50 Jahre Wissenschaft flir die Gesundheit
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Eine Institution wird gegriindet

Die Geschichte des Osterreichischen Bundesinstituts fiir Gesundheitswesen
(OBIG) ist seit fiinf Jahrzehnten eng mit dem Gesundheitssystem der Republik
Osterreich verbunden. Seit seiner Griindung im Jahr 1973 begleiten das OBIG
und seit 2006 seine Rechtsnachfolgerin, die Gesundheit Osterreich GmbH
(GOG), die wesentlichen Entwicklungen und Reformen im 6ffentlichen Ge-
sundheitssektor. Als unabhingige wissenschaftliche Einrichtung liefert das Ins-
titut evidenzbasierte Grundlagen fiir Entscheidungstrager:innen, stets um eine
umfassende Einbindung aller Stakeholder:innen und eine dquidistante Haltung
gegentiber allen Akteurinnen und Akteuren im System bemiiht.

Schon im Griindungsgesetz (Bundesgesetz vom 25. Jinner 1973 tiber die Er-
richtung eines Fonds ,,O"sterreichisches Bundesinstitut fiir Gesundheitswe-
sen“ 1973) werden dem OBIG sehr konkrete Aufgaben mit auf den Weg ge-
geben:

1. Das OBIG hat Methoden zur Erfassung von Daten — das betrifft insbeson-
dere die Sammlung, Analyse und Dokumentation — zu erarbeiten, die den
entscheidungszustandigen Behorden Aufschluss iiber den Gesundheitszu-
stand der Bevolkerung geben.

2. Das OBIG hat Studien und Forschungen auf dem Gebiet des Gesundheits-
wesens durchzufithren sowie Informationen tiber Forschungen in diesem
Bereich zu geben.

3. Das OBIG hat auflerdem vorbereitende Mafinahmen zur Planung und Er-
arbeitung von Orientierungshilfen auf dem Gebiet des Gesundheitswesens
zu treffen, wobei die Schwerpunkte der Tatigkeit auf den Fragen der Orga-
nisation der arztlichen einschlieflich der spitalsmifligen Versorgung, der
Praventiv- und Sozialmedizin sowie der Umwelthygiene und damit des
Umweltschutzes liegen.

4. Das OBIG hat dariiber hinaus Aus- und Fortbildungsveranstaltungen fiir
Personen zu organisieren, die im Dienste der Volksgesundheit tatig sind.

Im Laufe der Jahre kommen viele neue Aufgaben dazu. In der Folge wollen
wir einige der wesentlichen Entwicklungen und Eckpfeiler nachzeichnen.
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Die ersten Jahre — Gesundheit und Umwelt

Die Griindung des OBIG fillt in eine Phase des gesellschaftlichen Wandels.
Im Jahr 1972 schafft die osterreichische Regierung unter Kanzler Bruno
Kreisky das erste eigenstandige Bundesministerium fiir Gesundheit und Um-
weltschutz. Ministerin wird Ingrid Leodolter, eine Arztin und politische
Quereinsteigerin. Die Pline sind groff: In seiner Regierungserklirung kiin-
digt der Kanzler den Kampf ,,gegen das Sterben vor der Zeit“ an. Ganz oben
auf der Agenda steht ein Paradigmenwechsel von der ,Kuration zur Priven-
tion“ (Rehor 2022).

Vor allem die ersten Jahre bringen einen Modernisierungsschub — darunter
fallen die Einfithrung des Mutter-Kind-Passes und die Erneuerung der Vor-
sorgeuntersuchung. Aber auch die Reform des Lebensmittel-, Arzneimittel-
und Veterinirwesens sowie die Griindung der Vergiftungsinformationszent-
rale sind sichtbare Zeichen der gestiegenen Bedeutung, die dem Gesundheits-
wesen beigemessen wird.

Am 25. Janner 1973 beschliefit der Nationalrat das Bundesgesetz tber die Er-
richtung eines Fonds ,,Osterreichisches Bundesinstitut fiir Gesundheitswe-
sen. Mit dem OBIG soll eine Einrichtung nach internationalem Vorbild ge-
schaffen werden, die der Gesundheitsverwaltung und anderen interessierten
Stellen die erforderliche Expertise durch Studien und Forschungen auf dem
Gebiet des offentlichen Gesundheitswesens liefert. Nach Beratung mit Ex-
pertinnen und Experten der Weltgesundheitsorganisation werden Konzep-
tion, Aufgabenstellung und organisatorische Struktur des Gesundheitsinsti-
tuts erarbeitet. (OBIG o0.]., S. 7) Es ist eine bewusste Entscheidung, das Insti-
tut als Forschungseinrichtung aulerhalb der Ministerialstruktur zu etablie-
ren, um so unabhingige Expertise zu generieren.

Die Themen — vom Kommen, Gehen und Bleiben

Das OBIG hat von Anfang an ein breites Aufgabenspektrum. Im Laufe der Jah-
re kommen zahlreiche neue Themen hinzu, einige fallen auch weg. So spielt etwa
der Umweltschutz in den Griindungsjahren des OBIG eine bedeutende Rolle.
Am Institut werden Modellstudien erstellt, um umweltbeeinflussende Faktoren
und deren 6kologische Auswirkungen mittels Fernerkundung zu erfassen. Zu
diesem Zweck werden ein Multispektralkamerasystem sowie ein Prizisionsfil-
terradiometer angeschafft. Fiir die Foto- und Messfluge steht ein entsprechend
ausgeriistetes Flugzeug zur Verfiigung. Das OBIG publiziert einen ersten Um-
weltbericht (Schlogl et al. 1977) und schafft in der Folge auch Grundlagen fiir
die Umweltvertriglichkeitspriifung (Schifer/Onz 1988). Im Jahr 1985 wird das
Umweltbundesamt (UBA) gegriindet und tibernimmt die meisten Umweltex-
pertinnen und -experten des OBIG und mit ihnen auch die Projekte.
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Mit der Griindung der Gesundheit Osterreich GmbH im Jahr 2006 werden
das OBIG und der Fonds Gesundes Osterreich (FGO) unter einem Dach zu-
sammengeftuhrt. Als dritter Geschiftsbereich kommt das neu gegriindete
Bundesinstitut fir Qualitait im Gesundheitswesen hinzu. Damit wird das
Leistungsspektrum massiv ausgeweitet.

Die GOG verfiigt heute iiber ein entsprechend breites und vielfiltiges Aufga-
benprofil, das historisch gewachsen ist. In diesem Abschnitt wollen wir eine
Auswahl von Themen anfiihren, die das Institut seit vielen Jahren begleiten.

Zu den Dauerthemen gehoren von Anfang an die Planung und Steuerung des
Krankenanstaltenwesens, dessen Reform bereits im Jahr 1973 zu den vor-
dringlichsten Aufgaben des jungen Bundesministeriums fiir Gesundheit und
Umweltschutz zihlt. Das OBIG wird mit der Erarbeitung eines ,,Bundes-
krankenanstaltenplans“ beauftragt. Der Plan behilt zwar den Status einer
»Diskussionsgrundlage” und wird nie beschlossen, die Aufgabe bleibt jedoch
bestehen. Gemeinsam mit dem Grofigeriteplan und den Regionalen Struk-
turplinen Gesundheit (RSG) der Bundeslinder bildet der Osterreichische
Strukturplan Gesundheit (OSG) das Herzstiick der integrierten Versorgungs-
planung in Osterreich und stellt damit auch eine wichtige Grundlage fiir Re-
formen dar.

Ab 1992 beginnen am OBIG die Arbeiten zum Aufbau eines umweltbezoge-
nen Gesundheitsinformationssystems, aus dem in der Folge das Osterreichi-
sche Gesundheitsinformationssystem (OGIS) entsteht. Es beinhaltet Daten,
die auf unterschiedlichen raumlichen Ebenen (Bundesgebiet, Bundeslinder,
Regionen, Bezirke, Gemeinden) ausgewertet werden konnen und einen we-
sentlichen Grundpfeiler der Strukturplanung darstellen.

Ein weiteres Thema, das das OBIG schon seit Anbeginn beschiftigt, ist die
Berechnung des Arztebedarfs. Bereits in den 1970er-Jahren verfiigt Oster-
reich im internationalen Vergleich iiber viele Arztinnen und Arzte, trotzdem
bestehen regionale und teilweise fachliche Versorgungsliicken. Das OBIG
wird beauftragt, Prognosen fiir den kiinftigen Bedarf an Studien- und Aus-
bildungsplitzen fiir Mediziner:innen und Pflegepersonen zu erstellen. Die
Modellierung des kiinftigen Bedarfs und Angebots unterschiedlicher Ge-
sundheitsberufe ist auch heute noch im Aufgabenportfolio der GOG.

Gleiches gilt fiir das Thema Qualitit der Ausbildung, die bereits in den Griin-
dungsjahren des OBIG als einer der mafigeblichen Faktoren fiir die Effektivi-
tit des Gesundheitswesens betrachtet wird. Nach internationalen Vorbildern
werden neue Lehrmethoden und Curricula fir unterschiedliche Berufsgrup-
pen entwickelt und damit wird auch der Grundstein fir ein einheitliches und
modernes Ausbildungssystem fiir das Pflegepersonal gelegt. Mit der Errich-
tung des Gesundheitsberuferegisters steht seit 2018 ein wichtiges Instrument
zur Qualitdtssicherung sowie fiir die Bedarfsplanung zur Verfiigung.
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Die Sammlung, Analyse und Dokumentation von Daten, die den entschei-
dungszustindigen Behorden Aufschluss tiber den Gesundheitszustand der
Bevolkerung geben, sind Aufgaben aus dem Griindungsgesetz und beschafti-
gen das Institut von Anfang an. Im Jahr 1994 wird der erste Gesundheitsbe-
richt an den Nationalrat publiziert, es folgen zahlreiche Linderberichte sowie
zielgruppen- und themenspezifische Gesundheitsberichte, die seit dem Jahr
2022 auf einer Plattform online zusammengefithrt und archiviert werden.

Die rasante Entwicklung in der Medizin spiegelt sich im Leistungsspektrum
des Instituts wider. Als die Organtransplantation in den 1980er-Jahren einen
Durchbruch als Standardtherapie erlebt, beginnt man am OBIG mit dem
Aufbau des Transplant-Koordinationsbiiros. Ziel ist es, die Expertise der ein-
zelnen Zentren zu vernetzen und Strukturen zu schaffen, um die Transplan-
tationen zu fordern. Die Etablierung von Transplant-Beauftragten in den
Bundeslindern und eines Beirats auf Bundesebene sind wesentliche Meilen-
steine. Das OBIG wird auch mit der Verwaltung des Widerspruchsregisters
beauftragt. Im Jahr 2016 kommt auch das Osterreichische Stammzellregister
an die GOG.

Die gesundheitlichen Folgen des Tabakkonsums beschiftigen das OBIG seit
der ersten Stunde. In den 1990er-Jahren wird mit dem Aufbau einer Drogen-
und Suchtforschungsstelle begonnen. In Kooperation mit der Europdischen
Beobachtungsstelle fiir Drogen und Drogensucht (EBDD) wird ein REITOX
Focal Point eingerichtet und ein jihrlicher Drogenbericht erstellt. Mit der
Integration der Suchtforschung des Anton Proksch Instituts in die GOG im
Jahr 2015 wird dieser Bereich zum Kompetenzzentrum Sucht ausgebaut.

Ein weiteres zentrales Thema mit Tradition ist die Psychische Gesundheit.
Mit dem Projekt ,Ambulante psychotherapeutische Versorgung in Oster-
reich“ nimmt sich das OBIG 1995 erstmals dieses Themas an. Einen Schwer-
punke stellt heute das nationale Suizidpraventionsprogramm SUPRA (SUizid-
PRévention Austria) dar, das im Jahr 2019 von der EU-Kommission als Best-
Practice-Modell ausgezeichnet wurde.

In den frithen 1990er-Jahren wird am OBIG ein pharmadkonomischer Schwer-
punkt entwickelt. Im Zentrum steht der internationale Vergleich von Arznei-
mittelpreisen. Weitere Projekte beschiftigen sich mit dem Vertrieb in Europa,
mit den Steuerungseffekten von regulativen Mafinahmen sowie mit der phar-
mazeutischen Industrie und Forschung in Osterreich. Diese Kompetenz wird
in den Folgejahren weiter ausgebaut. Heute betreibt die GOG unter anderem
das Netzwerk Pharmaceutical Pricing and Reimbursement Information (PPRI),
das die fiir Arzneimittelpreisbildung und -erstattung zustindigen Behorden aus
46 grofiteils europiischen Lindern sowie internationale Institutionen umfasst,
sowie das WHO-Kooperationszentrum fiir Arzneimittelpreisbildung und -er-
stattung.



50 Jahre Wissenschaft fur die Gesundheit

Ausgehend von der Arzneimittelokonomie entwickelt sich in der GOG nach
und nach ein gesundheitsokonomischer Kompetenzbereich, der sich mit Be-
wertungen und Evaluationen von Versorgungsformen beschiftigt und im Jahr
2010 den ersten Performancebericht des Osterreichischen Gesundheitswesens
im internationalen Vergleich publiziert. In der Folge wird die 6konomische Ex-
pertise von der Politik zunehmend fir Prognosen und das Monitoring der Aus-
gabenentwicklungen im Gesundheitssektor fiir Reformvorhaben, wie etwa die
Zielsteuerung-Gesundheit und Finanzausgleichsverhandlungen, genutzt. In
der COVID-19-Pandemie liefert die GOG gemeinsam mit anderen wissen-
schaftlichen Partnern im Rahmen eines Konsortiums Inzidenz- und Auslas-
tungsprognosen fur das Pandemiemanagement.

Ab den 2000er-Jahren gewinnt ein zentrales Thema aus den Griindungszeiten —
,Privention statt Kuration“ — wieder an Bedeutung im Aufgabenspektrum der
GOG. Im Mittelpunkt stehen dabei die Verhiitung von nichtiibertragbaren
Krankheiten sowie die Forderung der Gesundheit von Kindern und Jugendli-
chen, Frauen, Menschen mit Migrationshintergrund sowie anderen vulnerablen
Gruppen. Stets liegt dabei der Fokus darauf, die gesundheitliche Chancenge-
rechtigkeit in der Gesellschaft zu stirken. Die GOG ist auch mafigeblich an der
Entwicklung der Gesundheitsziele Osterreich beteiligt, wo erstmals ein Health-
in-All-Policies-Ansatz prominente Anwendung findet. Er findet international
Anerkennung, ebenso wie das Nationale Zentrum Frithe Hilfen, mit dem es
gelingt, nachhaltige Strukturen zur Forderung der Gesundheit in den frihen
Lebensjahren zu etablieren.

Die Fusion — aus drei mach eins

Im Jahr 2006 erfolgt eine Zisur: Die Gesundheit Osterreich GmbH wird ge-
griindet und bietet seither ein gemeinsames Dach fiir das OBIG und den
Fonds Gesundes Osterreich (FGO), der in seiner damaligen Form bereits seit
1998 besteht. Gesundheitsforderung wird damit zu einem gewichtigen The-
menschwerpunkt der GOG und erweitert das Priventionsthema. Bei der Er-
arbeitung der Gesundheitsziele Osterreich werden die Synergien erstmals
deutlich spiirbar und entwickeln sich in den Folgejahren stetig weiter. Ge-
sundheitskompetenz, Partizipation und gesundheitliche Chancengerechtig-
keit werden zu zentralen Arbeitsschwerpunkten der GOG.

Mit der Griindung des Bundesinstituts fiir Qualitit im Gesundheitswesen
(BIQG) im Jahr 2007 kommen zahlreiche weitere Aufgaben dazu. Dem
BIQG obliegen im Auftrag des Bundes die Entwicklung, Umsetzung und
regelmiflige Evaluation eines bundesweiten Qualititssystems. So liefert das
BIQG unter anderem evidenzbasierte Grundlagen fiir Entscheidungen und
entwickelt — unter Einbeziehung aller relevanten Stakeholder:innen — Quali-
tatsstandards und Strategien. Im Mittelpunkt stehen dabei immer die Sicher-
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heit und die Bediirfnisse der Patientinnen und Patienten, die in regelmifligen
Befragungen erhoben werden. Synergien mit dem OBIG ergeben sich hier
vor allem in Hinblick auf die Krankenanstaltenplanung, bei der Qualitatsfra-
gen bereits seit vielen Jahren eine entscheidende Rolle spielen.

Ein Leuchtturm in der Krise — und dariiber hinaus

In der COVID-19-Krise ist die Gesundheit Osterreich als nationales Public-
Health-Institut gefordert und leistet wesentliche Beitrige zur Untersttitzung des
Pandemiemanagements. So werden von ihr unter anderem die Geschiftsstelle der
Corona-Kommission, die Datenplattform COVID-19 und das COVID-Prog-
nose-Konsortium organisiert. Zudem liefert die GOG wihrend der gesamten
Pandemie Evidenz und Expertise an Entscheidungsgremien und Krisenstabe.

Noch wihrend der Pandemie startet das Gesundheitsministerium einen Ge-
sundheitsforderungsschwerpunkt, um unter anderem den negativen Auswir-
kungen der Krise mit positiven Impulsen zu begegnen. Dieser bildet das Fun-
dament fur die Agenda Gesundheitsforderung, die mit drei neuen Kompe-
tenzzentren an der GOG zur Drehscheibe der Entwicklung und der zukiinf-
tigen Ausrichtung der Gesundheitsférderung in Osterreich werden soll.

Eines dieser Kompetenzzentren beschiftigt sich mit den Zusammenhangen
zwischen Klima und Gesundheit. Damit kommt nach mehr als 35 Jahren das
Umweltthema wieder zurtick in das Themenspektrum.

Als weitere Folge der Pandemie erhilt die GOG den Auftrag, das Ministe-
rium im Rahmen der Aufbau- und Resilienzfazilitit (RRF) der Europdischen
Union bei der Umsetzung von Projekten zur Stirkung der Primarversorgung,
zur Etablierung von Community Nursing und zur flichendeckenden Aus-
rollung der Frithen Hilfen zu unterstiitzen.

Aktuell beschiftigen die GOG auch die ersten Vorbereitungen fiir den Euro-
paischen Gesundheitsdatenraum (European Health Data Space, kurz EHDS).
Diese Initiative hat zum Ziel, den sicheren und effizienten Austausch von
elektronischen Gesundheitsdaten in der EU voranzutreiben. Im Fokus stehen
dabei die Vorbereitungen zur Implementierung grenziiberschreitender Ge-
sundheitsdienste und die Errichtung einer nationalen Zugangsstelle fiir die
Sekundirdatennutzung, um die Versorgung, die Forschung und die Infra-
struktur in den Gesundheitssystemen zu verbessern.

Nationales Public-Health-Institut — heute und in Zukunft

Die GOG ist heute ein Institut mit einem breiten, vielfiltigen Aufgabenprofil
und 320 Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern. Jahrlich entstehen hier mehr als
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120 Berichte, werden tiber 50 Expertengruppen und rund 120 Veranstaltun-
gen organisiert. Mittels zweier Tochtergesellschaften bearbeitet die GOG
jahrlich etwa 40 Projekte mit internationalem Bezug, unter anderem fiir die
Europiische Kommission und die Weltgesundheitsorganisation. Sie hat offi-
zielle Vertretungsfunktionen in internationalen Institutionen inne und pflegt
Kooperationen in zahlreichen europiischen und globalen Netzwerken.

Nicht zuletzt die COVID-19-Pandemie hat gezeigt, wie wichtig die interna-
tionale Zusammenarbeit in Krisenzeiten ist. Sie hat auch den engen Zusam-
menhang zwischen Gesundheit, Medizin, Gesellschaft und Umwelt sichtbar
gemacht und die unterschiedlichen Determinanten und ihre enge Verflech-
tung verdeutlicht. Gesundheit entsteht nicht nur im Gesundheitswesen, son-

dern in den Lebenswelten — dort, wo Menschen ,spielen, lernen, arbeiten und
lieben.“ (WHO 1986)

Jede Gesundheitspolitik muss danach streben, die anderen Politikbereiche mit-
einzubeziehen, wenn sie die Gesundheit der Bevolkerung und ihr Wohlergehen
fordern will. Mit den Nachhaltigkeitszielen (SDGs) haben die Vereinten Natio-
nen das auf einer globalen und thematisch sehr breiten Ebene adressiert. Health
for All Policies ist einer der Schlusselfaktoren fiir deren Umsetzung — ebenso
wie kompetente und unabhingige Public-Health-Institutionen.
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