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Prasident

2. Punkt: Bericht des Rechtsausschusses betreffend den
Gesetzentwurf (Beilage 754), mit dem das Gemein-
desanitatsgesetz 1971 gedndert wird (3. Novelle zum Ge-
meindesanitatsgesetz 1971) (Zahl 17 - 540) (Beilage 780)

Prasident: Wir kommen zum 2. Punkt der Tagesord-
nung. Es ist dies der Bericht des Rechtsausschusses be-
treffend den Gesetzentwurf, Beilage 754, mit dem das
Gemeindesanitatsgesetz 1971 geandert wird (3. Novelle
zum Gemeindesanitatsgesetz 1971), Zahl 17 - 540, Bei-
lage 780.

Berichterstatter ist Herr Landtagsabgeordneter Gossy.

General- und Spezialdebatte werden unter einem
durchgefihrt.

ich bitte den Herrn Berichterstatter um seine Aus-
fuhrungen.

Bitte Herr Abgeordneter.

Berichterstatter Gossy: Sehr geehrter Herr Président!
Hohes Haus! Zum Bericht des Rechtsausschusses an
den Hohen Landtag betreffend den Gesetzentwurf, Beila-
ge 754, mit dem das Gemeindesanitatsgesetz 1971
geandert wird (3. Novelle zum Gemeindesanitatsgesetz
1971), Zahl 17 - 540, Beilage 780.

Der RechtsausschuB hat den Gesetzentwurf, mit dem
das Gemeindesanititsgesetz 1971 geandert wird (3. No-
velle zum Gemeindesanitatsgesetz 1971), in seiner 30.
Sitzung am Mittwoch, dem 13. Oktober 1999, beraten.

Eei dieser Sitzung wurde ich zum Berichterstatter ge-
wahit.

Nach meinem Bericht stellte ich den Antrag, dem
Landt?‘? zu empfehlen, dem gegensténdlichen Gesetz-
entwurf die verfassungsmaBige Zustimmung zu erteilen.

Mein Antrag wurde ohne Wortmeldung mit den Stim-
men der SPO und OVP gegen die Stimme der FPO
mehrheitlich angenommen.

Der RechtsausschuB stellt somit den Antrag, der
Landtag wolle dem Gesetzentwurf, mit dem das Gemein-
desanitatsgesetz 1971 geéndert wird (3. Novelle zum
Gemeindesanitatsgesetz 1971), die verfassungsméBige
Zustimmung erteilen.

Prasident: Danke Herr Abgeordneter. Als erstem Red-
ner erteile ich dem Herrn Abgeordneten Ing. Poglitsch
das Wort.

Bitte Herr Abgeordneter.

Abgeordneter Ing. Poglitsch (FPO): Herr Prasident! Ho-
hes Haus! Meine geschatzten Damen und Herren! Vor
uns liegt eine Novelle zum Gemeindesanitatsgesetz
1971. Ich finde es jetzt eigentlich miBig, darliber zu dis-
kutieren und Zitate herauszunehmen. Lassen Sie mich
zum Gesundheitssystem beziehungsweise zum Pen-
sionssystem an sich einige Worte an Sie richten.

Prinzipiell muB man das Gesundheitssystem einer-
seits in die Qualitat unseres Gesundheitssystems und
andererseits in das Gesundheitssystem an sich einteilen,
wobei man dazusagen muB, daB wir auf unsere Qualitat
des Gesundheitssystems oder der Gesundheitsdienstlei-
stung sehr stolz sein kénnen. Gerade ich, der dienstlich
sehr viel in Reformlandern unterwegs ist, weiB3, was es
bedeutet, eine ordentliche Gesundheitsdienstleistung in
Osterreich zu haben.

Woran es aber krankt, ist das Gesundheitssystem an
sich. Es gibt seit 1. Janner 1997 die Leistungsorientierte
Krankenanstaltenfinanzierung - kurz LKF -, die an sich
eine positive Entwicklung ware, wo es darum geht, daB
die Verrechnung nicht mehr nach der Verweiidauer pas-
siert, sondern aufgrund eines Diagnosekataloges nach
Leistung eingefithrt worden ist. An sich keine schiechte
Sache. Das Problem dabei ist nur, daB die Verweildauer
dadurch natiirlich irrsinnig stark zurtickgegangen ist und
die Vorbehandlung und die Nachbehandlung bei einem
Spitalaufenthalt einfach viel zu kurz kommen.

Unserer Meinung nach ist hier gerade der extramurale
Bereich, der Bereich der niedergelassenen Arzte und
Facharzte, gefordert. Unsere Zielsetzung wére es, gera-
de diesen Bereich der niedergelassenen Arzte, den ex-
tramuralen Bereich, starker zu forcieren und ihn zu unter-
stitzen. Dazu gehort natiriich auch die Moglichkeit, die-
sen extramuraien Bereich einer Qualitatsentiohnung zu
unterziehen, zum Beispiel auch mit einem Diagnosekata-
log, und nicht wie jetzt eine Quantititsentiohnung, wo es
nur bei unseren niedergelassenen Arzten darum geht,
so viele Patienten wie moglich zu haben.

Das Beratungsgesprach in der Gesundheitsvorsorge
kommt viel zu kurz, weil es eben nicht abgegolten wird.
Eines missen wir uns auch vor Augen halten: Die Ko-
sten des Gesundheitssystems werden zwischen 70 und
80 Prozent vom Verhalten des niedergelassenen Arztes
bestimmt. Das heiBt, wenn sich der Arzt mehr Zeit neh-
men kann, um Qualititsgesundheitsdienstieistungen an-
gedeihen zu lassen, dann kann er auch verhindern, daB
ein kranker Mensch gleich ins Spital geht oder zumindest
in die Ambulanz von verschiedenen Spitélern fahrt und
sich dort behandeln l4Bt. Das ist, glaube ich, ein wesent-
licher Punkt, den wir in der Gesundheitspolitik anstreben
soliten und wo wir meinen, daB es ein sehr wesentlicher
und sinnvoller Punkt ware.

Die freiheitlichen Positionen dazu sind eben ein "lei-
stungsorientiertes  Krankenanstaltenfinanzierungsmodell
total®, wo wir auch eine Katalogisierung im Bereich der
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niedergelassenen Arzteschaft haben wiirden, wie ich es
vorhin gerade gesagt habe. Eine Fdderalisierung, die zu
Ende_gedacht werden soll. Es niitzt nichts, wenn es ei-
nen Osterreichischen Krankenanstaltenplan, aber keinen
Landeskrankenanstaltenplan gibt. Vor allem im extramu-
ralen Bereich soll es eine Méglichkeit geben, Erwerbsge-
sellschaften beziehungsweise Gruppenpraxen wie eine
Firma bilden zu kénnen, und wo vielleicht sogar ange-
dacht werden konnte, die derzeitigen Spitalsambulanzen
zu privatisieren, um dadurch sehr viel an Kosten einspa-
ren zu kénnen. (Beifall bei der FPO)

DaB es keine Gesundheitsreform ohne Reform der
Krankenanstaltenversicherung geben kann, das brauche
ich Ihnen nicht sagen, das haben Sie von uns schon oft
genug gehort.

Ich méchte jetzt noch ein paar Worte zur préventiven
und kurativen Medizin bei uns in Osterreich, aber natiir-
lich auch im Burgenland, sagen. Derzeit wird ja gréBten-
teils kurative Medizin angewendet. Das heiBt, wenn ein
Mensch krank ist, geht er zum Arzt, zum Facharzt und
dergleichen. Die praventive Medizin wird von der Bevol-
kerung nur zu funf Prozent ausgenutzt, sie wird aber
auch vom Arzt nicht so germe gemacht, weil er, wie ich
lh_néen eingangs gesagt habe, dafiir auch nicht entiohnt
wird.

Unsere Idee ware: Wenn es ein Beratungsgesprach
gibt, das vorbeugende Medizin, vorbeugende Beratung
betrifft, dann sollte es auch so sein, daB der Arzt auf-
grund eines Kataloges dafiir entlohnt wird. Der Hausarzt
solite der zentrale Gesundheitsmanager in diesem Sy-
stem sein.

Weil es bei dieser Novelle zum Gemeindesanitétsge-
setz 1971 um teilweise Anpassungen im Pensionsrecht
von Gemeindearzten geht, méchte ich ein paar Worte
Uber die zukiinftige Rentenfinanzierung verlieren. Eine
sehr angesehene Zeitung hat sich mit dem 6sterreichi-
schen Problem der Rentenfinanzierung beschéttigt. Es
ist, glaube ich, hinlanglich bekannt, daB das keine Zei-
tung ist, die der FPO nahe steht, (Abg. Mag. Helga
Braunrath:Da binich mir nicht so sicher.)aber sehr
woh! unsere Tendenzen unterstreicht, es ist das die
"Frankfurter Allgemeine Zeitung" (Abg. Mag. Helga
Braunrath: Da brauchen Sie nicht so sicher sein,
wir wissen wie die schreiben.) vom 13. Oktober 1999.
Frau Abgeordnete Braunrath, ich weiB3, Sie haben immer
etwas einzuwenden, wenn wir etwas zitieren.

Die "Frankfurter Aligemeine Zeitung" sagt hier in die-
sem Bericht, daB die Zah! &lterer Menschen steigt, das
wissen wir, das heiBt, die demografische Entwicklung in
Osterreich ist steigend, mit einem gleichzeitig deutlichen
Geburtenriickgang. Derzeit ist es so, daB ein Flnftel der
in Osterreich lebenden Bevélkerung mehr als 60 Jahre
alt ist. Im Jahr 2030 - das ist nicht mehr so lang, das sind
30 Jahre - werden es zirka 35 Prozent sein, und zirka
finf bis zehn Jahre spater werden es wieder um einige
Prozent mehr sein, sodaB wir zirka 2,7 bis drei Millionen
Menschen haben werden, die (iber 60 Jahre alt sind.

Dazu kommt noch, daB Osterreich das niedrigste Pen-
sionsantrittsalter im Europadurchschnitt hat, namlich der-
zeit mit 57Jahren. Dazu kommt nattirich auch noch, daB
Osterreich aus den laufenden Jahresbudgets sehr viel an
Zuschiissen geben muB, damit unser derzeitiges Ren-
tensystem, der Generationenvertrag, (iberhaupt einge-
halten werden kann. Das heiBt, die jungen erwerbstati-
gen Menschen finanzieren die Pensionisten.

Aufgrund dieser Zuschiisse aus den laufenden Bud-
gets - im Gegensatz zu Deutschland - sagt jetzt der Herr
Rirup, der ja bekannt dafiir ist, daB er sich auskennt,
wenn es um Pensions- und Rentenfragen geht: Oster-
reich hat nach Ansicht der filhrenden Okonomen des
Landes - zum Beispiel Erich Streissler -, das teuerste 6f-
fentliche Rentensystem der Welt. Er sagt dann noch wei-
ter: Osterreich habe das in der Zukunft am wenigsten fi-
nanzierbare Rentensystem der Welt. Hier in Osterreich,
vor allem bei Vorwahlzeiten, hért man von der rot-
schwarzen Einheitspartei immer wieder, das ist alles
nicht wahr, Rirup hat zwar etwas gesagt, aber das
Ganze stimmt ja nicht. Es wird in den Medien einfach an-
ders dargestellt, als es Riarup wirklich gesagt hat. Ich
habe lhnen jetzt zitiert, was Rirup gesagt hat. (Abg.
Gl a s er: Reden wir einmal vom Gesetz.)

Herr Klubobmann Glaser, ich habe lhnen eingangs
gesagt, wenn Sie wollen zitiere ich Ihnen diese minima-
len Anderungen im Gemeindesanititsgesetz, (Abg.
G/ a s e r: Sie wissen schon, was das Gesetz behan-
deft) das dauert halt fiinf bis zehn Minuten, ... (Abg.
G/ a s e r: Sie kennen sich schon aus.) \ch meine, daB
es miBig ist, Gber so kleine Dinge zu diskutieren, wenn
wir hier wirklich riesige Probleme im Gesundheitssystem
(Beffall bei der FPO) und im Pensionssystem haben,
namlich in der Finanzierung des Pensionssystems. Da
kénnen Sie von uns nicht erwarten, daB wir Gber solche
"Kinkerlitzchen" diskutieren, wenn Sie lhre Hausaufga-
ben im Gesundheitssystem und im Rentensystem nicht
gemacht haben. (Beifall bei der FPO)

Prasident: Zu Wort gemeldet hat sich der Herr Landes-
rat Ing. Wagner.

Bitte Herr Landesrat.

Landesrat Ing. Wagner: Hohes Haus! Meine Damen
und Herren! Aufgrund der Geschéaftsordnung war es nicht
méglich, mir unmittelbar nach der Fragestunde das Wort
zu erteilen, darum ergreife ich es jetzt, weil ich mit eini-
gen AuBerungen, die getétigt wurden, durchaus nicht
konform gehen kann. Es gibt auch keine Mbglichkeit fir
eine tatsachliche Berichtigung, Frau Kollegin Braunrath,
aber trotzdem scheint es mir wichtig zu sein, (Abg. Mag.
HelgaBraunrath:lch wollte nur bemerken, daB3 ein
Abgeordneter die Geschéftsordnung kennen sollte und
man sie nicht lange erkldren muf.) daB das auch im Pro-
tokoll steht, was den Fakten entspricht. Darum habe ich
mich zu Wort gemeldet.

Ich konzediere dem Mitarbeiter der WIiBAG, daB er
wirklich dem genannten mittelburgenlandischen Unter-
nehmer helfen wollte und auch sicher geholfen hat.

Ich stehe auch nicht an zu sagen, daB die WiBAG
durch ihre Zustimmung zu diesem Projekt mittelfristig den
Betrieb gerettet hat. Was aber nicht den Fakten ent-
spricht und was da vom Kollegen Gradwohl versucht
worden ist darzustellen, entspricht nicht meiner Aussage
und den Tatsachen. Da muB ich schon dagegenhaiten,
daB ich sehr wohl &fter mit diesem Unternehmer telefo-
niert habe. Er war unter anderem auch einmal persoénlich
bei mir. Es stimmt also sehr wohl, daB diese Empfehlung,
Herr Kollege Kaplan, von diesem Mitarbeiter erfolgt ist.
Es hat nicht nur dieser Mitarbeiter der WiBAG diese
AuBerung getétigt, dies wurde mir von dem betroffenen
Untemehmer bestétigt.

Ich zitiere nur einen einzigen Satz aus einem Akten-
vermerk, den ich mir danach aufgezeichnet habe: "In ei-
nem Gesprach, welches mit dem WiBAG-Sachbearbeiter
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erfoigte, meinte dieser, daB es bei einer Zusammen-
schlieBung mehrerer kleinerer Betriebe der gleichen
Branche an einem zentralen Ort eher moglich ware, eine
Forderung zu gewahren, als es bei ihm der Fall war.”

Daher habe ich auch im Rundfunk nichts anderes be-
hauptet, als es eben dargestellt worden ist. Da ist nichts
dagegen zu sagen. Es stimmt nicht, Herr Kollege Grad-
wohl, wenn Sie glauben, daB das nicht gesagt oder nicht
empfohlen worden ware. Okay, die Sache ist vorbei. Wir
hoffen gemeinsam, daB dieser Betrieb weiterhin entspre-
chend existieren kann. Punkt eins.

Punkt zwei. Wenn hier mehrfach versucht wird, frei-
heitliche Unregelmé&Bigkeiten bei der Forderung so dar-
zustellen, daB wir GroBe nicht fordern wollen, aber dann
trotzdem zustimmen, so ist das nicht richtig. Es geht uns
nicht darum, GroBe zu verhindern, sondern es geht uns
nur darum, daB endlich das Primat der Klein- und Mittel-
betrieb im Burgenland hat. (Beifall bei der FPO) Wenn
der Forderungskuchen in der Vergangenheit eben ver-
starkt auf GroBe konzentriert worden ist, kénnen wir da-
mit nicht zufrieden sein. Nichts anderes wollen wir zum
Ausdruck bringen.

Herr Kollege Kaplan, Sie haben mehrere Falle aufge-
zeigt. Ich weiB zum Beispiel nicht, was Sie gemeint ha-
ben, als Sie jetzt Lutzmannsburg aufgezéhit haben. Als
die urspriingiiche Férderung fir Lutzmannsburg erfolgt
ist, war ich noch nicht in der Regierung. ich kann mich an
diese Entscheidungsfindung seinerzeit auch nicht erin-
nern. Bei der aktuellen Investition gibt es ja bis heute
noch keinen Akt, es gibt also auch keine Entscheidung.
Daher kann dieser Hinweis auf Lutzmannsburg nicht den
Fakten entsprechen. Ich hoffe, daB das aber in Bélde auf
die Tagesordnung kommt.

In allen anderen Bereichen méchte ich festhalten, daB
die freiheitliche Fraktion, vor allem ich in der Regierung,
dann zustimmt - das sollte auch einmal im Protokoll ste-
hen und zur Kenntnis genommen werden -, wenn es sich
um die Qualifizierung von Mitarbeitern in Unternehmen -
also auch groBeren Unternehmen - handeit, wo den Un-
ternehmen {ber den europaischen Sozialfonds entspre-
chende Mittel zur Qualifizierung zuflieBen. Das ist ein we-
sentlicher Unterschied, wenn ich zu einer Grundsatzde-
batte und zu einer Investitionsforderung in gigantischem
AusmaB zustimmen sollte, wie es eben bei Nokia mit 60
Millionen Schitling war. Da scheiden sich bei mir die Gei-
ster.

Ich werde also auch in Zukunft - und das lasse ich mir
nicht nehmen - unterscheiden, ob ich in einem Fait dafiir
und im anderen Fall dagegen bin. Ich habe das auch,
seit ich in der Regierung bin, bei den Investitionen der
Technologiezentren klargelegt, Herr Kollege Gradwohl.
Was den Standort Eisenstadt betrifft, habe ich mich eher
gegenteilig geduBert. Bei Pinkafeld deshalb positiv, weil
Pinkafeld eine Sonderkonstruktion ist, wo also bestehen-
de Ressourcen inklusive Labor et cetera fur die Schulen
interessant sind. Mit einer entsprechenden weitergehen-
den Férderung besteht dort die Moglichkeit, gezielte Kon-
zentration herbeizufihren.

Es ware auch denkbar, (Landesrat Kap/an: Das ist
keine Schande, Zustimmunyg ist Zustimmung.) Herr Kolle-
ge Kaplan, daB man kinftighin nicht nur offentlich ge-
steuerte Technologiezentren schafft, sondern es Privaten
iberlaBt, gemeinsam Technologiezentren zu schaffen.
Dort kann ich mich auch erwarmen, zuzustimmen. Aber
man solite das bitte nicht generalisieren. (Abg. Mag. Hel-
gaBraunrath: Ob es geschieht, ist die Frage.) Es

gibt hier keine SchwarzweiBmalerei, sondern es gibt eine
differenzierte Entscheidung meinerseits, wenn es sinnvoll
is}o 5 und wenn nicht, dann eben nein. (Beifall bei der
FPO)

Prasident: Zu Wort gemeldet ist die Frau Abgeordnete
Andrea Gottweis.

Bitte Frau Abgeordnete.

Abgeordnete Andrea Gottweis (OVP): Herr Président!
Geschatzte Damen und Herren Abgeordneten! ich mdch-
te mich sehr wohl mit der 3. Novelle zum Gemein-
desanitatsgesetz 1971 befassen, die in erster Linie eine
Anpassung des Pensionsrechtes der Gemeinde- und
Kreisarzte an das Pensionsrecht der Landes- und Ge-
meindebeamten vorsieht. Weiters ist eine Anderung des
Gemeindesanitatsgesetzes durch das Gesetz Uber die
Ausbildung von Frauen im Bundesheer notwendig ge-
worden. Durch das Gesetz (ber die Ausbildung von
Frauen im Bundesheer wird namlich fir Frauen die Mog-
lichkeit geschaffen, freiwillig ihren Dienst beim Bundes-
heer zu leisten. Die Dienstrechtsvorschriften fir Gemein-
de- und Kreisarzte knipften bei der Ermittiung des
Vorriickungsstichtages bis jetzt nur an den Prasenz-
dienst mannlicher Personen an. Hier ist eben eine Ande-
rung notwendig.

Die 13. Novelle zum Landesbeamtengesetz 1985
sieht als Kernstiick die Einfiihrung eines Durchrech-
nungszeitraumes fur die Bemessung einer Beamtenpen-
sion vor. Der Umstand, daB die Aktivbeziige - und damit
die Pensionsbeitragsbemessungsgrundlage - der Ge-
meinde- und Kreisarzte sehr niedrig sind, namlich fiinf
Prozent des Gehaites eines Landesbeamten der Dienst-
klasse VI, Gehaltsstufe 1, hatte bei analoger Anwen-
dung der Pensionsreform im Gemeindesanitatsgesetz
gewaltige und sachlich nicht zu rechtfertigende Pen-
sionseinbuBen zur Folge, denn der Ruhebezug wirde
jetzt nicht mehr vom Letztbezug, sondern vom Durch-
schnitt der 180 héchsten Beitragsgrundlagen berechnet.

Um diese Auswirkungen zu vermeiden und gleichzei-
tig eine Harmonisierung der Pensionssysteme im Auge
zu behalten, sieht der Entwurf eine Neuregelung vor, in
dem es fir Gemeinde- und Kreisarzte zu einer pensions-
rechtlichen Gleichstellung mit einem Landesbeamten der
Dienstkiasse Vi, Gehaltsstufe 1, kommt. Diese Gleich-
stellung wird dadurch erreicht, daB fiir die Ermittiung der
RuhegenuBberechnungsgrundlage fiir Kreisérzte die 180
bis 216 hochsten Beitragsgrundlagen eines Landesbe-
amten der Dienstklasse VII, Gehaltsstufe 1, herangezo-
gen werden. Der Durchrechnungsverlust betragt ab dem
Jahr 2020 zirka 3.100 Schilling brutto.

In Anbetracht der Problematik, da stimme ich mit ih-
nen {iberein, Herr Kollege Poglitsch, die unser bestehen-
des Pensionssystem aufweist, zweifle ich daran, daB all
diese "Pensionsrefdrmchen” ausreichen, um unsere Pen-
sionen auch nur annihernd auf Dauer abzusichern.

Ich habe ebenfalls den Artikel von Prof. Bernd Rirup
gelesen, der in einem Presseinterview das osterreichi-
sche Pensionssystem als das teuerste der Welt bezeich-
net. Weiters sagt er: Die Diagnose habe sich auch durch
die jingste kleine Pensionsreform nicht geandert, des-
halb werde an Pensionskilrzungen kein Weg vor-
beifihren. Er meinte, daB vor allem der Umstand, daB
nur die besten 15 Jahre in die Pensionsberechnung mit
einbezogen werden, duBerst problematisch sei, denn da-
durch erhaiten die Osterreicher im Schnitt mehr als 70
Prozent ihres Einkommens an Pension. (Abg. Dr.
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R a uter: Wer hat die Pensionsreform gemacht?) Wei-
ters meint er: Das Pensionsantrittsalter ist eines der nied-
rigsten der Welt, und zuséatzlich wird die Zahi der Alten
immer groBer. Sie haben das angeschnitten. Die Lebens-
erwartung und die Rentenbezugsdauer steigt im Jahr um
zirka 35 Tage.

Rirup hélt eine verpflichtende Eigenvorsorge fir un-
umganglich. Er sieht auch in der Umwandiung der Abfer-
tigungsanspriiche in eine Betriebspension eine Méglich-
keit zur Vorsorge. Also das von der OVP vorgeschlagene
Modell "Abfertigung neu" wiirde dieser Forderung voll ge-
recht werden.

Ich habe aber auch den Artikel von Prof. Streissler in
der Presse gelesen, der diesen Artikel kommentiert. Herr
Prof. Streissler schreibt aber auch weiter in diesem Arti-
kel, das muB ich lhnen wortlich zitieren: "Eine Verfas-
sungsgarantie der Pensionen hilft da gar nichts, denn
mehr Geid als man hat, kann man nicht ausgeben."
Wenn Sie den Prof. Streissler zitieren, dann méchte ich
bitten, daB Sie auch diese Passagen zitieren, die lhnen
vielleicht nicht so passen. (Beifall bei der OVP) Denn Sie
als die groBen Wirtschaftsexperten miissen doch wissen,
daB man nicht mehr Geld ausgeben kann als man hat.
(Abg. Ing. Po g/itsch:Das missen gerade Sie sa-

gen’)

Im Wahlkampf mit Pensionistenbriefen den Menschen
vorzumachen, daB Sie als Partei es in der Hand hatten -
durch leere Versprechungen -, die Pensionen zu sichern,
halte ich fir verantwortungslos. Das Traurige ist, daB ih-
nen das immer noch viele Menschen glauben. ich bin der
Meinung ... (Abg. Dr. Ra u t e r: /hre Partei hat ja haar-
genau das gleich gesagt) Aber wir haben keine Verfas-
sungsgarantie verlangt und ... (Abg. Dr. Rauter:Das
ist ja noch schiimmer.)

Prasident (das Glockenzeichen gebend}). Amt Wort ist
die Frau Abgeordnete Gottweis.

Bitte Frau Abgeordnete.

Abgeordnete Andrea Gottweis (OVP) (fortsetzend}). Sie
werfen der amtierenden Regierung vor, daB sie notwen-
dige Reformen nicht durchfuhrt. Ich bin der Meinung, es
ist hdchst an der Zeit, daB Sie endlich das umzusetzen,
was Sie versprechen. (Beifall bei der OVP)

Um wieder auf die Gemeinde- und Kreisérzte zuriick-
zukommen, so glaube ich auch, daB hier diese Anpas-
sungen notwendig sind, daB aber insgesamt die derzeiti-
ge Regelung der Gemeinde- und Kreisarzte im Rahmen
des derzeit existierenden Gemeindesanitatsgesetzes
nicht mehr zeitgemas ist. Eine groBe Reform miiBte mei-
ner Meinung nach ehebaidigst erfolgen.

Bereits im Rechnungshofbericht 1997/5 wurde darauf
hingewiesen, daB sich die Tatigkeit der Gemeinde- und
Kreisarzte im wesentlichen auf die schulérztliche Unter-
suchung und die Totenbeschau beschrankt. Zu den an-
deren, in einem ErlaB aus dem Jahr 1972 festgelegten
Pflichten, wurden und werden die Kreisarzte nur selten
herangezogen. Angesichts der geringen zeitlichen Bela-
stung erachtet der Rechnungshof die Hohe des Aktivbe-
zuges als angemessen, kritisiert hingegen aber die Hohe
des Ruhegenusses von rund 27.000 Schilling 14mal jahr-
lich, das ist das 8,7fache eines Aktivbezuges.

Der Rechnungshof verglich auf der Grundlage Ober-
mittelter Daten versicherungsmathematisch die Barwerte
der eingezahlten Pensionsbeitrdge und der zukiinftigen

Pensionsleistungen. Dabei ergaben sich folgende Werte:
Der hochstmégliche Barwert, der von dem Gemeindearzt
geleisteten Pensionsbeitrage, lag je nach Berechnungs-
art zwischen 798.000 und 842.000 Schilling. Der Barwert
der zukiinftigen Bruttopension liegt bei 5,7 Millionen
Schilling, das macht das Siebenfache des Barwertes der
eingezahlten Pensionsbeitrage aus.

Nach Auffassung des Rechnungshofes ist somit ein
erheblicher Unterschied zwischen den zu erbringenden
Leistungen der Gemeindeérzte und den ihnen dafiir ge-
bihrenden Pensionsleistungen gegeben. Der Rech-
nungshof empfahl, Uberlegungen fiir eine Systemreform,
wie bereits im Jahre 1990 versucht, wieder aufzuneh-
men. Auf alle Falle soll die derzeit existierende Zahl der
Sanitatskreise verringert werden. Eine Systeménderung,
wie sie bereits in Vorarlberg und Karnten erfolgt ist, die
eine vertragliche Verpflichtung mit genau definierten Auf-
gaben des Gemeindearztes anstelle des &ffentlich-recht-
lichen Dienstverhaltnisses vorsieht, sollte intensiv disku-
tiert werden. Vor allem muB eine dementsprechende Ko-
sten-Nutzen-Rechnung erstellt werden, um einerseits
eine optimale Versorgung, andererseits aber auch um
die geringste Belastung der Gemeinden, aber auch des
Landes, sicherzustellen.

In diesem Zusammenhang muB sicherlich auch Uber
die Abgeltung der Bereitschaft fir Hausarzte in den
Nachtstunden diskutiert werden. Denn alle Patienten, so
wie es derzeit oft der Fall ist, in die Ambulanzen zu
schicken, kommt auf Dauer sicher teurer. Es gibt also ge-
nug Reformbedarf.

In diesem Sinne hoffen wir von der OVP, daB es baid
zu einer dementsprechenden Noveliierung kommt. Wir
stimmen der_notwendig gewordenen Anpassung zu. (Bei-
fall bei der OVP)

Zweiter Prasident Sipdtz (der den Vorsitz Gbernommen
hat). Der Herr Abgeordnete Dr. Ritter ist als nachster zu
Wort gemeidet.

Bitte Herr Abgeordneter.

Abgeordneter Dr. Ritter (SPO): Herr Prasident! Hohes
Haus! Herr Kollege Poglitsch, ich stimme thnen schon zu,
es ist nicht sehr lustig, das durchzuarbeiten. ich hatte
auch lieber so aligemein dariiber gesprochen, in einem
weiten Bogen Uber die kurative und praventive Medizin
philosophiert, vielleicht ein bisserl etwas iiber das Ren-
tenrecht gesagt, um dann zu sagen, mit dem Gesetz bin
ich nicht einverstanden. So leicht mochte ich es mir nicht
machen. Ich verzichte aber auch darauf, alles zu wieder-
holen, weil die Kollegin Gottweis hat dankenswerterweise
bereits die ganze Problematik aufgezeigt und hat die De-
tailbestimmungen schon erlautert. Ich erspare mir also,
das genau zu erlautern und gehe auf das Wesentlichste
ein. (Abg. Ing. Po g/its c h: Sie machen das nochi)

Es geht darum, daB wir auch die Pensionsautomatik
der Beamten durch den Anpassungsfaktor ersetzen.
Dazu wird die Landesregierung ermachtigt, diesen An-
Bassungsfaktor festzusetzen. Es geht darum, daB der

urchrechnungszeitraum von 180 bis zu 216 Monaten
auch bei den Kreisarzten eingefiihrt wird. DaB es natir-
lich dann eigene Regelungen geben muB, die sich mit
der jetzigen Durchrechnung schlagen, daB es Korrektu-
ren bei den Gemeindeérztinnen geben muB, die auch mit
aufgenommen werden, falls sie eventuell einen freiwilli-
gen Prasenzdienst ableisten und daB der Aufwertungs-
und Anpassungsfaktor auf dem Verordnungsweg erlas-
sen werden kann, ist selbstverstandlich.
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Ich glaube aber auch, daf3 wir in den nachsten Jahren
iberlegen missen, wie wir das Sanitatswesen in der Ge-
meinde neu gestalten sollen. Dabei migsen wir uns die
Frage stellen: Brauchen wir beamtete Arzte oder brau-
chen wir sie nicht? Welche Aufgaben missen sie erfll-
len? Welche Aufgaben kénnen sie erfilien, und wer soll
das finanzieren? Bevor wir aber ein System, das sich bis
jetzt halbwegs bewahrt hat, abschaffen, miissen wir si-
cher sein, daB das neue besser ist und auch finanzierbar
sein wird. Daher stimmen wir dieser Novelle gerne zu.
(Beifall bei der SPO - Abg. Dr. R a u t e r : Herr Kollege,
Sie haben es sich wirklich nicht leicht gemacht.)

Zweiter Prasident Sipdtz: Wortmeldungen liegen keine
mehr vor, der Herr Berichterstatter hat das SchiuBwort.
(Abg. G 0 s sy : lch verzichtel)

Der Herr Berichterstatter verzichtet auf das
SchluBwort, wir kommen daher zur Abstimmung.

Ich ersuche jene Damen und Herren Landtagsabge-
ordneten, die dem Gesetzentwurf zustimmen wollen, sich
von den Platzen zu erheben. -

Der Gesetzentwurf, mit dem das Gemeindesanitatsge-
setz 1971 geandert wird (3. Novelle zum Gemein-
desanitatsgesetz 1971), ist somit in zweiter Lesung
mehrheitlich angenommen.

Da keine andere Vorgangsweise beantragt ist, kom-
men wir zur dritten Lesung.

Ich ersuche jene Damen und Herren Landtagsabge-
ordneten, die dem Gesetzentwurf auch in dritter Lesung
zustimmen wollen, sich von den Platzen zu erheben. -

Der Gesetzentwurf, mit dem das Gemeindesanitatsge-
setz 1971 geandert wird (3. Novelle zum Gemein-
desanitdtsgesetz 1971), ist somit auch dritter Lesung
mehrheitlich angenommen.
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