: zur G&nze erreicht

Beitrag zu Ziel 1

M nicht erreicht teilweise erreicht liberwiegend erreicht zur Ganze erreicht [l tberplanmé&Big erreicht Zielzustand
Finanzielle Auswirkungen
in Tsd. Euro 2022 2023 2024 2025 2026 Gesamt
Ertrége 0 0 0 0 0 0
Plan 0 0 0 0 0 0
Aufwendungen gesamt 37178 0 0 (0] 0 37178
Plan 38.000 0 0 0 0 38.000
Nettoergebnis -37.178 0 0 0 0 -37.178
Plan -38.000 0 0 0 0 -38.000
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Erlduterungen

Im Zeitpunkt der Planung und der Erstellung der gegensténd-
lichen WFA wurde mit Aufwénden in Héhe von 38 Millionen
Euro fur das Jahr 2022 gerechnet. Tatsachlich sind finanzielle
Auswirkungen in der Hdhe von 37.178.100,00 Euro eingetreten.

Bei der Planung des Mitteleinsatzes wurden die von den Lé&n-
dern gemeldeten Bezieher:innenzahlen fiir M&rz 2022 zugrunde
gelegt. Zuséatzlich wurden potentielle Anstiege der Bezieher:in-
nenzahlen bis zur tatséchlichen Auszahlung der Zuwendung -

die einige Monate spéter erfolgte — miteinkalkuliert (Stichmonat

fur Zuwendungsberechtigung Juni 2022). Die Abweichung
zwischen den geplanten und den tatséchlichen finanziellen
Auswirkungen war darauf zurlckzufiihren, dass der Anstieg
bei den Bezieher:innenzahlen nicht im vollen erwarteten Aus-
mal eintrat. Mit den laut WFA kalkulierten Aufwéanden fur die
MaBnahme konnte allen Haushalte im zuwendungsberechtigten

Zeitraum ein Teuerungsausgleich gewahrt werden.

Konnte die Bedeckung (der Struktur nach), wie in der
WFA dargestellt, durchgefiihrt werden? Ja

Gesamtbeurteilung des Erfolgs des Vorhabens

Die erwarteten Wirkungen des Gesamtvorhabens sind

zur Génze eingetreten.

Im Jahr 2022 wurden infolge der anhaltenden Teuerungskrise
weitere Mittel in Héhe von 38 Millionen Euro zur Unterstiitzung
von Mindestsicherungs- bzw. Sozialhilfebezieher:innen bereit-
gestellt. Diese waren nach dem Lebenshaltungs- und Wohn-
kostenausgleichsgesetz (LWA-G) fiur alle Erwachsenen und
miindigen Minderjahrigen, die in einem eigenen Haushalt leben,
einzusetzen. Als Zuwendung wurde fiir jene Personen, die im
Juni 2022 im Bezug einer Sozialhilfe oder Mindestsicherung
standen, eine Einmalzahlung in Héhe von 300 Euro gewéhrt. Um
eine mdglichst rasche Umsetzung der MaBnahme zu gewéhr-
leisten, wurden die fir die Sozialhilfe bzw. Mindestsicherung
zusténdigen Lénder mit der Auszahlung des Teuerungsaus-
gleichs betraut. Mit dem Vorhaben (Ubertragungsverordnung
- Lebenshaltungs- und Wohnkostenausgleich) konnten die
formalen Voraussetzungen dafiir geschaffen werden, dass
die Abwicklung rasch und ohne Aufbau von Doppelstrukturen

erfolgen konnte.

Mit der MaBnahme wurden insgesamt 123.927 Personen
mit Mindestsicherungs- bzw. Sozialhilfebezug erreicht. Der
Teuerungsausgleich gebihrte zuséatzlich zu laufenden Mindest-
sicherungs- bzw. Sozialhilfeleistungen, wodurch eine unmittel-
bare Erhéhung der verfugbaren Einkommen der Zielgruppe
eingetreten ist. Damit konnte dazu beigetragen werden, dass
gestiegene Lebenshaltungskosten besser bewaltigt werden

konnten.

14

Haben sich Verbesserungspotentiale ergeben? Nein

Weiterfiihrende Informationen

Die sozialen Folgen der Inflation
www.sozialministerium.at/dam/jcr:1b071f29-76be-4844-8c96-
348ad148695a/Sammelband_Inflation_final_pdfUA .pdf


https://www.sozialministerium.at/dam/jcr:1b071f29-76be-4844-8c96-348ad148695a/Sammelband_Inflation_final_pdfUA.pdf
https://www.sozialministerium.at/dam/jcr:1b071f29-76be-4844-8c96-348ad148695a/Sammelband_Inflation_final_pdfUA.pdf

Die Anderung des Pflegefondsgesetzes

ist aufgrund der Verléangerung des FAG
2017 um die Jahre 2022 und 2023 mit

15.02.2022 in Kraft getreten

Finanzjahr 2021

Vorhabensart @ Bundesgesetz

Zuordnung zu mittel- und langfristigen Strategien

Mit der Dotierung des Pflegefonds auch fir die Jahre 2022 und
2023 erfolgt eine Umsetzung einiger im Regierungsprogramm
2024-2024 ,Aus Verantwortung fur Osterreich® im Kapitel ,,05.
Soziale Sicherheit, neue Gerechtigkeit & Armutsbek&mpfung”
festgelegter Grundprinzipien. Dazu z&hlen insbesondere die
Punkte ,So viel wie méglich daheim und ambulant - so viel wie
ndtig stationar” und ,Weiterentwicklung des bestehenden Sys-
tems der Pflegesicherung und Sicherstellung der Finanzierung®.
Dem Pflegefonds ist némlich der Grundsatz ,nicht station&r vor

stationdr” immanent, weshalb die Zweckzuschiisse aus dem

Problemdefinition

Mit der Gewshrung der Zweckzuschiisse aus dem Pflegefonds
unterstiitzt der Bund die Lander und Gemeinden im Bereich der
Langzeitpflege bei der Sicherung sowie beim bedarfsgerechten
Aus- und Aufbau ihres Pflegedienstleistungsangebotes. Das
Pflegefondsgesetz sieht eine Dotierung des Pflegefonds bis

inklusive 2021 vor.

Ziele
Ziel 1:
ungs- und Pflegedienstleistungen
| 891,60 |
‘0,00 891,60 |

Meilenstein

Pflegefonds von den L&ndern vorrangig fir nicht stationére
Angebote zu verwenden sind. Zudem wird durch die Gewahrung
der Zweckzuschiisse aus dem Pflegefonds die Méglichkeit
prolongiert, dass der Bund die Lander und Gemeinden im
Bereich der Langzeitpflege bei der Sicherung sowie beim be-
darfsgerechten Aus- und Aufbau ihres Pflegedienstleistungs-
angebotes unterstiitzt, die Finanzierung von Betreuungs- und

Pflegeangeboten sichergestellt wird.

Zuordnung zu Wirkungszielen (Bundesvoranschlag)
2021-BMSGPK-UG 21-W1:

Sicherstellung einer qualitatsvollen Pflege und Betreuung der
pflegebedirftigen Menschen und Unterstiitzung deren An- und
Zugehérigen

Aufgrund der Verléngerung der Finanzausgleichsperiode 2017
bis 2021 um zwei Jahre ist eine Dotierung des Pflegefonds zur
Sicherstellung der Pflege tiber das Jahr 2021 hinaus nunmehr
wie folgt vorgesehen:

2022: 436 Millionen Euro

2023: 455,6 Millionen Euro

Bedarfsgerechte Versorgung der pflegebediirftigen Menschen und ihrer Angehérigen mit leistbaren Betreu-

Dotierung des Pflegefonds fiir die Jahre 2022 und
2023 [Mio. EUR]

Die Dotierung des Pflegefonds fiir die Jahre 2022 und 2023 mit 891,6 Millionen Euro ist im

Pflegefondsgesetz festgelegt.: zur Génze erreicht
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https://wirkungsmonitoring.gv.at/2021-vorhaben-wfa-493.html
https://wirkungsmonitoring.gv.at/vorhaben-detail/2023-vorhaben-wfa-655/
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MaBnahmen

1. Verlédngerung der Dotierung des Pflegefonds um die Jahre 2022 und 2023

Beitrag zu Ziel 1

M nicht erreicht teilweise erreicht Uberwiegend erreicht zur Ganze erreicht [l tberplanmaBig erreicht Zielzustand
Finanzielle Auswirkungen
in Tsd. Euro 2021 2022 2023 2024 2025 Gesamt
Ertréage 0 0 0 0 0 0
Plan 0 0 0 0 0 0
Aufwendungen gesamt 0 436.000 455.600 0 0 891.600
Plan 0 436.000 455.600 0 0 891.600
Nettoergebnis 0 -436.000 -455.600 0 0 -891.600
Plan 0 -436.000 -455.600 0 0 -891.600

Erlduterungen

Die tatsachlich eingetretenen finanziellen Auswirkungen fur
die Jahre 2022 und 2023 in Héhe von 891,60 Millionen Euro
entsprechen der gegensténdlichen WFA.

Wirkungsdimensionen

@ Soziales

Die nachfolgenden Ergebnisse wurden der Pflegedienst-
leistungsstatistik zum Berichtsjahr 2022 entnommen (Daten
fir 2023 sind noch nicht verfugbar). Die Pflegedienstleistungs-
statistik basiert auf den Bestimmungen des Pflegefonds-
gesetzes (PFG) und der Pflegedienstleistungsstatistik-Ver-
ordnung 2012 (PDStV 2012): Im Jahr 2021 waren rund 464.000
Menschen Pflegegeld anspruchsberechtigt. Im Jahr 2022
erhdhten sich diese auf rund. 467.000 Personen. Gleichzeitig
wurden insgesamt 150.947 Personen (Senkung um 0,4 % gegen-
Gber dem Jahr 2021) durch mobile Dienste zu Hause betreut
bzw. gepflegt. 96.231 Menschen (- 0,1%) lebten — ebenfalls mit
finanzieller Unterstiitzung der Sozialhilfe/Mindestsicherung - in
stationéren Pflegeeinrichtungen. Im Bereich der teilstationéren
Dienste (Tageszentren, Tagesstatten) wurden 8.171 Personen
(+ 17%) betreut. 2022 erhielten mit 7.612 Personen (+ 1,4 %)
eine Kurzzeitpflege in stationdren Einrichtungen. Im Bereich
der alternativen Wohnformen wurden 4.078 Personen (+ 3,9 %)

betreut. Mit dem Case- und Caremanagement konnten 2022
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Konnte die Bedeckung (der Struktur nach), wie in der
WFA dargestellt, durchgefiihrt werden? Ja

127105 Personen (+ 7,8 %) unterstiitzt werden. 3.454 Personen
(+ 32,5%) nahmen mehrstindige Alltagsbegleitungen und
Entlastungsdienste in Anspruch. Die mobilen Betreuungs- und
Pflegedienste (Hauskrankenpflege, Heimhilfe etc.) erbrachten
im Jahr 2022 insgesamt rund 15,9 Millionen Leistungsstunden (-
3,5%). Im Bereich der stationaren Dienste (Pflegeheime, Pflege-
wohnh&user etc.) wurden in Summe 24,8 Millionen Bewohntage
verrechnet (+ 0,3 %). Im Bereich der teilstationdren Dienste gab
es 389.535 Besuchstage (+ 17,4 %). In der Kurzzeitpflege in sta-
tionaren Einrichtungen fielen rund 270.940 Verrechnungstage
(-3,1%) an. Die Anzahl an Platzen in alternativen Wohnformen
betrug 3.582 (-9,7 %). Im Case- und Caremanagement wurden
315.952 Leistungsstunden (+ 2,4%) erbracht. Im Bereich der
mehrstindigen Alltagsbegleitungen und Entlastungsdienste
fielen 304.385 Leistungsstunden (+ 20,8 %) an. Ausgaben 2022
(im Vergleich zum Jahr 2021) Die Bruttoausgaben fiir die Be-
treuungs- und Pflegedienste insgesamt betrugen im Jahr 2022
rund 4,65 Milliarden Euro (+ 4,5%). Die Nettoausgaben lagen
bei rund 2,84 Milliarden Euro (+ 4,9 %). Rund 1,81 Milliarden Euro



(+ 3,8 %) waren Beitrdge und Erséatze vor allem aus Pensionen
und Pflegegeldern der betreuten bzw. gepflegten Personen

und aus anderen Quellen (Umsatzsteuerrefundierung, Landes-

gesundheitsfonds-Mittel, Zuschiisse der Krankenversicherung)

gedeckt.

Gesamtbeurteilung des Erfolgs des Vorhabens

Die erwarteten Wirkungen des Gesamtvorhabens sind

zur Génze eingetreten.

Mit den finanziellen Zweckzuschiissen aus dem Pflegefonds
werden Lander und Gemeinden bei der Sicherung, dem Aus- und
Aufbau von flichendeckenden Pflege- und Betreuungsdienst-
leistungen unterstitzt. Von 2011 bis 2023 wurden aus dem
Pflegefonds finanzielle Zweckzuschisse (exkl. der Mittel fur
Hospiz- und Palliativbetreuung) in Gesamth&he von 4.140,6 Mil-
liarden Euro bereitgestellt. Die Auszahlung der Zweckzuschiisse
2022 und 2023 erfolgte in zwei gleich hohen Teilbetragen
jeweils im Mai und im November des jeweiligen Kalender-
jahres. Damit wurde gewahrleistet, dass alle erforderlichen
Leistungen fur pflege- und betreuungsbedirftige Menschen
in ausreichendem Ausmal zur Verfigung stehen. Dabei gilt
der Grundsatz nicht stationdrer vor stationérer Versorgung,
womit eine gréBtmdgliche Wabhlfreiheit und Selbstbestimmtheit
fur pflegebedirftige Menschen und deren Angehérige sicher-
gestellt werden soll. Die Ausgestaltung des Betreuungs- und
Beratungsangebotes obliegt dem jeweiligen Bundesland und
folgt den regionalen Erfordernissen. Durch ein bundesweit
verfiigbares Pflege- und Betreuungsdienstleistungsangebot
sollen pflegende Angehérige bei ihrer wichtigen Tatigkeit der
Betreuung ihrer Angehdrigen entlastet werden und soll es ihnen
auch erméglicht und erleichtert werden, einer Erwerbstatigkeit
nachzugehen. Die Lander mussten weiterhin in den Jahren 2022
und 2023 einen Richtversorgungsgrad von 60 vH erfillen. Im
Jahr 2022 wurde &sterreichweit ein Versorgungsgrad von 67,1%

erreicht, die Daten fur das Jahr 2023 liegen noch nicht vor.

Nicht auBer Acht gelassen werden darf, dass die im Rahmen
der COVID-19-Pandemie gesetzte MaBnahmen sich erheblich
auf die Langzeitpflege (SchlieBung von Einrichtungen, Schaffung
von Quarantanebereichen, weniger Urlaube von pflegenden
Angehérigen, Ubersterblichkeit etc.) niederschlugen, daher

in der Gesamtbeurteilung mitberiicksichtigt werden missen.

Aufgrund der Verlangerung der Finanzausgleichsperiode 2017
bis 2021 um zwei Jahre ging eine Dotierung des Pflegefonds
zur Sicherstellung der Pflege iiber das Jahr 2021 hinaus wie
folgt einher:

2022: 436 Millionen Euro

2023: 455,6 Millionen Euro

Damit soll gesichert sein, dass alle notwendigen Leistungen
fur pflege- und betreuungsbedirftige Menschen weiterhin in

ausreichendem AusmaB zur Verfiigung stehen.

Haben sich Verbesserungspotentiale ergeben? Nein

Weiterfiihrende Informationen
Dienstleistungen/Soziale Dienste
www.sozialministerium.at/Themen/Pflege/Dienstleistungen-

Soziale-Dienste.html

Pflegedienstleistungsstatistik-Verordnung 2012
www.ris.bka.gv.at/GeltendeFassung.wxe?Abfrage=Bundesnor-
men&Gesetzesnummer=20007987

Pflegedienstleistungsstatistik 2022
www.statistik.at/statistiken/bevoelkerung-und-soziales/sozial-

leistungen/betreuungs-und-pflegedienste
Pflegefondsgesetz

www.ris.bka.gv.at/GeltendeFassung.wxe?Abfrage=Bundesnor-
men&Gesetzesnummer=20007381&FassungVom=2023-12-31
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https://www.sozialministerium.at/Themen/Pflege/Dienstleistungen-Soziale-Dienste.html
https://www.sozialministerium.at/Themen/Pflege/Dienstleistungen-Soziale-Dienste.html
https://www.ris.bka.gv.at/GeltendeFassung.wxe?Abfrage=Bundesnormen&Gesetzesnummer=20007987
https://www.ris.bka.gv.at/GeltendeFassung.wxe?Abfrage=Bundesnormen&Gesetzesnummer=20007987
https://www.statistik.at/statistiken/bevoelkerung-und-soziales/sozialleistungen/betreuungs-und-pflegedienste
https://www.statistik.at/statistiken/bevoelkerung-und-soziales/sozialleistungen/betreuungs-und-pflegedienste
https://www.ris.bka.gv.at/GeltendeFassung.wxe?Abfrage=Bundesnormen&Gesetzesnummer=20007381&FassungVom=2023-12-31
https://www.ris.bka.gv.at/GeltendeFassung.wxe?Abfrage=Bundesnormen&Gesetzesnummer=20007381&FassungVom=2023-12-31
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Pensionsanpassungsgesetz 2018

Finanzjahr 2018

Vorhabensart @ Bundesgesetz

Zuordnung zu mittel- und langfristigen Strategien

Im Arbeitsprogramm 2013-2018 hat sich die Bundesregierung
jedenfalls darauf verstandigt ,ab 2015 [die] Abgeltung der
Teuerung nach dem Verbraucherpreisindex gemaB den gesetz-

lichen Bestimmungen des § 108 ASVG* vorzunehmen.

Die Teuerung im fir die Pensionsanpassung 2018 mafBgeb-
lichen Beobachtungszeitraum August 2016 bis Juli 2017 wird
voraussichtlich 1,6 Prozent betragen. Gerade kleine und mittlere
Pensionen sind aber von den tberdurchschnittlich steigenden
Lebensmittelkosten oder Lebenserhaltungskosten im engeren
Sinn (Essen, Trinken, Wohnen) betroffen. Die Bundesregierung
schlagt nun ein Modell vor, dass dies bericksichtigt und aus-
gleicht, sowie die gesetzliche Automatik fiir 2018 auBer Kraft
setzt. Diese Regelung tritt mit 1. Janner 2018 in Kraft.

Problemdefinition

Im Arbeitsprogramm 2013-2018 hat sich die Bundesregierung
jedenfalls darauf verstandigt ,ab 2015 [die] Abgeltung der
Teuerung nach dem Verbraucherpreisindex gemaB den gesetz-

lichen Bestimmungen des § 108 ASVG* vorzunehmen.

Die Teuerung im fir die Pensionsanpassung 2018 mafBgeb-
lichen Beobachtungszeitraum August 2016 bis Juli 2017 wird
voraussichtlich 1,6 Prozent betragen. Gerade kleine und mittlere
Pensionen sind aber von den tberdurchschnittlich steigenden
Lebensmittelkosten oder Lebenserhaltungskosten im engeren
Sinn (Essen, Trinken, Wohnen) betroffen. Die Bundesregierung
schlagt nun ein Modell vor, dass dies bericksichtigt und aus-
gleicht, sowie die gesetzliche Automatik fiir 2018 auBer Kraft
setzt. Diese Regelung tritt mit 1. Janner 2018 in Kraft.

Nach geltender Rechtslage erhalten Dienstgeber/innen die
durchschnittlich nicht mehr als 50 Dienstnehmer/innen be-
schaftigen, im Falle einer Erkrankung (bzw. eines Arbeitsunfalles)
eines Dienstnehmers/einer Dienstnehmerin ab dem 11. (bzw. 1.)
Tag der Entgeltfortzahlung einen Zuschuss in Héhe von 50 % des
fortgezahlten Entgelts aus Mitteln der Unfallversicherung. Be-

sonders fir Kleinbetriebe stellt die Entgeltfortzahlung eine groB3e
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Nach geltender Rechtslage erhalten Dienstgeber/innen die
durchschnittlich nicht mehr als 50 Dienstnehmer/innen be-
schaftigen, im Falle einer Erkrankung (bzw. eines Arbeits-
unfalles) eines Dienstnehmers/einer Dienstnehmerin ab dem
1. (bzw. 1) Tag der Entgeltfortzahlung einen Zuschuss in
Héhe von 50% des fortgezahlten Entgelts aus Mitteln der
Unfallversicherung. Besonders fiir Kleinbetriebe stellt die Ent-
geltfortzahlung eine groBe finanzielle Belastung dar, die durch
die bestehenden gesetzlichen Regelungen nur teilweise aus-
geglichen werden kann. Aus diesem Grund soll fiir Dienstgeber/
innen die durchschnittlich nicht mehr als 10 Dienstnehmer/
innen beschéaftigen, der Zuschuss auf 75% erhéht werden.
Die Regelung tritt mit 1. Juli 2018 in Kraft und ist bis 30. Juni
2022 befristet.

Bisher erhalten selbsténdig Erwerbstétige bei lang andauernder
Krankheit erst ab dem 43. Tag der Arbeitsunféhigkeit eine
tégliche Unterstitzungsleistung. Diese soll nun riickwirkend

ab dem 4. Tag der Arbeitsunféhigkeit gebuhren.

finanzielle Belastung dar, die durch die bestehenden gesetzlichen
Regelungen nur teilweise ausgeglichen werden kann. Aus diesem
Grund soll fiir Dienstgeber/innen die durchschnittlich nicht mehr
als 10 Dienstnehmer/innen beschéaftigen, der Zuschuss auf 75%
erhéht werden. Die Regelung tritt mit 1. Juli 2018 in Kraft und
ist bis 30. Juni 2022 befristet.

Nach der bisherigen Rechtslage hat die AUVA der SVA der
Aufwand fur die Unterstitzungsleistung bis zu Héchstausmal3
von 20.911.002,48 Millionen Euro, somit rund 21 Millionen Euro
jahrlich (Wert 2017) zu ersetzen. Um die aus der Anhebung der
Zuschussleistung resultierenden Mehrbelastung auszugleichen
und weiterhin eine ausgeglichene Gebarung der Allgemeinen
Unfallversicherungsanstalt zu gewahrleisten, soll dieser bislang
im § 319b ASVG vorgesehene Ersatzanspruch gegeniiber der
AUVA gestrichen werden.

Bisher erhalten selbsténdig Erwerbstatige bei lang andauernder
Krankheit erst ab dem 43. Tag der Arbeitsunféhigkeit eine tég-
liche Unterstitzungsleistung. Diese soll nun rickwirkend ab
dem 4. Tag der Arbeitsunféhigkeit gebiihren. Diese Regelung
tritt mit 1. Juli 2018 in Kraft.


https://wirkungsmonitoring.gv.at/2021-vorhaben-wfa-493.html
https://wirkungsmonitoring.gv.at/vorhaben-detail/2023-vorhaben-wfa-650/

Ziele

Ziel 1: ['] Kaufkraftstarkung sowie Kaufkrafterhaltung von Pensionist/Innen

Meilenstein Gestaffelte Pensionsanpassung tber den Anpassungsfaktor hinaus: zur Génze erreicht

Ziel 2: [ Finanzielle Entlastung fiir Kleinbetriebe im Falle der Erkrankung bzw. eines Arbeitsunfalles eines Dienst-

nehmers / einer Dienstnehmerin

| 75 | Zuschuss zur Entgeltfortzahlung bei

‘45 75 ! Kleinbetrieben [%]

Ziel 3: || Entlastung von Selbsténdigen

Meilenstein Unterstltzungsleistungen bei langandauernden Krankenstédnden: zur Génze erreicht
MaBnahmen
1. Pensionsanpassung 2018 tiber den Anpassungsfaktor hinaus Beitrag zu Ziel 1
2. Entgeltfortzahlungszuschusserhéhung fiir Kleinbetriebe Beitrag zu Ziel 2
3. Ruckwirkende Gewé&hrung der Unterstiitzungsleistung Beitrag zu Ziel 3
M nicht erreicht teilweise erreicht tiberwiegend erreicht zur Ganze erreicht [l tiberplanmaBig erreicht Zielzustand

Finanzielle Auswirkungen

in Tsd. Euro 2018 2019 2020 2021 2022 Gesamt
Ertréage 0 0 0 0 0 0
Plan 0 0 0 0 0 0
Aufwendungen gesamt 105.346 102.659 100.267 96.611 93.256 498.139
Plan 136.029 131.007 127.035 122.006 115.996 632.073
Nettoergebnis -105.346 -102.659 -100.267 -96.611 -93.256 -498.139
Plan -136.029 -131.007 -127.035 -122.006 -115.996 -632.073
Erlduterungen 3) dartiber bis 3.355 Euro um 1,6 % (mit dem Anpassungsfaktor),
Die Pensionserhéhung fir das Kalenderjahr 2018 war nicht mit ~ 4) darlber bis 4.980 Euro linear absinkend von 1,6 % auf 0%.
dem Anpassungsfaktor 1,016 (=1,6 %) vorzunehmen, sondern bei 5) Bei einem Gesamtpensionseinkommen iiber 4.980 Euro fand
Gesamtpensionseinkommen: keine Erhéhung statt.

1) bis 1.500 Euro um 2,2 %,
2) dartiber bis 2.000 Euro um 33 Euro,
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Von der abweichenden Regelung waren daher alle Personen
betroffen, deren Gesamtpensionseinkommen einschlieBlich
Sonderpensionen bis 2.000 Euro (héhere Anpassung, An-
passungsstufen 1 und 2) bzw. tber 3.355 Euro (geringere
Anpassung; Anpassungsstufen 4 und 5) lag.

Erlduterung:

Der durch das PAG 2018 entstandene Mehraufwand wurde im
Beobachtungszeitraum 2018 bis 2023 um 23 Millionen Euro bis
31 Millionen Euro pro Jahr tiberschatzt. Uber den Beobachtungs-
zeitraum betrachtet ergibt sich ein verringerter Mehraufwand
von 134 Millionen Euro. Das bedeutet, dass die langfristigen
finanziellen Auswirkungen der MaBnahme auf den Bundeshaus-
halt dementsprechend geringer, als vom WFA Tool errechnet,

ausfallen werden.

Dies liegt zum einen daran, dass Uber die Héhe der Sonder-
pensionen keine Informationen vorlagen. Die Héhe der An-
passung konnte daher nur tber die Summe der Pensionen aus

der gesetzlichen Pensionsversicherung errechnet werden.

Wirkungsdimensionen

Unternehmen

Kleinbetriebe erhalten einen erhéhten Zuschuss zur Entgelt-

fortzahlung fir erkrankte Dienstnehmer/innen. Selbstandige

Zum anderen wurde bei der Erstellung der WFA davon aus-
gegangen, dass die Anpassung auf Leistungsebene erfolgen
wird, wodurch mehr Félle in die Anpassungsstufen 1 und 2 mit
héherer Anpassung gefallen wéren. Fiir die Stufen 4 und 5 (ge-
ringere bzw. gar keine Anpassung) wéren auf Leistungsebene

keine Falle in Betracht gekommen.

Tats&chlich erfolgte die Anpassung auf Basis der Gesamt-
pensionseinkommen einschlieBlich Sonderpensionen, also auf

Bezieherebene.

Die beschriebenen Auswirkungen beeinflussen die Ergebnis-
rechnung, wie auch die Finanzierungsrechnung (UG 22) in

gleicher Weise.

Konnte die Bedeckung (der Struktur nach), wie in der
WFA dargestellt, durchgefiihrt werden? Ja

Erwerberstatige sind bei langandauernden Krankenstanden
finanziell besser abgesichert. Sie erhalten eine Unterstitzungs-

leistung riickwirkend ab dem 4. Tag.

Gesamtbeurteilung des Erfolgs des Vorhabens

Die erwarteten Wirkungen des Gesamtvorhabens sind

zur Génze eingetreten.

Auswirkungen fiir den Bund:

1. Im Arbeitsprogramm 2013-2018 hat sich die Bundesregierung
darauf verstandigt ab 2015 die Abgeltung der Teuerung nach
dem Verbraucherpreisindex gem&B den gesetzlichen Be-

stimmungen des § 108 ASVG vorzunehmen.

Die Teuerung im fur die Pensionsanpassung 2018 maBgeblichen
Beobachtungszeitraum August 2016 bis Juli 2017 hat 1,6 Pro-
zent betragen. Gerade kleine und mittlere Pensionen waren
aber von den tberdurchschnittlich steigenden Lebensmittel-
kosten oder Lebenserhaltungskosten im engeren Sinn (Essen,
Trinken, Wohnen) betroffen. Die Bundesregierung schlug ein
Modell vor, dass dies berticksichtigt und ausgeglichen sowie
die gesetzliche Automatik fiir 2018 auBer Kraft gesetzt hat.
Diese Regelung trat mit 1. J&nner 2018 in Kraft.
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Die Pensionserhdhung fir das Kalenderjahr 2018 war nicht mit
dem Anpassungsfaktor 1,016 (=1,6 %) vorzunehmen, sondern bei

Gesamtpensionseinkommen:

1) bis 1.500 Euro um 2,2 %,

2) dariiber bis 2.000 Euro um 33 Euro,

3) dariiber bis 3.355 Euro um 1,6 % (mit dem Anpassungsfaktor),
4) dariiber bis 4.980 Euro linear absinkend von 1,6 % auf 0 %.
5) Bei einem Gesamtpensionseinkommen tiber 4.980 Euro fand

keine Erh8hung statt.

Von der abweichenden Regelung waren daher alle Personen
betroffen, deren Gesamtpensionseinkommen einschlieBlich
Sonderpensionen bis 2.000 Euro (héhere Anpassung, An-
passungsstufen 1 und 2) bzw. tber 3.355 Euro (geringere
Anpassung; Anpassungsstufen 4 und 5) lag.

Erlduterung:



Der Mehraufwand im Jahr 2018 wurde tberschéatzt:

Dies liegt zum einen daran, dass Uber die Héhe der Sonder-
pensionen keine Informationen vorlagen. Die Héhe der An-
passung konnte daher nur iber die Summe der Pensionen aus

der gesetzlichen Pensionsversicherung errechnet werden.

Zum anderen wurde bei der Erstellung der WFA davon aus-
gegangen, dass die Anpassung auf Leistungsebene erfolgen
wird, wodurch mehr Félle in die Anpassungsstufen 1 und 2 mit
héherer Anpassung gefallen wéren. Fur die Stufen 4 und 5 (ge-
ringere bzw. gar keine Anpassung) wéren auf Leistungsebene

keine Félle in Betracht gekommen.

Tatsachlich erfolgte die Anpassung auf Basis der Gesamt-
pensionseinkommen einschlieBlich Sonderpensionen, also auf

Bezieherebene.

Im Jahresdurchschnitt verursachte die Abweichung vom An-
passungsfaktor 99,6 Millionen Euro. Dieser Wert liegt um 26,7

Millionen Euro pro Jahr unter dem préliminierten Ansatz.

Auswirkungen fiir die Sozialversicherung:

2. Nach geltender Rechtslage erhielten Dienstgeber/innen
die durchschnittlich nicht mehr als 50 Dienstnehmer/innen
beschaftigen, im Falle einer Erkrankung (bzw. eines Arbeits-
unfalles) eines Dienstnehmers/einer Dienstnehmerin ab dem
1. (bzw. 1) Tag der Entgeltfortzahlung einen Zuschuss in
Héhe von 50% des fortgezahlten Entgelts aus Mitteln der
Unfallversicherung. Besonders fiir Kleinbetriebe stellt die
Entgeltfortzahlung eine groBe finanzielle Belastung dar, die
durch die bestandenen gesetzlichen Regelungen nur teilweise
ausgeglichen werden konnte. Aus diesem Grund wurde fir
Dienstgeber/innen die durchschnittlich nicht mehr als 10
Dienstnehmer/innen beschéaftigen, der Zuschuss auf 75%
erhdht. Die Regelung trat mit 1. Juli 2018 in Kraft und war bis
30. Juni 2022 befristet.

Fir Kleinbetriebe die durchschnittlich nicht mehr als 10
Dienstnehmer/innen beschaftigen, wurden 2017 jshrlich rund
53,28 Millionen Euro an Zuschiissen zur Entgeltfortzahlung
aufgewendet. Durch die Erhéhung des Zuschusses von 50 %
auf 75% waren fir die Tréger der Unfallversicherung Mehr-
kosten von rund 26,64 Millionen Euro pro Jahr geschéatzt.
Laut Rechnungsabschluss betrugen die Mehrkosten zwischen
2018 und 2022 zwischen 15,8 Millionen Euro bis 39,4 Millionen
Euro. Im Jahresdurchschnitt errechnet sich daraus ein Wert
von 27,3 Millionen Euro. Dieser Wert entspricht in etwa dem

préliminierten Ansatz.

3. Bisher erhielten selbstadndig Erwerbstatige bei lang an-
dauernder Krankheit erst ab dem 43. Tag der Arbeitsunféhigkeit
eine tagliche Unterstitzungsleistung. Diese gebiihrt nun riick-
wirkend ab dem 4. Tag der Arbeitsunféhigkeit. Diese Regelung
trat mit 1. Juli 2018 in Kraft.

Fiir die Anderung im Bereich der Unterstiitzungsleistung bei
lang andauernder Krankheit (riickwirkende Gewahrung ab dem
4. Tag) werden Mehrkosten in Héhe von rund 10 Millionen Euro
veranschlagt. Laut Evaluierung des Dachverbandes ergaben sich
Mehrkosten zwischen 10,0 bis 14,6 Millionen Euro. Diese Werte

entsprechen in etwa dem préliminierten Ansatz.

Haben sich Verbesserungspotentiale ergeben? Nein
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Aufnahme der COVID-19-Impfung

in die Verordnung tber empfohlene

Impfungen

GESUNDHEIT UND
WOHLERGEHEN

S

Finanzjahr 2020

Vorhabensart @ Verordnung

Zuordnung zu mittel- und langfristigen Strategien

Das Vorhaben dient der allgemeinen Gesundheitsversorgung,
einschlieBlich der Absicherung gegen finanzielle Risiken, dem
Zugang zu hochwertigen grundlegenden Gesundheitsdiensten
und dem Zugang zu sicheren, wirksamen, hochwertigen und be-

zahlbaren unentbehrlichen Arzneimitteln und Impfstoffen fiir alle

Problemdefinition

Das Impfschadengesetz deckt jene Impfungen, die nach der
Verordnung Giber empfohlene Impfungen zur Abwehr einer Ge-
fahr fur den allgemeinen Gesundheitszustand der Bevélkerung
im Interesse der Volksgesundheit empfohlen sind, ab. Pandemi-
eimpfungen sind dabei jedenfalls als solche Impfungen, die zur
Abwehr einer Gefahr fiir den allgemeinen Gesundheitszustand
der Bevélkerung im Interesse der Volksgesundheit empfohlen

werden, zu verstehen.

Daher ist vor dem Hintergrund kiinftig zur Verfigung stehender
COVID-19-Impfungen auch eine Aufnahme dieser Impfung in

das Impfschadengesetz erforderlich.

Derzeit ist nicht endgiltig abschatzbar, welcher COVID-
19-Impfstoffkandidat wann genau eine Zulassung erlangen
wird, fiir welche Indikation und Altersgruppe der entsprechende
Impfstoff zugelassen sein wird, ob er nur vor Erkrankung
schiitzen wird oder auch Virustransmission verhindern kann
und wie sich die epidemiologische Situation zum Zeitpunkt der
Impfstoffverfigbarkeit darstellt. Das erklarte Ziel der Bundes-
regierung ist es, jeder und jedem, die/der sich impfen lassen
méchte, einen umfassend gepriiften, sicheren, effektiven und
zugelassenen COVID-19-Impfstoff zur Verfiigung zu stellen.

Hierfir wurde die Beschaffung ausreichender Impfstoffe fiir
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und damit dem SDG 3.8. Durch die Abdeckung von Impfschaden

wird die Bevélkerung vor finanziellen Risiken abgesichert.

Zuordnung zu Wirkungszielen (Bundesvoranschlag)
2020-BMSGPK-UG 24-W3:

Sicherstellung der Férderung, Erhaltung und Wiederherstellung
der Gesundheit der gesamten Bevélkerung unter besonderer
Beriicksichtigung von Infektionskrankheiten, chronischen und
psychischen Erkrankungen sowie unter Bedachtnahme speziel-

ler Zielgruppen (z.B. Kinder).

8 Millionen Personen sichergestellt, so dass sich jede Person,
die sich impfen lassen méchte, in Abhéngigkeit von der zum
jeweiligen Zeitpunkt vorgegebenen Impfgruppe (gemaB der
Prioritdt und Verfugbarkeit der Impfstoffe sowie Empfehlung
zur Impfung) impfen lassen wird kénnen. In jedem Fall kann
eine Impfung aber nur dann wirksam zur Senkung der COVID-19
Krankheitslast beitragen, wenn ein méglichst groBer Teil der
kinftigen Zielgruppe fir COVID-19-Impfungen diese auch in

Anspruch nimmt.

Hohe Durchimpfungsraten sind daher in Anbetracht der
aktuellen epidemischen Situation und daraus entstehenden
Krankheits- und Todesfallen sowie etwaigen Krankheitsfolgen
und auch zur raschen Verringerung jener Schaden auf Volks-
gesundheit und Volkswirtschaft, die durch die zur Einddmmung
der Pandemie erforderlichen MaBnahmen entstehen, dringend

anzustreben.


https://wirkungsmonitoring.gv.at/2021-vorhaben-wfa-493.html
https://wirkungsmonitoring.gv.at/vorhaben-detail/2023-vorhaben-wfa-654/

Ziele

Ziel 1: | Erreichen hoher COVID-19-Durchimpfungsraten

\ i |
|

\ ‘ \

0 60

MaBnahmen

1. Aufnahme COVID-19-Impfung in Verordnung tiber empfohlene Impfungen

. nicht erreicht teilweise erreicht Uberwiegend erreicht

Finanzielle Auswirkungen

Durchimpfungsrate [%]

Beitrag zu Ziel 1

zur Génze erreicht . Uberplanmé&Big erreicht D Zielzustand

in Tsd. Euro 2020 2021 2022 2023 2024 Gesamt
Ertrége 0 0 0 0 0 0
Plan 0 0 0 0 0 0
Aufwendungen gesamt 0 205 400 782 0 1.387
Plan 0 0 0 0 0 0
Nettoergebnis 0 -205 -400 -782 0 -1.387
Plan 0 0 0 0 0 0

Erlduterungen

Gesamt wurden im Zeitraum von 2021 bis 2023 1.387.070,76
Euro an Impfschaden aufgrund einer Impfung gegen COVID-19
ersetzt. Die entsprechenden Antréage wurden erst ab 2021 ent-
schieden, weshalb erst ab diesem Jahr finanzielle Auswirkungen
festzustellen sind. Die finanziellen Auswirkungen waren zum
Zeitpunkt der Aufnahme von COVID-19 in die Verordnung tiber
empfohlene Impfungen nicht absehbar, weshalb sie zum Aus-

gangszeitpunkt mit O angegeben wurden.

Ab dem Jahr 2021 ist es aufgrund von COVID-19 zu einem
sprunghaften Anstieg der Antrédge und Anerkennungen nach
dem Impfschadengesetz gekommen. Im Zeitraum zwischen
2021 und 2023 wurden von insgesamt 2.324 Antrégen 342 an-
erkannt. Bis zum Jahresende 2023 erhielten etwa 280 Personen
eine einmalige Pauschalentsch&digung und etwa 50 Personen

eine befristete oder laufende Rentenleistung.

Aktuell beziehen etwa 50 Personen eine laufende Renten-
leistung, sodass diese voraussichtlich auch nach 2024 durch
eine Rentenzahlung zu entschadigen sein werden. Weiters gibt
es aktuell knapp 1.000 offene Antrége nach COVID-19-Imp-
fungen, die abhéngig von der Kausalitatsprifung allenfalls zu

entschadigen sein kénnten.

Konnte die Bedeckung (der Struktur nach), wie in der
WFA dargestellt, durchgefiihrt werden? Ja
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Wirkungsdimensionen

Kinder und Jugend

Zum Zeitpunkt der Erstellung der WFA wurde mit keinen
wesentlichen Auswirkungen fir Kinder- und Jugendliche auf-
grund der COVID-19 Impfung gerechnet. COVID-19-Impfungen
sind mittlerweile auch fir Kinder zugelassen und empfohlen.

Grundsétzlich bestehen keine besonderen Sicherheitsbedenken

bei der Impfung von Kindern und Jugendlichen, potenzielle
unerwiinschte Ereignisse kénnen aber — so wie bei der er-
wachsenen Bevdlkerung — auch in dieser Altersgruppe nicht
mit absoluter Sicherheit ausgeschlossen werden. Somit sind
keine speziellen Auswirkungen fir Kinder und Jugendliche

eingetreten.

Gesamtbeurteilung des Erfolgs des Vorhabens

Die erwarteten Wirkungen des Gesamtvorhabens sind

tiberwiegend eingetreten.

Grundsatzlich ist der Erfolg des Vorhabens positiv zu be-
urteilen, da das Ziel einer Durchimpfungsrate von 60 % beinahe
erreicht werden konnte. Zur Durchimpfungsrate ist auch noch
anzufiihren, dass zum Ausgangszeitpunkt von zwei Impfungen
pro Person fiir einen ausreichenden Impfschutz ausgegangen
wurde. Zwei Impfungen haben 71,2 % der Bevélkerung erhalten.
Eine niedrigere Durchimpfungsrate als geplant ergibt sich somit
auch aus den gednderten Rahmenbedingungen, nédmlich, dass
ein ausreichender Impfschutz ab drei Impfungen anzunehmen
ist. Dariiber hinaus ist anzumerken, dass die Aufnahme von der
COVID-19-Impfungen in die Verordnung liber empfohlene Imp-
fungen nur eine von einem Biindel von MaBnahmen darstellt, die

zum Erreichen einer hohen Durchimpfungsrate ergriffen wurden.
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Haben sich Verbesserungspotentiale ergeben? Nein



Biindelung: Verordnung,

mit der die Spielzeugverordnung 2011

geandert wird

Finanzjahr 2018

Vorhabensart @ Verordnung

Zuordnung zu Wirkungszielen (Bundesvoranschlag)
2018-BMASGK-UG 24-W4:

Vorsorgender Schutz der Verbraucherlnnengesundheit ins-
besondere durch sichere Lebensmittel, Gebrauchsgegen-

stdande und kosmetische Mittel sowie durch ausreichende

Problemdefinition

Die Verordnung dient der Verbesserung des Schutzes der
Gesundheit von Kindern durch Festlegung sperzifischer Grenz-
werte fur bestimmte chemische Stoffe in Spielzeug. Inhalt der
Novelle der Spielzeugverordnung im Jahr 2022 ist das Verbot
der Verwendung von Atranol, Chloratranol und Methylheptin-

carbonat in Spielzeug. Angesichts der Einstufung von Anilin als

Ziele

Ziel 1:
bestimmte chemische Stoffe

Meilenstein

klare Informationen zur Lebensmittelqualitdt und Erndhrung.
Sicherstellung der Tiergesundheit und des Tierschutzes, um
den Verbraucherlnnenerwartungen gerecht zu werden und den

Tier- und Warenverkehr zu gewéhrleisten.

karzinogener, mutagener oder reproduktionstoxischer (CMR)
Stoff ist es erforderlich, spezifische Grenzwerte fir Anilin
in verschiedenen Spielzeugmaterialien festzulegen. Zudem
sollen allergene Duftstoffe, fur die bislang noch keine Verbote
oder Kennzeichnungsvorschriften gelten, kiinftig der Kenn-

zeichnungspflicht unterliegen.

Verbesserung des Schutzes der Gesundheit von Kindern durch Festlegung spezifischer Grenzwerte fiir

Der Schutz der Gesundheit von Kindern soll durch die Festlegung weiterer Grenzwerte fir

chemische Stoffe verbessert werden.: zur Ganze erreicht

MaBnahmen

1. Anpassung an Unionsrecht im Bereich Spielzeug zur Verbesserung des Schutzes der

Gesundheit von Kindern

. nicht erreicht teilweise erreicht

tiberwiegend erreicht

Beitrag zu Ziel 1

zur Ganze erreicht [l tberplanmaBig erreicht [ | Zielzustand
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Finanzielle Auswirkungen

Erlduterungen
Es erfolgte eine WFA aufgrund der Bindelung mehrerer

Novellen.

Wirkungsdimensionen

Kinder und Jugend

Der Schutz der Gesundheit von Kindern ist durch die Festlegung
weiterer bzw. strengerer Grenzwerte fiir chemische Stoffe
verbessert. Es wird neuen wissenschaftlichen Erkenntnissen
Rechnung getragen, die bislang auf unbekannte Risiken fur
Kinder, insbesondere im Bereich der Chemikalien, hinweisen.
Beispielsweise wurde festgestellt, dass in den letzten Jahren

der Trend beobachtet wird, vielen Arten von Konsumgtitern,

wie Kinderspielzeug, Duftstoffe hinzuzufiigen, womit erheblich
zur Duftstoffexposition des Verbrauchers {iber die Haut bei-
tragen werden kénnte. In diesem Fall wurde die Kennzeichnung
allergener Duftstoffe in Spielzeug als erforderlich angesehen.
Mehr als 1,2 Millionen Kinder sind betroffen (Quelle: Familien
in Zahlen/Osterreichisches Institut fur Familienforschung/

Universitat Wien).

Gesamtbeurteilung des Erfolgs des Vorhabens

Die erwarteten Wirkungen des Gesamtvorhabens sind

zur Génze eingetreten.

Die Spielzeugrichtlinie dient dazu, den freien Verkehr von Spiel-
zeug im Binnenmarkt sicherzustellen. Dazu ist es notwendig,
dass auf dem EU-Markt bereitgestelltes Spielzeug sicher ist
und ein hohes MaB an Schutz der Kinder vor Gefahren durch
chemische Stoffe in Spielzeug gesorgt wird. Wenn durch
wissenschaftliche und technologische Entwicklungen das
Auftreten bisher unbekannter Risiken und Herausforderungen
aufgezeigt wird, ist entsprechend zu reagieren. Durch die No-
vellen zur Spielzeugrichtlinie wurde dem Rechnung getragen.
Der Schutz der Gesundheit von Kindern wurde durch die Fest-
legung weiterer bzw. strengerer Grenzwerte fir chemische
Stoffe verbessert. In Osterreich wird im Rahmen von amtlichen
Kontrollen durch die Lebensmittelaufsicht die Einhaltung der
in Umsetzung der Spielzeugrichtlinie ergangenen Spielzeug-
verordnungen Uberpriift. Entsprechend dem Lebensmittel-
sicherheitsbericht 2022 wurden 560 Planproben bei Spielzeug
mit einer Beanstandungsquote von 43,9 % gezogen, das sind
246 beanstandete Proben. Gesundheitsschadlich waren 42
Proben. Die haufigsten Beanstandungsgriinde waren fehlende
oder mangelnde Konformitadtsdokumente, sowie sicherheits-
relevante und formale Kennzeichnungsmangel. Auch ist im
Sicherheitsbericht nachzulesen, dass es zu Uberschreitungen
der Migrationswerte fiir Blei, Bor, Aluminium, Chrom VI sowie

erhéhter Gehalte an Nitrosaminen kam.

30

Haben sich Verbesserungspotentiale ergeben? Ja

Die Européaische Kommission hat im Oktober 2023 einen Ver-
ordnungsentwurf fir Spielzeug vorgestellt, welcher die derzeit
geltende Richtlinie 2009/48/EG Uber die Sicherheit von Spiel-
zeug ablésen soll. Mit dem Vorschlag soll die Verwendung wei-

terer schadlicher Chemikalien in Spielzeug untersagt werden.



Patientenverfligungsgesetz-Novelle

2018

GESUNDHEIT UND
'WOHLERGEHEN

e

Finanzjahr 2018

Vorhabensart @ Bundesgesetz

Zuordnung zu mittel- und langfristigen Strategien

Das Vorhaben soll zu Verbesserungen in den Rahmen-
bedingungen zur Errichtung einer Patientenverfiigung fih-
ren und insbesondere eine zentrale Abfrageméglichkeit fur
Patientenverfigungen in ELGA erméglichen. Da das Vorhaben
dem Ausbau einer Informationsplattform im Bereich Gesundheit
dient, steht es im Zusammenhang mit der Qualitatsstrategie
fur das 6&sterreichische Gesundheitswesen Version 2.1. Das
Vorhaben steht damit auch in Zusammenhang mit dem SDG
3.8. ,Zugang zu hochwertigen Gesundheitsdiensten®, weil
durch die zentrale Verfiigbarkeit von Patientenverfiigungen die
Gesundheitsversorgung unter Beachtung des Patientenwohls

erméglicht wird.

Problemdefinition

Der Bericht der Enquete-Kommission zum Thema ,Wiirde am
Ende des Lebens* vom 3. Marz 2015 (AB 491 BIgNR 25. GP)
spricht in den Punkten 29 bis 37 mégliche Verbesserungen fiir
Patientenverfligungen an. § 27 Abs. 5 Z 1 des Gesundheitstele-
matikgesetzes 2012 (GTelG 2012), BGBI. | Nr. 111/2012, sieht vor,

dass Patientenverfligungen nach MaBgabe der technischen

Ziele

Zuordnung zu Wirkungszielen (Bundesvoranschlag)
2018-BMASGK-UG 24-W1:

Im Rahmen der Gesundheitsstrukturpolitik, Sicherstellung einer
auf héchstem Niveau qualitatsgesicherten, flichendeckenden,
leicht zugdnglichen und solidarisch finanzierten integrierten
Gesundheitsversorgung fur die Bevélkerung, ohne Unter-

scheidung beispielsweise nach Bildung, Status und Geschlecht.

Zuordnung zu Globalbudget-MaBnahmen
(Bundesvoranschlag)

2018-BMASGK-GB24.01-M4:

eHealth-MaBnahme Entwicklung eines elektronischen Systems
fur das Wissens- und Informationsmanagement im Gesund-
heitswesen, um Patientlnnen und Gesundheitsdienstleistern
orts- und zeitunabhéngig Zugang zu Gesundheitsdaten zu
ermdglichen (ELGA).

Verfiigbarkeit ab 1. Jdnner 2017 im Weg der Elektronischen
Gesundheitsakte (ELGA) zur Verfiigung zu stellen sind. Dies
entspricht auch einem langjéhrigen Wunsch der Praxis nach
einer zentralen Abfragemdglichkeit fir Patientenverfligungen
(vgl. Punkt 37 des Enquete-Berichts, AB 491 BIgNR 25. GP 9
bzw. Kértner [2014] 48).

Ziel 1: M Einfiihrung einer zentralen Zugriffsméglichkeit auf Patientenverfiigungen

o : |
0

Fur Patientenverfiigungen
eingerichteteELGA-Bereiche [Anzahl]

Meilenstein ¢ Patientenverfligungen sind in ELGA erfasst: nicht erreicht
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Ziel 2: M Vereinfachter Zugang zu Patientenverfiigungen

03
o 1 |

0,0 50

MaBnahmen
1. Speicherort fir elektronische Patientenverfigungen
2. Aufnahme von Patientenverfiigungen in ELGA

3. Zugriff auf Patientenverfiigungen durch ELGA

Anteil der Bevélkerung mit Patientenverfigung [%]

Beitrag zu Zielen 1, 2

Beitrag zu Zielen 1, 2

Beitrag zu Ziel 2

M nicht erreicht teilweise erreicht Uiberwiegend erreicht zur Ganze erreicht [l tberplanmé&Big erreicht Zielzustand
Finanzielle Auswirkungen
in Tsd. € 2018 2019 2020 2021 2022 Gesamt
Ertréage 0 0 0 0 0 0
Plan 0 0 0 0 0 0
Aufwendungen gesamt 0 0 37 55 90 182
Plan 0 60 577 100 102 839
Nettoergebnis 0 0 -37 -55 -90 -182
Plan 0 -60 -577 -100 -102 -839

Erlduterungen
Im Zeitpunkt der Erstellung der WFA wurden fir folgende Auf-

wendungen folgende Kosten fir das Gesamtprojekt erwartet:

+  GVB-Dokumentenspeicher (einmalig: 20.000; jahrlich:
5.000)

+  Generische Konfiguration fir ELGA-Anwendungen — reine
Testaufwénde (einmalig: 30.000)

+  Entwicklung eines Upload Portals (einmalig: 100.000;
jéhrlich: 20.000)

+  Sicherheit (einmalig: 80.000; jahrlich: 25.000)

+  Erstellung von Clinical Document Architecture (CDA)-
Implementierungsleitfaden (einmalig: 10.000)

* Anpassung des ELGA-Birgerportals (einmalig: 150.000;
jahrlich: 20.000)

« Adaptierung Widerspruchsstelle (einmalig: 20.000; j&hr-
lich: 15.000)
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« Adaptierung Serviceline (einmalig: 27.000; jahrlich:
15.000
+  Adaptierung ELGA GmbH (einmalig 150.000)

Der GroBteil der erwarteten Aufwendungen wurde nicht ge-
tatigt, weil fir das Vorhaben nur Vorbereitungstatigkeiten
erfolgt sind. Im Bereich der generischen Konfiguration fur ELGA-
Anwendungen wurde ein Anwendungscontainer fiir ePatienten-
verfligungen vorbereitet, aber noch nicht getestet. Darliber
hinaus liegt eine erste Version des CDA-Implementierungs-
fadens vor. Die weiteren beschriebenen Komponenten wurden

nicht umgesetzt.

Grundsétzlich sind die eingetretenen finanziellen Auswirkungen
auf Vorbereitungstétigkeiten fir die Umsetzung des Vor-
habens zuriickzufiihren. Diese Vorbereitungstétigkeiten haben

insgesamt Folgendes umfasst: Erstkonzept, Erhebung von



Anwendungsféllen, Leitfadenerstellung und HL7 Abstimmungs-
verfahren sowie Erstellung Umsetzungskonzept und Ab-

stimmungen.

Im Jahr 2022 waren erste Umsetzungsarbeiten geplant, die
jedoch aufgrund der verzégerten Abnahme des Umsetzungs-
konzepts und damit einhergehend der nicht vorhandenen
Rechtsgrundlage nicht aufgenommen werden konnten. Auf-
grund von Diskussionen zu einer neuen ELGA-Architektur

wurde im Friihjahr 2023 entschieden, das nunmehr vorhandene

Wirkungsdimensionen

Unternehmen

Das Vorhaben wurde nicht umgesetzt. Deshalb ist keine Ver-
wendungspflicht der von ELGA fur Patientenverfiigungen fir
Unternehmen realisiert worden. Diese Verwendungspflicht

wurde in der gegenstandlichen WFA noch in Aussicht gestellt.

Konzept nochmals zu evaluieren; dies fiihrt zu einer erneuten

Verzdgerung der rechtlichen und technischen Umsetzung.

Die Umsetzung des Projekts ,ePatientenverfligung” ist noch
nicht abgeschlossen, soll aber zukiinftig weiterverfolgt werden.

Es werden aktuell folgende Kosten erwartet:

+  Errichtungskosten (einmalig): zwischen 700.000 und
900.000;
+  Betriebskosten (jghrlich): ca. 200.000 (abh&ngig von

tatsachlicher Umsetzung)

Konsumentenschutzpolitik

Das Vorhaben wurde nicht umgesetzt. Deshalb konnten die
zum Zeitpunkt der WFA-Erstellung erwarteten Erleichterungen
mit Blick auf Patientenverfiigungen fiir ELGA-Teilnehmer:innen

nicht eintreten.

Gesamtbeurteilung des Erfolgs des Vorhabens

I Die erwarteten Wirkungen des Gesamtvorhabens sind
nicht eingetreten.

Ausschlaggebend fur die Nichterreichung der Ziele bzw. MaB-
nahmen war die Biindelung der Ressourcen fiir die Bewéltigung
der COVID-19-Pandemie: Fir die Zurverfigungstellung von
Patientenverfiigungen in ELGA war die Erstellung eines de-
taillierten Umsetzungskonzeptes vorgesehen, in dem unter
anderem Prozesse, technische Schnittstellen und allfalliger
legistischer Anderungsbedarf beschrieben werden sollten.
Ebenso vorgesehen war die Erstellung eines Leitfadens. Die
Konzept- sowie Leitfadenerstellung verzdgerten sich, da
sowohl das BMSGPK als auch der ELGA GmbH, die das Projekt-
management inne hat, durch die Pandemie stark beansprucht
waren. Nach Wiederaufnahme der entsprechenden Arbeiten
konnte ein Umsetzungskonzept erstellt werden, das die Um-
setzung von Patientenverfiigungen als eHealth-Anwendung auf
der ELGA-Infrastruktur (vergleichbar zum elmpfpass) vorsieht.
Aufgrund von Diskussionen zu einer neuen ELGA-Architektur
wurde entschieden, das Umsetzungskonzept erneut zu eva-
luieren, weshalb die rechtliche und technische Umsetzung

weiterhin verzdgert ist.

Durch die geplante Umsetzung als eHealth-Anwendung bedarf

es umfangreicher legistischer Anpassungen des Patientenver-

fugungs-Gesetzes sowie des Gesundheitstelematikgesetzes

2012. Diese stellen sich im Wesentlichen wie folgt dar:

«  Entfall sémtlicher ELGA-bezogenen Bestimmungen im
PatVG;

« Einflgung eines neuen Unterabschnitts im 5. Abschnitt
(eHealth-Anwendungen) des GTelG 2012 sowie punktu-
elle Anderungen im 4. Abschnitt, soweit die ELGA-Infras-
truktur betroffen ist;

»  Klarung und Regelung der datenschutzrechtlichen Ver-
antwortlichkeit;

+  Schaffung einer gesetzlichen Grundlage fiir die Uber-
nahme von bereits in den Registern von Notaren und
Rechtsanwélten vorhandener Patientenverfiigungen in
die Anwendung ,ePatientenverfiigung” sowie Festlegung
von Mindestkriterien fiir eine solche Ubernahme;

+  Klarstellungen hinsichtlich der Speicherberechtigen in

der Anwendung ,ePatientenverfigung®.

Die MaBnahmen und Vorbereitungstéatigkeiten, die bereits
umgesetzt wurden, sowie die damit einhergehenden Kosten,
ist bereits in der Darstellung der finanziellen Auswirkungen

beriicksichtigt, worauf verwiesen wird.
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Zum Zeitpunkt der Evaluierung waren im Patientenverfiigungs-
register knapp 29.000 Patientenverfiigungen registriert. Dies
entspricht etwa 0,3 Prozent der in Osterreich lebenden
Bevélkerung. Die Grinde fiir den Rickgang von Patientenver-

fugungen kénnen nicht nachvollzogen werden.

Haben sich Verbesserungspotentiale ergeben? Ja

Durch die nunmehr beabsichtigte Umsetzung von ePatien-
tenverfiigungen als eHealth-Anwendung und nicht als ELGA-
Anwendung wird das erkannte Verbesserungspotential voll
ausgeschépft. ELGA-Anwendungen (§ 2 Z 16 GTelG 2012)
unterliegen dem fiir ELGA maBgeblichen Regelungsregimes des
4. Abschnitts des GTelG 2012, wéhrend eHealth-Anwendungen
(§ 2 Z 17 GTelG 2012) zwar teilweise die ELGA-Infrastruktur
nutzen, das zur Anwendung gelangende Regelungswerk jedoch

ein anderes ist.

Folgende Verbesserungspotentiale wurden erkannt und soll die-
sen mit dem in der narrativen Gesamtbeurteilung geschilderten

legistischen MaBnahmen begegnet werden:

Opt-out: Der Teilnahme an ELGA kann widersprochen werden,
weshalb bei Beibehaltung der geltenden Rechtslage jene Perso-
nen, die aus ELGA zur Génze herausoptiert sind, benachteiligt
wiirden. Durch die Umsetzung als eHealth-Anwendung kann
von dem fir ELGA zwingend vorgesehen Erfordernis des
Opt-outs abgegangen werden, wodurch die Anwendung ePa-
tientenverfiigung bei gleichzeitiger Beibehaltung des hohen
Selbstbestimmungsstandards einem gréBeren Personenkreis

zur Verfiigung gestellt wird.

(ELGA-)Gesundheitsdiensteanbieter: Bei Beibehaltung der
geltenden Rechtslage miissten rechtskundige Personen iSd § 6
Abs. 1 PatVG als (ELGA-)Gesundheitsdiensteanbieter definiert
werden. Diese fielen dadurch in den Anwendungsbereich des
GTelG 2012, wodurch ihnen eine Vielzahl von Pflichten auferlegt
wirde. Durch die Umsetzung als eHealth-Anwendung kann

hiervon Abweichendes geregelt werden.
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ELGA-Teilnehmer:innenrechte: § 16 Abs. 1 Z 2 lit. a GTelG
2012 normiert das Recht, ELGA-Gesundheitsdaten fiir ELGA-
Gesundheitsdiensteanbieter ein- oder auszublenden bzw.
elektronische Verweise zu I8schen. Fiir ePatientenverfiigungen
als ELGA-Anwendung kénnte dies nur mit einem sehr hohen
Aufwand und Kosten umgesetzt werden. Durch die Umsetzung
als eHealth-Anwendung kann hiervon Abweichendes geregelt
werden bzw. kann ein solches Recht eben nicht vorgesehen

werden.

Léschung: ELGA-Gesundheitsdaten sowie deren elektronische
Verweise sind dezentral fiir zehn Jahre zu speichern und danach
zu |8schen. Patientenverfiigungen haben nach der geltenden
Rechtslage (§ 14b Abs. 2 PatVG) eine davon abweichende
(langere) Speicherdauer und werden erst nach Ablauf dieser
Frist geléscht. Fiir ePatientenverfigungen als ELGA-Anwendung
kénnte dies nur mit einem sehr hohen Aufwand und Kosten

umgesetzt werden.

Die Nichtumsetzung der Komponenten resultiert teilweise aus
diesem erkannten Verbesserungspotentialen, denn so ist etwa
die Adaptierung der Widerspruchsstelle nicht erforderlich,
wenn es keinen Widerspruch gegen ePatientenverfigungen

geben soll.

Weiterfiihrende Informationen
Thema Patientenverfiigung auf der Website des BMSGPK
www.sozialministerium.at/Themen/Gesundheit/Medizin-und-

Gesundheitsberufe/Medizin/Patientenverfuegung.html
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Aufnahme von Influenza in Verordnung

iber empfohlene Impfungen

GESUNDHEIT UND
'WOHLERGEHEN

e

Finanzjahr 2020

Vorhabensart @ Verordnung

Zuordnung zu mittel- und langfristigen Strategien

Das Vorhaben dient der allgemeinen Gesundheitsversorgung,
einschlieBlich der Absicherung gegen finanzielle Risiken, dem
Zugang zu hochwertigen grundlegenden Gesundheitsdiensten
und dem Zugang zu sicheren, wirksamen, hochwertigen und
bezahlbaren unentbehrlichen Arzneimitteln und Impfstoffen
fur alle und damit dem SDG 3.8. Durch die Abdeckung von

Problemdefinition

Das Impfschadengesetz deckt jene Impfungen, die nach der
Verordnung Uber empfohlene Impfungen zur Abwehr einer
Gefahr fiur den allgemeinen Gesundheitszustand der Be-
vélkerung im Interesse der Volksgesundheit empfohlen sind, ab.
Impfungen des kostenfreien Kinderimpfprogramms sind dabei
jedenfalls als solche Impfungen, die zur Abwehr einer Gefahr
fir den allgemeinen Gesundheitszustand der Bevdlkerung im

Interesse der Volksgesundheit empfohlen werden, zu verstehen.

Daher ist auf Grund der geplanten Aufnahme der Impfung
gegen saisonale Influenza in das kostenfreie Kinderimpf-
programm auch eine Aufnahme dieser Impfung in das Impf-

schadengesetz erforderlich.

Ziele

Ziel 1: . Erhéhung der Influenza-Durchimpfungsrate
| 310.000 ‘
‘O 350.000 |

Impfschdden wird die Bevélkerung vor finanziellen Risiken

abgesichert.

Zuordnung zu Wirkungszielen (Bundesvoranschlag)
2020-BMSGPK-UG 24-W3:

Sicherstellung der Férderung, Erhaltung und Wiederherstellung
der Gesundheit der gesamten Bevélkerung unter besonderer
Berticksichtigung von Infektionskrankheiten, chronischen und
psychischen Erkrankungen sowie unter Bedachtnahme speziel-

ler Zielgruppen (z.B. Kinder).

Die Influenza-Impfung ist in Osterreich jeder Person, die sich
schiitzen méchte, empfohlen. Influenza-Impfungen im kosten-
freien Kinderimpfprogramm stehen allen Kindern vom voll-
endeten 6. Lebensmonat bis zum vollendeten 24. Lebensmonat
zur Verfiigung. In der Saison 2020/21 ist davon auszugehen,
dass in Osterreich mehr als 1,25 Millionen Influenza-Impfstoff-
dosen verfiigbar sind, davon 350.000 Dosen im Rahmen des
kostenfreien Kinderimpfprogramms und 100.000 Dosen im
Rahmen einer Impfaktion fir Personen ab 65 Jahren in Alters-

und Pflegeheimen.

Eine Erhéhung der Durchimpfungsraten ist auch in Anbetracht
der aktuellen epidemischen Situation und der Erhaltung der

Kapazitaten im Gesundheitsbereich anzustreben.

Abgerufene Impfdosen [Anzahl]
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MaBnahmen

1. Aufnahme Influenza-Impfung in Verordnung tiber empfohlene Impfungen

Beitrag zu Ziel 1

M nicht erreicht teilweise erreicht Uberwiegend erreicht zur Ganze erreicht [l tberplanmaBig erreicht Zielzustand
Finanzielle Auswirkungen
inTsd. € 2020 2021 2022 2023 2024 Gesamt
Ertréage 0 0 0 0 0 0
Plan 0 0 0 0 0 0
Aufwendungen gesamt 0 5 9 10 0 24
Plan 0 0 0 0 0 0
Nettoergebnis 0 -5 -9 -10 (0] -24
Plan 0 0 0 0 0 0

Erlduterungen

Gesamt wurden im Zusammenhang mit der Influenza-Impfung
€ 23.994,60 an Impfsch&den im Zeitraum von 2020 bis 2023
ersetzt. Diese finanziellen Auswirkungen waren zum Zeitpunkt
der Aufnahme von Influenza in die Verordnung tiber empfohlene
Impfungen nicht absehbar, weshalb sie zum Ausgangszeitpunkt
mit O angegeben wurden. Dieser finanzielle Aufwand ist durch
einen einzigen Fall entstanden. Der zugehérige Antrag fur die
Anerkennung des Impfschadens nach dem Impfschadengesetz
(ISG) wurde 2021 gestellt. Dieser verursachte bis Ende 2023 den
angefihrten finanziellen Aufwand. Es wird eine laufende Be-
schadigtenrente aufgrund einer Epilepsie nach einem vendsen

Hirninfarkt geleistet.

Des Weiteren gab es zu Jahresende 2023 7 offene Antrége

nach Influenzaimpfungen.

Wirkungsdimensionen

Kinder und Jugend

Influenza wurde nicht nur in die Verordnung tiber empfohlene
Impfungen aufgenommen, sondern auch in das kostenfreie
Kinderimpfprogramm. Von diesem sind alle Kinder und Jugend-
liche bis 15 Jahre in Osterreich erfasst. Dadurch konnte die

Gesundheit von Kindern- und Jugendlichen verbessert werden.
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Die Antrage auf Anerkennung eines Impfschadens wegen einer
Influenza Impfung bewegen sich in einem Bereich, der bei Er-
stellung der WFA erwartet wurde. Damals wurde angegeben,
dass im Rahmen des ISG jahrlich etwa 11 Antrdge eingebracht
und es kommt zu 1 bis 2 Anerkennungen pro Jahr. Ein Dauer-
schaden im ISG verursacht durchschnittlich jéhrliche Kosten
von etwa € 50.000. Diese Betrachtung bezog sich auf alle

Impfungen, die vom ISG umfasst sind.

Der anerkannte Fall wird voraussichtlich auch nach 2024 durch
eine Rentenzahlung zu entschadigen sein (sofern die Minderung
der Erwerbsféhigkeit weiterhin mindestens 20 vH betragt).
Aufgrund der 7 bis zu Jahresende 2023 offenen Antrége nach
Influenzaimpfungen kénnten weitere Félle abhangig von der

Kausalitatsprifung allenfalls zu entschadigen sein.



Gesamtbeurteilung des Erfolgs des Vorhabens

Die erwarteten Wirkungen des Gesamtvorhabens sind  Haben sich Verbesserungspotentiale ergeben? Nein

liberwiegend eingetreten.

Insgesamt haben sich im Hinblick auf die Influenza-Impfung
zahlreiche Verbesserungen seit der Aufnahme in die Verordnung
tiber empfohlene Impfungen ergeben: Die Influenza-Impfung
wurde in den Saisonen 2020/21 bis 22/23 als Teil des Kinder-
impfprogramms fir alle in Osterreich lebenden Kinder und
Jugendlichen kostenfrei bis zum vollendeten 15. LJ angeboten,
zudem konnten kostenfreie Impfungen fiir in Alten- und Pflege-
heimen lebenden Menschen erméglicht werden. Mit der Saison
23/24 wurde das Offentliche Impfprogramm Influenza des
Bundes, der Lander und der Sozialversicherung etabliert, das ein
Ssterreichweites, niederschwelliges Influenza-Impfangebot fur
alle in Osterreich lebenden Menschen erméglicht. Somit konnte
der Zugang zu Influenza-Impfungen fir die &sterreichische

Bevdlkerung wesentlich verbessert werden.
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Anderung des Gesundheits-

Zielsteuerungsgesetzes und Anderung
des Bundesgesetzes Uber

Krankenanstalten und Kuranstalten
(Verlangerung FAG 2017)

Finanzjahr 2021

Vorhabensart @ Bundesgesetz

Zuordnung zu mittel- und langfristigen Strategien

Bei diesem Vorhaben handelt es sich um eine Sammel-
gesetznovelle unter Federfiihrung des BMF zur Verléngerung
der Finanzausgleichsperiode bis Ende 2023. Unter anderem
umfasst dieses Vorhaben auch die Verldngerung der Ziel-
steuerung-Gesundheit (G-ZG und KAKuG). Das Vorhaben tragt
insbesondere dem Wirkungsziel ,,Bewaltigung der COVID-Krise
und mittelfristige Sicherstellung der Stabilitdt und Nachhaltig-
keit der &ffentlichen Finanzen durch Einhaltung des Stabili-
tatspaktes und der EU-Kriterien, um budgetére Spielrdume fir
die Bewaltigung neuer Herausforderungen zu schaffen.” der
Untergliederung 44 Finanzausgleich im Bundesvoranschlag
des Jahres 2021 bei.

Durch die Fortfilhrung und Weiterentwicklung der Ziel-
steuerung-Gesundheit wird die Effektivitdt und Effizienz
der Gesundheitsversorgung weiter verbessert und somit
deren nachhaltige Finanzierung sichergestellt. Dadurch wird
die allgemeine Gesundheitsversorgung, einschlieBlich der
Absicherung gegen finanzielle Risiken, der Zugang zu hoch-

wertigen grundlegenden Gesundheitsdiensten und der Zugang

Problemdefinition

Aufgrund verschiedener Kompetenzen und Finanziers im
Gesundheitssystem sind Parallelstrukturen, Uber- und Unter-
versorgungen, Barrieren an den Schnittstellen, intransparente
Finanzierungsstréme und damit Effizienzverluste entstanden.
Daher wurde im Jahr 2017 eine Vereinbarung geméaB Art. 15a
B-VG Zielsteuerung-Gesundheit abgeschlossen. Aufgrund
der Verldngerung des Finanzausgleiches 2017 bis Ende 2023
sind nun die Vereinbarungen geméaB Art. 15a B-VG iber die

Organisation und Finanzierung des Gesundheitswesens sowie
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zu wirksamen, hochwertigen und bezahlbaren unentbehrlichen

Arzneimitteln und Impfstoffen fiir alle sichergestellt.

Zuordnung zu Wirkungszielen (Bundesvoranschlag)
2021-BMF-UG 44-W1:

Bewaltigung der COVID-Krise und mittelfristige Sicherstellung
der Stabilitdt und Nachhaltigkeit der &ffentlichen Finanzen
durch Einhaltung des Stabilitdtspaktes und der EU-Kriterien,
um budgetére Spielrdume fur die Bewéltigung neuer Heraus-

forderungen zu schaffen

2021-BMSGPK-UG 24-W1:

Im Rahmen der Gesundheitsstrukturpolitik, Sicherstellung einer
auf héchstem Niveau qualitatsgesicherten, flichendeckenden,
leicht zug&nglichen und solidarisch finanzierten integrierten
Gesundheitsversorgung fir die Bevélkerung, ohne Unter-

scheidung beispielsweise nach Bildung, Status und Geschlecht

Zuordnung zu Globalbudget-MaBBnahmen
(Bundesvoranschlag)

2021-BMSGPK-GB24.02-M1:

Umsetzung der Bund-Lander-Vereinbarung gemaB Art. 15a B-VG
(Zielsteuerung-Gesundheit, Organisation und Finanzierung des

Gesundheitswesens).

Zielsteuerung-Gesundheit verlédngert und angepasst worden.
Diese beiden Vereinbarungen sind nunmehr bundesgesetzlich

umzusetzen.

Die fir die Umsetzung notwendigen und in der Zusténdigkeit
des Bundes liegenden Gesetzesanderungen sollen gemeinsam
mit den beiden Vereinbarungen gemaB Art. 15a B-VG der par-

lamentarischen Behandlung zugefiihrt werden.


https://wirkungsmonitoring.gv.at/2021-vorhaben-wfa-493.html
https://wirkungsmonitoring.gv.at/vorhaben-detail/2023-vorhaben-wfa-672/

Die Lander werden durch die Coronakrise aufgrund von Minder-

einnahmen und Mehrausgaben auch finanziell belastet, wobei

von ihnen insbesondere auch die hdheren Abgangsdeckungen

fur die Krankenanstalten zu tragen sind. Der Bund hat sich

Ziele

bereit erklart, die Lander in Form von Finanzzuweisungen fur die
Auswirkungen im Jahr 2020 und 2021 zu unterstitzen, und zwar

mit einem Betrag in Hdhe von 750 Millionen € im Jahr 2022.

Ziel 1: || Langfristige Finanzierbarkeit der Gesundheitsversorgung

Meilenstein Fortschreibung der partnerschaftlichen Zielsteuerung-Gesundheit: zur Génze erreicht

Ziel 2: [ | Finanzielle Unterstiitzung der Ladnder aufgrund der Abgangsdeckung der Krankenanstalten

Meilenstein Unterstltzung Lander in Form einer pauschalen Finanzzuweisung: zur Génze erreicht

MaBnahmen
1. Fortschreibung Zielsteuerung-Gesundheit

2. Finanzzuweisung des Bundes an die Lander

M nicht erreicht teilweise erreicht tiberwiegend erreicht

Finanzielle Auswirkungen

Beitrag zu Ziel 1

Beitrag zu Ziel 2

zur Génze erreicht . tberplanmaBig erreicht D Zielzustand

in Tsd. € 2021 2022 2023 2024 2025 Gesamt
Ertréage 0 0 0 0 0 0
Plan 0 0 0 0 0 0
Aufwendungen gesamt 0 750.000 (0] (0] 0 750.000
Plan 0 750.000 0 0 0 750.000
Nettoergebnis 0 -750.000 0 0 0 -750.000
Plan 0 -750.000 0 0 0 -750.000

Erlduterungen

Die pauschale Finanzzuweisung des Bundes an die Lander in

Héhe von € 750 Millionen ist zur Génze erfolgt.

Konnte die Bedeckung (der Struktur nach), wie in der
WFA dargestellt, durchgefiihrt werden? Ja
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Gesamtbeurteilung des Erfolgs des Vorhabens

Die erwarteten Wirkungen des Gesamtvorhabens sind

zur Génze eingetreten.

Bei diesem Vorhaben handelt es sich um eine Sammelgesetz-
novelle unter Federfiihrung des BMF zur Verldngerung der
Finanzausgleichsperiode bis Ende 2023 sowie eine pauschale
Finanzzuweisung des Bundes an die Lander zur Abdeckung von
Mehraufwénden und Mindereinnahmen der Krankenanstalten
auf Grund der Corona-Pandemie. Unter anderem umfasst
dieses Vorhaben auch die Verlangerung der Zielsteuerung-
Gesundheit (G-ZG und KAKuG). Die entsprechend geédnderten
Gesetze wurden mit BGBI. Nr. 9/2022 kundgemacht. Ebenso
ist die Finanzzuweisung in voller H8he ausgezahlt worden.
Daher sind die erwarteten Wirkungen des Vorhabens zur Génze
eingetreten. Im Detail ist Folgendes auszufiihren: Hinsichtlich
der in § 6 G-ZG definierten Ziele sind Aussagen aufgrund der
Covid-19-Pandemie fiur die Jahre 2022 und 2023 nicht seriés
méglich. Es wurden weitere Gesundheitsdiensteanbieter und
-anbieterinnen an ELGA angeschlossen und hat die Verwendung
daher zugenommen. Zusé&tzlich zur Finanzierung weiterer Falle
von Zolgensma wurden zusétzlich Falle der Verabreichung von
Luxturna finanziert. Da das gemeinsame Bewertungsboard fir
in Krankenanstalten angewandte Arzneimittel von den Landern
nicht umgesetzt wurde, sind dafiir auch keine Mittel geflossen.
Eine Einhaltung der Ziele aus der Finanzzielsteuerung war ins-
besondere aufgrund der Covid-19-Pandemie und deren Folgen
nicht durchgehend méglich. Da die Euro 750 Millionen direkt
vom BMF zugewiesen wurden (UG 44), liegen dem BMSGPK
keine Evaluierungsergebnisse vor. Bis Ende 2022 konnten die

Frihen Hilfen flichendeckend ausgerollt werden.
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Haben sich Verbesserungspotentiale ergeben? Nein

Weiterfiihrende Informationen

Monitoringberichte Zielsteuerung-Gesundheit
www.sozialministerium.at/Themen/Gesundheit/Gesundheits-
system/Gesundheitsreform-(Zielsteuerung-Gesundheit)/Ziel-

steuerung-Gesundheit---Monitoringberichte.html


https://www.sozialministerium.at/Themen/Gesundheit/Gesundheitssystem/Gesundheitsreform-(Zielsteuerung-Gesundheit)/Zielsteuerung-Gesundheit---Monitoringberichte.html
https://www.sozialministerium.at/Themen/Gesundheit/Gesundheitssystem/Gesundheitsreform-(Zielsteuerung-Gesundheit)/Zielsteuerung-Gesundheit---Monitoringberichte.html
https://www.sozialministerium.at/Themen/Gesundheit/Gesundheitssystem/Gesundheitsreform-(Zielsteuerung-Gesundheit)/Zielsteuerung-Gesundheit---Monitoringberichte.html
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