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Vorwort

GESUNDHEIT. UND DARUBER HINAUS.

Fast ware ich geneigt gewesen, auch dieses Vorwort wieder mit
einem Satz zu beginnen, der auf die Herausforderungen des
abgelaufenen Jahres hinweist und darauf, wie wenig
vorhersehbar diese und ihre vielen Wendungen waren.
Gleichzeitig hatte ein solcher Einstieg auf nahezu alle Berichte der
letzten Zeit gepasst — ein deutliches Zeichen dafur, dass wir uns
auf die Bestandigkeit der Unbestandigkeit einstellen mussen.

Und was ist in Zeiten vielfacher Krisen — denkt man an Geopoli-
tik Gber Umwelt bis hin zu fiskalpolitischer Stabilitat und Versor-
gungssicherheit — fir eine Einrichtung besonders wichtig, die sich
als staatliches Public-Health-Institut gemeinsam mit vielen Partne-
rinnen und Partnern um die Weiterentwicklung des Gesundheits-
wesens bemiht? Wesentlich sind eine klare strategische Ausrich-
tung und eine gemeinsame Haltung. Beides haben wir im Jahr
2025 in einem neuen Leitbild zusammengefasst — mit einer
gemeinsamen Mission:

Unsere Expertise ist Gesundheit.

Fir uns an der GOG ist dabei klar, dass unsere Arbeiten haufig
Neues schaffen und als Motor flir Versorgungsinnovationen die-
nen — als Beispiele seien hier die Friihen Hilfen, Social Prescribing
und die Priméarversorgung genannt. Zugleich ist es flr uns ein
besonderes Privileg, auf engagierte Mitarbeiter:innen im Haus
ebenso bauen zu kénnen wie auf kompetente Partner:innen in
Verwaltung, Wissenschaft und bei den Leistungsanbietern —
sowohl in Osterreich als auch in Europa.

Dies bedeutet aber auch, dass unsere Arbeiten manchmal
Hinweise darauf geben, wo Gesundheit vielleicht noch besser
gestaltet werden kann. Etwa dort, wo Versorgungsbedarfe trotz
der hohen Entwicklungsreife des Systems nicht gedeckt werden
kénnen. Oder dort, wo Spielrdume flr mehr Zielorientiertheit
und Wirtschaftlichkeit vermutet werden. Dass dies zunachst
nicht immer auf Einvernehmen st6Bt und mitunter auch groBe-
rer Veranderungen bedarf, ist dabei ebenso klar wie die Tatsa-
che, dass ein Einschwenken auf einen gemeinsamen Kurs nur
dann gelingt, wenn wir das gréBere Ziel einer nachhaltigen,
gerechten und guten Versorgung fur alle in den Mittelpunkt
stellen.

Herwig Ostermann
Geschaftsfuhrer
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Das war 2025:

Impulse fur eine
gesunde Zukunft

2025 war fur die GOG ein Jahr der Weichen-
stellungen: Der Osterreichische Strukturplan
Gesundheit (OSG), die Regionalen Struktur-
plane Gesundheit (RSG) und der Rehabilitati-
onsplan wurden weiterentwickelt, erganzt
und an neue Herausforderungen angepasst.
Als nationales Public-Health-Institut gestaltet
die GOG diese zentralen Grundlagen der
Versorgungsqualitat Osterreichs aktiv mit.
Sie liefert Daten, Analysen und Strategien —
und damit wirkungsvolle Impulse fir eine
moderne, zukunftsorientierte Gesundheits-
versorgung zur Unterstitzung der Reform-
partnerschaft.

Der OSG bildet das zentrale Instrument
der integrativen Versorgungsplanung auf
Bundesebene und ist ein integraler Bestand-
teil der Zielsteuerung-Gesundheit. Ende 2025
wurde er mit wesentlichen Neuerungen ver-
offentlicht. Auf dieser Grundlage erfolgt die
Umsetzung auf Ladnderebene: In den Regio-
nalen Strukturplanen Gesundheit arbeiten
die Bundeslander die Vorgaben weiter aus.
2025 wirkte die GOG bei der Erstellung der
RSG 2030 in finf Bundeslandern mit.

Gemeinsam mit dem Dachverband der So-
zialversicherungstrager erarbeitete die GOG
zudem den Rehabilitationsplan 2025. Er bie-
tet eine umfassende Bestandsaufnahme der
vorhandenen Kapazitdten und schatzt den
Versorgungsbedarf fir Erwachsene, Kinder
und Jugendliche bis 2030 ab. Damit schafft
er eine klare Grundlage fur die weitere
Versorgungsplanung.

QUALITAT, DATEN UND SOZIALE
INNOVATION

Neben der Planung bleibt die Weiterentwick-
lung von Qualitatsstandards ein entscheiden-
der Grundpfeiler einer starken Gesundheits-

versorgung. Ein Meilenstein war im Jahr 2025
der Start des Gesundheitsqualitatsportals:

Es bietet einen Uberblick tiber qualitdtsbezo-
gene Gesundheitsthemen, fordert Kooperati-
onen zwischen den zentralen Akteurinnen
und Akteuren des 6sterreichischen Gesund-
heitswesens und starkt die Verschrankung
von Wissenschaft und praxisorientierter
Forschung.

Auch im Bereich der Gesundheitsdaten
wurden wichtige Weichen gestellt — insbe-
sondere durch den Europaischen Gesund-
heitsdatenraum (EHDS), der im Mé&rz 2025
in Kraft trat und schrittweise umgesetzt wird.
Die damit verbundenen Anforderungen an
Digitalisierung, sichere Datenverarbeitungs-
umgebungen und eine verlassliche grenz-
Uberschreitende Infrastruktur pragen die
weitere Arbeit wesentlich.

Soziale Innovation bleibt ein zentrales
Fundament einer modernen Gesundheitsver-
sorgung. Ein starkes Signal setzte die Eroff-
nung der 100. Primarversorgungseinheit im
Juli 2025 — ein Beleg fur die hohe Relevanz
einer multiprofessionellen, wohnortnahen
Gesundheitsversorgung. Zudem erzielte ein
Pilotprojekt zu Social Prescribing —dem ,Ver-
schreiben” sozialer Angebote — klare Erfolge.

UNSER NEUES LEITBILD

Auch die GOG selbst hat sich im Jahr 2025
weiterentwickelt: In einem mehrstufigen Be-
teiligungsprozess wurden Mission, Vision und
Werte der GOG geschirft und in einem neu-
en Leitbild verankert. Es starkt die Identitat
der GOG als Osterreichs Public-Health-Institut
und schafft Klarheit dartber, wie die GOG zu
einem zukunftsorientierten Gesundheitssys-
tem beitragt. ®



Unser Leitbild

Unsere Mission

UNSERE EXPERTISE IST GESUNDHEIT.

Als das Osterreichische Public-Health-Institut gestalten wir die Weiterentwicklung
des Gesundheitswesens mit. Wir liefern wissenschaftliche Analysen und evidenzba-
sierte Entscheidungsgrundlagen. Wo wir mitarbeiten, starken wir professionelle Zu-
sammenarbeit und férdern einen informierten Dialog zwischen Bevolkerung, Sozial-
und Gesundheitsberufen, Wissenschaft, Verwaltung und Politik — fUr ein wirksames,
solidarisches und zukunftsfahiges Gesundheitssystem.

Unsere Vision

UNSER ZIEL IST EINE GESELLSCHAFT, IN DER ALLE MENSCHEN IN HOHER
LEBENSQUALITAT UND IN GUTER GESUNDHEIT LEBEN KONNEN.

Wir streben ein Gesundheitswesen an, das unterstltzt, befahigt und vorausblickt,
ein System, in dem Gesundheitsforderung, Pravention, Versorgung, Rehabilitation
sowie Pflege und Betreuung fir alle Menschen mdglich und zuganglich sind. Die
GOG als nationales Public-Health-Institut ist dabei eine wesentliche Wegbereiterin
und Gestalterin.

Unsere Werte

VERANTWORTUNG

Wir gestalten das Gesundheitswesen partizipativ und gemeinschaftsorientiert.
Wir pflegen ein respektvolles Miteinander.

Wir handeln sozial, 6kologisch und 6konomisch nachhaltig.

INTEGRITAT

Wir agieren verlasslich und vertrauensbildend.

Wir verstehen Diversitat als Starke — in der Bevolkerung wie im eigenen Team.

Wir leben eine offene Lernkultur und entwickeln uns als Organisation stetig weiter.

SOUVERANITAT

Wir arbeiten wissenschaftlich unabhangig, evidenzbasiert und wirkungsorientiert.
Wir erfullen unsere Aufgaben auf Basis qualitatsgesicherter, anerkannter und nach-
vollziehbarer Methoden.

Wir entwickeln unsere Methoden kontinuierlich weiter.






Osterreichisches Bundesinstitut fiir Gesundheitswesen

Wir analysieren, planen
und evaluieren

Grafik: Karina Schwarz, Details s. Impressum

Die Weiterentwicklung des 6sterreichischen
Gesundheitswesens mit fundierten Daten,
mafgeschneiderten Methoden und gesicher-
ter Evidenz ist die Kernaufgabe des Osterrei-
chischen Bundesinstituts fur Gesundheitswe-
sen (OBIG). Das Leistungsspektrum des
altesten Geschaftsbereichs der GOG ist sehr
breit und gesetzlich geregelt. Es umfasst u. a.
die Uberregionale Planung und Evaluierung
der Gesundheitsversorgung, die Erfassung
und Auswertung epidemiologischer Daten,
die Starkung der Primarversorgung, die Digi-
talisierung im Gesundheitswesen, das Kom-
petenzzentrum fur suchtrelevante Themen,
die Weiterentwicklung und Bedarfsplanung
der Gesundheitsberufe, internationale Arz-
neimittelpreisvergleiche sowie die Koordina-
tion des Transplantationswesens.

UMFASSENDER PUBLIC-HEALTH-ANSATZ
Das OBIG widmet sich auch den vielfaltigen
gesellschaftlichen Bedingungen der Entste-
hung von Gesundheit und Krankheit in der
Bevolkerung auf Basis eines umfassenden Pu-
blic-Health-Ansatzes. Dazu gehoren Fragen
der Gesundheitsforderung und der Gender-
gesundheit, der Chancengerechtigkeit und
des Klimawandels. Zudem bietet das OBIG im
offentlichen Auftrag eine Reihe von Services
an wie etwa die Vergiftungsinformationszen-
trale, das Widerspruchs-, das Medizinproduk-
te- sowie das Gesundheitsberuferegister und
das offentliche Gesundheitsportal.



= Abteilung Digitalisierung und Dateninfrastrukturen

Das Team der Abteilung Digitalisierung und Dateninfrastrukturen (DiDa) arbeitet mit Verant-
wortlichen auf Entscheidungsebene in Osterreich und der EU an der Gestaltung der digitalen
Werkzeuge im 6ffentlichen Gesundheitswesen. Die Abteilung stellt fir die Politik relevantes

Wissen zum technischen State of the Art, zu Evidenz sowie zu maglichen Policy-Interventionen

bereit. Sie erprobt Moglichkeiten flr neuartige Gesundheitsdaten-Infrastrukturen, digitale

Gesundheitsanwendungen sowie die Nutzung digitaler Instrumente in der grenziberschreiten-

den Gesundheitsversorgung.

Konzepte fur ein digital
unterstlutztes Gesundheitssystem

Seit 2025 schlagt DiDa eine Briicke zwischen
Versorgung, technischer Innovation und poli-
tischer Strategie. Zu den wesentlichen Leis-
tungen in diesem Jahr zahlten das Monito-
ring und die Weiterentwicklung der
Osterreichischen eHealth-Strategie sowie die
UnterstUtzung ihrer Umsetzung im Rahmen
der Zielsteuerung-Gesundheit. Die Strategie
wurde auf Fachforen —z. B. Pflege-, Primar-
versorgungskongress, dHealth, Gesundheits-
politisches Forum —vor- und in puncto Wei-
terentwicklung zur Diskussion gestellt. Im

DAS TEAM

Markus Anibas, Alexander Degelsegger (Leiter),
Lorenz Dolanski-Aghamanoukjan, Lisa Ferent,
Bettina Grosswang, Anja Hofer, Melanie Maria Kuhrn,
Anja Laschkolnig (stv. Leiterin), Robin Rae, Gabriel
Schachinger, Ekin Fidel Tanriverdi, Kathrin Trunner,
Christina Wegleitner-Kainz, Kristina Weishaupl
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Bereich kinstliche Intelligenz wurde ein
grundlegender Bericht erstellt, der erstmals
eine Ubersicht tiber die intramurale KI-Nut-
zung in Osterreich bietet und die daraus re-
sultierenden Policy-Implikationen adressiert.

EHDS UMSETZEN

Weitere relevante Arbeiten betrafen die Um-
setzung des Europaischen Gesundheitsda-
tenraums (EHDS) im Bereich der Sekundar-
nutzung von Gesundheitsdaten. Hierbei
standen Anforderungen und Prozesse der
kiinftigen nationalen Gesundheitsdatenzu-
gangsstelle im Zentrum. Die GOG gestaltete
darlber hinaus Kommunikation und Stake-
holder-Interaktion zum EHDS, etwa im Kon-
text des Europaischen Forum Alpbach. Tech-
nisch wurden Software-Optionen fir das
Datenantragsmanagement und den EHDS-
konformen Datenkatalog geprift und eine
robuste Systemarchitektur flr sichere Daten-
verarbeitungsumgebungen entwickelt, er-
ganzt durch funktionale Tests der grenziber-
schreitenden Infrastruktur HealthData@EU.
Auf europaischer Ebene engagierte sich das
Team am Aufbau der Community of Practice
zur Umsetzung der EHDS-Bestimmungen.
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INFORMATIONSANGEBOTE AUSBAUEN
Ein dritter Schwerpunkt der Abteilung war
der Aufbau der eHealth-Servicestelle, deren
Prozesse fir DSGVO-Auskunftsbegehren und
Impfregister-Anfragen definiert wurden und
deren Betrieb gestartet werden konnte. Mit
diesen Aktivitaten und seiner Mitarbeit an
der Weiterentwicklung des Gesundheitspor-
tals gesundheit.gv.at beteiligte sich das DiDa-
Team aktiv am Ausbau der Informations- und
Beteiligungsangebote im digital unterstitz-
ten offentlichen Gesundheitswesen. @

A
Griindung der Abteilung DiDa S 4
2025 biindelte die GOG ihre Digital-Health-Kompetenzen W
in der neuen Abteilung Digitalisierung und Dateninfrastruk-
turen. Sie gestaltet Digitalisierung aus einer Public-Health-

DiDa beim Europdischen Forum Alpbach

Die Session ,European Health Data Space: Navigating the Pa-
radigm Shift" beleuchtete die kritische Vorbereitungszeit des
EHDS und der Sekundérnutzung von Gesundheitsdaten aus
verschiedenen Perspektiven und gab Raum zur Diskussion.

eHealth-Servicestelle in Betrieb

Seit 2025 unterstiitzt sie, angesiedelt an der GOG, Biirger:innen
bei Auskunftsbegehren nach Art. 15 DSGVO sowie bei Berichti-
gungen zum e-Impfpass und entwickelt das Datenqualitdtsma-
nagement fiir das zentrale Impfregister.

Fotos: GOG
European Forum Alpbach/loana Cirlig
Elena/stock.adobe.com

AUSGEWAHLTE PUBLIKATIONEN 2025

e Degelsegger-Marquez, A.; Kuhrn, M. M.; Oster-
mann, H. (2025): European Health Data Space:
navigating the paradigm shift. Conference ses-
sion report, European Forum Alpbach 2025.
Gesundheit Osterreich, Wien

e Tanriverdi, E.; Laschkolnig, A.; Degelsegger-
Marquez, A. (2025): Monitoring von Digitalisie-
rung im offentlichen Gesundheitswesen. Uber-
blick und internationale Best Practices. Gesund-
heit Osterreich, Wien

e Trunner, K.; Fischer Echanove, C.; Gottlob, A;
Leuprecht, E.; Habl, C. (2025): Grenziiberschrei-
tende Gesundheitsversorgung: Messe-Umfra-
geergebnisse. Gesundheit Osterreich, Wien

e Trunner, K.; Fischer Echanove, C; Habl, C;
Laschkolnig, A.; Leuprecht, E.; Tanriverdi, E.
(2025): Extended EHR@EU Data Space for Pri-
mary Use — Xt-EHR. Mid-term Evaluation Survey
Results. Gesundheit Osterreich, Wien

e Wiirflinger, D.; Tanriverdi, E.; Degelsegger-Mar-
quez, A. (2025): Kiinstliche Intelligenz im intra-
muralen Bereich Osterreichs. Gesundheit Oster-
reich, Wien
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= Abteilung Gesundheit, Gesellschaft und

Chancengerechtigkeit

Zahlreiche gesellschaftliche Bedingungen haben Einfluss auf die Gesundheit der Bevolkerung —
auch soziodkonomische Faktoren. Die Abteilung setzt sich daher in ihren Arbeiten schwerpunkt-

mafBig mit der Situation vulnerabler und benachteiligter Gruppen sowie den Maglichkeiten

intersektoraler Zusammenarbeit im Sinne von Health in/for All Policies auseinander. Den strate-

gischen Rahmen bilden die Gesundheitsziele Osterreich sowie die Nachhaltigkeitsziele der Ver-

einten Nationen.

Funf Jahre Einsatz fir

gesundheitliche

Chancengerechtigkeit

Anfang 2021 wurde an der GOG eine neue
Abteilung ins Leben gerufen, die seither das
Thema ,Gesundheitliche Chancengerechtig-
keit” systematisch in den Fokus nimmt. In
vielseitigen Arbeiten analysiert die Abteilung
soziale und soziodkonomische Einflussfakto-
ren der Gesundheit — und fordert MaBBnah-
men, die diese Faktoren gezielt adressieren.
Besonders wichtig sind in diesem Zusammen-

DAS TEAM

Daniela Antony, Jennifer Antosik, Theresa Bengough,
Jennifer Delcour, Jessica Diez, Lucija Dilber, Sandra
Ecker-Shibamori, Lydia Fenz, Sylvia Gaiswinkler (stv.
Leiterin), Gabriele Gruber, Sabine Haas (stv. Leiterin),
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hang die intersektorale Zusammenarbeit —
etwa mit den Bereichen Soziales, Bildung, Ju-
gend, Familie, Frauen und Arbeit — sowie die
Verankerung von Gesundheit in den Strate-
gien dieser Sektoren.

ANALYSEN ZU VERSCHIEDENEN
BEVOLKERUNGSGRUPPEN

Im Jahr 2025 beschéftigte sich die Abteilung
unter anderem mit der Gesundheit der alte-
ren Bevolkerung insgesamt, aber auch spezi-
ell mit dlteren LGBTIQ+-Personen. DarUber hi-
naus wurden die Mdglichkeiten eines
zukunftigen Gesundheitsberichts mit Fokus
auf Menschen mit Behinderung geprift. Spe-
zifische Analysen der FRUDOK-Daten bestati-
gen den sozialen Gradienten der Gesundheit
auch unter den Familien, die von den Frihen
Hilfen unterstitzt wurden, sowie die Not-
wendigkeit, intersektoral zu kooperieren. Die
soziale Lage von Schwangeren wurde auch in
das Monitoringkonzept des elektronischen
Eltern-Kind-Passes integriert, um zukinftig
entsprechende Analysen zu ermdglichen.
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INTERNATIONALE INITIATIVEN UND
WISSENSTRANSFER

Die Abteilung und die abteilungstbergrei-
fende Taskforce Soziodkonomische Determi-
nanten der Gesundheit setzten sich 2025 mit
verschiedenen aktuellen Initiativen und Kon-
zepten wie Planetary Health und Earth4All
auseinander und organisierten zwei Collo-
quien zu Wellbeing Economy und Marmot
Places. Aufbauend auf einem Schulungsmo-
dul des Nationalen Zentrums Friihe Hilfen
(NZFH.at) werden vermehrt sowohl interne
als auch externe Fortbildungen zu gesund-
heitlicher Chancengerechtigkeit durchge-
fahrt. Beim European Health Forum Gastein
wurde mit dem Prevent NCD Walk ein inno-
vatives Format eingefihrt, bei dem unter an-
derem auch die ,commercial determinants of
health” angesprochen wurden. Zu diesem
eher neuen Public-Health-Thema wurde auch
ein Plenum der Gesundheitsziele Osterreich
organisiert. ®

Gesundheit dlterer Menschen in Osterreich

Der Gesundheitsbericht bestatigt die Bedeutung chroni-
scher Erkrankungen im Alter und bestehender sozialer Un-
gleichheiten sowie die Relevanz von Gesundheitsforderung
und integrierten interprofessionellen Versorgungsmodellen.

sundheit Slterer Mensch
in Osterreich 202t -t

Train-the-Trainer: Gendersensibles Gesundheitssystem
Die Pilotierung des Lehrgangs stieB auf groBes Interesse bei

vielen Gesundheitsberufen. Die Ergebnisse der Vorarbeiten
dazu wurden in einem Bericht zusammengefasst.

Soziale Medien und psychosoziale Gesundheit
von Kindern und Jugendlichen

Die Literaturanalyse zeigt, dass psychosoziale Aus-
wirkungen in einem Wechselspiel von individuellen,
sozialen und strukturellen Mechanismen entstehen,
welche gleichermaBen adressiert werden missen.

Fotos: SdecoretMockup/stock.adobe.com, Titelblatt: iStock.com/gradyreese/BMASGPK
Daniel Berkmann/stock.adobe.com
DimaBerlin/stock.adobe.com

AUSGEWAHLTE PUBLIKATIONEN 2025

Rojatz, D.; Unger, T; Ecker, S.; Fenz, L.; Haintz,
G.; Haas, S. (2025): Handbuch Social Prescri-
bing in der Primar- und pédiatrischen Versor-
gung. Gesundheit Osterreich, Wien

Haas, S.; Weigl, M.; Winkler, P. (2025): Frithe
Hilfen. Leitfaden fiir fachliche Leitung. Ergeb-
nisbericht. Gesundheit Osterreich, Wien
Weigl, M.; Ofner, T. (2025): Die finanzielle Situ-
ation von Familien. Eine Erhebung in den Frii-
hen Hilfen. Gesundheit Osterreich, Wien
Bengough, T.; Haas, S. (2025): Friihe Kindheit.
In: Public Health im Kindes- und Jugendalter.
Schliisselkonzepte, Methoden und Umset-
zungsstrategien. Hg. v. Drata, J. et al. Bern:
Hogrefe. S. 327-363
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= Abteilung Gesundheitsberufe und Langzeitpflege

Seit mehr als vierzig Jahren beschaftigt sich der Fachbereich mit der bedarfs- und zukunftsorien-
tierten Entwicklung der Gesundheitsberufe in Osterreich. Zu den zentralen Aufgaben und Pro-

jekten zahlen Grundlagenarbeiten fur die Gestaltung von Berufsgesetzen und Ausbildungs-

regelungen, die qualitative und quantitative Personalplanung, die interprofessionelle Zusam-

menarbeit sowie die kompetenz- und qualitatsorientierte Leistungserbringung. Darlber hinaus

widmet sich die Abteilung den Themen Pflege und Betreuung, insbesondere im Langzeit-

bereich.

Pflege und Gesundheitsberufe:

Bedarfe im Blick

Wie lassen sich die Gesundheitsberufe wei-
terentwickeln, um auf aktuelle und zuklnfti-
ge Versorgungsbedarfe adaquat reagieren zu
kdnnen? Wie kdnnen wir die Langzeitpflege
und -versorgung neu denken? Diese Fragen
waren auch 2025 fir die Abteilung zentral.

PROFESSIONALISIERUNG DER
GESUNDHEITSBERUFE

Ein wesentlicher Erfolg war die Finalisierung
der Arbeiten im Zuge der Novellierung des
Gesundheits- und Krankenpflegegesetzes
(GUKG). Mit der Novelle wurden die Speziali-
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Anita Sackl, Ellen Schoérner, Barbara Stulik, Kristina
Uhrmacher, Ana Raquel Valente dos Santos Cartaxo,
Sabine WeiBenhofer, Paulina Wosko
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sierungen des gehobenen Dienstes fur Ge-
sundheits- und Krankenpflege neu ausge-
richtet und auf tertidres Niveau Uberfuhrt.
Die Abteilung begleitete Gber mehrere Jahre
die fachliche Erarbeitung der Qualifikations-
profile in enger Abstimmung mit Expertinnen
und Experten und leistete damit einen we-
sentlichen Beitrag zur inhaltlichen Scharfung
und zukunftsfahigen Verankerung der Spezi-
alisierungen. Die Ergebnisse wurden in einer
gemeinsam mit dem BMASGPK durchgefihr-
ten Online-Informationsveranstaltung mit
Gber 300 Teilnehmenden prasentiert.

LANGZEITVERSORGUNG
WEITERENTWICKELN

Ein weiterer Kernbereich der Abteilung ist die
Weiterentwicklung der Langzeitpflege und
-versorgung — mit Fokus auf einer bedarfs-
und personenzentrierten, integrierten Lang-
zeitversorgung Uber alle Lebensphasen hin-
weg. Hierfir wurden 2025 konzeptionelle
Grundlagen entwickelt und die Umsetzung
zentraler Projekte und Strategien fachlich be-
gleitet, u. a. zur Infoplattform pflege.gv.at,
zur Demenzstrategie, zu Community Nursing,
zur Verbesserung der Versorgung von Men-
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schen mit chronischen Erkrankungen, zur me-
dizinischen Versorgung in Alten- und Pflege-
heimen sowie zu Telecare.

DATENKOMPETENZ

Mit der ausgepragten Datenkompetenz der
Abteilung lassen sich evidenzinformierte Ent-
scheidungen zu zentralen Fragen der Lang-
zeitpflege, Betreuung und Gesundheitsberu-
fe wirksam unterstitzen. Zentral im Jahr
2025 war die Integration weiterer Features
und Indikatoren auf pflegereporting.at, u. a.
von Daten zur Ausbildung, Arbeitssituation
und Gesundheit von Pflegepersonen. Das
Pflegereporting Ubersetzt Einflussfaktoren
wie die demografische Entwicklung transpa-
rent, systematisch und kontinuierlich in Kenn-
zahlen —und ist damit Informations- und Pla-
nungsgrundlage fur die professionelle Pflege
und Betreuung. ®

Telecare in der mobilen Langzeitpflege

Telecare bietet groBes Potenzial fiir die Langzeitpflege:
Digitale Losungen konnen Qualitét, Sicherheit und Effizi-
enz erhdhen. Die Studie zeigt Potenziale, Herausforde-
rungen und Schritte fiir die Umsetzung.

Study Visit aus Nordrhein-Westfalen

Fachreferentinnen des Ministeriums fiir Arbeit, Gesundheit und
Soziales des Landes Nordrhein-Westfalen bekamen Einblicke in
Osterreichs Pflege- und Ausbildungsstrukturen. Der Besuch starkte
Fachwissen, forderte Austausch und lieferte Impulse fiir NRW.

Pflege- und Sozialbetreuungsberufe: Ausbildungsstruktur
Berufsspezifische Factsheets geben einen Uberblick iiber Ausbildungs-
wege in der Pflege- und Sozialbetreuung. Die Analyse der Rechtslage,
Landerdynamik und Angebote liefert dem AMS Orientierung fiir Bera-
tungen und fordert die Servicequalitét.

Fotos: ekhtiar/stock.adobe.com - KI-generiert
GOG
Gorodenkoff/stock.adobe.com

AUSGEWAHLTE PUBLIKATIONEN 2025

o GOG (Hg.) (2025): Osterreichischer Demenz-
bericht 2025. Gesundheit Osterreich, Wien

o GOG (Hg.) (2025): Community Nursing in Os-
terreich. Grundlagen und Methoden fiir die
gemeindenahe Pflege. Springer Verlag, Wien

o Eberle, L.; Heinrich, P.; Kerschbaum, A.; Rap-
pold, E.; WeiBenhofer, S. (2025): Fachliche
Grundlagen zur Verbesserung der Betreuung
chronisch erkrankter Menschen durch DGKP.
Basis flir die Entwicklung eines medizinisch-
pflegerischen Versorgungsangebots. Gesund-
heit Osterreich, Wien
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= Abteilung Gesundheitsokonomie und -systemanalyse

Offentliche Ressourcen miissen im Gesundheitssystem zielgerichtet und effizient eingesetzt
werden. Ziel ist es, einen optimalen Nutzen fir die Bevolkerung und groBtmaogliche Verteilungs-
gerechtigkeit zu schaffen. Die Abteilung Gesundheitsdkonomie und -systemanalyse (AGS) be-
treibt dazu angewandte Forschung zu gesundheitsékonomischen und systemrelevanten Fragen
und bereitet Informationen fur Entscheidungstrager:innen auf. Im Rahmen von nationalen und
internationalen Kooperationen findet ein intensiver Wissenstransfer statt.

Okonomie trifft Versorgung

Die Weiterentwicklung des 6sterreichischen dampfender MaBnahmen sowie die Erfas-
Gesundheitswesens bleibt herausfordernd: sung der zweckgebundenen Mittel gemaf
Versorgungsanspruche, Effizienz und Finan- Art. 31 der 15a-Vereinbarung OF — ein zentra-
zierbarkeit missen unter veranderten demo- ler Beitrag zu Transparenz und nachhaltigem
grafischen, epidemiologischen und technolo-  Mitteleinsatz.
gischen Bedingungen gesichert werden. Die Auch das Monitoring der Gesundheitsre-
Abteilung positionierte sich dazu im Jahr form im Rahmen der Zielsteuerung-Gesund-
2025 mit einem breiten Spektrum an Aktivi- heit blieb 2025 eine Kernaufgabe. Ein neues
taten: In Uber 25 Projekte brachte die AGS Berichtsformat und zusatzliche Messgroen
ihre multidisziplindre Expertise ein. ermdglichten eine noch prazisere Darstellung
von Finanzen, Strukturen, Prozessen und
TRANSPARENZ STARKEN Outcomes.
Ein Schwerpunkt lag auf der methodischen Besonderes Augenmerk galt der Outcome-
und datenanalytischen Unterstitzung von Messung, die Starken und Schwachen des
ReformmaBnahmen. Dazu gehorte die dsterreichischen Systems im regionalen und
systematische Analyse potenziell kosten- internationalen Vergleich sichtbar machte.
Erganzend wurde das Monitoring der Agen-
I E— da Gesundheitsforderung fortgefihrt und
um erste Schritte zur kausalen Wirkungsfor-
DAS TEAM schung erweitert.
Florian Bachner (Leiter), Zuzanna Brzozowska,
Giorgio Carrato, Evelyn Ellmerer, Ingrid Freiberger, WIRKUNG FESTHALTEN
Gerald Gredinger, Anita Haindl, Stephanie Lackner Die Evaluierungsexpertise der Abteilung war
(stv. Leiterin), Florian Trauner, Martin Zuba stark gefragt. Hervorzuheben sind die Evalu-

ierung telemedizinischer Interventionen im
EU-Projekt PanCareSurPass sowie die Bewer-
tung des 6sterreichischen Influenza-Impfpro-
grammes. Im KIRAS-Projekt zur Abwasserepi-
demiologie wurde gezeigt, wie abwasser-
basierte Ansatze fur Public-Health-Mana-
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Treffen des Health Systems and Policy

Monitor Network (HSPM)

Beim HSPM-Treffen in der Wiener Urania diskutierten 80 herausra-
gende nationale und internationale Expertinnen und Experten aktu-
elle gesundheitspolitische Herausforderungen und Forschungser-
gebnisse in europdischen Landern.

Expertenworkshop Fiskalrat

Der Fiskalrat veranstaltete einen Workshop mit nam-
haften externen Vortragenden zur Finanzierbarkeit
des Gesundheitssystems. Florian Bachner brachte
einen Beitrag zum Thema Problemlage und nétige
Reformen aus Sicht des Bundes ein.

TOPTHEMEN > |

Observatory Venice Summer School

Verbessert das Performance-Assessment von Gesundheitssystemen tatséchlich
die Leistungsfahigkeit? Dieser Frage ging das European Observatory unter
Beteiligung der AGS im Rahmen der Observatory Venice Summer School

2025 nach.

Fotos: GOG

G0G
GOG

gement und 6konomische Analysen

nutzbar sind.

Weitere systemanalytische Projekte

befassten sich u. a. mit humangenetischer

Versorgung sowie regulatorischen und finan-

ziellen Rahmenbedingungen. Fir Eurostat

wurden erneut Daten zu Spitalsleistungen

erhoben. Strategisch bedeutsam war zudem

der Start des OAW-Projekts ,Pathways in and

out of healthcare jobs”.

NATIONALE UND INTERNATIONALE
PRASENZ

2025 war gepragt von einem intensiven wis- AUSGEWAHLTE PUBLIKATIONEN 2025

senschaftlichen Austausch. Zahlreiche Vortra- « GOG; DVSV (2025): Gesundheitsberatung 1450,

ge und die Mitwirkung an Treffen internatio- Evaluierung 2023. Gesundheit Osterreich, Wien
naler Organisationen wie der Europaischen e Lackner, S.; Zuba, M.; Bachner, F. (2025):
Kommission, der WHO und der OECD unter- OP-Roboter Da Vinci: Evidenz zu Outcomes

sowie Methodenbeschreibung zur Bedarfsab-
schatzung. Gesundheit Osterreich, Wien
e (arrato, G.; Gredinger, G.; Lackner, S. (2025):
Abteilung organisierte HSPM-Treffen. ® Monitoring Agenda Gesundheitsférderung

2024. Gesundheit Osterreich, Wien

strichen die hohe Sichtbarkeit der Abteilung.
Ein besonderes Highlight war das von der
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= Abteilung Pharmadokonomie

Die Abteilung Pharmadkonomie tragt durch Forschung, Evidenzgenerierung, Politikberatung

und Capacity Building dazu bei, den Zugang zu Medikamenten und Medizinprodukten in Oster-
reich, Europa und weltweit leistbar zu machen. Als ein von der Weltgesundheitsorganisation de-

signiertes Kooperationszentrum fir Arzneimittelpreisbildung und -erstattung unterstitzt sie die

WHO und ihre Mitgliedstaaten und arbeitet eng mit nationalen und internationalen Behorden

und Organisationen zusammen.

Fur faire Arzneimittelpreise

Im Jahr 2025 widmete sich die Abteilung
Pharmadkonomie umfassend dem fairen Zu-
gang zu erschwinglichen Medikamenten und
Medizinprodukten in Osterreich und interna-
tional. Zu den zentralen nationalen Aufga-
ben zahlten die Fihrung des Medizinproduk-
teregisters sowie die Unterstltzung der
Geschaftsstelle des Bewertungsboards zur
einheitlichen Nutzenbewertung von Medika-
menten, die in Krankenanstalten eingesetzt
werden. Zudem unterstUtzt die Abteilung mit

DAS TEAM

Stefan Fischer, Margit Gombocz, Manuel Alexander
Haasis, Bettina Heindl, Timea Helter, Manuel
Hinterberger, Valentin Kandler, Katharina Kieslich,
Verena Knoll, Maximilian Salcher-Konrad (stv. Leiter),
Monika Schintlmeister, Peter Schneider, Caroline
Steigenberger, Sabine Vogler (Leiterin), Melanie
Walter, Friederike Windisch
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ihrem Service fr Pharma-Preisinformation
(PPI) die Preiskommission: Der Service stellt
Medikamentenpreisdaten aus 30 europai-
schen Landern bereit und ermoglicht interna-
tionale Preisanalysen, z. B. zu Kombinations-
praparaten.

EUROPAISCHE STUDIEN

Weiters bearbeitete die Abteilung mehrere
Projekte im Auftrag der Europaischen Kom-
mission: Dies betraf Studien zur Verfligbar-
keit von Medizinprodukten, die Entwicklung
eines neuen Preismodells fUr innovative Arz-
neimitteltherapien (im Rahmen eines Hori-
zon-Europe-Projekts), die Analyse von Steue-
rungsmafBnahmen zur Forderung des
Einsatzes von Biosimilar-Medikamenten in
Europa sowie Studien zur Optimierung der
Beschaffung von Medikamenten und Medi-
zinprodukten. Zusatzlich starkte die Abtei-
lung methodische Grundlagen, indem sie ein
Glossar zur Arzneimittelpolitik sowie Richtli-
nien zur Durchfihrung internationaler Arz-
neimittelpreisvergleiche aktualisierte.

INTERNATIONALE KOOPERATIONEN
Neben Forschungskooperationen in interna-
tionalen Konsortien zeichnet sich die Abtei-
lung durch die Mitwirkung in und Leitung



20 Jahre PPRI

Das 20-jahrige Jubildum des internationalen
Behdrdennetzwerks Pharmaceutical Pricing and
Reimbursement Information (PPRI) wurde mit
einem Symposium gewdirdigt.
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von behdrdlichen Netzwerken aus. Expertin-
nen und Experten der Abteilung sind in der
Beneluxa-Initiative zur Arzneimittelpolitik
und in der Geschaftsstelle der europdischen
Arzneimittelpreisdatenbank EURIPID vertre-
ten. Die Abteilung leitet zudem das von ihr
gegrindete europaische Behérdennetzwerk
Pharmaceutical Pricing and Reimbursement
Information (PPRI), das 2025 sein 20-jahriges
Bestehen feierte. Weiters bot die Abteilung
2025 wieder eine mehrtagige PPRI Winter
School fir Behérden aus der ganzen Welt an. @

Daten fiir die Europaische Kommission

Eine laufende, von der Abteilung geleitete Studie lieferte der
Europaischen Kommission Daten fiir die Uberarbeitung der EU-
Verordnungen zu Medizinprodukten und In-vitro-Diagnostika.

Biosimilars im Fokus
Eine umfassende Studie zu Biosimilar-Medikamenten — patentfreien
Biologika — in 32 Landern sowie zu férderlichen PolitikmaBnahmen
wurde im Rahmen einer gut besuchten Veranstaltung prasentiert.

Fotos: privat

Towfiqu Barbhuiya/stock.adobe.com
Moixd Studio/stock.adobe.com, European Union, 2025, CC by 4.0

AUSGEWAHLTE PUBLIKATIONEN 2025

Vogler, S.; Walter, M.; Knoll, V.; Habimana, K.
(2025): Capacity building to support the uptake
of biosimilars in a multistakeholder approach —
AUGMENT Biosimilars. Final study report. Euro-
pean Commission: European Health and Digital
Executive Agency. Luxembourg: Publications
Office of the European Union

Salcher-Konrad, M.; Hendrickx, A.; Zimmer-
mann, N. (2025): Key Findings from a Scoping
Review on Fair Pricing Definitions for New
Health Technologies. OSF

Schneider, P.; Salcher-Konrad, M. (2025): Inter-
nationale Preisanalyse von Medikamenten im
patentabgelaufenen Markt. Gesundheit Oster-
reich, Wien

Vogler, S.; Knoll. V.; Salcher-Konrad, M. (2025):
Community pharmacy services in the late CO-
VID-19 period: What has driven change? In: Re-
search in Social and Administrative Pharmacy
21(7). pp. 505-516
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= Abteilung Planung und Systementwicklung

Kernaufgabe der Abteilung ist die Entwicklung, Aktualisierung und Wartung zentraler Pla-

nungsinstrumente im osterreichischen Gesundheitswesen. Dies wird unter Einbeziehung von
Expertinnen und Experten aus unterschiedlichen Disziplinen sowie auf Grundlage einer kontinu-

ierlich erweiterten und qualitatsgesicherten Datenbasis wahrgenommen. Die integrative Versor-

gungsplanung stellt die Bevdlkerung und die Patientinnen und Patienten ins Zentrum und folgt

dabei den Standards und Qualitatskriterien der Versorgungsforschung.

Versorgungsplanung

auf allen Ebenen

Die Sicherstellung einer hochwertigen Ge-
sundheitsversorgung fur alle Menschen er-
fordert die Zusammenarbeit von Bund, Lan-
dern, Gemeinden und Sozialversicherung
und basiert auf dem Osterreichischen Struk-
turplan Gesundheit (OSG) als gemeinsamem
Fundament fUr eine integrative Versorgungs-
planung.

DAS TEAM

Andreas Birner (stv. Leiter), Nikolaus Blumel-Sternat,
Adriana Busch, Gerhard Fulop (Leiter), Yasmin Gharbi,
Susanne Gllck, Sabina Kantorova, Gunter Maier (stv.
Leiter), Magdalena Maierhofer, Stefan Mathis-
Edenhofer, Clara Mayr, Thomas Neruda, Petra Paretta,
Elisabeth Pochobradsky, Daniela Reiter, Florian Rothlin,
Hermann Schmied, Wolfgang Seebacher, Andreas
Stoppacher
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Der OSG ist nach den Vorgaben der Zielsteu-
erung-Gesundheit kontinuierlich weiterzu-
entwickeln. Nach Abschluss der Revisionsar-
beiten wurde der ,0SG 2023i.d. F.
10.10.2025" im Herbst 2025 von der Bundes-
Zielsteuerungskommission (B-ZK) mit we-
sentlichen Neuerungen —vor allem zur ,virtu-
ellen Krankenbehandlung”, zur Rehabili-
tationsplanung, beziglich der Erweiterung
der Grundlagen fir Versorgungsauftrage
und der Aktualisierung der Qualitatskriterien
fur mehrere Fachbereiche sowie zum bun-
desweiten GroBgerateplan — beschlossen.
Der OSG wurde zeitgleich mit der aktualisier-
ten OSG-Verordnung im November 2025 ver-
offentlicht.

REGIONALE STRUKTURPLANE
GESUNDHEIT 2025

Neben der umfassenden Revision des OSG
unterstitzte die Abteilung im Jahr 2025 ins-
gesamt funf Bundeslander bei der Erstellung
ihrer jeweiligen Regionalen Strukturplane
Gesundheit (RSG) mit Planungshorizont 2030
sowohl fur den intra- als auch den extramu-
ralen Bereich.



0SG-Revision 2025
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REHABILITATIONS-, HOSPIZ- UND
PALLIATIVVERSORGUNG

Gemeinsam mit dem Dachverband der Sozi-
alversicherungstrager erarbeitete die Abtei-
lung den Rehabilitationsplan 2025 — das
wesentliche Planungsdokument far die
medizinische Rehabilitation in Osterreich.

Er umfasst eine Bestandsaufnahme und -ana-

lyse vorhandener Kapazitaten sowie die Ab-
schatzung des Versorgungsbedarfs fur Er-
wachsene bzw. Kinder und Jugendliche bis
zum Jahr 2030.

Zudem aktualisierte die Abteilung 2025
die Broschure zur spezialisierten Hospiz- und
Palliativversorgung. Sie beinhaltet Definitio-
nen der Versorgungsangebote, der jeweili-
gen Qualitatskriterien sowie der Planungs-
richtwerte, um eine bedarfsgerechte,
qualitatsgesicherte Versorgungsstruktur
sicherzustellen — sowohl fur Kinder und Ju-
gendliche als auch fur Erwachsene. ®

Die Revision des 0SG beinhaltet wesentliche Ergan-
zungen und Aktualisierungen, etwa zur ,virtuellen
Krankenbehandlung", zur Rehabilitation und zum
bundesweiten GroBgerateplan.

Regionale Strukturplane Gesundheit
Die Abteilung unterstiitzte im Jahr 2025 fiinf
Bundeslénder bei ihrer regionalen Struktur-
planung mit Planungshorizont 2030.

Innovative arztliche Personalbedarfsplanung

Fiir die Planung des drztlichen Gesundheitspersonals wurde
ein Prognosemodell weiterentwickelt, das pseudonymisierte
Daten analysiert und diese erstmals entlang der drztlichen
Karriere verkn(ipft.

Fotos: ipopba/stock.adobe.com
Ophelia/stock.adobe.com
Montri/stock.adobe.com

AUSGEWAHLTE PUBLIKATIONEN 2025

e BMASGPK (2025): Osterreichischer Strukturplan
Gesundheit 2023 i. d. F. 10.10.2025. Bundes-
ministerium fir Arbeit, Soziales, Gesundheit,
Pflege und Konsumentenschutz (BMASGPK),
Wien

e Pochobradsky, E.; Neruda, T.; Paretta, P.; Stopp-
acher, A. (2025): Spezialisierte Hospiz- und Pal-
liativversorgung fiir Erwachsene sowie Kinder,
Jugendliche und junge Erwachsene. Gesund-
heit Osterreich, Wien

21



= Abteilung Primdrversorgung und
Versorgungskoordination

Die Abteilung Primarversorgung und Versorgungskoordination (APV) hat die Aufgabe, insbe-
sondere Projekte zu den Themen Primarversorgung und Versorgungskoordination (u. a. Patien-

tenwege) an der GOG bereichs- und abteilungstibergreifend inhaltlich abzustimmen, koordi-

niert umzusetzen und die Taskforce Primarversorgung zu organisieren. Sie ist ein wichtiger

Vernetzungsknoten der Primérversorgungscommunity in Osterreich und Gber die Landesgren-

zen hinaus.

Gemeinsam fur bessere

Versorgung

Am 1.Janner 2025 startete die Abteilung
Primarversorgung und Versorgungskoordina-
tion, deren Aktivitaten in der GOG zuvor als
.Koordination Primarversorgung” in der Ab-
teilung Planung und Systementwicklung an-
gesiedelt waren. Im Rahmen der Zielsteue-
rung-Gesundheit baute die APV 2025 eine
Koordinationsstruktur zur Verbesserung der
Patientenwege nach dem Prinzip ,digital vor
ambulant vor stationar” auf. Daneben lag der

DAS TEAM

Sarah Burgmann (stv. Leiterin), Daniel Dick,

Bettina Enzenhofer, Melanie Ferk-Dornstauder,

Philipp Heinrich, Stephanie Hussmann, Christina Klopf,
lan Langner, Viktoria Muhrer, Maximilian Schwarz,
David Wachabauer (Leiter)

22

Fokus weiterhin auf dem Projekt ,Attraktivie-
rung und Férderung der Primarversorgung in
Osterreich”, das im Rahmen der Aufbau- und
Resilienzfazilitat (RRF) der EU durchgefihrt
wird.

PRIMARVERSORGUNG STARKEN
Das RRF-Projekt leistete 2025 einen wesentli-
chen Beitrag zum Ausbau der Primarversor-
gung: Osterreichweit wurden 30 neue Pri-
marversorgungseinheiten (PVE) gegrindet.
Das APV-Team unterstitzte die Grinder:in-
nen unter anderem mit dem PVE-Accelerator.

Die im Zuge des RRF-Projekts etablierte
Plattform Primarversorgung (PPV) bietet
allen in der Primarversorgung Tatigen und
Interessierten umfassende Services. PPV-
Mitglieder konnten 2025 unter anderem kos-
tenlos an acht Webinaren teilnehmen und
auf die Mediathek unter primaerversorgung.
gv.at zugreifen. Zusatzlich wurden zwei neue
Informationsvideos flr die Berufsgruppen
Soziale Arbeit und Didtologie und eine
Checkliste fur die interprofessionelle Zusam-
menarbeit veréffentlicht.

Auch die Forschung in der Primarversor-
gung wurde gestarkt: Aus einem neuen Call
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zur Primarversorgungsforschung gingen drei
finanzierte Projekte hervor; ein zweiter Call
wurde zu Jahresende ausgeschrieben.

Die PPV zahlte zu Jahresende 2.791 indivi-
duelle und 155 institutionelle Mitglieder. Ein
Zwischenbericht fasst die wesentlichen bishe-
rigen Erfolge des RRF-Projekts zusammen.

INTERNATIONAL VERNETZEN

Die Abteilung verstarkte ihre internationale
Vernetzung: Gemeinsam mit dem European
Forum for Primary Care richtete die APV 2025
die EFPC-Jahreskonferenz in Wien aus. Be-
gleitend dazu wurden ein Informationsvideo
sowie eine Pressekonferenz umgesetzt, die
auf die Bedeutung der landerlbergreifenden
Zusammenarbeit eingehen. Ein Site Visit in
den Niederlanden und eine Keynote bei der
Jahrestagung der Kassenarztlichen Bundes-
vereinigung in Deutschland dienten dem
weiteren internationalen Austausch. @

Mitgliedertreffen der Plattform Primarversorgung
Mehr als 100 Teilnehmer:innen besuchten die Workshops,
Trainings und Site Visits — und tauschten sich beim Meet
and Greet mit Ministerin Schumann aus.

EFPC-Konferenz in Wien

Die Konferenz des European Forum for Primary
Care versammelte im September mehr als 400
internationale Teilnehmer:innen aus Praxis, Wis-
senschaft und Politik in Wien.

Pressekonferenz zu 100 PVE

Am 1. Juli wurde die 100. Primarversorgungseinheit in
Osterreich erdffnet. Anlasslich dieses Meilensteins fand
eine Pressekonferenz statt.

Fotos: GOG
GOG
GOG

AUSGEWAHLTE PUBLIKATIONEN 2025

e Enzenhofer, B.; Muhrer, V. (2025): Attraktivie-
rung und Férderung der Primdrversorgung in
Osterreich. Zwischenbericht. Gesundheit Oster-
reich, Wien

e Sgraja, S.; Schwarz, M.; Burgmann, S.; Dick, D.;
Stigler, F.; Wachabauer, D. (2025): Strukturen
des dsterreichischen Gesundheitssystems. In:
Gesundheitsdkonomie und Versorgungswis-
senschaft. Springer-Verlag Berlin Heidelberg.
pp. 1-15

23



= Abteilung Psychosoziale Gesundheit

Fragen der Versorgung von Menschen mit psychischen Erkrankungen bzw. psychosozialen

Problemen sowie Gesundheitsférderung und Pravention stehen im Mittelpunkt der Tatigkeiten
dieses Fachbereichs. Neben den wissenschaftlichen Arbeiten gehoren Vernetzung, Prozessbe-

gleitung und Strategieentwicklung zum Aufgabenspektrum. Dabei spielen Kooperationen eine
wesentliche Rolle — sowohl innerhalb der GOG als auch mit nationalen und internationalen

Mental-Health-Organisationen.

Psychische Gesundheit im
internationalen Fokus

DAS TEAM

Nach der abgeschlossenen Joint Action Im-
pleMENTAL der EU ist die Abteilung seit Sep-
tember 2025 wieder in einem groBen EU-
Projekt zur psychosozialen Gesundheit
vertreten. An der 3-jdhrigen Joint Action
.Prevention-oriented Rights-based Approach
to Support Mental Health in Vulnerable Po-
pulation Groups” (PRISM) nehmen 59 Partner
aus 20 européischen Landern teil. Die GOG
bringt sich mit einem starken multidisziplina-
ren Team der Abteilungen Psychosoziale Ge-
sundheit und Kompetenzzentrum Zukunft
Gesundheitsforderung ein.

Alexander Grabenhofer-Eggerth (Leiter), Beate Gruber,

Daniela Kern (stv. Leiterin), Stefanie Kirchner, Joy

Ladurner, Matea Medugorac, Monika Nowotny,

Michaela Pichler, Gabriele Riess, Sophie Sagerschnig,

Yvonne Sitz, Menekse Yilmaz
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ANALYSE UND STRATEGIEENTWICKLUNG
Im Rahmen des Zielsteuerungsvertrags fihrt
die Abteilung 2025/26 eine Ist-Analyse der
psychosozialen Versorgung in Osterreich
durch. Die Ergebnisse sollen als Basis fur die
Entwicklung eines abgestuften Versorgungs-
modells fiir Osterreich verwendet werden.
Ebenfalls einflieBen sollen die 2025 verof-
fentlichten zentralen Anliegen der Vernet-
zungsplattform der Expertinnen und Exper-
ten aus eigener Erfahrung fir psychische
Gesundheit sowie die Empfehlungen der
Kompetenzgruppe Entstigmatisierung. In Er-
weiterung der Ist-Analyse wurde die psycho-
therapeutische, klinisch-psychologische und
musiktherapeutische Versorgung in osterrei-
chischen Krankenanstalten eigens erhoben.
Im Rahmen des Nationalen Aktionsplans
zur Bekampfung von Gewalt an Frauen und
Madchen 2025-2029 leitete die Abteilung
die Arbeitsgruppe zum Gewaltschutz durch
das Gesundheitswesen. Im Zuge der jahrli-
chen Vernetzungsveranstaltung zur psychi-
schen Gesundheit von Menschen mit Flucht-
bzw. Migrationserfahrung wurden
verschiedene Peer-Ansatze vorgestellt. Die
Koordinationsstelle Psychotherapieforschung



Auftakt JA PRISM

Am 24. und 25. September fand das groBe Kick-off-Treffen
der Joint Action PRISM in Bilbao statt. MaBnahmen gegen
Einsamkeit und zur Forderung der psychischen Gesundheit
stehen dabei im Vordergrund.

IASP World Congress in Wien

Im Rahmen des Suizidpraventions-Weltkongresses mit
iiber 800 Teilnehmenden veranstaltete die Koordinati-
onsstelle fiir Suchtpravention eine Pre-Conference fiir
die deutschsprachigen Lander.
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Yellow September

Nach islandischem Vorbild wurde erstmals der Yellow
September ausgerufen. 54 Organisationen beteiligten
sich, 27 Veranstaltungen in ganz Osterreich fanden
unter dieser Dachmarke statt.

Fotos: JA PRISM
GOG
BKA/Andy Wenzel

organisierte die erste Fachtagung zum hu-

manistischen Cluster und hielt mehrere )

AUSGEWAHLTE PUBLIKATIONEN 2025

e Puhm, A;; Strizek, J.; Nowotny, M. (Hg.) (2025):
Empfehlungen fiir ein koordiniertes Vorgehen
zur Entstigmatisierung psychischer Erkrankun-

MONITORING UND SURVEILLANCE gen. Bericht der Kompetenzgruppe Entstigma-

Das Monitoring der Unterbringungen nach tisierung, Gesundheit Osterreich, Wien

dem Unterbringungsgesetz und die Ausbil- e Pichler, M,; Bajer, M.; Erdemgil-Brandstdtter, A.

(2025): Gewaltschutz fiir Gesundheitsberufe.

Konzept fir die Definition von bundesweit ein-

heitlichen Standards fiir Schulungsinhalte. Ge-

Workshops zur Vernetzung innerhalb der
Cluster ab.

dungsstatistik der PSY-Berufe wurden ebenso
fortgefihrt wie die international viel beach-

tete Surveillance der psychosozialen Gesund- sundheit Osterreich Wien
heit. Neben dem Weltkongress zur Suizidpra- e Dinhof, K.; Sagerschnig, S.; Sitz, Y.; Gruber, B.;
vention in Wien war der erstmals in Grabenhofer-Eggerth, A.; Mikulcik, I. (2025):

Psychotherapeutische Versorgungssituation in
Osterreich: Aktuelle Daten zur Inanspruch-
nahme von Psychotherapie und personellen
sundheit — Hauptthema der Koordinations- Verfiigbarkeit von Psychotherapeutiinnen. In:

stelle fir Suizidpravention (SUPRA). @ Psychotherapie Forum 29. pp. 98-103

Osterreich ausgerufene ,Yellow September” —
ein Awareness-Monat flr psychische Ge-

25



Kompetenzzentrum Sucht

Das Kompetenzzentrum Sucht (KOSU) ist die fihrende Institution im Bereich Sammlung, Analy-

se und Verfligbarmachung empirischer und strategischer Daten in Bezug auf illegale Drogen, Al-
kohol, Psychopharmaka, Tabak und verwandte Produkte, Gllcksspiel und andere suchtrelevante

Verhaltensweisen in Osterreich. Es spielt eine wichtige Rolle in nationalen und internationalen

Netzwerken mit politischem, wissenschaftlichem oder praxisrelevantem Suchtbezug.

Neue Suchtformen:

Pravention weiterentwickeln

2025 ruckten am KOSU neue Konsumformen
und -trends verstarkt in den Mittelpunkt.
Insbesondere im Bereich Tabak und Nikotin
zeigt sich zunehmend ein Muster des kombi-
nierten Produktgebrauchs —vor allem bei
jungen Menschen. Der Bericht ,Suchtrelevan-
te Konsum- und Risikoprofile unter Jugendli-
chen in Osterreich” analysiert diese Konsum-
muster. Die Erkenntnisse bilden eine
Grundlage fur die Entwicklung zielgruppen-
spezifischer MaBnahmen in der Suchtpraven-
tion.

DAS TEAM

Deniz Akartuna, Judith Anzenberger, Sonja Bachmayer,
Martin Busch (Leiter), Charlotte Klein (stv. Leiterin),
Monika Lobau, Birgit Priebe, Alexandra Puhm, Yvonne
Schatz, Irene Schmutterer, Tanja Schwarz, Julian
Strizek, Alfred Uhl (stv. Leiter)

26

DIGITALE SPIELE UND SOCIAL MEDIA
Zudem setzte das KOSU 2025 einen Schwer-
punkt auf die Unterstitzung von Jugendli-
chen mit problematischer Nutzung digitaler
Spiele und sozialer Medien sowie ihrer Eltern.
In einer Studie wurden die Erfahrungen,
wahrgenommenen Versorgungslicken und
Unterstltzungsbedarfe aus Sicht der betrof-
fenen Jugendlichen, ihrer Eltern und der be-
fragten Expertinnen und Experten erhoben.
Die gewonnenen Erkenntnisse sollen dazu
beitragen, passgenauere Unterstltzungsan-
gebote fur alle Beteiligten zu entwickeln und
zu starken.

GLUCKSSPIEL, TABAK, ALKOHOL

Neben dem Monitoring neuer Trends kam
auch die Arbeit an strukturellen Verbesserun-
gen nicht zu kurz: Die am KOSU angesiedelte
Geschaftsstelle des Bundessuchtforums in-
tensivierte ihre Aktivitaten, initiierte Arbeits-
gruppen und flhrte Experteninterviews
durch. Der Epidemiologiebericht Sucht wur-
de 2025 um ein Kapitel zur problematischen
Gllcksspielnutzung erweitert, um dem sucht-
Ubergreifenden Anspruch noch umfassender
gerecht zu werden.



Tabakpravention: Empirische Befunde zur Segmentierung
Steffen Miiller und Frank Wieber (Zlircher Hochschule fiir Ange-
wandte Wissenschaften) gaben in einem GOG-Colloquium
Einblicke in eine bessere Adressierung bestimmter Zielgruppen-
profile in der Tabakpravention und zum Rauchstopp.

30 Jahre osterreichischer REITOX Focal Point

Das REITOX-Netzwerk ist das europaische Informationsnetz-
werk fiir Drogen und Drogensucht. Der kontinuierliche Aus-
tausch iiber Focal Points ermdglicht konsistente, verldssliche,
EU-weit vergleichbare und aktuelle Daten.
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Polytoxikomaner Konsum: Forschungsstrategie
Im Rahmen eines von der Drogenagentur der Europai-
schen Union finanzierten Projekts wurde diese bei

der Entwicklung einer Forschungsstrategie im Bereich
polytoxikomaner Konsummuster unterstiitzt.

Fotos: Anthichada/stock.adobe.com - KI-generiert
flashmovie/stock.adobe.com
TensorSpark/stock.adobe.com - KI-generiert

Im Rahmen der Joint Action PreventNCD lud
die GOG zur Veranstaltung ,Tabak- und Niko-
tinentwohnung in Osterreich — aber wie?”,
um Good-Practice-Projekte vorzustellen und
aktuelle Versorgungsltcken in der Tabak-/Ni-
kotinentwohnung zu diskutieren.
Das Europaische Praventionscurriculum
(EUPC) wurde in Kooperation mit der Oster- AUSGEWAHLTE PUBLIKATIONEN 2025

reichischen ARGE Suchtvorbeugung zweimal e Anzenberger, J.; Busch, M.; Klein, C; Puhm, A,;
Schmutterer, |.; Schwarz, T.; Strizek, J. (2025):

Epidemiologiebericht Sucht 2025. lllegale Dro-
gen, Alkohol, Nikotin und Gliicksspiel. Gesund-

angeboten und verzeichnete insgesamt 42
Teilnehmer:innen aus Osterreich, Stdtirol

und Liechtenstein. Im Bereich Alkohol stan- heit Osterreich, Wien
den insbesondere zahlreiche Anfragen zu e Busch, M.; Akartuna, D.; Anzenberger, J.; Brot-
neuen Grenzmengen und Grenzmengen_ herhOOd, A Klein, C; Priebe, B.; Schmutterer, l.;

Schwarz, T. (2025): Bericht zur Drogensituation
2025. Gesundheit Osterreich, Wien

o e Strizek, J.; Schwarz, T. (2025): Suchtrelevante
gen des risikoarmen Alkoholkonsums” des Konsum- und Risikoprofile unter Jugendlichen

Handbuchs Alkohol umfassend diskutiert. ® in Osterreich. Gesundheit Osterreich, Wien

empfehlungen im Mittelpunkt. Diese The-
men wurden zudem im Kapitel ,Grenzmen-
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OBIG-Transplant

Transplantationen retten Leben

Die GOG nimmt seit 1991 wichtige nationale und inter-  lungen) und 176 CAR-T-Zell-Therapien, eine Genthera-
nationale Organisationsaufgaben im Transplantations-  pie wurde verabreicht. Ein umfangreiches Férderpro-

wesen bei Organ- und Stammzellspenden wahr. gramm umfasst zahlreiche MaBnahmen im Feld Organ-

Im Jahr 2025 wurden insgesamt 733 Organtrans- und Stammzellspende sowie -transplantationen.
plantationen durchgefiihrt, 67 davon von Lebendspen- 2025 waren 71.262 Personen aktiv in das seit 1995
derinnen bzw. -spendern und 666 mit Organen Ver- an der GOG geflihrte Widerspruchsregister eingetragen
storbener. Die Organspenderate lag in Osterreich bei (Stand Dezember) und es wurden dort rund 1.200 Ab-
22,2 pro eine Million Einwohner:innen. fragen registriert. @

Die Zahl der Stammzelltransplantationen in Oster-
reich betrug 562 (277 autologe, 285 allogene Behand- Mehr Infos: transplant.goeg.at

Transplantationen 2025

68

Herztransplantationen

104

Lungentransplantationen

DAS TEAM
Ulrike Fischer, Marianne Ganahl,

Alexandra Geller, Laura Hamed|,

19

Pankreastransplantationen

Flora Hauptmann, Diana llic, Benjamin
Kolldorfer, Kornelia Kozyga, Thomas
Kramar, Stephan Mildschuh (Leiter),
Maria Preschern-Hauptmann,
Bernadette Seidl, Livia Tinhof,
Theresia Unger (stv. Leiterin),

Manfred Willinger;

unter enger Mitarbeit von Sandra

157

Lebertransplantationen

Ecker-Shibamori, Tamara Ghavami,
Bettina Heindl, Birgit Priebe, Irene

385

Schmutterer, Isabel Stadler-Haushofer, Nierentransplantationen

Lydia Wenhardt

s N R & &

562

Stammzelltransplantationen

&

Grafiken: krustovin/stock.adobe.com
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Osterreichisches Stammzellregister

Die passende Stammzelle

Das Osterreichische Stammzellregister (OSZR) an der
GOG ist die zentrale Anlaufstelle fur alle Fremdspen-
dersuchen im In- und Ausland.

Es ist weltweit mit anderen Spenderregistern ver-
bunden und arbeitet eng mit den sterreichischen
Spender- und Transplantationszentren zusammen, um
flr Patientinnen und Patienten eine Stammzelltrans-
plantation zu ermdglichen.

Das OSZR nimmt Suchanfragen der nationalen und
internationalen Transplantationszentren entgegen, ko-
ordiniert die Durchflihrung von Gewebetypisierungen
und die Aktivitaten von Spender-, Entnahme- und

Stammzelltransplantationszentren. Die Sicherheit fur
Spender:innen sowie die Vertraulichkeit der Daten ha-
ben dabei hochste Prioritat. Die Anzahl der Entnahmen
von Stammzellen dsterreichischer Spender:innen, die im
OSZR registriert waren, belief sich im Jahr 2025 auf 99.
Das OSZR erlangte im Jahr 2023 die héchste Aus-
zeichnung der World Marrow Donor Association
(WMDA), das ,Full Standards”-Zertifikat. Dieses
bestatigt: Es sind alle weltweiten Qualitatsstandards
gewahrleistet, die bei der Suche nach geeigneten
Stammzellspenderinnen und -spendern sowie bei der
Koordination der Stammzellprodukte gelten. ®

Das Jahr 2025 im Uberblick

>148.000

Stammzellspender:innen waren
im OSZR registriert.

89 %
der Patientinnen und Patienten, die fiir
eine Fremdspendersuche angemeldet
waren, konnte mindestens eine geeignete
Spenderin bzw. ein geeigneter Spender
zugewiesen werden.

DAS TEAM

>43.600.000

Spender:innen waren
weltweit registriert.

25

Tage betragt die mediane Suchdauer bis
zur Identifizierung einer passenden
Spenderin bzw. eines passenden Spenders.

493

Patientinnen und Patienten aus Osterreich

wurden zur Suche nach nichtverwandten

Stammzellspenderinnen bzw. -spendern
angemeldet.

200

Stammzellpréparate (periphere Blut-
stammzellen, Knochenmark, Nabelschnur-
blut, Spenderlymphozyten) organisierte
das OSZR fiir Patientinnen und Patienten
in Osterreich.

Clarissa Altmann, Gottfried Fischer (érztlicher Leiter), Alexandra Geller, Diana llic,
Anna Leibetseder, Andrea Mitterschiffthaler, Benedikt Pregartbauer, Yuka Shibamori
(stv. Leiterin), Isabel Stadler-Haushofer (Leiterin), Ann Margareth Tasico

QUALITATSSICHERUNG

Das OSZR ist nach ISO 9001:2015 und WMDA (World Marrow Donor Association —

JFull Standards”) zertifiziert.
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Gesundheitsberuferegister

Gesundheitsberufe auf einen Klick

Das Gesundheitsberuferegister ist ein elektronisches
Verzeichnis, in dem alle Angehdrigen der Gesundheits-
und Krankenpflegeberufe, der gehobenen medizi-
nisch-therapeutisch-diagnostischen Gesundheitsberufe
und der Operationstechnischen Assistenz erfasst wer-
den. Die Registrierung ist Voraussetzung fur die Berufs-
austbung im jeweiligen Gesundheitsberuf in Oster-
reich und ist funf Jahre gultig. Das Register enthalt
Informationen Uber die Berechtigung der einzelnen
Berufsangehdrigen und ist fur alle Interessierten
offentlich unter gbr.gv.at einsehbar.

Die Abteilung Gesundheitsberuferegister an der
GOG und die Bundesarbeitskammer registrieren in
geteilter Zustandigkeit alle Berufsangehdrigen.

Die GOG ist die registerfiihrende Stelle. Die Daten
werden laufend aktualisiert. Im Jahr 2025 wurden
unter anderem 12.270 Neuregistrierungen und 8.871
Verlangerungen durchgefihrt. Das Register umfasst
zum Stichtag 31.12.2025 insgesamt 230.888 aktive Re-
gistrierungen (siehe dazu auch den GBR-Jahresbericht).
Das elektronische Register ist eine E-Government-An-
wendung und tragt zu einer modernen, papierlosen
und effizienten Verwaltung bei. Zudem leistet es einen
wesentlichen Beitrag zur Qualitatssicherung im Gesund-
heitswesen und zur Patientensicherheit. ®

Mehr Infos: gbr.goeg.at

DAS TEAM
Melisa Becirovic, Tamara Ghavami,

Anna Grubock (stv. Leiterin), Verena
Grundei, Jacqueline Hahn, Heike
Holzer, Ester Khatibifar, Benedikt
Pregartbauer, Monika Schichl-Zach
(Leiterin), Raffaela Souhrada, Michaela
Surek, Lydia Wenhardt, Barbara Zajic
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Aktive Registrierungen
zum Stichtag 31.12.2025

113.926

62.741

10.451

19.870

7.209

6.171

5.153

2.548

2.160

449

210

Diplomierte Gesundheits-
und Krankenpfleger:innen

Pflegeassistentinnen
und Pflegeassistenten

Pflegefachassistentinnen
und Pflegefachassistenten

Physiotherapeutinnen
und Physiotherapeuten

Biomedizinische
Analytiker:iinnen

Radiologietechnologinnen
und Radiologietechnologen

Ergotherapeutinnen
und Ergotherapeuten

Logopadinnen
und Logopéaden

Diatologinnen
und Diatologen

Orthoptistinnen
und Orthoptisten

Operationstechnische
Assistentinnen und Assistenten
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Vergiftungsinformationszentrale

Notruf bei Vergiftungen

Die Vergiftungsinformationszentrale (VIZ) ist seit mehr
als 50 Jahren rund um die Uhr unter der Notrufnum-
mer 01 406 43 43 erreichbar.

Toxikologisch geschulte Arztinnen und Arzte beant-
worten taglich von 0 bis 24 Uhr Fragen zu akuten Ver-
giftungen bzw. bei Verdacht darauf. Auf Basis der tele-
fonisch Gbermittelten Informationen werden die
Anrufer:iinnen beraten, ob arztliche Hilfe notwendig ist.
Die VIZ unterstltzt auch medizinisches Personal mit
diagnostischem und therapeutischem Wissen.

Meist handelt es sich bei den Anfragen um Haus-
haltsprodukte, Medikamente, Pflanzen(-teile), Sucht-
und Genussmittel, aber auch um diverse andere chemi-
sche Substanzen bzw. unbekannte Stoffe.

Abgesehen vom unmittelbaren Nutzen fir die anru-
fende Person wird durch die telefonische Beratung bei
Vergiftungsverdacht eine Reduktion der Kosten im Ge-
sundheitssystem durch weniger Rettungseinsatze und
Krankenhausaufenthalte erreicht.
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DAS TEAM

Im Jahr 2025 wurden insgesamt rund 35.000 Anfragen
entgegengenommen und circa 32.000 Anrufe zu kon-
kreten toxikologischen Problemen bearbeitet. Die An-
rufe zu Betroffenen kamen tberwiegend von Laiinnen
und Laien (62 %) und medizinischem Personal (37 %),
wie Krankenhausarztinnen und -arzten und Rettungs-
kraften. Rund 45 Prozent der Betroffenen waren Kinder.
Circa 700 Falle betrafen konkrete Anfragen zu Tieren.

Die VIZ bot tber die Osterreichische Arztekammer
Fortbildungen zu den Themen Antidota und Schwer-
metalle an, die als Webinar auch den Kolleginnen und
Kollegen in Deutschland und der Schweiz zuganglich
sind.

Im Jahr 2025 wurde auch der ,Toxikologische Beirat”
gegrindet. Das interdisziplindre Gremium soll die VIZ
bei wissenschaftlichen und strategischen toxikologi-
schen Fragen unterstitzen. @

AUSGEWAHLTE PUBLIKATIONEN 2025

e Dorner-Schulmeister, S.; Ekmekcioglu, A.; Bart-
ecka-Mino, K.; Arif, T. (2025): Two cases of poi-
soning from a Kamb@ ritual in Austria. In: Clini-
cal Toxicology 2025, Vol 63:145-146

o Secil, Z,; Arif, T. (2025): A two-year follow up
survey of self-collected Allium ursinum inges-
tion of the Austrian Poisons Information Centre.
In: Clinical Toxicology 2025, Vol 63:63-64

Tara Arif (Leiterin), Kinga Bartecka-Mino, Susanna Dorner-Schulmeister, Andrea

Ekmekcioglu, Regina Gaugusch, Dieter Genser (Leiter), Manuela Hauptmann, Ming
Elien Ho, Angelika Holzer, Andreas Kahrer, Alfred Lohninger, Mira Or3oli¢, Helmut
Schiel, Stephan Schindl, Zuhal Secil, Claudia Zatloukal
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Grafik: Karina Schwarz, Details s. Impressum

Dem Bundesinstitut fur Qualitat im Gesund-
heitswesen (BIQG) obliegen seit 2007 im Auf-
trag des Bundes die Entwicklung, Umsetzung
und regelmafBige Evaluation eines gesamtds-
terreichischen Qualitatssystems, das den Prin-
zipien der Patientenorientierung, Transpa-
renz, Effektivitat und Effizienz zu folgen hat.
Ende 2025 hatte das BIQG vier Abteilungen
und 42 Mitarbeiter:innen, wobei auf Projekt-
ebene eine intensive Zusammenarbeit mit
anderen Abteilungen besteht. Ubergeordne-
te und strategische Arbeiten werden direkt
von der Geschéaftsbereichsleitung koordiniert.

GESUNDHEITSQUALITATSPORTAL
Projekte und Initiativen zur Qualitatsentwick-
lung und -sicherung finden in Osterreich auf
allen Ebenen des Gesundheitssystems statt
und werden von unterschiedlichen Akteurin-
nen und Akteuren getragen. Das Gesund-
heitsqualitatsportal (qualitaet-gesundheit.
gv.at) ging im Jahr 2025 online. Es bietet ei-
nen umfassenden Uberblick tber bundeswei-
te Gesundheitsthemen mit Qualitatsbezug,
fordert Kooperationen und verkntpft Wis-
senschaft und praxisorientierte Forschung.

PATIENTENSICHERHEIT
Aufbauend auf den Empfehlungen im globa-
len Aktionsplan fur Patientensicherheit

Bundesinstitut fur Qualitat im Gesundheitswesen

Blickpunkt Qualitat

2021-2030 der WHO wurde in einem partizi-
pativen Prozess die Patient:innensicherheits-
strategie 3.0 unter Mitwirkung des Beirats fur
Patient:innensicherheit sowie weiterer Fach-
expertinnen und Fachexperten erarbeitet
und 2025 auf der Website des BMASGPK ver-
offentlicht. Weiters wurde das in Kooperation
mit der OQMED, der Plattform Patient:innen-
sicherheit und dem BMASGPK erarbeitete
Melde- und Lernsystem fur Never Events ge-
meinsam mit der Patient:innensicherheits-
strategie 3.0 auf dem Qualitatssymposium
2025 vorgestellt.

QUALITATSSTRATEGIE

In einem breiten Beteiligungsprozess mit Ziel-
steuerungspartnern sowie Fach- und Erfah-
rungsexpertinnen und -experten wurde die
Qualitatsstrategie 3.0 erarbeitet. Sie wurde
im Sommer 2025 publiziert und auf dem
Qualitatssymposium 2025 vorgestellt.

AUSGEWAHLTE PUBLIKATIONEN 2025

e BMASGPK (2025): Qualitdtsstrategie fiir das 6s-
terreichische Gesundheitswesen 3.0. Bundes-
ministerium fiir Arbeit, Soziales, Gesundheit,
Pflege und Konsumentenschutz, Wien

e BMASGPK (2025): Patient:innensicherheitsstra-
tegie 3.0. Bundesministerium fir Arbeit, Sozia-
les, Gesundheit, Pflege und Konsumenten-
schutz, Wien
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= Abteilung Evidenz und Qualitatsstandards

Die Abteilung unterstitzt evidenzbasierte Entscheidungen im Gesundheitswesen und tragt zur
Qualitat von Gesundheitsleistungen bei. Mittels Health Technology Assessments (HTA) bewertet

das Team Gesundheitstechnologien und Uberprift systematisch Programme, Modellprojekte

und Versorgungsprozesse. Darlber hinaus stellt die Abteilung die methodisch fundierte

Entwicklung von Qualitatsstandards sicher, evaluiert deren Umsetzung und tGberprift

regelmaBig die Aktualitat der Inhalte.

Evidenzbasiert zu mehr Qualitat

Die Unterstltzung evidenzbasierter, transpa-
renter und am Patientennutzen orientierter
Entscheidungen im Gesundheitswesen stand
auch 2025 im Fokus der Arbeiten. Das Team
bereitete u. a. Evidenz zur Gesundheitsférde-
rung auf und evaluierte die zweite Saison des
Offentlichen Impfprogramms Influenza sowie
die Arztinnen-/Arzte-Ausbildungsordnung
aus dem Jahr 2015. Weiters setzte die Abtei-
lung die Evaluation der zweijahrigen Pilot-
phase der ,Taglichen Bewegungseinheit” in
Schulen fort und entwickelte ein Monitoring-
sowie ein Evaluationskonzept zur Integrier-
ten Versorgung Diabetes.

DAS TEAM

Ursula Berger, Brigitte Domittner, Alexander
Eisenmann, Rosemarie Felder-Puig (stv. Leiterin),
Clemens Haushofer, Katharina Kroisz, Sonja Neubauer
(stv. Leiterin), Richard Pentz, Isabel Soede, Heidi
Sturzlinger, Lukas Teufl, Roman Winkler (Leiter)
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QUALITATSSTANDARDS

Ein wichtiges Instrument zur Umsetzung und
Sicherstellung einer qualitativ hochwertigen
Versorgung im Osterreichischen Gesundheits-
wesen sind Qualitatsstandards (QS) gemalR
Gesundheitsqualitatsgesetz. 2025 lag hier
ein Fokus auf Ubergreifenden Themen und
Methoden. So erarbeitete die Abteilung Kon-
zepte zur standardisierten Themenauswabhl
und -priorisierung und zum regelmafigen
Monitoring von QS. Weiters entstand ein
Factsheet mit zwischen allen Kurien der Ziel-
steuerung-Gesundheit akkordierten MaB-
nahmen zur Dissemination von Qualitats-
standards.

Inhaltliche Arbeiten an einzelnen QS

umfassten unter anderem:

e Dissemination des QS Antiinfektiva-
Anwendung in Krankenanstalten

e Erarbeitung, externe Begutachtung und
offentliche Konsultation des QS Integrierte
Versorgung Chronische Wunden

e Evaluation der Bundesqualitatsleitlinie
Praoperative Diagnostik und des QS
Patient Blood Management

e Aktualisierung des QS Organisation und
Strategie der Krankenhaushygiene



Priorisierung von Themen fiir Qualitatsstandards

Ein standardisierter Prozess zur Themenfindung und -priorisie-
rung erhoht die Transparenz aller im Rahmen der Zielsteuerung-
Gesundheit gemaB Gesundheitsqualitdtsgesetz beauftragten

Qualitatsstandards.
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e Aktualisierung des QS Integrierte
Versorgung Schlaganfall

e Prifung und Fortschreibung des QS
Unspezifischer Rickenschmerz

GESUNDHEITSTECHNOLOGIEN
BEWERTEN

Ein wichtiger Teil der Arbeiten war die Teil-
nahme an den Gremien der EU-HTA-Verord-
nung und die Begleitung der Implementie-
rungsarbeiten fur die Joint Clinical
Assessments. Diese umfassten insbesondere
die Vorbereitung der Prozesse fur die Bewer-
tung von Hochrisiko-Medizinprodukten und
In-Vitro-Diagnostika. ®

Evaluation der Arztinnen-/Arzte-Ausbildungsordnung
Die Evaluation der 2015 in Kraft getretenen Arztinnen-/Arzte-
Ausbildungsordnung lieferte wichtige Impulse zur Ableitung
konkreter Handlungsfelder in Bezug auf die Arzteausbildung.

Einfluss der Health-Influencer:innen

Evidenz zu potenziellen gesundheitsbezogenen Aus-
wirkungen sogenannter Health-Influencer:innen auf
ihr Publikum wurde recherchiert und bewertet sowie
der diesheziigliche gesetzliche Rahmen skizziert.

Fotos: Crystal/stock.adobe.com
Halfpoint/stock.adobe.com
ChayTee/stock.adobe.com

AUSGEWAHLTE PUBLIKATIONEN 2025
e BMASGPK (2025): Evaluierung Bundesquali-

tatsleitlinie PRAOP (BQLL PRAOP) und Quali-
tatsstandard Patient Blood Management (QS
PBM). Evaluierungsbericht Publikationsfassung.
Bundesministerium fiir Arbeit, Soziales, Ge-
sundheit, Pflege und Konsumentenschutz,
Wien

Stirzlinger, H.; Pentz, R.; Laschkolnig,

A. (2025): Digitale Anwendungen bei generali-
sierter Angststérung. GGW, 25 (1). pp. 24-27
Teufl, L.; Steinbach, D.; Felder-Puig,

R. (2025): Evaluation der ,Téglichen Bewe-
gungseinheit”. 3. Evaluationsbericht. Gesund-
heit Osterreich, Wien

Teufl, L.; Teutsch, F.; Winkler, R. (2025): Gender
identity and sexual orientation in Austrian ado-
lescents. PLOS Global Public Health 5(2):
20004279
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= Abteilung Koordination Onkologie

Die am 1. Janner 2025 neu gegrlindete Abteilung versteht sich als Koordinationsstelle fir die
vielfaltigen Arbeiten und Aktivitaten zum Thema Krebs, die an der Gesundheit Osterreich geleis-

tet werden. Sie agiert als Ansprechstelle fiir onkologische Fragestellungen mit Public-Health-Be-

zug im nationalen und internationalen Kontext und bringt sich aktiv in Diskussionen zum Thema

Krebs ein. Im Fokus stehen dabei Aktivitaten zur onkologischen Versorgung sowie Friiherken-

nung und Pravention.

Public Health trifft Onkologie

DAS TEAM

Beitrdge zur Umsetzung des Krebsrahmen-
programms sowie die fachliche Begleitung
des Onkologiebeirats und des Nationalen
Screening-Komitees auf Krebserkrankungen
(NSK) stehen im Zentrum der Tatigkeiten der
Abteilung.

KREBSRAHMENPROGRAMM

Das Nationale Krebsrahmenprogramm wur-
de nach Uber zehn Jahren gemeinsam mit
dem Onkologiebeirat einer umfassenden Ak-
tualisierung unterzogen. Die Erarbeitung des
neuen Nationalen Krebsrahmenprogramms
(2026-2035) erfolgte interdisziplinar unter

Katharina Antony, Karin Eglau (Leiterin), Barbara

Froschl (stv. Leiterin), Anita Gottlob-Leitner, Melanie

Janji¢, Elisabeth Kernbauer-Hoélzl, Patricia Sailer
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Beteiligung zahlreicher Mitarbeiter:innen der
GOG sowie externer onkologischer Expertin-
nen und Experten und weiterer relevanter
Stakeholder:innen des dsterreichischen Ge-
sundheitswesens. Insgesamt wurden 22 Ziele
mit 113 MaBnahmen fir die Weiterentwick-
lung der Krebsversorgung in Osterreich defi-
niert.

FRUHERKENNUNG

Im Bereich der Krebsfriherkennung unter-
stUtzt die Abteilung das NSK bei der Erstel-
lung evidenzbasierter Empfehlungen fir die
Planung, Umsetzung und Weiterentwicklung
von Fritherkennungsprogrammen in Oster-
reich. Zudem begleitet die Abteilung die Eva-
luierung des Brustkrebs-Friherkennungspro-
gramms, um Wirksamkeit, Qualitat und
Zugange systematisch zu bewerten. Ziel ist
es, Screeningqualitat, Zugangsgerechtigkeit
und internationale Vernetzung weiter zu be-
fordern.

EUROPAISCHE INITIATIVEN

International ist die Abteilung am Horizon-
Europe-Projekt Establishing of Cancer Missi-
on Hubs: Networks and Synergies (ECHoS)
mit 28 europaischen Partnern beteiligt, das
die Etablierung nationaler Krebs-Hubs und



Workshop zu Darmkrebs-Screeningprogrammen

Am 1. April veranstaltete die Abteilung im Kontext eines in-
ternationalen Workshops auch einen nationalen Workshop
mit 60 Expertinnen und Experten zu den Herausforderungen
organisierter Darmkrebs-Screeningprogramme.
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AU R
o TAUSCHTREFFEN DER Wission ACTION Gro
: Ul

deren EU-weite Vernetzung verfolgt. In zwei
groBBen Joint Actions der EU fungiert die Ab-
teilung als national zustandige Stelle. Ziel des
European Network of Comprehensive Cancer
Centres (EUnetCCQ) ist es, ein europaweites
Netzwerk zertifizierter Comprehensive Can-
cer Centres zu etablieren, um die Integration
von Versorgung, Forschung und Innovation
zu fordern, regionale Netzwerke auszubauen
und so den gleichberechtigten Zugang zu
hochwertiger onkologischer Versorgung fur
Patientinnen und Patienten zu verbessern. Im
Rahmen von Implementation of cancer scree-
ning programmes (EUCanScreen) wird die
Verbesserung organisierter und die Vorberei-
tung neuer Screeningprogramme begleitet.
Die gewonnenen Erkenntnisse flieBen in die
nationale Diskussion ein und erganzen die
fachliche Arbeit des NSK. ®

P CANCER

Studie: Betreuungs- und Versorgungsprozess in der Onkologie
Zentrale Erkenntnisse zu den Bedarfen von Menschen mit Krebs

im Kontext der strategischen Ziele der Mission Action Group Cancer
wurden bei einem Austauschtreffen prasentiert und mégliche
Umsetzungsschritte in Osterreich diskutiert.

Présentation Krebsrahmenprogramm

Die Abteilung war beim Kongress ,Onkologie fiir

die Praxis 2025" in Linz vertreten, Karin Eglau und

Florian Trauner prasentierten das Nationale Krebs-
\ rahmenprogramm sowie dessen Aktualisierung.

Fotos: privat
privat
Moix6 Studio/stock.adobe.com, Titelblatt: BMASGPK

AUSGEWAHLTE PUBLIKATIONEN 2025

e Antony, K.; Froschl, B.; Janji¢, M.; Kernbauer-
Holzl, E. (2025): Drehscheibenfunktion fiir den
Betreuungs- und Versorgungsprozess von
Krebspatientinnen und -patienten sowie deren
Angehérigen. Gesundheit Osterreich, Wien

e Froschl, B.; Stirzlinger, H. (2025): Methoden-
und Prozesshandbuch des Nationalen Scree-
ning-Komitees auf Krebserkrankungen. Ge-
sundheit Osterreich, Wien

e Gottlob, A.; Schmitt, T; Frydensberg Sonder-
skov, M.; Rosifiska, M.; Leclercq, V.; Habimana,
K. (2025): Telemedicine in cancer care: lessons
from COVID-19 and solutions for Europe. In: Eu-
ropean Journal of Public Health. Abstract Sup-
plement 35 (1). pp. 35-41
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= Abteilung Qualitatsarbeit und -entwicklung

Die Abteilung Qualitatsarbeit und -entwicklung arbeitet an transparenten Qualitatskriterien fir

das Gesundheits- und Pflegewesen und tberwacht deren Einhaltung. Im Rahmen der
Evaluierungen und im kollegialen Austausch mit den Gesundheitsdienstleisterinnen und

-dienstleistern sollen Wissen geteilt und vorhandene Kompetenzen fruchtbar genutzt werden,

um gemeinsam die Struktur- und Prozessqualitat im Gesundheitswesen stetig zu verbessern.

Qualitat im Dialog

Qualitatsentwicklung im Gesundheits- und
Pflegewesen entsteht im engen Dialog mit
den Menschen, die in diesen Bereichen vor
Ort tatig sind. Der Austausch von Wissen und
Expertise mit diesen Fachkraften steht daher
im Mittelpunkt der Tatigkeiten der Abteilung.

GESUNDHEITSVERSORGUNG OPTIMIEREN
So wurden im Jahr 2025 auf Basis bestehen-
der Vorarbeiten im Rahmen der Zielsteue-
rung-Gesundheit zentrale Fragen der Versor-
gungsorganisation, Koordination und
Quialitatssicherung im Dialog mit Expertin-

DAS TEAM

Christina Einwogerer, Nina Fehringer, Elisabeth Kanitz,
Dominik Lochler, Vera Melzer (stv. Leiterin), Christine
Koberl, Eva Potura (Leiterin), Miriam Spittler-Vranjes,
Eva Smolka, Maria-Theres Weber, Nina Zimmermann
(stv. Leiterin)
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nen und Experten bearbeitet, um einen Pati-
entenpfad fur Betroffene von postakuten In-
fektionssyndromen (PAIS) zu entwickeln.

Auch die Versorgung von Menschen mit
Behinderungen war 2025 ein wesentliches
Tatigkeitsfeld der Abteilung: Eine Ist-Analyse
identifizierte gemeinsam mit Betroffenenor-
ganisationen Optimierungspotenziale in der
Gesundheitsversorgung, diese werden in ei-
nem Arbeitsprogramm flr 2026-2028 fest-
gehalten.

Zudem begleitete die Nationale Koordina-
tionsstelle fur seltene Erkrankungen erfolg-
reich 16 Expertisezentren im Designations-
verfahren (Typ-B-Zentren), die nun auf
gesundheit.gv.at gelistet sind. Dartber hin-
aus erstellte sie ein Konzept flr ein nationa-
les (Patienten-)Register.

NQZ FUR ALTEN- UND PFLEGEHEIME

Die Zertifizierung nach dem Nationalen Qua-
litatszertifikat (NQZ) wurde 2025 inhaltlich
weiterentwickelt. In Kooperation mit dem
Forschungsinstitut fir Alterskonomie (WU
Wien) entstand ein Instrument zur systemati-
schen Erhebung und Bewertung der Lebens-
qualitat von Bewohnerinnen und Bewoh-
nern, das in drei Pilothausern erfolgreich
erprobt wurde.



Verleihung Nationales Qualitatszertifikat

Am 3. November wurden sieben Alten- und Pflegeheime
aus fiinf Bundeslandern in einer feierlichen Zeremonie mit
dem Nationalen Qualitatszertifikat (NQZ) ausgezeichnet.
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FAIR UND KOLLEGIAL

Im Rahmen der Qualitatssicherung in der Pra-
xis begleiteten unabhangige Mitarbeiter:in-
nen der Abteilung und Peers im Jahr 2025
mehr als 600 osterreichische Arztpraxen mit-
tels eines Vor-Ort-Besuchs auf dem Weg zur
Zertifizierung. Peers sind durch die Abteilung
geschulte und erfahrene Arztinnen und Arz-
te, die Vor-Ort-Besuche zur Qualitatssiche-
rung fair und kollegial durchfiihren. 2025 lag
ein Schwerpunkt auf dem nationalen sowie
internationalen Dialog zur Qualitatssiche-
rung auf diversen Konferenzen und Fachta-
gungen. ®

Workshop bei der EQuiP-Konferenz

Bei der Konferenz der European Association of Quality and Safety
in General Practice/Family Medicine (EQuiP) wurde gemeinsam
mit der Plattform Primarversorgung und niederldndischen Fachex-
pertinnen und Fachexperten ein Workshop zur Qualitatssicherung
und -verbesserung veranstaltet.

Expertisezentren fiir seltene Erkrankungen
2025 wurden 16 neue Expertisezentren fiir seltene
Erkrankungen durch die Bundes-Zielsteuerungskom-
mission beschlossen. Diese Zentren helfen u. a. bei
Erstdiagnostik und Kontrolluntersuchungen.

Fotos: BKA/Valentin Brauneis
privat
(Stock/stock.adobe.com - KI-generiert

AUSGEWAHLTE PUBLIKATIONEN 2025

e Zimmermann, N.; Kanitz, E. (2025): Bestands-
aufnahme von Patientenregistern fiir seltene
Erkrankungen in Osterreich. Ergebnisbericht zu
MaBnahme 64 des Nationalen Aktionsplans fir
seltene Erkrankungen. Gesundheit Osterreich,
Wien

e Eisenmann, A.; Kanitz, E. (2025): Vorschldge zur
Umsetzung von Fort- und WeiterbildungsmaB-
nahmen zu seltenen Erkrankungen fiir Arztin-
nen und Arzte im niedergelassenen Bereich
(MaBnahme 56 des NAP.se). Konzept. Gesund-
heit Osterreich, Wien

e Friesenecker, B.; Halmich, M.; Potura,

E. (2025): Mythen moderner Medizin: beste
medizinische Versorgung, Ubertherapie und
rechtzeitige Therapieentscheidungen. Andsthe-
sie Nachrichten

e Rescue Core Initiative (2025): A European Stra-
tegy for Supporting Second Victims in Health-
care and Long-Term Care. The European Re-
searchers' Network Working on Second Victims
ERNST, DIGITAL ISBN-978-84-09-73611-9
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= Abteilung Qualitatsmessung und Patientenbefragung

Schwerpunkt der Abteilung sind Qualitatsmessungen und Evaluierungen im Gesundheitsbe-

reich. Dazu werden bundesweite Qualitatsregister geflihrt und die Erwartungen bzw. Erfahrun-
gen von Patientinnen und Patienten mittels Befragungen erhoben und analysiert. Dabei ist die

Aufbereitung der Ergebnisse und deren zielgerichtete Riickmeldung an die jeweiligen Stakehol-

der zentral. Zudem werden im Rahmen der 6sterreichweiten Qualitatsberichterstattung Daten

erhoben, aufbereitet und veroffentlicht.

Qualitat erfassen

und sichtbar machen

Die Qualitatsregister fur Herzchirurgie,
Stroke-Units, Herzschrittmacher, ICD und
Loop-Recorder wurden 2025 in bewahrter
Kooperation mit dem System Austrian Inpati-
ent Quality Indicators (A-1Ql) weitergefihrt.

In Zusammenarbeit mit dem BMASGPK
wurde zudem die Strategie fur Qualitatsre-
gister fertiggestellt. Die darin verankerte Me-
ta-Governance bietet einen klaren und struk-
turierten Rahmen flr bestehende und neue
bundesweite Qualitatsregister.

DAS TEAM

Wolfgang Geif3ler, Alexander Gollmer, Matthias
Gruber, Claudia KoBldorfer, Reinhard Kern (Leiter),
Thomas Link, Dominika Miksova, Martina Santner
(stv. Leiterin), Danijela §ke|jic’, Verica Stamenkovi¢,
Andrea Unden
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Als nachster Schritt der Weiterentwicklung
der Qualitatsmessung wurde 2025 die Pro-
grammierung eines Webportals gestartet.
Kinftig wird dies den Stakeholdern ihre je-
weils verflgbaren Qualitatsdaten zentral zu-
ganglich machen.

Im Rahmen des Projekts Austrian healthca-
re-associated infections (A-HAI) werden bun-
desweit Infektionen erfasst, die in Kranken-
anstalten erworben werden (derzeit
Huftendoprothese, Gallenblasenentfernung,
HAI auf Intensivstationen). Fir das A-HAI-
Feedbacktool - eine visuelle Darstellung der
Auswertungen fur Stakeholder —wurden die
aktuellen Zahlen des Jahres 2023 zur Verfu-
gung gestellt.

PATIENTENBEFRAGUNGEN

Der Fragebogen zur letzten Patientenbefra-
gung wurde Uberarbeitet und im Rahmen
kognitiver Interviews getestet; die daraus ge-
wonnenen Erkenntnisse flossen in die Finali-
sierung des Befragungsinstruments ein. 2026
wird der Fragebogen bei der dritten Welle
der Sektorenubergreifenden Patientenbefra-
gung an 20.000 Patientinnen und Patienten
versandt.



Neues Qualitatsportal fiir Stakeholder

im Gesundheitswesen

Im Data Management Cockpit werden den Stakeholdern
zukiinftig alle ihre verfiigbaren Qualitatsdaten einheitlich

aufbereitet und zur Verfligung gestellt.
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2025 wurde zudem die Patientenbefragung
des Wiener Gesundheitsverbunds erneut ko-
ordiniert und durchgefihrt.

QUALITATSPLATTFORM

Seit 2008 betreibt die Abteilung die zugangs-
geschitzte Website qualitaetsplattform.at,
die der gesetzlich vorgeschriebenen oster-
reichweiten Qualitatsberichterstattung in
Krankenanstalten dient. Uber einen struktu-
rierten Fragebogen werden dabei Informati-
onen der Krankenanstalten zu unterschiedli-
chen Qualitatsthemen erhoben. Eine
wesentliche Grundlage fir den Fragebogen
bilden die Mindestanforderungen an Quali-
tdtsmanagementsysteme aus dem Jahr 2014.
Um diese an aktuelle Entwicklungen und An-
forderungen anzupassen, wurde 2025 mit
deren Uberarbeitung begonnen. ®

Qualitatsmessung: Aktuelle Berichte

Die Jahresberichte der Qualitatsregister bieten kompakte
Einblicke in die Qualitatssicherung der Schlaganfallversor-
gung, der Herzchirurgie sowie der Herzschrittmacher-,
ICD- und Loop-Recorder-Therapien.

Bundesweite Strategie fiir Qualitatsregister

Die Strategie fiir Qualitatsregister legt fest, wie neue bun-
desweite Register systematisch geplant, aufgebaut und
betrieben werden sollen. AuBerdem beschreibt sie, wie
bestehende Register weiterentwickelt werden konnen.

Fotos: Moixé Studio/stock.adobe.com, GOG
SdecoretMockup/stock.adobe.com, GOG
Moixé Studio/stock.adobe.com, GOG

AUSGEWAHLTE PUBLIKATIONEN 2025
e BMASGPK (2025): Strategie fir Qualittsregis-

ter im Gesundheitswesen. Bundesministerium
fur Arbeit, Soziales, Gesundheit, Pflege und
Konsumentenschutz (BMASGPK), Wien
Santner, M.; Gruber, M.; Kern, R. (2025): Regis-
ter zur Qualitdtssicherung in der Herzchirurgie.
Jahresbericht 2023. Gesundheit Osterreich,
Wien

Brzozowska, Z.; Kern, R.; MikSov3,

D. (2025): Prognose zur Nachfrage nach IVF-Be-
handlungen im Rahmen des IVF-Fonds in den
nachsten fiinf Jahren (Zeitraum 2024 bis
2028). Gesundheit Osterreich, Wien

Tinchon, A.; Miksovd, D.; Lang, W.; Krebs, S.;
Freydl, E.; Baumgartner, C; Friedrich, O.; Obern-
dorfer, S.; Sykora, M. (2025): Timing and out-
come prediction of intravenous thrombolysis in
posterior circulation stroke: Insights from the
Austrian Stroke Unit Registry. In: European
Stroke Journal, 2025;0(0)
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Grafik: Karina Schwarz, Details s. Impressum

Fonds Gesundes Osterreich

Gesundheit fur alle

Der Fonds Gesundes Osterreich (FGO) ist der
dritte Geschéaftsbereich der GOG. Abgeleitet
vom Gesundheitsforderungsgesetz definiert
der FGO seine Rolle als Férderstelle, Kompe-
tenzzentrum und Drehscheibe in der
Gesundheitsforderungslandschaft.

Programm- und Projektférderung soll nicht
nur direkten Nutzen in den Settings und bei
den Zielgruppen erzeugen, sondern vor al-
lem auch dazu dienen, Innovation zu ermog-
lichen und die Gesundheitsférderung weiter-
zuentwickeln. Durch Gesundheitsforderungs-
projekte wird die Bevolkerung entsprechend
der Ottawa-Charta der WHO (1986) dazu be-
fahigt, selbstbestimmt in ihren Lebenswelten
fur die eigene Gesundheit einzutreten,
Eigenverantwortung wahrzunehmen und
gemeinsam Lebenswelten zu gestalten, die
es leichter machen, gesunde Entscheidungen
zu treffen. Die dabei angewandten Grund-

prinzipien — Partizipation, Empowerment,

Vernetzung, Nachhaltigkeit, Chancengerech-
tigkeit — und die Férderkriterien des FGO stel-
len sicher, dass dies in hoher Qualitat erfolgt.

Als Kompetenzzentrum entwickelt und
erstellt, sammelt und verbreitet der FGO
Wissen zu seinen Schwerpunktthemen und
bringt aus dem internationalen wissenschaft-
lichen Diskurs und gesellschaftlichen Ent-
wicklungen heraus neue Themen in die
Gesundheitsforderungslandschaft ein.

Als Drehscheibe agiert der FGO als vernet-
zende Organisation nach innen und aufBBen
und fordert die intersektorale Zusammenar-
beit. Er stimmt sich mit den dsterreichischen
Stakeholdern ab und bewahrt den Uberblick
Uber die 6sterreichischen Strategien und
Aktivitaten.
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Die Wege zu
den Menschen

44

Jangste Entwicklungen machen sichtbar, in
welch enger Wechselwirkung 6kologische,
politische, wirtschaftliche, digitale und sozia-
le Einflussfaktoren mit Gesundheit stehen.
Vor diesem Hintergrund wurde das Jahres-
thema ,Gesundheit fur alle! Gesundheitsfor-
derung — die Wege zu den Menschen”
gewahlt: Es verdeutlicht, dass Gesundheits-
forderung nur dann wirksam sein kann,
wenn sie Menschen tatsachlich erreicht und
faire Zugange zu gesundheitsrelevanten
Ressourcen ermoglicht.

Capacity Building

Projektfor-

dari Settings

Digitale

Raume Zielgruppen

Junge
Menschen
Themen

Aus-, Fort- . S
und Weiter- Digitali-
bildung sierung

Der FGO unterstitzt Férdernehmer:innen
und Kooperationspartner:innen dabei,
wirksame und chancengerechte Zugange zu
entwickeln und umzusetzen. Das Rahmenar-
beitsprogramm 2024-2028 hat die Entwick-
lung gesundheitsfordernder, klimafreundli-
cher, resilienter und fairer Lebenswelten und
Lebensweisen zum Ziel — eingebettet in
definierte Schwerpunktthemen, Zielgruppen,
Settings und Umsetzungsstrategien. Ein
Raum fir Innovation kann Themen, Zielgrup-
pen und Umsetzungsstrategien betreffen.

Innovationsraum

Gesundheitsférdernde,

Soziale
Teilhabe

klimafreundliche,

Bildungsein- und resiliente & faire

richtungen

BetellicEE Lebenswelten und

Lebensweisen

Psychosoziale
Vulnerable  Gesundheit

Gruppen

Bewegung

& aktive
Information Mobilitat
und
Aufklarung

Arbeitsplatz,
Betriebe

Qualitatsentwicklung
und Evaluation

Ernahrung

Altere
Menschen

Gemeinden, Stadte,
Regionen

Vernetzung,
Drehscheibe

Schwerpunkte FGO 2024-2028

Grafik: Fonds Gesundes Osterreich



Kommunales Setting

Am Gemeindetag informierte der FGO dariiber, wie wichtig
Gesundheitsforderung in den Gemeinden ist. Ein konkretes
Angebot dafiir sind die FGO-Seminare fiir Biirgermeister:innen

und Amtsleiter:innen.

TOPTHEMEN > |

Projektforderung

Die Schwerpunkte des FGO fokussieren auf
vier Lebenswelten: digitale Rdume, Bildungs-
einrichtungen, Arbeitsplatz/Betriebe und
Gemeinden/Stadte/Regionen.

LEBENSWELT DIGITALE RAUME

2025 wurden zwei Projekte zum Thema ge-
sundheitsfordernde Korper(selbst)bilder ge-
fordert, die sich mit dem Einfluss von Digitali-
sierung auf die Gesundheit von Kindern und
Jugendlichen befassen. Zudem wurde das
Factsheet ,Der Einfluss von Digitalisierung
auf die Ernahrung von Kindern und Jugendli-
chen” gemeinsam mit der AGES erarbeitet.

LEBENSWELT BILDUNGSEINRICHTUNGEN
Die Initiativen ,Wohlflhlzone Schule” und
LABC der psychosozialen Gesundheit junger
Menschen” wurden 2025 kontinuierlich fort-
gefuhrt und ausgebaut. Im Rahmen der

Initiative ,Wohlfiihlzone Schule”

Mentale Gesundheit im digitalen Zeitalter und der
Umgang mit digitalen Medien an Schulen standen bei
einer Vernetzungstagung im Mittelpunkt.

Video , Initiative Kinder essen gesund”

Sojabohnen werden in Osterreich immer héufiger angebaut und
gegessen — Wissenswertes rund um Soja erfahren Kinder in einem
neuen Video.

Fotos: FGO
FGO
Wavebreak Media/stock.adobe.com, FGO/Adnan Popovic

Wohlfuhlzone Schule” liefen in mehreren
Bundeslandern insgesamt sechs Forderpro-
jekte der Phase Il, die auf die Starkung der
psychosozialen Gesundheit der Schiler:in-
nen, Lehrkrafte, Schulleitungen und des
weiteren Schulpersonals abzielen. Erganzend
fand eine Vernetzungstagung mit 120
Teilnehmenden statt, die aktuelle Themen
wie den Einfluss digitaler Medien auf die
psychische Gesundheit junger Menschen
behandelte.

ABC der psychosozialen Gesundheit
junger Menschen” wurde gemeinsam mit
Uber 180 Biindnispartnerinnen und -partnern
fortgeflihrt. Zahlreiche Informations-, Vernet-
zungs- und Weiterbildungstermine fir Multi-
plikatorinnen und Multiplikatoren wurden
umgesetzt, darunter themenspezifische Aus-
tauschtreffen zum Beispiel zur Suizidpraven-
tion oder zur Gesundheitsférderung im schu-
lischen Setting. 2025 tibernahm der FGO die
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Weiterfiihrung der Informations- und Vernet-
zungsaktivitaten, wahrend Trainings fur Mul-
tiplikatorinnen und Multiplikatoren zur Star-
kung der psychosozialen Gesundheit
weiterhin gemeinsam mit dem Kompetenz-
zentrum Zukunft Gesundheitsforderung or-
ganisiert wurden.

Im Rahmen der Initiative ,Kinder essen
gesund” trug der FGO weiterhin aktiv zur
Vernetzung der Akteurinnen und Akteure im
Bereich Kindererndhrung bei. Die gewonne-
nen Erfahrungen und erprobten Methoden
der ,Wasserschulen” in Wien und Niederds-
terreich sollen 2026 in weitere Bundeslander
transferiert werden — ein Fordercall-Konzept
wurde 2025 entwickelt. In Kooperation mit
dem BMASGPK und der AGES unterstitzte
der FGO zudem Verpflegungsverantwortliche
bei der Umsetzung und Anwendung der Leit-
linie Schulbuffet fir Gemeinschaftsverpfle-
gung durch Vernetzungs- und Schulungs-
mafBnahmen.

LEBENSWELT ARBEITSPLATZ, BETRIEBE
Sechs von zehn eingereichten Projekten
konnten 2025 im Bereich der Betrieblichen
Gesundheitsforderung (BGF) positiv entschie-
den werden. Parallel dazu wurde ein neues
Konzept fur Cluster- und Regionenprojekte
erarbeitet, um Kleinst- und Kleinbetriebe
beim Einstieg in die Betriebliche Gesund-
heitsférderung gezielt zu unterstiitzen. Die
Nachfrage nach Fort- und Weiterbildungen
blieb hoch: Insgesamt wurden 21 Seminare
mit 222 Teilnehmenden durchgefihrt. Das
neu entwickelte Seminarprogramm ,BGF
Know-how 2026" umfasst neue Basisqualifi-
zierungen sowie Schwerpunktseminare, u. a.
zu Gesundheit und Nachhaltigkeit, Lebens-
phasenorientierung und Frauengesundheit.
Zur Vernetzung fanden Veranstaltungen
mit geforderten Betrieben statt, unter ande-
rem zu aktiver Mobilitdt und betrieblichem
Ubergangsmanagement. Die Vorbereitungen
flr die 5. Dreilandertagung BGF im Jahr 2026
wurden weiter vorangetrieben und die Ta-
gungswebsite einem Relaunch unterzogen.

Zudem wurden neue Informationsmateri-
alien veréffentlicht, darunter die FGO-Bro-
schire zu Erfolgsfaktoren guter BGF-Praxis,
die ONBGF-Broschiire ,Gesundheit férdern —
Erfolg sichern” sowie der Wissensband
.Gesundheit und Nachhaltigkeit am Arbeits-
platz gemeinsam gedacht”. Ergdnzend wur-
den Fachbeitrage eingereicht und internatio-
nale Konferenzvortrage vorbereitet.

Im Rahmen der Kooperation zum BGF-
Qualitatsmanagement wurden 2025 insge-
samt 623 Gutesiegel verliehen. Die Vorberei-
tungen fur den BGF-Preis 2026 wurden
abgeschlossen. Klnftig werden elf Regional-
preise sowie ein Schwerpunktpreis ,Green
BGF” vergeben. Parallel dazu wurde gemein-
sam mit dem ONBGF ein Konzept zur Weiter-
flhrung der strategischen Kooperation fur
den Zeitraum 2026-2028 erarbeitet, das
insbesondere die Digitalisierung des QM-
Systems vorsieht.

LEBENSWELT GEMEINDEN,

STADTE, REGIONEN

Die Initiative ,Auf gesunde Nachbarschaft
startete 2025 in ihre finfte Schwerpunktpha-
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se. Zum Fordercall ,Gemeinsam statt ein-
sam!” wurden 55 Kurzkonzepte eingereicht;
in Kooperation mit dem BMASGPK werden
davon acht Projekte mit insgesamt 2,2 Millio-
nen Euro gefordert. Begleitend fanden Infor-
mationsveranstaltungen, Workshops sowie
Vernetzungstermine statt, die den Austausch
zwischen den Projekttragerinnen und -tra-
gern, Expertinnen und Experten sowie der in-
teressierten Community forderten und zur
Weiterentwicklung beitrugen. Zusatzlich
wurden mit einem Newsletter, Website-Up-
dates und Facebook-Beitragen laufend Sensi-
bilisierungsmaBnahmen umgesetzt. Die
Ubergreifende Evaluierung der Initiative wur-
de mithilfe der beratenden Expertise des wis-
senschaftlichen Beirats, der Taskforce Evalua-
tion und des Kompetenzzentrums Zukunft
Gesundheitsforderung aufgesetzt.

Im Forderprogramm ,Kommunale
Gesundheitsforderungsimpulse” wurden die
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Neue BGF-Informationsmaterialien

Die Broschiiren ,Erfolgsfaktoren fiir Betriebliche
Gesundheitsférderung” und ,Gesundheit fordern —
Erfolg sichern” sowie der Wissensband ,Gesund-
heit und Nachhaltigkeit am Arbeitsplatz gemein-
sam gedacht” informieren Gber betriebliche
Gesundheitsforderung.
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Initiative ,,50 Tage Bewegung”

Die Initiative mit mehr als 1.700 kostenlosen Bewe-
gungsangeboten und die Zusammenarbeit mit der

ORF-Aktion ,Wir bewegen Osterreich” wurden fort-
gefiihrt, inklusive bundesweiter Berichterstattung.

Healthy Streets®

Aktive Mobilitdt und der Healthy-Streets-Ansatz standen bei einem
Vernetzungstreffen im Fokus. Vertreter:innen der Forderprojekte
tauschten sich dazu mit Healthy-Streets-Expertin Agnes Feigl und
den externen Evaluatorinnen aus.

Fotos: SdecoretMockup/stock.adobe.com, FGO/AGphotographer/stock.adobe.com, bearbeitet von paco Medienwerkstatt,
FGO/Westend61/stock adobe.com, Dachverband der Sozialversicherungstrager und Fonds Gesundes Osterreich

bisherigen Umsetzungsprojekte analysiert
und die Forderbedingungen Uberarbeitet.
Die aktualisierten Inhalte wurden in einem
Factsheet aufbereitet, um kinftige Antrag-
steller:iinnen moglichst optimal zu informie-
ren. Als inhaltlicher Schwerpunkt wurde ,So-
ziale Teilhabe in der Kommune — Caring
Communities” festgelegt. Auch eine inhaltli-
che Zusammenarbeit mit dem Kompetenz-
zentrum Zukunft Gesundheitsforderung zur
Begleitung der Forderprojekte ab 2026 wur-
de fixiert.

Die Initiative ,50 Tage Bewegung” wurde
erneut in Kooperation mit Fit Sport Austria,
ASKO, ASVO, SPORTUNION und dem Ver-
band alpiner Vereine Osterreichs umgesetzt.
2025 wurden 1.755 Veranstaltungen gemel-
det — eine deutliche Steigerung gegentiber
dem Vorjahr, die das wachsende Interesse an
Bewegungsangeboten zeigt. Die Zusammen-
arbeit mit der ORF-Aktion ,Wir bewegen

ORF
FGO/GOG

Osterreich” wurde fortgefiihrt, inklusive bun-
desweiter Berichterstattung und einer
Bewegungsaktion am 26. Oktober, die durch
Liveschaltungen aus allen Bundeslandern
begleitet wurde.

Zu den Schwerpunkten Aktive Mobilitat
und Healthy Streets wurden 15 Projekte aus
dem Fordercall ,Gesund unterwegs” bewil-
ligt. Eine erste Vernetzungsveranstaltung bot
Raum fur Austausch, Projektvorstellungen
und fachliche Impulse. Zudem wurden sechs
Videos zur Einfuhrung in den Healthy-
Streets-Ansatz, ein schriftlicher Fragebogen
zur StraBenbewertung sowie ein Factsheet
far Gemeinden entwickelt. Der Grundkurs
.Healthy Streets” wurde entwickelt, Tutorials
mit Lucy Saunders unterstltzten die Projekte.
Ein Konzept zur Gbergreifenden Evaluation
wurde ausgearbeitet und Erhebungsinstru-
mente wurden bereitgestellt.

Im Dezember 2025 wurde vom FGO das
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Forderprogramm ,Act, Belong, Commit: Aktiv
werden, Kompetenzen starken und Bezie-
hungen pflegen fur die psychosoziale Ge-
sundheit junger Menschen in Zeiten zuneh-
mender Digitalisierung” ausgelobt.

Plattformen
und Netzwerke

OSTERREICHISCHE PLATTFORM
GESUNDHEITSKOMPETENZ (OPGK)

Die Zusammenarbeit mit der im
Kompetenzzentrum Gesundheitsférderung
und Gesundheitssystem der Agenda
Gesundheitsforderung des BMASGPK
angesiedelten Osterreichischen Plattform
Gesundheitskompetenz wurde fortgesetzt.

OSTERREICHISCHE KOMPETENZ- UND
SERVICESTELLE FUR SELBSTHILFE (OKUSS)
Das OKUSS-Entscheidgremium gewahrte fiir
die Forderperiode 2026 Fordergelder fur 38
bundesweite Selbsthilfeorganisationen und
78 Aktivitaten mit einem Gesamtvolumen

DAS TEAM
Gudrun Braunegger-Kallinger (stv. Leiterin, Leiterin
OKUSS), lleane Cermak (OKUSS), Sandra Dirnitzhofer,
Petra Gajar, Theresa Galanos (u. a. OKUSS), Barbara
Glasner, Bettina Grandits, Kerstin Haag, Evelyn
Hagmann, Sebastian Hirmann, Elisabeth Kerschbaum,
Rita Kichler, Sabrina Kucera, Petra Kurz, Ismihana
Kupini¢, Gert Lang, Silvia Mayer, Markus Mikl, Maria
Muhlbauer, Gabriele Ordo, Paul Peinhaupt, Daniela
Ramelow, Klaus Ropin (Leiter), Ina Rossmann-Freisling,
Ekim San, Florentina Schachinger, Alexander Scherf,
Anna Stickler, Elisabeth Stohl, Jirgen Tomanek-Unfried
(u. a. OKUSS), Kristof Veitschegger, Katharina Wagner,
Yan Wang, Petra Winkler, Andrea Yilmaz,

Verena Zeuschner
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von 420.000 Euro. 2025 wurde das dreiteilige
Vertiefungsmodul ,Health Technology
Assessment in der EU und Osterreich” durch-
gefuhrt. Im Zuge des Projekts ,Selbsthilfe
steht fUr Qualitat” wurden mit zwei Gremien
Prinzipien, MaBnahmenvorschlage und Um-
setzungsoptionen flr eine Beteiligung von
Selbsthilfe- und Patientenvertretungen in
Gremien erarbeitet. Zur Auseinandersetzung
mit der Beteiligungskultur im &sterreichi-
schen Gesundheitswesen wurde das The-
menheft ,Beteiligung (in) der Selbsthilfe”
veroffentlicht. Zudem fand der Workshop
LSelbsthilfe: Sichtbar. Wirksam. Transparent.”
zur partizipativen Erarbeitung von Transpa-
renzkriterien statt. Es wurde ein Prototyp
einer ,Kontaktliste Selbsthilfevertretungen”
mit Beteiligungskriterien gemeinsam mit
einem Steuerungsgremium der Zielsteue-
rungspartner erarbeitet. Fiir den themati-
schen Austausch wurde das ,Fachforum
Junge Selbsthilfe” fir Selbsthilfeunterstit-
zungsstellen und themenUbergreifende
Selbsthilfedachorganisationen auf Bundes-
ebene weitergefihrt.

Aufklarung
und Information

Die KommunikationsmaBnahmen des FGO
liefen im Jahr 2025 unter dem Schwerpunkt
,Gesundheitliche Chancengerechtigkeit -
die Bevolkerung wirksam erreichen”. Zahlrei-
che Aktivitaten widmeten sich diesem Jahres-
thema, darunter auch die 27. Osterreichische
Gesundheitsforderungskonferenz in
Salzburg.

Die FGO-Publikationen wurden weiter
ausgebaut und modernisiert. Die Broschuren
bzw. Folder ,Psychosoziale Gesundheit”,
LErndhrung — Gesundheit fir alle!” sowie
.Meine Gesundheit fordern” wurden voll-
standig Uberarbeitet. Zudem wurde eine
neue Broschire zu Hulsenfrichten mit rund
40 Rezepten erstellt. Die als PDF veroffent-
lichten Publikationen kénnen nun auch als
Flipbook online gelesen werden. 2025



Magazin , Gesundes Osterreich”
Die erste Ausgabe widmete sich dem Thema ,Gesundheit
fiir alle. Die Wege zu den Menschen’, die zweite erschien

derung in héheren Jahren”.
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unter dem Titel ,Ein Leben lang gesund. Gesundheitsfor-

27. Osterreichische
Gesundheitsforderungskonferenz

,Gesundheit fiir alle! Gesundheitsférderung — die Wege
zu den Menschen” war der Titel der Konferenz, die am
26. Juni in Salzburg als Présenzveranstaltung stattfand.

OKUSS-Praxishox , Selbsthilfebeteiligung”

Die Praxishox bietet Selbsthilfeorganisationen und Fachpersonen
einen Uberblick tiber die Angebote und Hilfestellungen von OKUSS
zum Thema Selbsthilfe- und Patientenbeteiligung.

Fotos: Maker Mock up/stock.adobe.com, FGO/Africa Studio/stock.adobe.com, FGO/Good Studio/stock.adobe.com, bearbeitet von G. Halmschlager

wurden diese Gber 3.200-mal aufgerufen.

Die erste Ausgabe 2025 des Magazins
,Gesundes Osterreich” widmete sich dem
Thema ,Gesundheit fur alle. Die Wege zu
den Menschen”. Die zweite Ausgabe erschien
zu Jahresende unter dem Titel ,Ein Leben
lang gesund. Gesundheitsférderung in hohe-
ren Jahren”. Beide Ausgaben wurden jeweils
an Uber 17.000 Abonnentinnen und Abon-
nenten versendet. Ein Konzept zur mittelfris-
tigen Digitalisierung des Magazins wurde
erarbeitet.

Die Social-Media-Kanéle des FGO verzeich-
nen weiterhin steigende Reichweiten. Ende
2025 folgten tber 4.800 Multiplikatorinnen
und Multiplikatoren dem FGO auf Linkedin,
mehr als 500 auf Facebook und 850 auf You-
Tube. Die 350 Videos auf YouTube wurden im

Klaus Ranger
PerigTemplate Mock up/stock.adobe.com, Grafik: Marion Dorner, oekuss.at

Jahr 2025 990.000-mal angesehen. Vier FGO-
Newsletter wurden an je 2.200 Abonnentin-
nen und Abonnenten ausgesendet.

Die Weiterbildungsprogramme ,Seminar-
programm flr Blrgermeister:innen und
Amtsleiter:innen 2025" ,BGF Know-how
2025" und ,Bildungsnetzwerk Seminarpro-
gramm Gesundheitsférderung 2025" wurden
erfolgreich umgesetzt und verzeichneten
hohe Auslastungen. Die Buchungen erfolg-
ten Uber das neue System pretix, das einen
einfachen Zugang ohne Registrierung
ermdglicht. ®
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Agenda Gesundheitsforderung

Die Agenda Gesundheitsforderung treibt als
zentrale Strategie des Bundes die Umsetzung
der Osterreichischen Gesundheitsférderungs-
strategie voran und unterstitzt aktiv die Er-
reichung der nationalen Gesundheitsziele.
Sie starkt die 6ffentliche Gesundheit, indem
sie wirksame, qualitatsgesicherte und evi-
denzbasierte MaBBnahmen umsetzt — orien-
tiert am Ansatz ,Health in and for All Poli-
cies".

Seit 2025 ist die Agenda Gesundheitsfor-
derung an der GOG als eigener Geschéftslei-
tungsbereich verankert. Auf Basis des Public
Health Action Cycle setzt die Agenda verfug-
bare Mittel gezielt firr eigene Arbeiten sowie
fur Beauftragungen und Férderungen ein. So
erhoht sie die Wirkungsorientierung der Ge-
sundheitsforderung, fordert Innovationen

Lebensqualitat steigern

und entwickelt das Themenfeld konsequent
aus einer 360-Grad-Perspektive weiter. Das
Gesundheitsportal unterstitzt ihre Ziele
durch qualitatsgesicherte Informationen fur
die Bevolkerung.

Die drei Kompetenzzentren der Agenda
und weitere Fachabteilungen der GOG arbei-
ten eng und bereichstbergreifend zusam-
men, um die Agenda Gesundheitsforderung
erfolgreich umzusetzen. Im Rahmenarbeits-
programm 2024-2028 setzen sie gezielt
MaBnahmen zu vier Schwerpunkten: Psycho-
soziale Gesundheit, Partizipation und soziale
Teilhabe, Gesundheitskompetenz sowie Kli-
ma und Gesundheit.

Weitere Informationen:
agenda-gesundheitsfoerderung.at
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Kompetenzzentrum Gesundheitsforderung
und Gesundheitssystem

Das KoGuG unterstutzt die Akteurinnen und Akteure des Gesundheitswesens dabei, faire, per-
sonen- und gesundheitszentrierte Rahmenbedingungen im System zu schaffen. Gesundheitsfor-

derung und die Starkung der Gesundheitskompetenz in der Bevolkerung und in Gesundheits-

einrichtungen spielen dabei eine zentrale Rolle. Ziel ist es, die Zahl der gesunden Lebensjahre zu

erhéhen und einen Systemwandel herbeizufiihren. Dieser soll die ganzheitliche Orientierung an

den Bedurfnissen der Menschen ermaglichen und Gesundheitsférderung als festen Bestandteil

des Gesundheitssystems verstetigen.

Gesundheitsforderung
wirksam verankern

DAS TEAM

Agata Ciri¢, Caroline Culen (Leiterin), Julia Eder,
Christiane Fabichler, Edith Flaschberger, Andrea Gluck,
Robert Griebler (stv. Leiter), Lisa Gugglberger, Evelyn
Hagmann, Astrid Loidolt, Birgit Metzler, Karina
Nestlang, Martina Nitsch, Andreas Ronge-Toloraya,
Marlene Sator, Fabian Saxinger, Angelika Schlacher,
John Schlémer, Christoph Schmotzer, Denise Schiitze,
Monika Simek, Christa StraBmayr, Katharina Winkler-

Adametz
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Gute Kommunikation, verlassliche Gesund-
heitsinformationen, Netzwerkarbeit: Mit die-
sen MaBnahmen starkte das KoGuG 2025 die
Gesundheitskompetenz der Bevolkerung und
der Gesundheitsberufe.

Uber das Osterreichische Netzwerk ge-
sundheitsfordernder Krankenhauser und Ge-
sundheitseinrichtungen (ONGKG) sowie Uber
die Osterreichische Plattform Gesundheits-
kompetenz (OPGK) konnte Gesundheitskom-
petenz und Gesundheitsforderung starker in
Organisationen, Settings und der Versorgung
verankert werden.

Auch internationale Arbeiten waren strate-
gisch bedeutsam: Das KoGuG ist in die Joint
Action Prevent Non-Communicable Diseases
eingebunden, betreut das International Net-
work of Health Promoting Hospitals and
Health Services (HPH) und koordiniert ein
WHO Competence Centre sowie das WHO
Action Network on Measuring Population
and Organizational Health Literacy (M-POHL)
mit seinen drei Projekten.

GUTE GESPRACHE

Gute Kommunikation riickt im Gesundheits-
wesen zunehmend in den Fokus. Durch &s-
terreichweit 34 niederschwellige Impuls-
workshops und 7 mehrteilige Kommuni-
kationstrainings erhielten Personen in Ge-
sundheitsberufen praxisnahe Unterstitzung
far herausfordernde Patientengesprache —
seit November 2025 gibt es dafiir auch ein
neues Forderprogramm. Parallel dazu wurde
gezielt in die Qualitat und Kapazitdten inves-
tiert: Neue Trainer:innen und Lehrtrainer:in-
nen wurden ausgebildet, der Pool an Schau-
spielpatientinnen und -patienten bundesweit
erweitert und innovative Formate wie Tele-
medizin pilotiert.



10 Jahre OPGK

Im Oktober feierte die OPGK ihr zehnjahriges Bestehen — die OPGK,
ihre Partner:innen und Wegbegleiter:innen blickten gemeinsam zu-
riick und nutzten den Anlass, Weichen fiir die weitere Starkung der

Gesundheitskompetenz zu stellen.
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GUTE GESUNDHEITSINFORMATIONEN

Ein weiterer Schwerpunkt lag auf vertrauens-
wirdigen Gesundheitsinformationen. Bevol-
kerungsbefragungen zur Nutzung digitaler
und Kl-gestutzter Gesundheitsinformationen
lieferten eine wichtige Evidenzbasis. Im Aus-
tausch mit der deutschen Bertelsmann Stif-
tung und Careum (Schweiz) wurde an Grund-
lagen fur ein System zur Zertifizierung
digitaler Gesundheitsinformationen gearbei-
tet.

GESUNDHEITSKOMPETENZ MESSEN

Im Rahmen der Studie zur professionellen
Gesundheitskompetenz der Gesundheitsbe-
rufe wurden 2.700 Angehorige von Gesund-
heitsberufen erstmals zu ihrer personlichen
und digitalen Gesundheitskompetenz be-
fragt. Zudem wurde die 3. Osterreichische
Gesundheitskompetenz-Erhebung durchge-
fuhrt (HLS,,-AT) — eine wesentliche Grundla-
ge fur zuklnftige MaBnahmen. ®

Gute Gesprachsqualitat im Fokus

Vier Workshops und der Start des Programms
Voices of Care" trugen wesentlich zur systemischen
Verankerung Guter Gesprachsqualitét sowie zum
Ausbau strategischer Kooperationen bei.

Mut zur Briicke!

Mit rund 140 Teilnehmenden zeigte die 29. ONGKG-Konferenz,

wie gut gestaltete Schnittstellen zwischen Gesundheitseinrichtungen
patientenzentrierte Versorgung und Gesundheit férdern.

Fotos: eap.at/Gerald Mayer-Rohrmoser
GOG
Martin Meieregger
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Kompetenzzentrum Klima und Gesundheit — Abteilung
Klimaneutralitat und nachhaltige Transformation

Die Abteilung Klimaneutralitat und nachhaltige Transformation fokussiert auf die Klimaneutrali-
tat im Gesundheitswesen und den damit verbundenen Gesundheitsschutz. Ziel ist es, mit geeig-

neten Strategien, innovativen Projekten, Expertise und der Schaffung von Rahmenbedingungen,
Standards und MaBnahmen eine gesundheitsfordernde und klimafreundliche Entwicklung des
Gesundheitswesens zu unterstitzen und die nachhaltige Transformation auf unterschiedlichen

Ebenen und Handlungsfeldern zu starken.

Klimaschutz und Nachhaltigkeit
im Gesundheitswesen

Um das zentrale Ziel der Klimaneutralitat im
Kontext Gesundheitsforderung und Gesund-
heitsschutz zu erreichen, entwickelt die Ab-
teilung Strategien, innovative Projekte und
MaBnahmen, die Klimaschutz und Gesund-
heitsférderung systematisch in den Versor-
gungsalltag integrieren. Begleitend dazu
setzt die Abteilung auf Wissenstransfer, Kom-
petenzstarkung, Bewusstseinsbildung sowie
auf Koordination, Vernetzung und Kommuni-
kation.

DAS TEAM
Christoph Csoklich, Alice Egger, Nikolaus Gietl, Claudia
Lichtblau, Ruperta Lichtenecker (Leiterin), Amelie

Mauser, Julia Ortmann, Karin Schanes (stv. Leiterin),
Paul Schatka, Michaela Truppe, Antonija Wieser
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KREISLAUFWIRTSCHAFT UND
DIGITALISIERUNG

Die nationale Strategie klimaneutrales Ge-
sundheitswesen ist die Grundlage dafur, das
Gesundheitswesen klimafreundlich, nachhal-
tig und damit gesundheitsfordernd zu gestal-
ten. Sie wird in Zusammenarbeit mit zentra-
len Akteurinnen und Akteuren sowie
Expertinnen und Experten laufend weiterent-
wickelt. Im Jahr 2025 lag der Schwerpunkt
auf den Bereichen Kreislaufwirtschaft und Di-
gitalisierung und darauf, die Herausforderun-
gen und Potenziale systematisch zu identifi-
zieren und Losungen zu entwickeln, wie
digitale Instrumente und Prinzipien der Kreis-
laufwirtschaft wirksam eingesetzt werden
kénnen.

KLIMANEUTRALE
GESUNDHEITSEINRICHTUNGEN

Mit dem Projekt ,Beratung klimafreundliche
Gesundheitseinrichtungen” unterstitzt die
Abteilung weiterhin Gesundheitseinrichtun-
gen dabeij, sich zu klimafreundlichen, ge-
sundheitsfordernden und nachhaltigen Ein-
richtungen zu entwickeln. Osterreichweit
nehmen bereits Gber 550 Gesundheitsein-



Verwaltungspreis fiir Klimaschutz und Nachhaltigkeit

im Gesundheitswesen

Die innovativen Projekte der Abteilung wurden in der Kategorie
,Okologische Nachhaltigkeit, Energieeffizienz und Klimaschutz"
mit dem Osterreichischen Verwaltungspreis 2025 des Bundeskanz-

leramts ausgezeichnet.
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richtungen (z. B. Krankenhauser, Rehaklini-
ken, Senioren- und Pflegeeinrichtungen,
Primarversorgungseinheiten, Arztpraxen,
Apotheken) teil. Weiters wurden 2025 in
zwei Lehrgdngen Mitarbeiter:innen in statio-
naren und ambulanten Gesundheitseinrich-
tungen weitergebildet. Insgesamt haben bis-
lang 128 Teilnehmer:innen den Lehrgang als
Klima-Manager:innen abgeschlossen. Die
Lehrgénge starken den Kompetenzaufbau

in puncto Klimaschutz in Verbindung mit Ge-
sundheitsforderung. In Zusammenarbeit mit
einem renommierten Krankenhaus konnte
auch das Pilotprojekt ,Nachhaltige Gemein-
schaftsverpflegung im Krankenhaus” erfolg-
reich durchgefiihrt werden. Die Plattform
.Klimapionierinnen und Klimapioniere im
Gesundheitswesen” hat zum Ziel, Wissens-
transfer, Innovation und Vernetzung zu for-
dern—im Jahr 2025 erhohte sich die Anzahl
der Beitrage von Gesundheitseinrichtungen
auf92. e

Fachkonferenz ,Nachhaltigkeit trifft Medizin und
Gesundheit: Kreislaufwirtschaft als Zukunftsmodell”
Die zahlreichen Teilnehmer:innen aus Wissenschaft,
Verwaltung und Praxis erarbeiteten Ansétze und Losungen
zur Kreislaufwirtschaft im Gesundheitswesen.

Leuchtturmprojekte vor den Vorhang holen
Mit dem Best Practice Award ,Klimafreundliche
Gesundheitseinrichtungen” wurden durch Staats-
sekretarin Kénigsberger-Ludwig und die GOG

20 innovative Klimaschutzprojekte im Gesund-
heitswesen ausgezeichnet.

Fotos: Marko Kovic
GOG/Monika Fellner
GOG/Monika Fellner

AUSGEWAHLTE PUBLIKATIONEN 2025
e Lichtblau, C; Brandl, G.; Holzhammer, M.; Di-

mov, D.; Hartl, N.; Kulterer, K.; Schopf, V; Sibille,
E.; Truppe, M. (2025): Zukunftsfitte Gesund-
heitseinrichtungen. Leitfaden zur Umsetzung
von KlimaschutzmaBnahmen fiir Arztpraxen,
Apotheken, Primarversorgungseinheiten (PVE)
und Ambulatorien. Gesundheit Osterreich,
Wien

Lichtenecker, R. (2025): Climate protection in
the healthcare sector: for a healthy future and
social justice. In: EuroHealthNet magazine, Edi-
tion#25, Environment & Sustainability, Health &
Social Systems. Briissel

Truppe, M.; Miihlberger, M.; Lichtblau, C.
(2025): Indikation Klimaschutz. Leitfaden zur
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sundheitseinrichtungen. Gesundheit Osterreich,
Wien
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Kompetenzzentrum Klima und Gesundheit —
Abteilung Klimaresilienz und One Health

Die Abteilung entwickelt wissenschaftliche Grundlagen, Strategien und Methoden, um die Resi-
lienz des Osterreichischen Gesundheitssystems und der Bevolkerung im Zusammenhang mit den

Folgen des Klimawandels zu starken. Im Fokus stehen dabei der Zusatznutzen an der Schnittstel-

le Gesundheitsférderung und Klima, der One-Health-Ansatz sowie Aspekte sozialer Gerechtig-

keit. Das Team biindelt Expertise aus Public Health, Epidemiologie, Klimatologie, Psychologie,

Geografie, Raum- und Stadtplanung, Okonomie, Pflege und Distologie.

Klimawandel begegnen,

Gesundheit fordern

Die Folgen des Klimawandels wirken zuneh-
mend auf die Gesundheit der Bevdlkerung.
Um Gemeinden und Regionen dabei zu un-
terstltzen, ihre Widerstandsfahigkeit zu star-
ken, entwickelt die Abteilung Klimaresilienz
und One Health datengestutzte, partizipative
Formate. Komplexe Informationen werden so
verstandlich aufbereitet und regionale MaB-
nahmen wirksam verankert. Evaluierungen

DAS TEAM
Tamara Bauer, Katharina Brugger, Sonja Dachauer,
Katharina Dinhof, Felix Durstmuller, lonka Horvath (stv.
Leiterin), Laura Janz, Christina Lampl, Maria-Theresia
Ries, Andrea Schmidt (Leiterin), Sophia Spagl|
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sind ein zentraler Bestandteil. Zusatzlich ent-
stehen praxisnahe Konzepte fur digitale Tools
oder Leitfaden, die mit Partnerinnen und
Partnern aus Wissenschaft und Praxis kokrea-
tiv entwickelt werden. Die Resilienz des Ge-
sundheitssystems wird durch die Koordinati-
on nationaler Strategien, Studien und
MaBnahmen zu Hitzeschutz und Klimakom-
petenz von Gesundheitsberufen gestarkt.

REGIONALE AKTIVITATEN

Der ,Klimaresilienz-Check Gesundheit 2050”
macht klimabedingte Gesundheitsrisiken
sichtbar und unterstltzt Gemeinden bei der
Erarbeitung konkreter Handlungsschritte.
2025 wurde das Instrument in drei Bundes-
landern gemeinsam mit regionalen Partner-
organisationen umgesetzt. Die Ergebnisse
zeigen: Wenn Daten mit lokaler Expertise ver-
bunden werden, entstehen tragfahige Losun-
gen. Das bestatigt auch die Evaluation des
Hitzeaktionsbiindnisses Vorderland-Feld-
kirch, die regionale Effekte koordinierter Hit-
zeschutzmafBnahmen sichtbar machte. Paral-
lel wurde das Klima-Gesundheitsnetzwerk
Osterreich aufgebaut. Es vereint Vertreter:in-
nen aller Landesverwaltungen und der Sozi-



Start des Klima-Gesundheitsnetzwerks Osterreich
Bundeslander und Sozialversicherung biindeln ihre Exper-
tise, bauen gemeinsam Kapazitdten an der Schnittstelle
von Klima und Gesundheit auf und erweitern kontinuierlich
eine Plattform flir ein breites Wirken bewahrter Praxis.
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alversicherungen und bringt Wissen, Metho-
den und gute Praxis an der Schnittstelle von
Klimawandelanpassung und Gesundheitsfor-
derung rasch in die Breite.

INTERNATIONALER DIALOG

Die regionalen Aktivitdten werden durch in-
ternationale Zusammenarbeit erganzt: Eine
europdische Partnerschaft bringt tber the-
menspezifische Webinare internationale Er-
kenntnisse nach Osterreich und erméglicht
zugleich, osterreichische Erfahrungen in euro-
paische Entwicklungen einzubringen. Weiters
wurde ein europaweites Webinar zum Thema
Resilienz und Wohlbefinden im Kontext pla-
netarer Gesundheit im Vorfeld der European
Public Health Conference veranstaltet. ®

Klimakompetenz beim MTD-Forum

Beim Jahresforum der medizinisch-therapeutisch-diagnosti-
schen Gesundheitsberufe wurden der Zielkatalog Klimaresilienz
des Gesundheitssystems sowie seine Relevanz fiir die MTD-Be-
rufe prasentiert und die seit 2025 gesetzlich verankerte Klima-
kompetenz beleuchtet.

Forum Hitze & Gesundheit

Das erste nationale Forum Hitze & Gesundheit setzte
mit 120 Teilnehmenden, internationalen Keynotes und
mehr als 20 nationalen Beitrdgen einen starken Impuls
fiir Austausch und Vernetzung.

Fotos: OMEGA/stock.adobe.com
MTD-Forum
Julian Frowis
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Kompetenzzentrum Zukunft Gesundheitsférderung

Das KoZuG beleuchtet gesundheitsbezogene Herausforderungen der Zukunft. Dabei geht es

unter anderem um den demografischen Wandel, psychosoziale Gesundheit, soziale Teilhabe

und Chancengerechtigkeit. Durch die Beteiligung der Bevolkerung sowie von Expertinnen, Ex-

perten und Stakeholdern soll Gesundheitsforderung gemeinsam neu gedacht, starker positio-

niert und in den verschiedenen Politik- und Gesellschaftsbereichen nachhaltig verankert wer-

den. Dies erfolgt auch durch den nationalen und internationalen Austausch Gber innovative

MaBnahmen und Beispiele guter Praxis.

Innovative
Beteiligungsmoglichkeiten

DAS TEAM
Anita Denk-Slavik, Nicole Hochmeister, Ina Lakits, Klaus
Leitner, Brigitte Lindner, Petra Plunger (stv. Leiterin),
Barbara Preiner, Gerlinde Rohrauer-Naf (Leiterin),

Lisa Schlee, Laura Soyer, Irina Vana, Sandra Winkler
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2025 wurde ein bedeutender Schritt far
mehr Mitsprache im Gesundheitswesen ge-
setzt: Die ,Beteiligungsplattform fur Gesund-
heit” wurde verdffentlicht. Auf dieser digita-
len Plattform kann sich die Bevélkerung tber
Gesundheitsthemen informieren und Ideen
beisteuern. Bevolkerung, Patientinnen und
Patienten konnten sich zu unterschiedlichen
Gesundheitsthemen einbringen. So wurden
zum Beispiel ein Burger:innenforum organi-
siert und eine Umfrage zu Angeboten fur die
psychosoziale Gesundheit durchgefiihrt; dabei
waren auch junge Menschen aktiv eingebun-

den. Auch Expertinnen und Experten aus For-
schung und Lehre wurden zur partizipativen
Weiterentwicklung der Gesundheitsférderung
eingeladen und es wurde ein Netzwerk aufge-
baut, das sich der Gesundheitsforderungsaus-
bildung und -forschung in Osterreich widmet.

PSYCHOSOZIALE GESUNDHEIT
YOUareART — Ungefiltert schon: In Kooperati-
on mit Wiener Museen startete eine Sensibili-
sierungskampagne zum Einfluss von Social
Media auf Korperselbstbild, Selbstwert und
die psychosoziale Gesundheit junger Men-
schen. Die Inhalte wurden Uber Kunstvermitt-
lung in Museen und Social Media verbreitet.

Das evidenzbasierte Projekt ,Body Project
Austria” wird in Schulen und Jugendeinrich-
tungen umgesetzt und wurde bereits in
Wien und Niederdsterreich erprobt.

GroBe Entwicklungsschritte machte die In-
itiative ,ABC der psychosozialen Gesundheit
junger Menschen”: Das urspriinglich aus Aus-
tralien stammende Programm ,Act Belong
Commit” wird als von der EU kofinanzierte
LJoint Action PRISM" in europaischen Lan-
dern und dsterreichweit ausgerollt. Zusatz-
lich wurde die Initiative im Rahmen eines
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FGO-Fordercalls aufgegriffen, um ihre Umset-
zung im auBerschulischen Bereich zu unter-
stutzen.

TEILHABE ALTERER MENSCHEN

Auch altere Menschen waren 2025 eine we-
sentliche Zielgruppe: Mit Fokus auf gesundes
Altern wurden Vereine und ,Dritte Orte” wie
offentliche Begegnungsraume, Platze und Bi-
bliotheken als neue Settings fir kommunale
Gesundheitsforderung aufgegriffen. Wie Ge-
sunde Gemeinden, Gesunde Stadte und Ge-
sunde Bezirke unterstltzt werden konnen,
MaBnahmen zum Thema , Gesundes Altern”
umzusetzen, wurde in einem Konzept erar-
beitet — unter Einbindung relevanter Akteu-
rinnen und Akteure sowie des Projekts ,Wir
ALLE" des Netzwerks Gesunde Stadte. Tools
und Good-Practice-MaBnahmen zum Thema
Beteiligung im Alter wurden auf dem Portal
gesundes-altern.at ver6ffentlicht. @

Biirger:innenforum 2025

,Ohne Beteiligung keine Gesundheit” — unter die-
sem Leitsatz stand am 3. Oktober in Wien das Biir-
ger:innenforum zur Stérkung der Patienten- und
Bevolkerungsbeteiligung im Gesundheitswesen.

YOUareART - Ungefiltert schon

Selbstakzeptanz férdern und digitale Schonheitsideale
kritisch hinterfragen — die YOUareART-Kampagne setzt
ein starkes Zeichen fiir Vielfalt, psychosoziale Gesundheit
und digitale Selbstbestimmung.

ABC-Vernetzung fiir mehr Jugendbeteiligung

Am 7. November fanden sich im Europahaus Wien unter dem
Motto ,Jugendbeteiligung: Gemeinsam stark fiir die psychosoziale
Gesundheit junger Menschen" die ABC-Biindnispartner:innen zur
ersten Vernetzungstagung in Prasenz ein.

Fotos: Stefanie J. Steindl/GOG
GOG
GOG
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Gesundheitsportal

Verlassliche

Gesundheitsinformationen

fur alle

Die Qualitat von Online-Gesundheitsinformationen ist
far gute Gesundheitsentscheidungen heute wichtiger
denn je. Aber es wird immer schwieriger, zuverlassige
Informationen im Internet als solche zu erkennen. Um
Gesundheitsfragen zu beantworten, verwenden immer
mehr Menschen Suchtools mit kiinstlicher Intelligenz.

Das offentliche Gesundheitsportal gesundheit.gv.at
kann besonders durch Glaubwurdigkeit und Verlass-
lichkeit der Informationen punkten. Um das Gesund-
heitsportal fur zuklnftige Herausforderungen fit zu
machen, waren die regelmaBige Aktualisierung und
die Konsolidierung der Inhalte sowie der Ausbau von
erklarenden Grafiken wichtige Schwerpunkte der Re-
daktionsarbeit im Jahr 2025.

Rund 7,5 Millionen Besucher:innen nutzten 2025
die Inhalte von gesundheit.gv.at. Die am haufigsten
nachgefragten Themenbereiche sind ,Krankheiten”,
.Gesund leben” sowie ,Diagnose & Labor”. Heraus-
geber von gesundheit.gv.at ist das BMASGPK, die
Redaktion ist an der GOG
angesiedelt.

Ein Ziel des Gesundheitspor-
tals ist, die Gesundheitskompe-
tenz der Menschen zu unter-
stltzen. Zudem tragt
gesundheit.gv.atim Rahmen

der Zielsteuerung-Gesundheit

DAS TEAM
Danielle Breissler (stv. Leiterin), Andrea Fallmann, Karin Feldbauer, Stephan Fousek

zur Optimierung der Patientenstrome und -wege
(,digital vor ambulant vor stationar”) und zur Bereit-
stellung von E-Health-Anwendungen bei.

TOPTHEMEN

e 5.300 Content-Seiten

¢ 19.700 Newsletter-Abonnements

e 489 Laborwerte einfach erklart

e 1.833 Lexikonbegriffe

e 160 Videos (teilweise in mehreren Sprachen)

* Login zu ELGA und e-Impfpass

e 5integrierte Mini-Websites: Kontaktstelle Patienten-
mobilitit, Gesundheitsberuferegister, Osterreichi-
sches Stammzellregister, Suizidpravention,
Vergiftungsinformation

e 20 Gesundheitsthemen in einfacher Sprache

e 18 Quiz

Mehr Infos: gesundheit.gv.at

AUSGEWAHLTE PUBLIKATION 2025
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Vernetzung und Wissenstransfer

Als nationales Public-Health-Institut fokus-
siert die GOG auch darauf, ihre wissenschaft-
liche Arbeit in gesellschaftlichen Nutzen zu
Ubersetzen, indem sie Wissen zuganglich
macht, den fachlichen Austausch fordert
und internationale Perspektiven konsequent
einbindet. Dies umfasst vielfaltige Aktivita-
ten: internationale Kooperationen und
Projekte, die den fachlichen Dialog tber
Grenzen hinweg starken, regelmafige

Colloquien, die einer breiten Offentlichkeit
aktuelle Public-Health-Themen vermitteln,
sowie ein umfangreiches Angebot an Aus-,
Fort- und Weiterbildungen fur unterschiedli-
che Zielgruppen. Diese Aktivitaten tragen
dazu bei, wissenschaftliche Erkenntnisse

in die Praxis zu bringen, Kompetenzen zu
erweitern und den Austausch innerhalb

der Public-Health-Community nachhaltig

Zu unterstutzen.
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= |nternationales und Tochtergesellschaften

Angesiedelt im Geschaftsleitungsbereich Programmmanagement, Internationales und

Organisation, unterstiitzt der Funktionsbereich IuT die internationalen Aktivitdten der GOG
und ihrer Tochtergesellschaften GO Forschungs- und Planungs GmbH und GO Beratungs GmbH.

Zu den Aktivitaten zahlen insbesondere Projekte mit internationalem Bezug (EU, WHO) sowie

nationale Projekte, die mit internationalen Forderinstrumenten bzw. Férdermitteln

(ko-)finanziert werden.

Starkung einer gemeinsamen
europaischen Gesundheitsunion

Im Jahr 2025 bearbeiteten die GOG und

ihre Tochtergesellschaften 53 Projekte mit
internationalem Bezug. Die wichtigsten Auf-
traggeber — zum Teil mit Rahmenvertragen —
sind die Europaische Kommission (DG SANTE
und DG RTD) sowie die europaische Seuchen-
schutzbehorde (ECDCQ). Ein Beispiel ist das
EU4Health-Projekt eCAN Plus, das 2025
gestartet wurde und zur Verbesserung der
Krebspravention und -versorgung beitragen
soll.

Die Nationale Kontaktstelle (NFP)
EU4Health unterstutzt Stakeholder:innen
und Antragsteller:iinnen in Osterreich durch
Beratung, Informationsveranstaltungen und
Trainings und wirkt in der Joint Action
NFP4Health zur Verbreitung des EU-Gesund-
heitsrahmenprogramms mit. Zudem wird die

DAS TEAM

Ralph Chan, Linda Egelhofer, Claudia Habl (Leiterin),
Patrick Lehner, Eva Leuprecht, Irene Mikulcik, Isabella
Rohrling, Michaela Strecker, Kristof Veitschegger,
Johannes Weiss
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GOG-Forschung bei Drittmittelprojekten vom
2025 etablierten Grant Office unterstUtzt,
das auch im informellen Netzwerk der For-
derstellen der dsterreichischen AuBeruniver-
sitaren Forschungsorganisationen und Ser-
vices (AUFQS) vertreten ist.

Highlights des Jahres waren der Europa-
Vorsitz im internationalen Netzwerk der nati-
onalen Public-Health-Institute (IANPHI) und
der Beitritt zur europdischen Public-Health-
Gesellschaft (EUPHA) als institutionelles
Mitglied.
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ZUSAMMENARBEIT DER EU-STAATEN INTERNATIONALE KOOPERATIONEN

Im Auftrag des Bundesministeriums flr Arbeit, Die GOG pflegt zahlreiche Kooperationen mit
Soziales, Gesundheit, Pflege und Konsumentenschutz internationalen Institutionen und Einrichtungen.
beteiligte sich die GOG im Jahr 2025 unter anderem Sie GUbernimmt dabei einerseits offizielle Vertretungs-
an folgenden EU-Projekten: funktionen und andererseits die Abwicklung von
Forschungsprojekten.
e AMHEN (Austria MyHealth@EU new Services) Vertretung Osterreichs
e ASCERTAIN (Affordability and Sustainability impro- ® European Union Drugs Agency (EUDA)
vements through new pricing, Cost-Effectiveness e Eurotransplant
and ReimbursemenT models to Appraise INnovative e The International Association of National Public
health technologies) Health Institutes (IANPHI)
e AT-eHDSI (Connecting Austria to European eHealth e World Marrow Donor Association
Digital Service Infrastructure)
e CancerWatch JA (Improving Quality and Timeliness Forschungspartnerschaften
of Cancer Registry Data feeding into the European e EuroHealthNet
Cancer Information System) e European Forum for Primary Care
e CHESSMEN JA (Coordination and Harmonisation of e European Observatory on Health Systems
the Existing Systems against Shortages of Medicines) and Policies
e CIRCE (Transfer von Good Practices in der e European Public Health Association (EUPHA)
Primarversorgung) e Netzwerk Partizipative Gesundheitsforschung
¢ DIGl4Care (Transformation von Patientenwegen
durch digitale Innovationen im Gesundheitswesen) Netzwerke
e eCAN Plus (Enhancing the digital capabilities of e Health Systems and Policy Monitor Network |
cancer centres in Europe to improve prevention e International Network of Agencies for Health
and care) Technology Assessment (INAHTA)
e EU-CiP (European Cancer Information Portal) e Pharmaceutical Pricing and Reimbursement Policy
e EU JAMRAI 2 (JA Antimicrobial Resistance and Information Network (PPRI)
Healthcare-Associated Infections)
e EURIPID ACCESS (European Integrated Price Kooperationen
Information Database) e EU - Generaldirektion Forschung und
e HealthData@AT (Setting up services by Health Data Innovation (DG RTD)
Access Bodies — Secondary use of health data) e EU - Generaldirektion Gesundheit und
e NFP4Health 2 (JA on increasing capacity-building Lebensmittelsicherheit (DG SANTE)
of National Focal Points) e europaische Seuchenschutzbehorde (ECDC)
e PROCURE (Public Procurement Assessment in e European Health Forum Gastein (EHFG)
the Healthcare Sector) e Eurostat
e Purchasing Power Parities (PPPs) for Hospital e World Health Organization
Services (WHO)

e QUANTUM (Quality, Utility and Maturity Measured,;
Developing a Data Quality and Utility Label for
HealthData@EU)

¢ Study supporting the monitoring of availability
of medical devices on the EU market

e TEHDAS 2 (JA Towards the European Health
Data Space)

EU4Health-Konferenz in Moldawien
e Xt-EHR (Extended EHR@EU Data Space for Foto: Osterreichische Botschaft Moldawien 2025

Primary Use)
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Aus-, Fort- und Weiterbildungen

Die GOG als Wissensdrehscheibe

Seit vielen Jahren bietet die GOG maBgeschneiderte Aus-, Fort- und Weiterbildungen fir unter-

schiedliche Zielgruppen an — sowohl in Prasenz als auch online. Das Angebot reicht von eintadgi-

gen Formaten bis hin zu mehrmonatigen Programmen. Dabei werden zentrale Themen der

Gesundheitsversorgung aufgegriffen und Fachkrafte bei der Vertiefung ihres Wissens sowie beim

Erwerb neuer Kompetenzen unterstitzt. Das vielfaltige Programm wird kontinuierlich weiterent-
wickelt und aktualisiert. Im Folgenden findet sich eine Auswahl der Highlights aus dem Jahr 2025.

KOMMUNIKATION

e Trainerlehrgang (nach OPGK-tEACH-Standard)
.Patientenzentrierte Gesprachsfiihrung evidenz-
basiert und effektiv trainieren”

¢ Lehrtrainerlehrgang fiir Gesundheitsberufe
(nach OPGK-tEACH-Standard) , Patientenzent-
rierte Gesprachsfiihrung evidenzbasiert und
effektiv trainieren”

Der Trainerlehrgang qualifiziert die Teilnehmer:innen

fur die Durchfihrung von Kommunikationstrainings

far Angehorige verschiedenster Gesundheitsberufe
nach dem OPGK-tEACH-Standard, einem in internatio-
naler Kooperation entwickelten Standard. Der Lehrtrai-
nerlehrgang richtet sich an ausgewahlte, geeignete
und erfahrene Kommunikationstrainer:innen nach

OPGK-tEACH-Standard.

Zielgruppe fiir beide Lehrgange: Angehorige der Ge-

sundheitsberufe, die direkten Patientenkontakt haben/

hatten, wie Arztinnen und Arzte, DGKP, Apotheker:in-
nen, Psychologinnen und Psychologen, Angehdrige

der gehobenen medizinisch-therapeutisch-diagnosti-
schen Gesundheitsberufe (> 5 Jahre Berufserfahrung)

Umfang und Dauer: Trainerlehrgang: 137 Stunden

(Fort-/Weiterbildung) bzw. 367 Stunden (Ausbildung),

Gesamtdauer: ca. 1 Jahr; Lehrtrainerlehrgang: ca. 210

Stunden (je nach Lernbedarf), Gesamtdauer: individuell

¢ Seminar ,Kommunikative Herausforderung
Organspende”

e Seminar ,Interkulturelle Kompetenz
auf der Intensivstation”

* Vertiefungsseminar nach OPGK-tEACH-
Standard

Auf dsterreichischen Intensivstationen miissen Arztin-

nen und Arzte sowie Pflegekrafte Angehérigen den

plotzlichen Tod eines nahestehenden Menschen mit-
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teilen, das Thema Organspende ansprechen und mit
Angst, Wut und Trauer der Angehérigen umgehen.

Die OBIG-Transplant-Seminare vermitteln kommunika-
tive und psychosoziale Kompetenzen fir herausfor-
dernde Angehdrigengesprache.

Zielgruppe: Arztinnen und Arzte, Pflegepersonal aus
intensivmedizinischen Abteilungen, Klinische Psycholo-
ginnen und Psychologen

Umfang und Dauer: 20 UE, 2 Tage

QUALITAT

¢ Weiterbildung zum bzw. zur NQZ-Zertifizierer:in
Das Nationale Qualitatszertifikat fir Alten- und Pflege-
heime (NQZ) ist ein Verfahren zur externen Bewertung
der Qualitat in Alten- und Pflegeheimen, die sich frei-
willig um die Zertifizierung bewerben kénnen. Die Zer-
tifizierung fiihren ausgebildete Branchenexpertinnen
und -experten im Peer-System durch. In der Weiterbil-
dung zum bzw. zur NQZ-Zertifizierer:in erlangen sie
das ndtige Fachwissen und lernen praxisnahe Metho-
den fiur die Zertifizierungstatigkeit.

Zielgruppe: Expertinnen und Experten aus der Lang-
zeitpflege und -betreuung, die als NQZ-Zertifizierer:in
tatig werden wollen

Umfang und Dauer: 56 Stunden, 2 Monate

‘WERDEN

¢ Impuls-Workshop ,Als Peer gut kommunizieren”
¢ Webinare fiir Peers

Arztinnen und Arzte mit mindestens flinfjghriger Be-
rufserfahrung im niedergelassenen Bereich kdnnen als
Peer ihre Expertise mit Kolleginnen und Kollegen bei
Vor-Ort-Besuchen teilen, um die hohe Qualitatin Os-
terreichs Arztpraxen zu gewahrleisten. In Webinaren
erfahren zukinftige Peers alles zur Peer-Rolle. Der Im-



puls-Workshop ,Als Peer gut kommunizieren” vermit-
telt ihnen Werkzeuge zur Erleichterung der Arbeit.
Zielgruppe: niedergelassene Arztinnen und Arzte
Umfang und Dauer: 4 Stunden (Impuls-Workshop)
bzw. 1,5 Stunden (Webinare)

GESCHLECHT

¢ Train-the-Trainer-Lehrgang , Geschlechter-
sensibles Gesundheitssystem”
Geschlecht ist eine zentrale Determinante der Gesund-
heit. Geschlechtersensibilitat ist daher ein Kernelement
flr eine personenzentrierte Versorgung, Gesundheits-
férderung und Pflege. Der Lehrgang gibt einen Uber-
blick Gber Forschung und Praxis zu Geschlecht und Ge-
sundheit und bietet die Maglichkeit, sich mit anderen
Lehrenden der Gesundheitsberufe auszutauschen. Er
befahigt dazu, Geschlechtersensibilitat in die Lehre ein-
zubauen, um die Gender- und Diversitatskompetenz
von Studierenden, Auszubildenden, Kolleginnen und
Kollegen zu starken.
Zielgruppe: Lehrende in den Gesundheitsberufen und
in der Medizin, Erwachsenenbildner:innen im Bereich
Gesundheit
Umfang und Dauer: 30 UE, 2 Monate

KLIMA

¢ Lehrgang ,Klima-Manager:innen in stationaren
Gesundheitseinrichtungen”
Der Lehrgang fir stationdre Gesundheitseinrichtungen
befahigt Mitarbeiter:innen dazu, Klimaschutz und Ge-
sundheitsforderung miteinander zu verknipfen und
Einrichtungen auf dem Weg zur Klimaneutralitat aktiv
zu begleiten. Die Teilnehmer:innen erwerben ein um-
fassendes Verstandnis der Zusammenhange zwischen
Klimaschutz, Klimawandelanpassung und Gesundheit.
Zielgruppe: Mitarbeiter:innen aus stationaren Gesund-
heitseinrichtungen, die am Projekt ,Beratung klima-
freundliche Gesundheitseinrichtungen” teilnehmen
Umfang und Dauer: 55 UE, 3 Monate

¢ Lehrgang ,Klima-Manager:innen in Arztpraxen,
Primarversorgungseinheiten (PVE),
Ambulatorien und Apotheken”

Der Lehrgang ist die erste Weiterbildung in Osterreich,

die das Thema Klimaschutz in Gesundheitseinrichtun-

gen fokussiert auf die Bedurfnisse von Arztpraxen, PVE,

Ambulatorien und Apotheken anbietet. Er vermittelt
praxisnahes und kompakt aufbereitetes Wissen zu
Klimaschutz und Gesundheitsférderung.
Zielgruppe: Mitarbeiter:innen von Arztpraxen, PVE,
Ambulatorien und Apotheken, die am Projekt ,Bera-
tung klimafreundliche Gesundheitseinrichtungen”
teilnehmen

Umfang und Dauer: 20 UE, 3 Monate

¢ Train-the-Trainer-Lehrgang ,Klimakompetenz”
Der Train-the-Trainer-Lehrgang vermittelt Lehrenden
die komplexen Zusammenhange zwischen Klima und
Gesundheit. Sie werden dazu befahigt, dieses Wissen
an ihre Studierenden und Auszubildenden weiterzu-
geben und somit ihre Klimakompetenz zu starken.
Zielgruppe: Lehrende der Gesundheitsberufe
Umfang und Dauer: 50 Stunden, 2 Monate

GESUNDHEITSFORDERUNG

Der FGO bietet ein breit gefichertes Weiterbildungs-
programm fur verschiedene Themenbereiche und
Zielgruppen an. Umfang und Dauer der einzelnen
Module und Seminare sind unterschiedlich.

¢ Modulreihe fiir schulische Gesundheitsférderung
»Lehren und Lernen gesundheitsfordernd
gestalten”

Zielgruppe: Schulleiter:innen, Schulqualitatsmana-

ger:innen, Schulqualitatskoordinatorinnen und

-koordinatoren, Schulentwicklungsberater:innen,

Hochschullehrer:innen mit Bezug zum Qualitatsma-

nagement fur Schulen

¢ ,Bildungsnetzwerk Seminarprogramm

fur Gesundheitsforderung”
Zielgruppe: Umsetzer:innen von Gesundheitsforde-
rungsprojekten, Entscheidungstrager:innen,
Stakeholder:innen

¢ Seminarprogramm ,, BGF Know-how"
Zielgruppe: innerbetriebliche Verantwortungstra-
ger:innen sowie Beschaftigte

¢ Seminarprogramm fiir Blirgermeister:innen und
Amtsleiter:innen ,,GUT GEHT'S”
Zielgruppe: kommunale Fihrungskrafte

¢ Seminare mit den Pddagogischen Hochschulen
Zielgruppe: Schuldirektorinnen und -direktoren

65



GOG-Colloquien
2025

Mit den GOG-Colloquien hat sich eine Veranstaltungsreihe etabliert, die den wissenschaftlichen
Austausch innerhalb der Public-Health-Community erfolgreich fordert: 2026 werden die Collo-
quien bereits ihr 10-jahriges Jubilaum feiern.

Im Jahr 2025 fanden elf GOG-Colloquien statt. Sie deckten ein breites Spektrum aktueller Public-
Health-Themen ab und stieBen auf reges Interesse.

21. Oktober 7. Oktober 23. September

"Patient first” at Lillebaelt
Hospital, Denmark

Advancing Deceased Organ Marmot Places - Insights

Donation: lessons from the into a UK initiative

Spanish Model

Beatriz Dominguez-Gil, National
Transplant Organization (ONT),
Committee of Transplantation of
the Council of Europe (CD-P-TO)
und Iberoamerican Network/Coun-
cil on Donation and Transplantati-
on (RCIDT)

11. November

Autismus-Spektrum-Storungen
im Wandel: Diagnostik,

Pravention und Public Health
Johannes Hofer, Krankenhaus
der Barmherzigen Brlider in Linz
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Jessica Allen, UCL Institute of
Health Equity, Ruth Glassborow,
Population Health and Wellbeing
at Public Health Scotland, Nicola
Ainsworth, Luton Borough Council,
und Chimeme Egbutah, Public
Health Service Manager from Luton

26. November

Lonnie Sander Terkildsen, Lillebaelt
Hospital, und Margareta Bruckner,
Krankenhaus der Barmherzigen
Briider Salzburg und Austrian
Nurses Directors Association

Wer kann und soll Selbsthilfe- und
Patienteninteressen vertreten?
Erfahrungen der Europdischen
Arzneimittel-Agentur EMA

Maria Mavris, Européaische
Arzneimittel-Agentur (EMA)



26. Februar

Wellbeing Economy — a new
approach to Public Health
Margreet Frieling, Wellbeing
Economy Alliance (WEAII), und
Dora Gudmundsdottir, Directorate
of Health, Iceland

17. September

Reduktion von Zwang(smaB-
nahmen) in der Psychiatrie
Martin Zinkler, Psychiater und
Psychotherapeut

2. Dezember

Psychische Gesundheit in der

Onkologie: Ganzheitliche

Betreuung fiir Krebspatientinnen

und -patienten
Markus Hutterer, Krankenhaus
der Barmherzigen Briider in Linz

24. Juni

Gesund mit KI? Wesentliche
Herausforderungen fiir eine
konstruktive KI-Nutzung

Stefan StrauB, Osterreichische Aka-
demie der Wissenschaften (OAW)

8. April

Empirische Befunde zur
Segmentierung in der
Tabakpravention

Steffen Mller und Frank Wieber,
Ziircher Hochschule fiir Angewand-
te Wissenschaften (ZHAW)

13. Mai

Community Nursing als Teil der
Krisen- und Katastrophenhilfe
Colloquium im Rahmen der Euro-
pean Public Health Week 2025
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392 Mitarbeiter:innen

Die Gesundheit Osterreich GmbH (GOG)

ist das nationale Public-Health-Institut und
Kompetenzzentrum fir Bevolkerungsge-
sundheit, Gesundheitsforderung, Pravention,
Gesundheits- und Pflegeversorgung sowie
Qualitat im Gesundheitswesen. lhre Grundla-
ge ist das Bundesgesetz Uiber die Gesundheit
Osterreich GmbH, Alleingesellschafter ist der
Bund. Die GOG ist eine wissenschaftliche Ein-
richtung und arbeitet im Auftrag des Bundes
und der Bundesgesundheitsagentur (BGA).
In ihrer wissenschaftlichen Tatigkeit ist sie
weisungsfrei.

Zur Abwicklung von Projekten anderer
Auftraggeber, etwa der Bundeslander, der
Sozialversicherung sowie anderer nationaler
und internationaler Institutionen und Unter-
nehmen (z. B. WHO, EU), betreibt die GOG
zwei Tochtergesellschaften, die GO For-
schungs- und Planungs GmbH fir Non-Profit-
Unternehmen und die GO Beratungs GmbH.

Menschen, Kompetenzen und Wissen

N

Die GOG im Uberblick

Die GOG besteht aus drei Geschaftsbereichen:
Osterreichisches Bundesinstitut fiir
Gesundheitswesen (OBIG)

Zu den gesetzlich festgelegten Aufgaben des
OBIG gehért die Erarbeitung von Informati-
onsgrundlagen, Methoden und Instrumen-
ten zur Uberregionalen bzw. bundesweiten
Planung, Steuerung und Evaluierung im Ge-
sundheitswesen.

Bundesinstitut fur Qualitdt im Gesund-
heitswesen (BIQG)

Laut Gesundheitsqualitatsgesetz sind die
Kernaufgaben des BIQG die Entwicklung, die
Umsetzung und die regelmafBige Evaluation
eines Osterreichweiten Qualitatssystems im
Auftrag des Bundes.

Fonds Gesundes Osterreich (FGO)

Der FGO wurde auf Basis des Gesundheitsfor-
derungsgesetzes gegriindet mit dem Ziel,
Pravention und Gesundheitsférderung in
Osterreich voranzutreiben.

OR\S
221 323 55

Projektberichte Projekte Auftraggeber:innen

SR - S

416 132 82

Vortrage Veranstaltungen Lehrauftrage

A3R
56

Expertengruppen

64 % wissenschaftlich tatig
74 % weiblich
66 % weibliche Fiihrungskrafte

) =,
1.500 460 66

Postings auf Medienberichte vom FGO genehmigte

Social Media und 67 abgeschlossene

Projekte
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Gesundheit
& Osterreich cmbH

OBIG
Osterreichisches Bundesinstitut
fur Gesundheitswesen

GESCHAFTSLEITUNG

Herwig Ostermann (Geschaftsflhrer),
Karin Eglau, Claudia Habl, Otto Postl (bis
September), Klaus Ropin, Kurt Wolfsberger
(Oktober bis Dezember), Nadine Zillmann

Chefsekretariat
Denisa Manita, Christa Preif3!,
Eva-Maria Trimmel

Assistenz Agenda GF und BIQG
Doris Gabmeier-Rossler, Verena Paschek

Kommunikation
Christoph Ertl, Andrea Fried,
Georg Gatnar

Lektorat
Beate Kendlbacher, Daniela Oberhuber,
Markus Tinhof

Scientific Officer
Florian Stigler

Funktionsbereich Finanzen

Barbara Glasner, Iris Greis, Brigitte Hutterer,
Christine Knauer (stv. Leiterin), Martina
Kranzl, Heidrun Lachner, Patrick Lehner,
Marianne Mayer, Sonja Pichler-Kurzweil,
Marlene Postl, Otto Postl (Leiter bis Septem-
ber), Isabel Stadler-Haushofer, Elisabeth
Stohl, Kerstin Tordy, Vanessa Trappl,

Julia Wenhardt, Kurt Wolfsberger

(Leiter Oktober bis Dezember)

BIQG O 4
Bundesinstitut fir Qualitat FGO

im Gesundheitswesen

Infrastruktur

Sermin GUner, Thomas Holzapfel, Nataliya
Ivasyshyn, Hermann Klingler, Kata Miji¢,
Snjezana Nedi¢, Marica Or3olic

Informationstechnologie und Daten-
kompetenz

Thomas Bartosik, Dilan Boskan, Hannes
Brainovic, Florian Endel, Leonhard Furst, René
Philipp Heindl, Barbara Hotwagner (Leiterin),
Rui Ma, Giuseppe Raco, Barbara Schoberl,
Manuela Sellner, Alexander Wallner (CISO),
David Warflinger (stv. Leiter), Andrea Yilmaz,
Niklas Zulus

Personalabteilung

Karina Eggerstorfer, Daniela Frohlich, Hertha
Gertzhuber, Brigitte Juraszovich (Leiterin), Sa-
muel Muller, Edina Bianka Popa, Magdalena
Reiser, Elisabeth Rokitansky, Marion Surek

Rechtsabteilung
Isabella Fidon, Simon Peer

Zentrale Prozesse, Standards und
Organisation

Ursula Berger, Bettina Engel, Brigitte
Marsteurer (Leiterin), Andrea Windisch,
Katharina Zolles

Fonds Gesundes Osterreich

Gesamtdarstellung aller Mitarbeiter:innen inkl. karenzierter Personen und unterjéhriger Abgange
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