RSG-Monitoring Planungsstand 31.12.2017 - Osterreich gesamt

PLANBetten RSG
PLANBetten L-KAP

- Fonds-KA ]
Betten INT Kl KCH KJP CH NC IM GGH NEU PSY DER AU HNO URO PCH PUL OR ucC MKG SRN GEM  AG/R  RNS PAL PSO? Summe
systemisierte Betten 2016| 2509 1339 280 385 5989 511 12075 2931 2940 3591 636 738 1078 1261 229 1010 2302 2963 191 302 443 1764 283 363 536 46649
tatsdchliche Betten 2016 2425 1308 249 362 5653 486 11737 2828 2819 3468 567 733 992 1190 221 911 2128 2925 186 271 366 1717 270 348 497 44657
PLANBetten RSG'? ; ~ . B - ) - N 45632

PLANBetten L-KAP Bundesweite Summen-Darstellung aufgrund z.T. unterschiedlicher Betten-Zurodnung auf Fachrichtungen in den RSG nicht verfiigbar

O- alle Akut KA ]
Betten INT Kl KCH KJP CH NC IM GGH NEU PSY DER AU HNO URO PCH PUL OR uc MKG SRN GEM  AG/R___RNS PAL PSO Summe
systemisierte Betten 2016| 2580 1339 280 385 5989 511 12075 2931 2940 3591 636 738 1078 1261 229 1010 2302 3718 191 302 3023 1764 283 363 561 50080
tatsdchliche Betten 2016| 2502 1308 249 362 5653 486 11737 2828 2819 3468 567 733 992 1190 221 911 2128 3774 186 271 2761 1717 270 348 522 48003

Bundesweite Summen-Darstellung aufgrund z.T. unterschiedlicher Betten-Zurodnung auf Fachrichtungen in den RSG sowie aufgrund nicht vorhandener Darstellung in einigen Bundesldandern nicht verfuigbar

O- LAP: RFZ/BLB

HD-Pl4tze (chronisch)

tatsachliche Betten

—&— systemisierte Betten

Fonds-KA insg. HCH TCH GCH TXC KAR ONK BRZ SZT NUKT NEP DIA BRA KHCH KTXC KKAR KIONK KSZT  KNEP NEO SU N-B N-C ZAE int. ex. insg.
Anzahl Leistungsstandorte IST 2016 9 12 32 4 28 39 0 9 9 15 46 2 3 3 4 6 2 2 31 37 40 27 17 680 333 1013
Anzahl Standorte SOLL RSG ! o N . - o . . .
Anzahl Standorte SOLL L-KAP Bundesweite Summen-Darstellung aufgrund unterschiedlicher Planungsstande RSG/L-KAP mit/ohne Standortdefinition, unterschiedlicher Planungshorizonte nicht verfiighar
O- Ambulante &rztliche Versorqung ]
Versorgungssituation AM Kl KCH! KJP CH' NC IM GGH NEU PSY DER AU HNO URO PCH' PUL OR uc ZMK RAD NUK MG PMR LAB PAT insg.
IST gesamt 2015: AAVE (exkl. WA) (gem. Regiomed)?| 3964,1 532,9 - 44,4 511,5 - 1212,8 698,1 255,6 245,7 3953 542,4 353,3 268,0 - 170,7 373,5 458,44 30354 i.E. n.v. i.E. i.E. i.E. i.E. 13062,2
IST;:S;}Z'?IET& ':!SS% Bundesweite Summen-Darstellung nicht verfiigbar, da nicht fur alle Bundesldnder Angaben uber die amb. arztl. Versorgung im RSG enthalten, tlw. auch unterschiedliche Planungseinheiten
§2-Kassenplanstellen IST 2016 3894 285 - 23 112 381 411 153 102 236 356 231 163 - 148 228 18 2410 n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. 9186
RSG - §2-Kassenplanstellen SOLL | Bundesweite Summen-Darstellung nicht verfiigbar, da derzeit keine vollstaindige Offenlegung der Kassenstellenplane sowie unterschiedliche Horizonte, Pldne und IST-Stande gemeldet
O- GGP. [Anzahl der Betten in Fonds-KA im Vergleich zu PLANBetten gemaR KA-Statistik - BMASGK
GG in Fonds-KA insgesamt CT MR COR STR ECT PET
GG 2016 142 82 42 42 67 19 54.000
GGP__145 95 M1 56 73 22
52.000 *— o
GG in AkutKA insgesamt CT___MR _COR _SIR _ECT _ PET M
GG 2016 157 96 45 42 69 19 50.000 — *
GGP__ 158 104 42 56 75 22 *‘.—’_\
48.000
GG im extram. Bereich CT MR COR STR ECT PET \‘.
GG 2016 97 100 2 1 22 4 46.000
GGP__ 74 64 0 1 17 0
44,000
GG in Rehabilitationszentren CT MR COR STR ECT PET
GG2016 0 0 1 0 2 0 42.000
GGP
0 0 1 0 2 0 40.000
GG im Bundesland insgesamt CT MR COR STR ECT PET o
GG2016 254 196 48 43 93 23 o
GGP__ 232 168 43 57 94 22 0

Planbetten




RSG-Monitoring Planungsstand 31.12.2017 - Osterreich gesamt

FuBnoten

O- Fonds—KA |

! diverse RSG bzw. L-KAP

2 GréRenordnung, da unterschiedliche Planungshorizonte RSG und L-KAP

3 davon in Fonds-KA fiir PSO-K 129 system. Betten/ 122 tatsichl. Betten/ 124 PLANBetten PSO-K
sowie 12 PLANBetten PSO-K und KJP

O- Ambulante &rztliche Versorgung

T CH inkl. KCH und PCH
2 CAVE: neue Systematik der Fachrichtungsverteilung, keine Vergleichbarkeit zur Information RSG mit
Datenbasis vor Umstellung

Ouellen: BMASGK - Krankenanstaltenstatistik: BMASGK - Diaanosen- und Leistunasdokumentation der ésterreichischen KA: KDok 2016: RSG. LKAP. Abstimmunaseraebnis GOG-LGF:
HVSVT - Regiomed; Arzteliste der OAK; Psychotherapeutenliste des BMASGK; Liste der Klinischen Psychologinnen und Klinischen Psychologen des BMASGK;
0OSG 2017; GOG-eigene bundeslandspezifische Umfrage unter Einbeziehung vom Amt der Landesregierung, PSD, psychosoziale Vereine, Psychiatriekoordinatoren



Burgenland - Fonds-KA

RSG-Monitoring Planungsstand 31.12.2017 - Burgenland

Betten INT Kl KCH KJP CH NC IM GGH NEU PSY DER AU HNO URO PCH PUL OR ucC MKG SRN GEM AG/R RNS PAL PSO Summe
systemisierte Betten 2016 81 36 0 0 178 0 343 81 83 53 0 10 29 33 0 0 38 78 0 0 116 0 0 13 0 1172
tatsdchliche Betten 2016 76 48 0 0 189 0 348 78 72 53 0 10 28 33 0 0 43 81 0 0 103 0 0 13 0 1175
PLANBetten RSG Buraenland (2015)' 86 41 0 0 183 0 333 78 90 72 0 10 34 35 0 0 43 92 0 0 137 0 0 18 0 1252
PLANBetten BKAP (2015) n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v.
Burgenland - alle Akut KA
Betten INT Kl KCH KJP CH NC IM GGH NEU PSY DER AU HNO URO PCH PUL OR uc MKG SRN GEM AG/R RNS PAL PSO Summe
systemisierte Betten 2016 81 36 0 0 178 0 343 81 83 53 0 10 29 33 0 0 38 78 0 0 116 0 0 13 0 1172
tatsdchliche Betten 2016 76 48 0 0 189 0 348 78 72 53 0 10 28 33 0 0 43 81 0 0 103 0 0 13 0 1175
PLANBetten RSG Burgenland (2015) 86 41 0 0 183 0 333 78 90 72 0 10 34 35 0 0 43 92 0 0 137 0 0 18 0 1252
PLANBetten BKAP (2015) n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v.
Burgenland — LAP: RFZ/BLB HD-Plitze (chronisch)’
Fonds-KA insg. HCH TCH GCH TXC KAR ONK' BRZ SZT NUKT NEP DIA BRA KHCH  KTXC  KKAR KIONK KSZT  KNEP NEO SU N-B N-C ZAE int. ex. insg.
Anzahl Leistungsstandorte IST 2016 0 0 2 0 1 2 n.v. 0 0 0 2 n.v. 0 0 0 0 0 0 2 2 2 1 2 24 10 34
Anzahl Standorte SOLL RSG Burgenland (2015) 0 n.v. 2 0 1 2 n.v. 0 0 n.v. 2 n.v. n.v. n.v. 0 n.v. n.v. n.v. 2 2 2 2 2 29 29
Anzahl Standorte SOLL BKAP _ n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v.
Burgenland - Ambulante arztliche Versorgung
Versorgungssituation AM KI KCH' __ KIP2 __ CH! NC M GGH _ NEU® _ psy*?  DER AU HNO  URO__ pcH'  PUL OR UC  zMk* RAD  NUK MG PMR _ LAB PAT insg.
IST gesamt 2015: AAVE (exkl. WA) (gem. Regiomed)® 167,9 13,8 - 3,0 11,1 - 24,8 22,1 8,5 7,5 7,2 14,6 10,7 10,0 - 4,9 9,3 14,6 86,0 i.E. n.v. i.E. i.E. i.E. i.E. 4159
IST-Stand 2009 gem. RSG (Basis AVE pro 100.000 EW) 57,6 7,1 n.v. n.v. 4,8 n.v. 10,2 9,6 3.5 2,1 3.4 6,0 4.1 3,3 n.v. 2,7 4,6 6,2 36,5 5.3 n.v. n.v. 0,8 n.v. n.v. 167.8
Empfehlung RSG AVZA (2015) n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v.
§2-Kassenplanstellen IST 2016 142 7 n.v. 0 3 n.v. 15 14 4 4 6 1 8 6 n.v. 5 5 3 74 5 n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. 312
RSG - §2-Kassenplanstellen SOLL
Burgenland - GGP (gem. OSG 2017) [Anzahl der Betten in Fonds-KA im Vergleich zu PLANBetten 2015 gemaR KA-Statistik - BMASGK
GG in Fonds—KA insgesamt cT' MR' COR  STR _ECT1*® PET
GG 2016 5 2 1 0 1 0
GGP__ 5 4 1 0 1 0 1.600
GG in Akut-KA insgesamt CT MR COR STR ECT PET
GG 2016 5 2 1 0 1 0
GGP__5 4 1 0 1 0 = B
- - 1.400
GG im extram. Bereich CT MR COR STR ECT PET
GG 2016 4 3 0 0 2 0 »—o—o—o
GGP 3 1 0 0 2 0 s
GG in Rehabilitationszentren CT MR COR STR ECT PET A
GG 2016 0 0 0 0 0 0 1.200
GGP 0 0 0 0 0 0 > —%
GG im Bundesland insgesamt CT MR 2 COR STR ECT PET
GG 2016 9 5 1 0 3 0
GGP 8 5 1 0 3 0
1.000
'\9°° ’LQQ\ '19& @6‘, '\,QQ“ ’\9& m“gb ’\96\ ”9@ '9@ ’\9\Q ﬂf’\\ '\9\"’ ”\9\’5 '19\u ¢°\¢) 79\%
—a— systemisierte Betten tatsachliche Betten +— Plan Betten




RSG-Monitoring Planungsstand 31.12.2017 - Burgenland

FuBnoten
Burgenland - Fonds-KA | Burgenland - GGP

T RSG: Beschluss Landes-Gesundheitsplattform Burgenland Dezember 2011 1 Gerétevorhaltungen in Fonds-KA jeweils mit Abrechnungsvereinbarung mit der BGKK (Ausnahme: K106)
RSG-Anderungen: Beschluss Landes-Zielsteuerungskommission Mai 2014 2 MR, GG insgesamt: ergianzend 1 MR mit einer Feldstirke < 1 Tesla eingerichtet (extramuraler Standort, Oberpullendorf)
sowie Beschluss Landes-Zielsteuerungskommission November 2014 3 ECT in Fonds-KA insgesamt: Kooperation KH Eisenstadt (K102) mit KH Wr. Neustadt (K356)

Burgenland — LAP: RFZ/BLB ]
1 ONK: Darstellung ONKZ + ONKS gesamt, davon 0 ONKZ im IST und im RSG

Burgenland — HD-Platze |

1 Die 10 extramuralen Plitze stehen nur an drei Tagen pro Woche zur Verfiigung

Burgenland — Ambulante arztliche Versorgung |

T CH inkl. KCH und PCH

2 IST 2009 (geméR RSG): PSY inkl. KJP

3 IST 2015 (geméR Regiomed): inkl. Zuordnung von FA fiir NEU/PSY und PSY/NEU nach Fachschwerpunkt

4 IST 2015 (gemiR Regiomed): ZMK inkl. MKG, Dr. med. dent und Dentisten

5 CAVE: neue Systematik der Fachrichtungsverteilung, keine Vergleichbarkeit zur Information RSG mit
Datenbasis vor Umstellung

Ouellen: BMASGK - Krankenanstaltenstatistik: BMASGK - Diaanosen- und Leistunasdokumentation der ésterreichischen KA: KDok 2016: RSG. LKAP. Abstimmunaseraebnis GOG-LGF:
HVSVT - Reaiomed: Arzteliste der OAK: Psvchotherapeutenliste des BMASGK: Liste der Klinischen Psvcholoainnen und Klinischen Psvcholoaen des BMASGK:
0OSG 2017; GOG-eigene bundeslandspezifische Umfrage unter Einbeziehung vom Amt der Landesregierung, PSD, psychosoziale Vereine, Psychiatriekoordinatoren



Kérnten - Fonds-KA

RSG-Monitoring Planungsstand 31.12.2017 - Karnten

—e— systemisierte Betten

tatsachliche Betten

Betten INT Kl KCH KJP CH? NC IV GGH NEU PSY® DER AU HNO URO PCH PUL OR OR/TR  MKG SRN GEM®  AG/R RNS PAL PSO*  Summe
systemisierte Betten 2016 165 76 25 43 313 37 755 146 208 276 40 35 61 68 18 61 35 386 15 20 21 324 0 32 62 3222
tatsdchliche Betten 2016 147 75 22 36 336 34 815 168 181 274 39 35 45 56 19 51 35 313 18 16 19 305 0 32 51 3122
PLANBetten RSG Kirnten (2020)' 165 76 25 43 313 37 755 146 208 276 40 35 61 68 18 61 35 386 15 20 21 324 0 32 62 3222
PLANBetten KKAP 2015 (2020)' 165 76 25 43 313 37 755 146 208 276 40 35 61 68 18 61 35 386 15 20 21 324 0 32 62 3222
Kérnten - alle Akut KA
Betten INT Kl KCH KJP CH NC IM GGH NEU PSY DER AU HNO URO PCH PUL OR OR/TR  MKG SRN GEM AG/R RNS PAL PSO Summe
systemisierte Betten 2016 165 76 25 43 313 37 755 146 208 276 40 35 61 68 18 61 35 386 15 20 333 324 0 32 62 3534
tatsdchliche Betten 2016 153 75 22 36 336 34 815 168 181 274 39 35 45 56 19 51 35 407 18 16 331 305 0 32 51 3534
PLANBetten RSG Kirnten (2020)'  n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v.
PLANBetten KKAP 2015 (2020)'  n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. nv. n.v. nv. n.v. nv. n.v. nv. n.v. n.v.
Kérnten - LAP: RFZ/BLB HD-Plitze (chronisch)’
Fonds-KA insg. HCH TCH GCH TXC KAR ONK? BRZ SzT' NUKT  NEP? DIA BRA KHCH  KTXC  KKAR KIONK KSZT  KNEP NEO SU N-B N-C ZAE int. ex. insg.
Anzahl Leistungsstandorte IST 2016 1 1 2 0 2 3 n.v. 1 1 2 4 n.v. 0 0 0 0 0 0 2 2 3 3 1 60 21 81
Anzahl Standorte SOLL RSG Karnten (2020)! 1 1 2 0 2 3 n.v. 1 1 2 4 n.v. n.v. n.v. 0 1 n.v. n.v. 2 2 3 3 2 60 21 81
Anzahl Standorte SOLL KKAP 2015 (2020’ 1 1 2 [4] 2 3 n.v. 1 1 2 4 n.v. n.v. n.v. [4] 1 n.v. n.v. 2 2 3 3 2 60 n.v. n.v.
Kéarnten - Ambulante drztliche Versorqung
Versorgungssituation AM® Kl KCH'?2  KIP_ CcH'?  NC? IM GGH __ NEU* _psy** DER AU HNO  URO _ pCcH'?  PUL OR UC  zMK® RAD  NUK MG PMR LAB PAT insg
IST gesamt 2015: AAVE (exkl. WA) (gem. Regiomed)® 250,3 28,0 - 43 46,3 - 87,9 488 147 13,6 21,4 33,8 250 14,7 - 10,1 18,0 47,2 1973 i n.v. i.E. i.E. i.E. i.E. 861,2
IST-Stand 2007 gem. RSG (Basis AVE) 270,0 31,0 - - 40,0 - 75,0 59.0 30,0 - 20,0 32,0 22,0 13,0 - 9.0 17,0 46,0 207.0 n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. 871.0
Empfehlung RSG AVE (2015)7  n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v.
§2-Kassenplanstellen IST 2016 257 17 n.v. 2 7 n.v. 23 25 4 9 13 27 15 10 n.v. 9 12 3 172 n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. 605
RSG §2-Kassenplanstellen SOLL 2020 261 16 n.v. n.v. 0 0 26 25 7 8 14 27 14 11 n.v. 9 16 171 16 n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. 621
Kérnten - GGP (gem. OSG 2017) [Anzahl der Betten in Fonds-KA im Vergleich zu PLANBetten 2020 gemaR KA-Statistik - BMASGK
GG in Fonds-KA insgesamt cT® MR COR STR  ECT*  PET
GG2016 9 6 2 3 3 7 4400
GGP__ 10 8 3 4 5 2
4.200 —
GG in Akut-KA insgesamt CT MR COR STR ECT PET
GG 2016 1 8 2 3 4 1 *
GGP__ 11 9 3 4 6 2 A0
GG im extram. Bereich ct> _ MR>___COR__ STR__ECT _ PET 3.800
GG 2016 6 6 1 0 0 0 *
GGP 6 3 0 0 0 0 3.600 > & — =
- 2 z
GG in Rehabilitationszentren CT MR COR STR ECT PET 3.400 * — ﬁ—o
GG 2016 0 0 0 0 0 0 &
GGP__ 0 0 0 0 0 0
3.200
GG im Bundesland insgesamt CT MR ___COR__SIR___ECT __ PET pO=Td
GG 2016 17 14 3 3 4 1 3.000
GGP___ 17 12 3 4 6 2




FuBnoten

K&rnten - Fonds—KA |

' RSG: Beschluss- LZK Karnten 18. Juni 2015;
VO der Ktn. Landesregierung - KKAP 2015: vgl. LGBI. Nr. 48/2015
2 CH: exkl. PCH und KCH, inkl. 48 Betten Herz-Thorax- und Gef4Rchirurgie
* IM: exkl. PUL
4 PSO: davon in Fonds-KA fiir PSO-K 6 system. Betten/ 10 tatsichl. Betten/ 12 PLANBetten
5 GEM: davon 2016: ZNA-Klagenfurt 16 system. Betten/ 19 tatsichl. Betten
und im RSG/KKAP 21 ZAE (Klinikum Klagenfurt: 16 B.; LKH Villach: 5 B.)
PSY: inkl. 56 systemisierte und 56 tatsédchliche Betten fiir Abhdngigkeitserkrankungen

Karnten - LAP: RFZ/BLB ]

1 SZT: autologe SZT
2 ONK: Darstellung ONKZ + ONKS gesamt, davon 1 ONKZ
3 NEP: Darstellung NEPZ + NEPS gesamt, davon 1 NEPZ

Karnten — HD-Platze ]

T RSG: Beschluss LZF Karnten Juni 2015; KKAP: vgl. LGBI. Nr. 48/2015
Kérnten - Ambulante &rztliche Versorgung

IST 2015 (gemdaR Regiomed): CH inkl. KCH und PCH
IST 2007 (geméR RSG): CH inkl. KCH, PCH und NC

IST 2015 (gemiR Regiomed): inkl. Zuordnung von FA fiir NEU/PSY und PSY/NEU nach Fachschwerpunkt

IST 2015 (geméR Regiomed): ZMK inkl. MKG, Dr. med. dent und Dentisten
CAVE: neue Systematik der Fachrichtungsverteilung, keine Vergleichbarkeit
zur Information RSG mit Datenbasis vor Umstellung

geplant, aber ohne Beschluf

1
P
3
# IST 2007 (gemaR RSG): PSY inkl. KJP und NEU
5
6

RSG-Monitoring Planungsstand 31.12.2017 - Karnten

MR, Friesach BSRD KH (K201), IST-Stand: MR als Forschungsgerét betrieben

CT im extram. Bereich *: exklusive 1 Kooperation mit Akut-KA (St. Veit/Glan BBR KH, K214)

MR im extram. Bereich *: exklusive 2 Kooperationen mit Akut-KA (Spittal/Drau KH, K215; Wolfsberg LKH, K219)

ECT, LKH Villach (K216): ECT zu betreiben vom KI. Klagenfurt am Wérthersee (K205)

CT, MR in Fonds-KA insgesamt: inklusive des CT- und MR-Geréates des UKH Klagenfurt vorbehaltlich der geplanten Kooperation
zwischen dem Klinikum Klagenfurt und dem UKH Klagenfurt

Quellen: BMASGK - Krankenanstaltenstatistik: BMASGK - Diaanosen- und Leistunasdokumentation der &sterreichischen KA:

KDok 2016: RSG. LKAP. Abstimmunaseraebnis GOG-LGF: HVSVT - Reaiomed: Arzteliste der OAK: Psvchotherapeutenliste des BMASGK:

Liste der Klinischen Psvcholoainnen und Klinischen Psvcholoaen des BMASGK: OSG 2017:

GOG-eigene bundeslandspezifische Umfrage unter Einbeziehung vom Amt der Landesregieruna, PSD, psychosoziale Vereine, Psychiatriekoordinatoren

RSG 2020 sieht 6 Primédrversorgungs-Einheiten vor; die dort titigen Arztinnen/Arzte sind in den angefiihrten Soll-Planstellen bereits enthalten



RSG-Monitoring Planungsstand 31.12.2017 - Niederdsterreich

>

systemisierte Betten

tatsachliche Betten

«— Plan Betten

NO - Fonds-KA |
Betten INT Kl KCH KJP CH NC IM GGH NEU PSY* DER AU HNO URO PCH PUL OR ucC MKG SRN GEM?  AG/R RNS PAL PSO®  Summe
systemisierte Betten 2016 392 220 0 88 1087 71 2108 588 572 568 79 145 166 232 25 107 433 624 15 30 109 0 99 54 106 7918
tatsachliche Betten 2016 374 214 0 85 1061 84 2120 583 567 569 78 137 154 236 24 107 378 643 15 30 77 0 97 47 106 7786
PLANBetten RSG NO (2015)' 399 232 0 128 978 86 1963 463 603 730 75 132 136 198 20 122 368 480 15 62 320 0 469 76 149 8204
PLANBetten NKAP__ n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v.
NO - alle Akut KA |
Betten INT Kl KCH KJP CH NC IM GGH NEU PSY DER AU HNO URO PCH PUL OR uc MKG SRN GEM AG/R RNS PAL PSO Summe
systemisierte Betten 2016 392 220 0 88 1087 71 2108 588 572 568 79 145 166 232 25 107 433 624 15 30 109 0 99 54 106 7918
tatsachliche Betten 2016 374 214 0 85 1061 84 2120 583 567 569 78 137 154 236 24 107 378 643 15 30 77 0 97 47 106 7786
PLANBetten RSG NO (2015) 399 232 0 128 978 86 1963 463 603 730 75 132 136 198 20 122 368 480 15 62 320 0 469 76 149 8204
PLANBetten NKAP__ n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v.
NO - LAP: RFZ/BLB | HD-PIdtze (chronisch)
Fonds-KA insg. HCH TCH GCH TXC KAR ONK' BRZ SZT NUKT NEP DIA BRA KHCH  KTXC  KKAR KIONK KSZT  KNEP NEO SU N-B N-C ZAE int. ex. insg.
Anzahl Leistungsstandorte IST 2016 1 1 7 0 6 9 n.v. 0 0 4 6 n.v. 0 0 0 0 0 n.v. 7 6 8 5 6 119 0 119
Anzahl Standorte SOLL RSG NO (2015)? X X X 0 X X n.v. 0 0 X X n.v. n.v. n.v. 0 n.v. n.v. n.v. n.v. X X n.v. n.v. n.v. n.v. n.v.
Anzahl Standorte SOLL NKAP __ n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v.
NO - Ambulante drztliche Versorgung |
Versorgungssituation AM KI KCH' __ KIP2 __ CH! NC M GGH __ NEU® _ psy>?  DER AU HNO  URO __ pcH'  PUL OR UC  zMK®  RAD  NUK MG PMR _ LAB PAT insg.
IST gesamt 2015: AAVE (exkl. WA) (gem. Regiomed)® 781,2 69,9 - 8,1 96,9 - 175,8 116,1 15,9 48,5 51,0 93,8 52,7 47,9 - 27,7 66,8 91,5 506,7 i.E. n.v. i.E. i.E. i.E. i.E. 2250,4
IST-Stand 2007 gem. RSG (Basis AVZA)* 833,8 74,0 - - 93,5 n.v. 145,0 128,0 23,0 30,2 55,4 90,3 50,1 43,8 - 26,6 64,4 74,5 n.r 94,6 n.v. n.v. 22,8 7,0 n.v. 1827,2
Empfehlung RSG AVZA (2015)* 833,8 75,4 - - 93,5 n.v. 149,8 130,0 27,4 344 554 90,4 50,1 43,8 - 26,6 62,6 789 n.r. 946 n.v. nv. nv. nv. nv. 1846,7
§2-Kassenplanstellen IST 2016 773 42 - 7 29 - 59 65 36,5 0 38 58 35 28 - 26 36 2 465 32 n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. 1731.5
RSG §2-Kassenplanstellen SOLL
[NG - GGP (gem. OSG 2017) [AnzahT der Betten in Fonds-Ka im Vergleich zu PLANBetten 2015 gemaR KA-Statistik - BMASGK
GG in Fonds-KA insgesamt CT MR COR  STR' ECT PET 8.600
GG 2016 24 11 7 6 6 2
GGP__ 24 12 7 9 7 2
8.400 o
GG in Akut-KA insgesamt CT MR COR STR ECT PET he o
GG 2016 24 T 7 6 6 2 8.200 . 2= I o .
GGP___ 24 12 7 9 7 2 <« &
GG im extram. Bereich CT? MR’ __COR___STR® ECT PET 8.000 -
GG 2016 18 22 0 1 4 [ 2
GGP___ 15 12 0 1 5 0 7.800
GG in Rehabilitationszentren CT MR COR STR ECT PET 7.600
GG 2016 0 0 0 0 0 0
GGP__ 0 0 0 0 0 0
7.400
GG im Bundesland insgesamt CT MR* COR STR ECT PET
GG 2016 42 33 7 7 10 3 7.200
GGP___ 39 24 7 10 12 2
S $ '\PQ\ '@Q’L "9& '\9& '19@ m“eb '\96\ '9& '19& '\9\6 x°\\ '190 '\90 S0 °




RSG-Monitoring Planungsstand 31.12.2017 - Niederdsterreich

FuBnoten

[NG - Fonds-KA |

1 RSG: Beschluss NO Landes-Gesundheitsplattform Dezember 2010

2 GEM: davon in Fonds-KA fiir IES 19 system. Betten / 17 tatsichl. Betten

3 PSO: davon in Fonds-KA fiir PSO-K 6 system. Betten/6 tatsachl. Betten/ 14 PLANBetten

4 PSY: exkl. 68 systemisierte und 68 tatsichliche Betten fiir Forensik sowie exkl. Langzeitbereich 20 tatsichliche Betten;
inkl. 90 Betten fiir Abhangigkeitserkrankungen in der VR 35

[NG — LAP: RFZ/BLB |

1 ONK: Darstellung ONKZ + ONKS gesamt, davon 2 ONKZ im IST
2 x = keine Zuordnung der RFZ zu Standorten méglich

NO - Ambulante drztliche Versorgung |

T CH inkl. KCH und PCH

2 |ST 2007 : PSY inkl. KJP

3 IST 2015 (gemaR Regiomed): inkl. Zuordnung von FA fiir NEU/PSY und PSY/NEU nach Fachschwerpunkt

4 Basis RSG IST 2007 und Empfehlung RSG 2015 insgesamt jeweils exkl. PMR und LAB

5 IST 2015 (gemiR Regiomed): ZMK inkl. MKG, Dr. med. dent und Dentisten

6 CAVE: neue Systematik der Fachrichtungsverteilung, keine Vergleichbarkeit zur Information RSG mit Datenbasis vor Umstellung

INO - GGP |

! STR: Die Standorte fiir die drei neu zu errichtenden STR-Gerite sind noch festzulegen;
Errichtung von zumindest zwei der drei neu vorgesehenen Geréte bis inkl. 2020 vorgesehen
2 CT im extram. Bereich *: exkl. 2 Kooperationen mit Akut-KA (LK Mostviertel Waidhofen/Ybbs, K354; Waldviertelklinikum Horn, K377)
3 MR im extram Bereich *: exkl. 2 Kooperationen mit Akut-KA (LK Mostviertel Amstetten, K303; Waldviertelklinikum Horn, K377)
4 MR, GG insgesamt: erganzend 1 MR mit einer Feldstarke < 1 Tesla eingerichtet (extramuraler Standort, Baden)
5 ECT im extram. Bereich: inkl. 1 Kooperationen mit Akut-KA (LK Weinviertel Mistelbach, K335)
§ STR, extram. Bereich: "MedAustron" als Einrichtung gesamhthaft abgebildet, keine differenzierte Darstellung nach (Funktions-)Geraten

Quellen: BMASGK - Krankenanstaltenstatistik: BMASGK - Diaanosen- und Leistunasdokumentation der dsterreichischen KA:
KDok 2016; RSG, LKAP, Abstimmungsergebnis GOG-LGF; HVSVT - Regiomed; Arzteliste der OAK; Psychotherapeutenliste des BMASGK;
Liste der Klinischen Psychologinnen und Klinischen Psychologen des BMASGK; OSG 2017;

GOG-eigene bundeslandspezifische Umfrage unter Einbeziehung vom Amt der Landesregierung, PSD, psychosoziale Vereine, Psychiatriekoo



RSG-Monitoring Planungsstand 31.12.2017 - Oberésterreich

00 - Fonds-KA ]
Betten INT Kl KCH KJP CH NC IM GGH NEU PSY’ DER AU HNO URO PCH PUL OR’ uc? MKG SRN GEM AG/R RNS PAL PSO>  Summe
systemisierte Betten 2016° 361 240 37 54 1016 98 1934 482 447 540 97 127 174 214 27 254 375 531 31 55 12 424 40 78 83 7731
tatsachliche Betten 2016 362 253 37 54 1001 75 1922 481 446 566 98 135 179 244 27 251 368 535 32 50 16 427 40 78 78 7755
PLANBetten RSG 00 (2020)' 177 308 37 51 1015 98 2023 482 480 632 97 127 174 214 27 262 906 31 55 7 409 40 78 93 7823
05 KAP 2017'*¢ 177 295 37 51 1011 98 2027 482 482 632 94 127 174 232 27 262 902 31 55 7 409 40 78 93 7823
00 - alle Akut KA ]
Betten INT Kl KCH KJP CH NC IM GGH NEU PSY DER AU HNO URO PCH PUL OR uc MKG SRN GEM AG/R RNS PAL PSO Summe
systemisierte Betten 2016 372 240 37 54 1016 98 1934 482 447 540 97 127 174 214 27 254 375 675 31 55 131 424 40 78 83 8005
tatsichliche Betten 2016 373 253 37 54 1001 75 1922 481 446 566 98 135 179 244 27 251 368 679 32 50 135 427 40 78 78 8029
PLANBetten RSG OO0 (2020) n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. nv. n.v. nv. n.v. nv. n.v. nv. n.v. n.v.
06 KAP 2017 n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v.
00 - LAP: RFZ/BLB ] HD-PIlatze (chronisch)
Fonds-KA insg. HCH® TCH GCH T*C' KAR ONK* BRZ SzT?>  NUKT NEP DIA BRA  KHCH®> KTXC KKAR®> KIONK KSZT  KNEP NEO SU N-B N-C ZAE int. ex. insg.
Anzahl Leistungsstandorte IST 2016 2 4 7 1 4 14 n.v. 1 1 0 11 1 1 n.v. 1 1 n.v. n.v. 7 7 7 2 2 153 6 159
Anzahl Standorte SOLL RSG 00 (2020)" 1 4 7 1 3 14 n.v. 1 1 n.v. 11 n.v. 1 n.v. 1 1 n.v. n.v. 7 2 n.v. 151 6 157
OGKAP 2017 1 4 7 1 3 14 n.v. 1 1 n.v. 11 n.v. 1 n.v. 1 1 n.v. n.v. 7 7 7 2 2 161 n.v. n.v.
00 - Ambulante &rztliche Versorgung |
Versorgungssituation AM Kl KCH! KJP CH' NC IM GGH NEU? pSy? DER AU HNO URO PCH' PUL OR uc ZMK3 RAD NUK MG PMR LAB PAT insg.
IST gesamt 2015: AAVE (exkl. WA) (gem. Regiomed)4 697,6 71,1 - 6,3 52,6 - 108,7 109,7 39,1 30,0 49,0 79,7 47,3 43,0 - 26,8 49,3 89,5 522,4 i.E. n.v. i.E. i.E. i.E. i.E. 2022,0
IST-Stand gem. RSG 00 (2020)  n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v.
Empfehlung RSG 00 (2020) n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v.
§2-Kassenplanstellen IST 2016  663,5 38,5 n.v. 5 1 n.v. 41 71 19 20,5 33 58.2 34 22 n.v. 23 28,5 5 380 n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. 1453,2
RSG §2-Kassenplanstellen SOLL

OO0 - GGP (gem. OSG 2017) [Anzahl der Betten in Fonds-Ka im Vergleich zu PLANBetten 2020 gemaR KA-Statistik - BMASGK _1
GG in Fonds-KA insgesamt CT MR COR STR'! ECT PET’ 9200
GG 2016 21 12 6 7 18 4
GGP___ 20 14 6 7 18 4 9000 -
GG in Akut-KA insgesamt CcT MR COR STR ECT PET 8800 *~—o& B
GG 2016 23 13 6 7 18 4 a— '3"5.17—.,,‘
GGP__ 22 15 6 7 18 4
8600 i -
GG im extram. Bereich CTZ__MR?** COR__ STR __ECT __ PET R e I
GG 2016 1 9 0 0 1 0 5200
GGP 9 8 0 0 0 0
8200
GG in Rehabilitationszentren CT MR COR® STR ECT PET
GG 2016 0 0 1 0 1 0 8000
GGP 0 0 1 0 1 0 >
7800 - A
GG im Bundesland insgesamt CT MR® COR STR ECT PET - h
GG 2016 34 22 7 7 20 4 7600
GGP 31 23 7 7 19 4 > N v < ' 5 o A o o S N 2 > > N S Q
N) QS S Q S ) QO (N S N N N N N N N Q>
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—&— systemisierte Betten tatsachliche Betten —&— Plan Betten



RSG-Monitoring Planungsstand 31.12.2017 - Oberésterreich

FuBnoten

[00 - Fonds-KA |

1 06 Krankenanstalten- und GroRgeréteplan 2017: val. LGBI. 11/2017 ; RSG 00 2020: Beschluss LZK am 15.11.

2 psO: davon in Fonds-KA fir PSO-K 30 system. Betten/ 30 tatsachl. Betten/40 PLANBetten
3 OR/UC gemeinsam geplant
4 fachbezogene INT-Betten sind den einzelnen Fachern zugeordnet
® die angegebenen Bettensummen entsprechen grundsétzlich den Planbetten gemaR
RSG 0O unter Beriicksichtigung noch nicht umgesetzter Projekte.
6 Umsetzungshorizonte (bis 31.12.2013, bis 31.12.2016, bis 31.12.2020) unterscheiden sich je nach Bereich
7 PSY: exkl. 92 systemisierte und 92 tatsachliche Betten fiir Abhingigkeitserkrankungen und Forensik

[0 - LAP: RFZ/BLB |

T TXC: Leistungserbringung eingeschréankt auf NTX
2 S7T: ein Standort sowohl autologe als auch allogene SZT
3 KHCH und KKAR: im Kepler Universitdtsklinikum an den Standorten Med Campus Ill und Med Campus IV
4 ONK Darstellung: ONKZ + ONKS + ONKA gesamt, davon 1 ONKZ, 4 ONKS
und 9 ONKA
5 standortiiberareifendes Referenzzentrum f. Herz-Thorax und GefaBchiruraie an den Standorten
KUK MC3 und Klinikum Wels, Standort Wels

00 -Ambulante drztliche Versorgung

1IST 2015 (gemaR Regiomed): CH inkl. KCH und PCH
2 ST 2015 (gemaR Regiomed): inkl. Zuordnung von FA fiir NEU/PSY und PSY/NEU nach Fachschwerpunkt
3 IST 2015 (geméR Regiomed): ZMK inkl. MKG, Dr. med. dent und Dentisten

4 CAVE: neue Systematik der Fachrichtungsverteilung, keine Vergleichbarkeit zur Information RSG mit Datenbasis vor

Umstellung

1 STR: Allfallige Kapazitatserweiterung (Ausweitung Schichtbetrieb oder Erhéhung Geréateanzahl) vor 2020 zu evaluieren.

2 CT, MR im extram. Bereich: inklusive 1 Kooperation mit einer Akut-KA (Ried im Innkr BSRV KH, K427)

3 MR im extram. Bereich: inklusive 2 Kooperationen mit Akut-KA (Braunau SSR KH, K405; Gmunden-Bad Ischl-Vécklabruck KL, K480, Standort Gmunden).
4 MR im extram. Bereich, Standort Wels: eingeschrankt auf die Versorgung von klaustrophobischen und tibergewichtigen Patient/inn/en.

5 MR, GG insgesamt: erganzend 1 MR mit einer Feldstarke < 1 Tesla eingerichtet (extramuraler Standort, Rutzenmoos; Bez. Vécklabruck)

6 COR in RZ: DSA/COR-Kombinationsgerat

7 PET in Kooperation zwischen K470.1 KUK Linz, MC Il 1 und K419 Ordensklinikum Linz Elisabethinen; Geratestandort K470.1

Ouellen: BMASGK - Krankenanstaltenstatistik: BMASGK - Diaanosen- und Leistunasdokumentation der ésterreichischen KA: KDok 2016: RSG. LKAP. Abstimmunaseraebnis GOG-LGF:
HVSVT - Reaiomed: Arzteliste der OAK: Psvchotherapeutenliste des BMASGK: Liste der Klinischen Psvcholoainnen und Klinischen Psvcholoaen des BMASGK:
OSG 2017: GOG-eiaene bundeslandspezifische Umfraae unter Einbeziehuna vom Amt der Landesreaieruna. PSD. psvchosoziale Vereine. Psvchiatriekoordinatoren



Salzburg — Fonds-KA

RSG-Monitoring Planungsstand 31.12.2017 - Salzburg

Betten INT Kl KCH KJP CH NC m>° GGH NEU? psy* DER AU HNO URO PCH PUL OR ucC MKG SRN GEM® AG/R® RNS PAL PSO? Summe
systemisierte Betten 2016 180 100 30 30 401 43 790 255 163 272 88 53 83 81 24 47 152 221 24 27 47 178 16 26 28 3359
tatsachliche Betten 2016 178 98 30 30 366 43 793 241 160 277 71 61 81 75 24 47 150 227 24 27 15 170 0 21 28 3237
PLANBetten RSG Salzburg (2010)
PLANBetten RSG/ SKAP 2007 (2017)' 181 94 30 40 376 49 755 208 179 285 65 68 85 81 22 47 357 8 24 27 14 229 16 26 34 3.300
Salzburg - alle Akut KA
Betten INT Kl KCH KJP° CH NC M3 GGH NEU? PSY DER AU HNO URO PCH PUL OR uc MKG SRN GEM _ AG/R>__RNS PAL PSO Summe
systemisierte Betten 2016 191 100 30 30 401 43 790 255 163 272 88 53 83 81 24 47 152 349 24 27 463 178 16 26 28 3914
tatsachliche Betten 2016 189 98 30 30 366 43 793 241 160 277 71 61 81 75 24 47 150 355 24 27 411 170 0 21 28 3772
PLANBetten RSG Salzburg (2010)
PLANBetten RSG/ SKAP 2007 (2016) n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v.
Salzburg — LAP: RFZ/BLB HD-Pl4tze (chronisch)'
Fonds-KA insg. HCH TCH GCH TXC KAR _ ONK? BRZ szT' NUKT NEP DIA BRA KHCH KTXC  KKAR KIONK KSZT  KNEP NEO SU N-B N-C3 ZAE int. ex. insg.
Anzahl Leistungsstandorte IST 2016 1 1 2 0 2 2 n.v. 1 2 1 3 n.v. 0 0 0 1 0 n.v. 2 2 2 0 1 26 40 66
Anzahl Standorte SOLL RSG Salzburg (2010)
Anzahl Standorte SOLL RSG/SKAP 2007 (2017) 1 1 2 n.v. 2 2 n.v. 1 2 1 3 n.v. n.v. n.v. n.v. 1 n.v. n.v. 2 2 2 n.v. 1 26 n.v. n.v.
Salzburg - Ambulante érztliche Versorgung
Versorgungssituation AM KI__ KCH** kJP® CcH>*  NC M GGH _ NEU® __PSY*® DER AU HNO URO _ PCH?  PUL OR UC  zmk’ RAD  NUK MG PMR  LAB  PAT insg.
IST gesamt 2015: AAVE (exkl. WA) (gem. Regiomed)® 239,5 37,6 - 0,2 27,3 - 66,1 37,9 14,5 13,0 24,3 35,4 24,2 18,6 - 9,0 21,0 36,5 202,8 i.E. n.v. i.E. i.E. i.E. i.E. 807,7
IST-Stand 2008 gem. Bedarfsplanung (Basis AVZA)'? 258,5 29,4 - - 33,7 n.v. 66,9 44,4 14,2 26,0 24,4 38,1 17,2 17,3 - 9,8 19,3 21,2 n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. 620,4
Empfehlung AVZA (2020)' n.v. 29,0 - - 35,9 n.v. 76,7 46,7 14,9 29,6 24,4 37,3 18,7 18,0 - 11,3 19,7 21,9 n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. 384,1
§2-Kassenplanstellen IST 2016 237 18 - 1 9 - 25 27 8 14 17 26 14 12 - 11 12 0 173 n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. 604
RSG §2-Kassenplanstellen SOLL
Salzburg - GGP (gem. OSG 2017) [Anzahl der Betten in Fonds-Ka im Vergleich zu PLANBetten 2017 gemaR KA-Statistik - BMASGK
GG in Fonds-KA insgesamt cT' _ MR2 COR STR3 ECT  PET
GG 2016 9 5 3 3 5 1 3.800
GGP__ 9 5 3 4 5 2
* >
-
GG in Akut-KA insgesamt CT MR COR STR ECT PET 3.600
GG 2016 11 6 3 3 5 1 v o
GGP__ 11 6 3 4 5 2
GG im extram. Bereich CT___MR___COR___STR___ECT___ PET 8900 —— e
GG 2016 8 7 [ 0 0 0 . N
GGP__ 5 3 0 0 0 0
3.200
GG in Rehabilitationszentren CcT MR COR STR ECT PET
GG 2016 0 0 0 0 1 0
GGP 0 0 0 0 1 0 3.000
GG im Bundesland insgesamt CcT MR COR STR ECT PET
GG 2016 19 13 4 3 6 1
GGP__16 9 3 4 6 2 2.800

B

systemisierte Betten

tatsachliche Betten

Plan Betten




RSG-Monitoring Planungsstand 31.12.2017 - Salzburg

FuRnoten

[Salzburg - Fonds-KA |

1 RSG: Verordnung der Salzburger Landesregierung vom November 2007, mit der der SKAP erlassen wurde
vgl LGBI. Nr. 87/2007 in der Fassung LGBI. Nr. 90/ 2017

2 davon in Fonds-KA fiir PSO-K 18 system. Betten/ 18 tatsichl. Betten/ 12 PLANBetten PSO-K sowie 12 PLANBetten
PSO-K und KJP

3 AG/R: inkl.30 Betten Medizin. Geriatrie, 17 Betten aus IM und 13 Betten aus NEU

4 PSY: inkl. 37 systemisierte und 37 tatsichliche Betten fiir Abhangigkeitserkrankungen und Forensik

5 4 Betten ZNA werden bei den syst. und tats. Betten dem GEM zugerechnet, im SKAP werden sie der IM zugeordnet

[Salzburg - LAP: RFZ/BLB |

1 SZT: autologe SZT
2 ONK: Darstellung ONKZ + ONKS gesamt, davon 1 ONKZ im IST sowie im RSG/LKAP
3 N-C: Versorqung im Rahmen K552 SKA fiir neurologische Rehabilitation Salzburg

|Salzburg - HD-Pl4tze |

! DIA: inkl. Himodialyse-Plitze fiir Feriendialyse

[Salzburg — Ambulante drztliche Versorgung |

! Empfehlung gemaR "Bedarfsplanung der ambulanten &rztlichen Versorqung im Bundesland Salzburg"
erstellt in Folge vom RSG Salzburg

2 |ST- Stand gemaR projektspezifischer Erhebung per Stichtag 1.1.2008

3 1ST 2015 (gemaR Regiomed): CH inkl. KCH und PCH

4 IST 2008/Empfehlung 2020 (geméR Bedarfsplanung): CH inkl. KCH

5 IST 2015 (gemaR Regiomed): inkl. Zuordnung von FA fiir NEU/PSY und PSY/NEU nach Fachschwerpunkt

6

7

8

IST 2008/Empfehlung 2020 (gemaR Bedarfsplanung): PSY inkl. KJP

IST 2015 (gemaR Regiomed): ZMK inkl. MKG, Dr. med. dent und Dentisten
CAVE: neue Systematik der Fachrichtungsverteilung, keine Vergleichbarkeit
zur Information RSG mit Datenbasis vor Umstellung

Salzburg - GGP

T CT im intram. Bereich: exklusive 1 Kooperation mit extramuralem Betreiber
2 MR im extram. Bereich: MR in Akut-KA am Standort Zell/See inkl. KV
3 STR: Ausgewiesene Kapazitdtserweiterung vorerst auch durch Erhéhung Schichtbetrieb umsetzbar; Evaluierung bis 2020 vorzusehen.

Ouellen: BMASGK - Krankenanstaltenstatistik: BMASGK - Diaanosen- und Leistunasdokumentation der &sterreichischen KA:

KDok 2016: RSG. LKAP. Abstimmunaseraebnis GOG-LGF: HVSVT - Reaiomed: Arzteliste der OAK: Psvchotherapeutenliste des BMASGK:

Liste der Klinischen Psvcholoainnen und Klinischen Psvcholoaen des BMASGK: OSG 2017:

GOG-eigene bundeslandspezifische Umfrage unter Einbeziehung vom Amt der Landesregierung, PSD, psychosoziale Vereine, Psychiatriekoordinatoren



Steiermark - Fonds-KA

RSG-Monitoring Planungsstand 31.12.2017 - Steiermark

Betten INT Kl KCH KJP CH NC IM GGH NEU pPSy? DER AU HNO URO PCH PUL  OR/TR ucC MKG SRN GEM AG/R RNS PAL PSO? Summe
systemisierte Betten 2016 356 157 70 47 1000 48 1955 318 473 570 65 77 177 114 27 115 273 214 20 24 38 283 36 48 124 6629
tatsachliche Betten 2016 349 155 63 43 904 47 1835 306 454 543 64 69 161 102 26 104 259 220 24 23 33 284 41 48 123 6280
PLANBetten RSG Steiermark (2025)' 377 131 60 59 578 55 1604 246 482 533 53 58 127 98 30 83 671 18 34 8 381 58 112 5856
PLANBetten ST-KAP__ n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v.
Steiermark - alle Akut KA
Betten INT Kl KCH KJP CH NC M GGH NEU PSY DER AU HNO URO PCH PUL OR uc MKG SRN GEM AG/R RNS PAL PSO Summe
systemisierte Betten 2016 374 157 70 47 1000 48 1955 318 473 570 65 77 177 114 27 115 273 415 20 24 507 283 36 48 149 7342
tatsachliche Betten 2016 367 155 63 43 904 47 1835 306 454 543 64 69 161 102 26 104 259 421 24 23 486 284 41 48 148 6977
PLANBetten RSG Steiermark (2025) n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. nv. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v.
PLANBetten ST-KAP__ n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v.
Steiermark - LAP: RFZ/BLB HD-Plitze (chronisch)’
Fonds-KA insg. HCH TCH GCH TXC KAR  ONK' BRZ’® SzT>  NUKT  NEP DIA® BRA* KHCH KTXC3 KKAR KIONK KSzT?2 KNEP  NEO SU N-B N-C_ 7AF’ int. ex. insg.
Anzahl Leistungsstandorte IST 2016 1 1 2 1 3 2 n.v. 1 1 2 6 1 1 1 1 1 1 1 2 5 5 3 n.v. 71 100 171
Anzahl Standorte SOLL RSG Steiermark (2025) 1 1 2 1 3 2 2 1 1 2 5 1 1 n.v. 1 1 1 n.v. 2 5 6 2 14 71 97 168
Anzahl Standorte SOLL ST-KAP _ n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v.
Steiermark ~Ambulante arztliche Versorgung
Versorgungssituation AM’ Kl KCH! KJP CH' NC IM GGH__ NEU2,* Ppsy* DER AU HNO URO PCH' PUL  OR/TR uc ZMK3 RAD NUK MG PMR LAB PAT insg.
IST gesamt 2015: AAVE (exkl. WA) (gem. Regiomed)® 601,4 74,6 - 3,8 91,1 - 219,1 86,1 42,8 34,4 58,4 86,8 47,6 32,0 - 25,1 41,0 35,0 417,8 i.E. n.v. i.E. i.E. i.E. i.E. 1896,9
IST-Stand 2014 gem. RSG (Basis SVE)>® 614,0 44,7 - 0,0 64,4 - 84,4 70,0 29,0 31,8 47,8 33,1 23,4 - 21,9 22,0 n.v. n.v. 47,5 n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.Vv.
Empfehlung RSG SVE (2025)>¢ 522 42 - 5 61 - 90 71 26,5 44 33,5 51 34 26 - 22 23 n.v. 50 n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. 1101
§2-Kassenplanstellen IST 2016 614 36 - 0 9 - 56 55 24 6 26 42 28 21 - 19 22 355 n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. 1313
§2-Kassenplanstellen SOLL 2025 522 33 - 0 0 - 55 54 15 18 27 44 29 21 - 19 23 n.v. 26 n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. 886
Steiermark - GGP (gem. OSG 2017) [Anzahl der Betten in Fonds-Ka im Vergleich zu PLANBetten 2025 gemaR KA-Statistik - BMASGK
GG in Fonds-KA insgesamt CT MR COR' STR® ECT PET
GG 2016 27 2 6 4 9 3 8000
GGP__ 27 13 5 9 9 3 7800 —&.
*
GG in AKUtKA insgesamt CT___MR’__COR___STR___ECT __PET 7600 >
GG 2016 30 15 6 4 9 3 7400 —p >
GGP__ 29 15 5 9 9 3 7200 L S
Tt *—e
GG im extram. Bereich CcT? MR* COR STR ECT PET 7000 - et >
GG 2016 15 15 0 0 5 1 6800 - > ——a_
GGP___ 14 11 0 0 3 0 6600 = >—ip
GG in Rehabilitationszentren CT MR COR STR ECT PET 6400 =
GG 2016 0 0 0 0 0 0 6200
P
GG 0 0 0 0 0 0 5000
GG im Bundesland insgesamt CT MR COR STR ECT PET 5800 -
GG 2016 45 30 6 4 14 4 5600
GGP__ 43 26 5 9 12 3

—+— systemisierte Betten

tatsachliche Betten

4+— Plan Betten




RSG-Monitoring Planungsstand 31.12.2017 - Steiermark

FuBnoten
|Steiermark - Fonds-KA ]

1 RSG: Beschluss Landes-Zielsteuerungskommission Steiermark 21. Juni 2017

inkl. 143 UKH-Betten, davon 9 INT-E; zusatzlicher Ausweis 125 ambBP (25 KJP, 23 PSY, 31 AG/R, 46 ZAE)
2 psO: davon in Fonds-KA fiir PSO-K 24 system. Betten/ 23 tatsichl. Betten/ 12 PLANBetten gem. RSG 2025
3 PSY: exkl. 190 systemisierte und 185 tatsichliche Betten fiir Abhangigkeitserkrankungen und Forensik

[Steiermark - LAP: RFZ/BLB ]

! ONK: Darstellung ONKZ + ONKS gesamt, davon 1 ONKZ im IST und im RSG

2 S7T: sowohl autologe als auch allogene SZT

3 KTXC: eingeschrankt auf NTX

4 BRA: Brandverletzteneinheit fiir Kinder auf Kinderklinik Graz sowie kiinftig Schwerbrandverletzten-Versorqung
fur Erwachesene in BRA-Einheit am LKH-Univ. Klinikum Graz

5 BRZ: Standorte: LKH Hochsteiermark, Standort Leoben; LKH Univ. Klinikum Graz;
affiliierte Partner: LKH Graz Suid-West, Standort, West; LKH Feldbach-Fiirstenfeld, Standort Feldbach

6 DIA: Angabe enthilt ausschlieBlich Standorte an den akutversorgenden Krankenhdusern
(exkl. 4 selbststindige Ambulatorien, an denen chronische Himodialyse angeboten wird)

7 ZAE: mit unterschiedlichen Betriebsformen 7/24 / AA

[Steiermark - HD-Plitze |

! Summendarstellung differenziert nach Sektoren nicht verfiigbar

[Steiermark ~Ambulante &rztliche Versorgung

1 IST 2015 (gemé&R Regiomed): CH inkl. KCH und PCH
2 IST 2015 (gemaR Regiomed): inkl. Zuordnung von FA fiir NEU/PSY und PSY/NEU nach Fachschwerpunkt
3 1ST 2015 (gemaR Regiomed): ZMK inkl. MKG, Dr. med. dent und Dentisten

4 Zahlen zum IST-Stand gem. RSG im Kombinationsfach Neurologie/Psychiatrie basieren auf Daten des Jahres 2006

5 Die Versorgungswirksamkeit einer SVE entspricht jener einer durchschnittlichen §2-Planstelle
6 g§2-Kassenplanstellen fiir niedergel. Bereich, SVE fiir Ambulanzen u. Ambulatorien, exkl. Wahlarztversorqung

7 AM SOLL RSG 2025: zusitzlich zu den 522 Einzel-PST sind 30 PV-Einheiten geplant; dies entspricht gesamt 612 SVE

8 CAVE: neue Systematik der Fachrichtungsverteilung, keine Vergleichbarkeit
zur Information RSG mit Datenbasis vor Umstellung

N =

rw

“«

[Steiermark - GGP ]

COR in Fonds-KA, IST-Stand: davon 1 Gerit in Hybrid-OP

CT im extram. Bereich: exklusive zwei Kooperationen mit Akut-KA (LKH Hartberq, K631; LKH Hochsteiermark, Standort Leoben, K638),

jeweils in Kooperation mit extramuralem Betreiber, Gerdtestandorte K631 bzw. K638

MR in Akut-KA insgesamt: MR in Graz UKH (K614): in Kooperation mit LKH Graz Siid-West, Standort West, K673, Geratestandort K614

MR im extram. Bereich: exklusive vier Kooperationen mit Akut-KA (LKH Feldbach-Furstenfeld, K608, LKH Hartberg, K631, LKH Hochsteiermark,

Standort Leoben, K638, LKH Judenburg-Knittelfeld, K672), ieweils in Kooperation mit extramuralem Betreiber, Geratestandorte K608, K631, K638 bzw. K672
STR: Gerateanzahl inkl. intraoperativ genutztem Gerét: exkl. einem als Forschunasaerat aewidmeten Gerit:

vollstindige Umsetzung der vorgesehenen Kapazititserweiterung ggf. erst nach 2020 realisierbar.

Ouellen: BMASGK - Krankenanstaltenstatistik: BMASGK - Diaanosen- und Leistunasdokumentation der dsterreichischen KA:

KDok 2016: RSG. LKAP. Abstimmunaseraebnis GOG-LGF: HVSVT - Reaiomed: Arzteliste der OAK: Psvchotherapeutenliste des BMASGK:

Liste der Klinischen Psychologinnen und Klinischen Psychologen des BMASGK; OSG 2017;

GOG-eigene bundeslandspezifische Umfrage unter Einbeziehung vom Amt der Landesregierung, PSD, psychosoziale Vereine, Psychiatriekoordinatoren



Tirol - Fonds—KA

RSG-Monitoring Planungsstand 31.12.2017 - Tirol

Betten INT Kl KCH KJP CH NC IM GGH NEU pPSY? DER AU HNO URO PCH PUL OR ucC MKG SRN GEM AG/R RNS PAL PSO? Summe
systemisierte Betten 2016 213 152 26 22 548 59 853 310 239 345 52 69 109 137 34 103 145 411 30 33 38 128 0 26 44 4126
tatsachliche Betten 2016 206 153 15 22 497 59 835 292 236 311 52 68 105 135 33 83 136 408 27 29 40 147 0 27 32 3948
PLANBetten RSG Tirol (2015)’
PLANBetten RSG/TirKAP 2009 (2017)! 222 141 23 36 535 68 853 283 275 378 50 64 108 125 34 79 570 25 33 Q 211 Q 40 58 4.211
Tirol - alle Akut KA
Betten INT Kl KCH KJP CH NC M GGH NEU PSY DER AU HNO URO PCH PUL OR uc MKG SRN GEM AG/R RNS PAL PSO Summe
systemisierte Betten 2016 216 152 26 22 548 59 853 310 239 345 52 69 109 137 34 103 145 411 30 33 419 128 0 26 44 4510
tatsichliche Betten 2016 209 153 15 22 497 59 835 292 236 311 52 68 105 135 33 83 136 408 27 29 372 147 0 27 32 4283
PLANBetten RSG Tirol (2015)
PLANBetten RSG/TirKAP 2009 (2015)  n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v.
Tirol - LAP: RFZ/BLB HD-Plitze (chronisch)’
Fonds-KA insg. HCH TCH GCH TXC KAR ONK? BRZ szT! NUKT NEP DIA BRA KHCH KTXC  KKAR KIONK KSzT' KNEP NEO SU N-B N-C ZAE int. ex. insg.
Anzahl Leistungsstandorte IST 2016 1 1 1 1 2 1 n.v. 1 1 1 5 n.v. n.v. 1 1 1 n.v. 1 1 3 4 3 1 46 56 102
Anzahl Standorte SOLL RSG Tirol (2015)
Anzahl Standorte SOLL RSG/TirKAP 2009 (2017) 1 1 1 1 2 5 n.v. 1 1 1 5 n.v. n.v. n.v. 1 1 n.v. n.v. n.v. 4 n.v. n.v. n.v. 47 n.v. n.v.
Tirol - Ambulante arztliche Versorgung
Versorgungssituation AM Kl KCH' _ KIP> _ cH' NC M GGH __ NEU? _ psy>?  DER AU HNO  URO __ pcH'  PUL OR UC  zMk* RAD  NUK MG PMR _ LAB PAT insg.
IST gesamt 2015: AAVE (exkl. WA) (gem. Regiomed)® 348,8 50,4 - 3,5 42,7 - 96,6 66,0 32,4 40,2 32,3 36,4 31,5 25,7 - 14,5 20,2 48,3 283,88 i.E. n.v. i.E. i.E. i.E. i.E. 1173,4
IST-Stand 2008 gem. RSG (Basis AVZA)® 345,1 41,0 - - 36,9 n.v. 92,3 66,4 25,6 34,4 31,8 35,3 28,7 19,5 - 13,8 17,8 46,8 n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. 835,4
Empfehlung RSG AVZA (2020)° 365,2 43,9 - 5,0 38,3 n.v. 97,2 65,5 25,7 346 34,5 380 28,6 21,4 - 145 24,5 41,6 n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. 878,6
§2-Kassenplanstellen IST 2016 319 25 - 0 7 - 34 31 13 17 21 26 24 15 - 13 16 4 0 n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. 565
RSG §2-Kassenplanstellen SOLL 2015
Tirol - GGP (gem. OSG 2017) [Anzahl der Betten in Fonds-Ka im Vergleich zu PLANBetten 2017 gemaR KA-Statistik - BMASGK
GG in Fonds-KA insgesamt CT MR COR? STR ECT PET
GG2016 15 T 4 5 3 2 4.400
GGP__ 16 13 4 5 5 2
- ~———2
GG in Akut-KA insgesamt cT! MR’ COR STR ECT PET ~d .
GG 2016 16 12 4 5 3 2 4.200 e S ———— 4
GGP___17 14 4 5 5 2
* *—o
GG im extram. Bereich CT MR COR STR ECT PET
GG 2016 9 10 0 0 2 0 4.000
GGP 5 4 0 0 2 0
GG in Rehabilitationszentren CT MR COR STR ECT PET
GG 2016 0 0 0 0 0 0
GGP__ 0 0 0 0 0 0 3.800
GG im Bundesland insgesamt CT MR 3 COR STR ECT PET
GG 2016 25 22 4 5 5 2
GGP__ 22 18 4 5 7 2 3.600
m°°° '\,°°\ 'L°6L "@& '\9& ’\9&’ m“ab 196\ 19& 19@ 19\0 w,°\\ m°\x m“o @\h ~.,°\o, mQ\‘O 'P\'\
—e— systemisierte Betten tatsachliche Betten &— Plan Betten
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FuBnoten

[Tirol - Fonds—KA |

RSG: Beschluss Landes-Gesundheitsplattform Tirol Juni 2011, TirKAP 2009: val. LGBI 90/2011
Anderung TirKAP: vgl. LGBI Nr. 82/2017

PSO: davon in Fonds-KA fiir PSO-K 0 system. Betten/ O tatsdchl. Betten/ 12 Planbetten

PSY: exkl. 88 systemisierte und 89 tatsichliche Betten fiir Abhdngigkeitserkrankungen und Forensik

[Tirol - LAP: RFZ/BLB ]

SZT: sowohl autologe als auch allogene SZT
ONK IST: 1 Standort ONKZ
SOLL RSG/TirkKAP: ONKZ + ONKS gesamt, davon 1 ONKZ

[Tirol - HD-Platze ]

DIA extramural: inkl. Himodialyse-Plitze fiir Feriendialyse

[Tirol - Ambulante &rztliche Versorgung

IST 2015 (gemaR Regiomed): CH inkl. KCH und PCH

IST 2015 (gemaR Regiomed): inkl. Zuordnung von FA fiir NEU/PSY und PSY/NEU nach Fachschwerpunkt
IST 2008 (gemaR RSG): PSY inkl. KJP

IST 2015 (gemaR Regiomed): ZMK inkl. MKG, Dr. med. dent und Dentisten

RSG ambulanter Teil: Beschluss Landes-Gesundheitsplattform Tirol Dezember 2012

CAVE: neue Systematik der Fachrichtungsverteiluna, keine Vergleichbarkeit zur Information RSG mit
Datenbasis vor Umstellung

RSG-Monitoring Planungsstand 31.12.2017 - Tirol

Tirol - GGP

T CT und MR in Nicht-Fonds-KA (San. Kettenbriicke, K708) auch extramural versorqungswirksam
2 COR in Fonds-KA (BKH Lienz, K714) insgesamt: inkl. einem DSA/COR-Kombinationsgerit
3 MR, GG insgesamt: erginzend 4 MR mit einer Feldstirke < 1 Tesla eingerichtet
(intramuraler Standorte: Fonds-KA: Schwaz; sonstige Akut-KA: Innsbruck (SAN Hochrum; K709);
extramurale Standorte: Kitzbiihel, Mayrhofen) zwei weitere MR mit Feldstarke < 1 Tesla zwischenzeitlich durch MR > 1 Tesla ersetzt (Standorte Imst, Sélden)

Quellen: BMASGK - Krankenanstaltenstatistik; BMASGK - Diagnosen- und Leistungsdokumentation der dsterreichischen KA; KDok 2016; RSG, LKAP, Abstimmungsergebnis GOG-LGF;
HVSVT - Regiomed; Arzteliste der OAK; Psychotherapeutenliste des BMASGK; Liste der Klinischen Psychologinnen und Klinischen Psychologen des BMASGK;
0SG 2017; GOG-eigene bundeslandspezifische Umfrage unter Einbeziehung vom Amt der Landesregierung, PSD, psychosoziale Vereine, Psychiatriekoordinatoren



Vorarlberg - Fonds-KA

RSG-Monitoring Planungsstand 31.12.2017 - Vorarlberg

Betten INT Kl KCH KJP? CH NC IM GGH NEU PSY® DER AU HNO URO PCH PUL OR ucC MKG SRN GEM AG/R RNS PAL PSO? Summe*
systemisierte Betten 2016 79 76 0 37 200 17 404 122 96 203 2 20 37 45 6 38 98 150 8 21 14 0 92 10 18 1833
tatsdchliche Betten 2016 79 75 0 37 198 17 405 122 96 203 12 40 37 45 16 38 102 148 8 19 14 0 92 10 18 1831
PLANBetten RSG Vorarlberg (2020)' 91 74 0 37 189 17 400 116 98 269 12 24 36 45 16 38 114 132 8 20 24 0 94 16 18 1898
PLANBetten KAP 91 74 0 37 189 17 400 116 98 269 12 24 36 45 16 38 114 132 8 20 24 0 94 16 18 1898
Vorarlberg - alle Akut KA
Betten INT KI KCH KJP CH NC IM GGH NEU PSY DER AU HNO URO PCH PUL OR ucC MKG SRN GEM AG/R RNS PAL PSO? Summe'
systemisierte Betten 2016 79 76 0 37 200 17 404 122 96 203 12 40 37 45 16 38 98 150 8 21 33 0 92 10 18 1852
tatsdchliche Betten 2016 79 75 0 37 198 17 405 122 96 203 12 40 37 45 16 38 102 148 8 19 33 0 92 10 18 1850
PLANBetten RSG Vorarlberg (2020)' 91 74 0 37 189 17 400 116 98 269 12 24 36 45 16 38 114 132 8 20 43 0 94 16 18 1917
PLANBetten KAP 91 74 0 37 189 17 400 116 98 269 12 24 36 45 16 38 114 132 8 20 43 0 94 16 18 1917
Vorarlberg — LAP: RFZ/BLB HD-Pl4tze (chronisch)'*
Fonds-KA insg. HCH TCH GCH? TXC KAR ONK' BRZ SZT _ NUKT NEP DIA BRA KHCH  KTXC KKAR KIONK? KSZT  KNEP NEO SU N-B N-C ZAE int. ex. insg.
Anzahl Leistungsstandorte IST 2016 0 1 2 0 1 1 n.v. 0 1 1 1 n.v. 0 0 0 0 0 n.v. 3 1 1 1 n.v. 19 28 47
PLANBetten RSG Vorarlberg (2020) n.v. 1 1 n.v. 1 1 n.v. n.v. 1 1 1 n.v. n.v. n.v. n.v. 0 n.v. n.v. 3 1 1 1 n.v, 19 31 50
PLANBetten KAP _ n.v. 1 1 n.v. 1 1 n.v. n.v. 1 1 1 n.v. n.v. n.v. n.v. [4] n.v. n.v. 3 1 n.v. n.v. n.v. 19 31 50
Vorarlberg — Ambulante érztliche Versorgung
Versorgungssituation AM Kl KCH' KJP CH' NC IM GGH _ NEU? pSy? DER AU HNO URO PCH' PUL OR uc ZMK3 RAD NUK MG PMR LAB PAT insg.
IST gesamt 2015: AAVE (exkl. WA) (gem. Regiomed) 169,6 26,1 - 2,1 11,8 - 39,1 29,9 4,6 10,9 14,8 17,0 11,4 7,5 - 2,9 12,1 19,7 151,9 i.E. n.v. i.E. i.E. i.E. i.E. 531,2
IST-Stand 2014 gem. RSG ambulant 2015 (Basis SVE)*® 160,5 21,5 n.v. n.v. n.v. n.v. 50 24 n.v. n.v. 13 23 12 8 n.v. 5 18 n.v. n.v. 6,6 n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. 358,2
Empfehlung RSG ambulant 2015 (2020) (SVE)*®* 165 21,5 n.v. n.v. n.v. n.v. 50 27,5 n.v. n.v. 14 24,5 12 8 n.v. 5 18,5 n.v. n.v. 7,1 n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. 353,1
§2-Kassenplanstellen IST 2016 159 18 - 2 1 - 29 22 8 9 10 19 12 6 - 4 14 1 112 n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. 426
RSG §2-Kassenplanstellen SOLL
Vorarlberg - GGP (gem. OSG 2017) [Anzahl der Betten in Fonds-KA im Vergleich zu PLANBetten 2020 gemdR KA-Statistik - BMASGK
GG in Fonds-KA insgesamt CT MR COR STR ECT PET
GG 2016 6 4 1 3 2 1 2.200
GGP___ 6 4 2 3 3 1
GG in Akut-KA insgesamt CT MR COR STR ECT PET *
GG 2016 6 5 1 3 2 1 *
GGP___ 6 4 2 3 3 1 5000 = S
GG im extram. Bereich CT MR COR STR ECT PET -
GG 2016 3 5 0 0 0 0 Al -
GGP__ 1 4 0 0 0 0 S w = :
GG in Rehabilitationszentren CT MR COR STR ECT PET 1.800 o
GG 2016 0 0 0 0 0 0
GGP__ 0 0 0 0 0 0
GG im Bundesland insgesamt CT MR 2 COR STR ECT PET
GG 2016 9 10 1 3 2 1
GoP__ 7 8 2 3 3 1 1.600
P @ & & P SO PP QA T SOS O0O DAY N, W0 N
NSO EIIP S S S SO IS PR 2 S P e NV NE R AT v
T S S IR T S M S S SR S S e SR L »

—+— systemisiete Betten tatsachliche Betten cenge. Plan Betten




RSG-Monitoring Planungsstand 31.12.2017 - Vorarlberg

FuBnoten
Vorarlberg — Fonds-KA |

1 Regionaler Strukturplan Gesundheit, Betreuung und Pflege Vorarlberg 2020/2025; letzte Aktualisierung vgl. LGBI.Nr.88/201 [Vorarlberg — GGP
2 psO: davon in Fonds-KA fiir PSO-K 0 system. Betten/ O tatsichl. Betten/ 4 PLANBetten in der KJP Rankweil

3 KJP: inkl. 4 PLANBetten PSO-K T MR im extram. Bereich: inklusive 1 Kooperation mit Akut-KA (KH Bludenz, K802)
4 RSG = L-KAP zzgl. HOS 10 Betten KA Hohenems 2 MR, GG insgesamt: ergdnzend 1 MR mit einer Feldstdrke < 1 Tesla eingerichtet (intramuraler Standort, sonstige Akut-KA: Lech); 1 weiteres MR mit
5 PSY: exkl. 85 systemisierte und 85 tatsachliche Betten fiir Abhingigkeitserkrankungen Feldstarke < 1 Tesla zwischenzeitlich durch MR > 1 Tesla ersetzt (extramuraler Standort: Lech)

Vorariberg — alle Akut KA |
1 Regionaler Strukturplan Gesundheit, Betreuung und Pflege Vorarlberg 2020/2025
Vorarlberg- LAP: RFZ/BLB ]
T ONKS
2 KIONK: Im KH 807 Dornbirn primére Koordinationsstelle und Behandlung von Vorarlberger Kindern

mit hamatologisch-onkologsichen Erkrankungen in Zusammenarbeit mit Referenzzentren fiir KIONK
3 Davon 1 GCHZ

Vorarlberg — HD-Plitze |

1 DIA-Plitze SOLL fiir den Planungshorizont 2020
2 DIA extramural: inkl. Himodialyse-Plitze fiir Feriendialyse

|Vorarlberg — Ambulante drztliche Versorgung |

IST 2015 (gemaR Regiomed): CH inkl. KCH und PCH

1

2 |ST 2015 (gemaR Regiomed): inkl. Zuordnung von FA fiir NEU/PSY und PSY/NEU nach Fachschwerpunkt

3 IST 2015 (geméR Regiomed): ZMK inkl. MKG, Dr. med. dent und Dentisten Quellen: BMASGK - Krankenanstaltenstatistik; BMASGK - Diagnosen- und Leistungsdokumentation der 6sterreichischen KA;

4 keine Einbeziehung der Fachrichtungen NEU, PSY, KCH, KJP, CH, UC, NC, PCH, ZMK, NUK, PMR, PAT, LAB KDok 2016; RSG, LKAP, Abstimmungsergebnis GOG-LGF; HVSVT - Regiomed; Arzteliste der OAK; Psychotherapeutenliste des BMASGK;
5 RSG ambulant 2015: Beschluss LGP Vorarlberg Dezember 2009; Liste der Klinischen Psychologinnen und Klinischen Psychologen des BMASGK; OSG 2017;

Aktualisierung mit Planungshorizont 2020 am 17.05.2016 in der Vorarlberger LZK GOG-eigene bundeslandspezifische Umfrage unter Einbeziehung vom Amt der Landesregierung, PSD, psychosoziale Vereine, Psychiatriekoordinatoren



Wien - Fonds-KA

RSG-Monitoring Planungsstand 31.12.2017 - Wien

Betten INT Kl KCH KJP CH NC IM GGH NEU pSy*® DER AU HNO URO PCH PUL OR ucC MKG SRN? GEM AG/R RNS PAL PSO? Summe
systemisierte Betten 2016 682 282 92 64 1246 138 2933 629 659 764 203 182 242 337 58 285 753 348 48 92 48 427 0 76 71 10659
tatsachliche Betten 2016 654 237 82 55 1101 127 2664 557 607 672 153 178 202 264 52 230 657 350 38 77 49 384 0 72 61 9523
PLANBetten RSG Wien (2020)' 752 236 86 149 1115 131 2661 577 613 803 116 130 178 283 61 216 713 337 28 64 14 443 24 92 44 9866
PLANBetten WKAP 2013 (2020)' 752 236 86 106 1115 131 2675 577 613 803 116 130 178 283 61 216 713 340 28 64 14 475 0 92 44 9848
Wien - alle Akut KA'
Betten INT KI KCH KJP CH NC IM GGH NEU PSY DER AU HNO URO PCH PUL OR uc MKG SRN GEM AG/R RNS PAL PSO Summe
systemisierte Betten 2016 710 282 92 64 1246 138 2933 629 659 764 203 182 242 337 58 285 753 630 48 92 912 427 0 76 71 11833
tatsdchliche Betten 2016 682 237 82 55 1101 127 2664 557 607 672 153 178 202 264 52 230 657 632 38 77 813 384 0 72 61 10597
PLANBetten RSG Wien (2020)' 774 236 86 149 1115 131 2661 577 613 1066 116 130 178 283 61 216 713 621 28 64 867 443 24 92 44 11288
PLANBetten WKAP 2013 (2020) 774 236 86 106 1115 131 2675 577 613 1066 116 130 178 283 61 216 713 624 28 64 867 475 0 92 44 11270
Wien — LAP: RFZ/BLB HD-Plédtze (chronisch)
Fonds-KA insg. HCH TCH GCH TXC KAR ONK' BRZ SzT? NUKT _ NEP? DIA BRA KHCH  KTXC  KKAR KIONK KSZT  KNEP NEO SU N-B N-C ZAE int.' ex. insg.
Anzahl Leistungsstandorte IST 2016 2 2 7 1 7 5 n.v. 4 2 4 8 n.v. 1 1 1 2 1 n.v. 5 9 8 9 4 162 72 234
Anzahl Standorte SOLL RSG Wien (2020) 2 2 5 1 5 4 n.v. 4 1 4 n.v. 1 n.v. n.v. 1 2 1 n.v. 7 8 8 n.v. 8 n.v. n.v. n.v.
Anzahl Standorte SOLL WKAP 2013 (2020) 2 2 5 1 5 4 n.v. 4 1 4 n.v. 1 n.v. n.v. 1 2 1 n.v. 7 8 8 n.v. 8 n.v. n.v. n.v.
Wien — Ambulante drztliche Versorgung
Versorgungssituation AM KI*  KCH'?  KkIP*  cH'?  NC? M GGH  NEu® psy>  DER AU HNO URO pPcH'? PUL _ OR® UC® zMK® RAD NUK MG PMR _ LAB _ PAT insg.
IST ges. 2015: AAVE (exkl. WA) (gem. Regiomed)'® 707,8 161,5 - 13,3 131,8 - 394,9 181,4 83,1 47,6 136,8 145,0 103,0 68,7 - 49,8 135,99 76,1 666,7 i.E. n.v. i.E. i.E. i.E. i.E. 3103,4
IST-Stand 2006 gem. RSG (Basis AVZA) 774,1 170,8 - - 137.3 n.v. 373.5 209,3 79.4 789 180,3 1450 1143 77,5 - 56,0 139,3 68,7 7133 n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. 3317.7
Empfehlung RSG AVZA (2015)%7® 759,1 171,3 - - 132,4 n.v. 360,6 204,4 75,1 78,9 176,9 145,5 114,3 74,7 - 54,2 126,0 80,0 698,0 n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. 3251,4
§2-Kassenplanstellen IST 2016 729 83 - 6 36 - 99 101 36 22 72 89 61 43 - 38 82 0 679 n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. n.v. 2176
RSG §2-Kassenplanstellen SOLL
Wien - GGP (gem. OSG 2017) [Anzahl der Betten in Fonds—Ka im Vergleich zu PLANBetten 2020 gemaR KA-Statistik — BMASGK
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RSG-Monitoring Planungsstand 31.12.2017 - Wien

FuBnoten

Wien — Fonds-KA |

1 RSG Wien (2020): Beschluss LZK am 14.Dezember 2016; zuletzt gedndert am 18.12.2017; WKAP: vgl. LGBI. Nr.17/2013;
zuletzt gedndert LGBI. Nr. 2/2017

2 PSO: davon in Fonds-KA fiir PSO-K 45 system. Betten/ 35 tatsdchl. Betten/18 PLANBetten

3 SRN: davon STR 72 system. Betten/ 59 tatsachl. Betten/ 56 Planbetten, NUK 20 system. Betten/ 18 tatsichl. Betten/ 8 Planbett

4 PSY: im Vergleich zu RSG 2015 70 Betten Drogenbereich extern verlagert

5 PSY: exkl. 60 systemisierte und 28 tatsachliche Betten fiir Abhingigkeitserkrankungen

Wien — alle Akut KA |

1 exkl. KH 902 Kalksburg

Wien — LAP: RFZ/BLB |

T ONK: alle Standorte sind ONKZ
2 SZT: 1 Standort fiir allogene und autologe SZT
3 NEP: davon 1 RFZ als Kooperation von K910 KFJ, K917 KAR und K956 DSP

HD-Platze |

1 Jeweils inkl. 5 Himodialyse-Plitze fur Kinderdialyse im AKH Wien; ausnahmslos im 3-3-Schicht-Betrieb

Wien — Ambulante &rztliche Versorgung |

1 IST 2015 (gemaR Regiomed): CH inkl. KCH und PCH

2 IST 2006/ Empfehlung 2015 (gemaR RSG): CH inkl. KCH, NC und PCH

3 1ST 2015 (gemiR Regiomed): inkl. Zuordnung von FA fir NEU/PSY und PSY/NEU nach Fachschwerpunkt

4 IST 2006/ Empfehlung 2015 (gemaR RSG): Kl inkl. KJP

5 Aufteilung AVZA OR und UC Empfehlung RSG (2015) gemaR Verteilung UC/OR Regiomed 2008

¢ RSG-Empfehlung 2015 auf Basis IST 2006, aufgrund Vorgangerversion Regiomed mit IST 2015 nicht vergleichbar.

7 Zahlen beziehen sich auf die Planungsvariante des RSG mit einem Umsetzungsfaktor von nur 25%

8 RSG Wien (2015): Beschluss Wiener Gesundheitsplattform November 2009

9 IST 2015 (gemiR Regiomed): ZMK inkl. MKG, Dr. med. dent und Dentisten

19 CAVE: neue Systematik der Fachrichtungsverteilung, keine Vergleichbarkeit zur Information RSG mit Datenbasis vor Umstellung

1

2

STR: exklusive Gammaknife
CT in Fonds-KA: exkl. 1 Koop. Mit extramuralem betreiber (Standort Hartmannspital; K915; von extramuralem Anbieter betrieben)

® MR. GG insaesamt: erainzend 3 MR mit einer Feldstarke < 1 Tesla einaerichtet (ie ein Standort in Fonds-KA. sonstiae Akut-KA sowie extramural)
* In Wien soll es kiinftia im extramuralen Bereich intearierte Schnittbildzentren aeben. ledes Zentrum soll ie 1 CT- und 1 MR-Gerét sowie

samtliche radioloaische Leistunaen anbieten.
COR. Akut-KA: Die Leistunaserbrinauna im Bereich COR erfolat in Kooperation mit einem externen Partner (K904: K905). Priifuna des Betriebs
einer separaten COR unter Beibehaltuna des im Rahmen der erwdhnten Kooberation erzielten Versoraunasniveaus vorzusehen (K904. K955).

Ouellen: BMASGK - Krankenanstaltenstatistik: BMASGK - Diaanosen- und Leistunasdokumentation der 6sterreichischen KA:

KDok 2016: RSG. LKAP. Abstimmunaseraebnis GOG-LGF: HVSVT - Reaiomed: Arzteliste der OAK: Psvchotherapeutenliste des BMASGK:

Liste der Klinischen Psvcholoainnen und Klinischen Psvcholoaen des BMASGK: OSG 2017:

GOG-eigene bundeslandspezifische Umfrage unter Einbeziehung vom Amt der Landesregierung, PSD, psychosoziale Vereine, Psychiatriekoordinatore



RSG-Monitoring Planungsstand 31.12.2017 - Rehabilitation

Rehabilitation

VZ Ost - Rehabilitation |

Versorgungssituation stationir - IST 2016 BSR HKE LYMPH NEU ONK PSY PUL STV UCNC SON insg. sys.B tats.B
Bettendquivalente in SKA (RZ) in VZ Ost (ZielR) 1505 515 0 496 209 542 128 213 195 47 3851 4052 4021
Bettendichte (BA) in SKA (RZ) in VZ Ost % BD 2016 85 79 0 73 104 110 64 90 103 72 85 - -

VZ Siid - Rehabilitation |

Versorgungssituation stationir — IST 2016’ BSR HKE LYMPH NEU ONK PSY PUL STV UCNC SON insg. sys.B tats.B
Bettendquivalente in SKA (RZ) in VZ Sud (ZielR) 1080 399 54 504 146 272 185 229 138 61 3068 3185 3154
Bettendichte (BA) in SKA (RZ) in VZ Siid % BD 2016 120 120 248 146 141 108 180 189 143 181 133 - -

VZ Nord- Rehabilitation |

Versorgungssituation stationir - IST 2016 BSR HKE LYMPH NEU ONK PSY PUL STV UCNC SON insg. sys.B tats.B
Bettenaquivalente in SKA (RZ) in VZ Nord (ZielR) 1348 497 4 454 106 254 113 112 0 38 2926 2855 2913
Bettendichte (BA) in SKA (RZ) in VZ Nord % BD 2016 141 141 17 124 97 95 104 88 0 106 119 - -

VZ West — Rehabilitation |

Versorgungssituation stationir - IST 2016 BSR HKE LYMPH NEU ONK PSY PUL STV UCNC SON insg. sys.B tats.B
Bettendaquivalente in SKA (RZ) in VZ West (ZielR) 225 122 42 138 15 96 46 3 112 9 807 818 816
Bettendichte (BA) in SKA (RZ) in VZ West % BD 2016 42 61 326 67 24 64 76 4 195 45 59 - -

O — Rehabilitation |

Versorgungssituation stationir - IST 2016 BSR HKE LYMPH NEU ONK PSY PUL STV UCNC SON insg. sys.B tats.B
Bettendquivalente in SKA (RZ) in O (ZielR) 4.157  1.533 101 1.593 475 1.164 471 557 445 155 10.652 | 10.910 10.904
Bettendichte (BA) in SKA (RZ) in O % BD 2016 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 - -

Erwachsenen-Rehabilitation; nur stationdare Aufenthalte in Rehabilitationseinrichtungen mit Belagsdauer > 7 BT




Legende:
AG
AG/R
AM
ambTP
AN
ArbM
AU
APIll
AVZA
AAVE
AZU
BA
BD
BLB
BRA
BRZ
BSR
BT
CH
COR
CcT
DER
DGKP
DSA
ECT
ED

EH
EW
exkl.
FDSB

FKA
GCH
GEM
GG

GGH
GGP
GOG
HCH

Angehorigengruppe

Akutgeriatrie/Remobilisation

Allgemeinmedizin

Ambulante Therapiepladtze in der Phase Il Rehabilitation

Andsthesiologie und Intensivmedizin

mobile Arbeitsunterstitzung (z. B. Arbeitsassistenz, Jobcoaching, Mentoring)
Augenheilkunde

Arzte/innen mit einem Diplom in Psychotherapeutischer Medizin (PSY IlI-Diplom)

Arztliche Vollzeitdquivalente i.S. von AAVE

Arztliche ambulante Versorgungseinheit gem. Regiomed-Daten
Arbeitsplétze fur psychisch Kranke, zeitlich unbegrenzt
Bettendquivalent

Bundesdurchschnitt

Besondere Leistungsbereiche der LAP
Schwerbrandverletzten-Versorgung
Brustgesundheitszentrum

Bewegungs-/Stiitzapparat bzw. Rheumatologie

Belagstage

Chirurgie

Herzkatheterarbeitsplatze

Computertomographiegerdte

Dermatologie

Diplomierte Gesundheits- und Krankenpflegepersonen
Digitale Subtraktionsangiographie (im OSG derzeit nicht enthalten)
Emissions-Computer-Tomographiegerate
Ergotherapeutischer Dienst

Eingliederungshilfen zeitlich begrenzt (z. B. Arbeitstrainingszentren)
Einwohnerinnen und Einwohner

exklusive

Fach-Sozialbetreuer/innen bzw. Diplom-Sozialbetreuer/innen inkl.
Altenfachbetreuer/innen

Landesgesundheitsfondsfinanzierte Krankenanstalt
GefaRchirurgie

Gemischter Belag

GroRgerate (GG 2014: IST-Stand GroRgerate per 31.12.2014)
Gynékologie und Geburtshilfe

GroRgerdteplan

Gesundheit Osterreich GmbH

Herzchirurgie

Hamodialyse

Heimhilfen

Herz-Kreislauf-Erkrankungen

Hals-, Nasen- und Ohrenheilkunde

Hauptverband der 6sterreichischen Sozialversicherungstrager
Innere Medizin

Intensivmedizin bzw. Intensivbereich

Intensivstation

Darstellung in Richtung einer Leistunsmengen-Rahmenplanung in Entwicklung
inklusive

insgesamt

Krankenanstalt

Krankenanstaltenplan

Kardiologie

Kinder- und Jugendchirurgie

Kinder-Herzchirurgie

Krankenhaushaufigkeit

Kinder- und Jugendheilkunde

Kinder-Onkologie

Kinder- und Jugendpsychiatrie

Kinder-Kardiologie

Klubeinrichtungen

Kinder-Nephrologie

Klinische Psychologen/Gesundheitspsychologen
Kinder-Stammzelltransplantation
Kinder-Transplantationschirurgie

Labormedizin

Leistungsangebotsplanung

Landesgesundheitsplattform

Landesklinikum

Logopadie

Lymphologie

LZK
MG
MKG
MR
NANB
N-B
N-C
NC
NEP
NEO
NEU
NPB
NUK
NUKT
n.r.
n.v.
ONK
OR
OBIG
0SG
PAL
PAT
PB
PCH
PD
PET
PH
PMR
PND
PSB
PSD
PSO
PSOE
PSOK
PSY
PT
PUL
RAD
RFZ
RNS
RP
RSG
RZ
SHG
SKA
SON
SRN
STR
STV
SuU
sys.B
SVE
SZT
tats.B
TCH
TK
TS
TXC
uc
UCNC
UE
URO
VR
vz
VZA
WA
WK
WOH

ZAE
ZMK

Landeszielsteuerungskomission

Medizinische Genetik

Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie
Magnetresonanz-Tomographiegerate
Neurologische Akutnachbehandlung (gesamt)
Neurologische Akutnachbehandlung / Stufe B
Neurologische Akutnachbehandlung / Stufe C
Neurochirurgie

Nephrologie

Neonatologie

Neurologie

Normalpflegebereich

Nuklearmedizin

Nuklearmedizinische Therapie(-bettenstation)
nicht relevant

nicht verfigbar

Onkologische Versorgung (ONK Zentrum und ONK Schwerpunkt)
Orthopddie und orthopadische Chirurgie
Osterreichisches Bundesinstitut im Gesundheitswesen
Osterreichischer Strukturplan Gesundheit
Palliativmedizin

Pathologie

Peerberatung

Plastische Chirurgie

Physiotherapeutischer Dienst
Positronen-Emissions-Computertomographie
Pflegehelfer/innen

Physikalische Medizin und Rehabilitation
Psychosozialer Notdienst, Kriseninterventionsstelle, Krisenzimmer
Psychosoziale Beratung

Psychosozialer Dienst

Psychosomatik

Psychosomatik / Erwachsene

Psychosomatik / Kinder und Jugendliche
Psychiatrie

Psychotherapeuten

Pulmologie

Radiologie-Diagnostik

Referenzzentrum

Remobilisation/Nachsorge

Rehabilitationsplan

Regionaler Strukturplan Gesundheit
Rehabilitationszentrum

Selbsthilfegruppe

Sonderkrankenanstalt

Sonstige

Strahlentherapie-Radioonkologie / Nuklearmedizin
Strahlentherapie - Radioonkologie / Hochvolttherapie; STR-Gerdte
Stoffwechsel- und Verdauungskrankheiten
Stroke-Unit

systemisierte Betten
Standardversorgungseinheiten
Stammzelltransplantation

tatsachliche Betten

Thoraxchirurgie

Tagesklinik (dTK = dislozierte TK)
Tagesstruktur/Tagesbetreuung/Tagesstatten
Transplantationschirurgie

Unfallchirurgie

Zustande nach Unféllen und neurochirurgischen Eingriffen
Uberwachungseinheit

Urologie

Versorgungsregion

Versorgungszone

Vollzeitaquivalent

Wahlarzte

Wochenklinik (dWK = dislozierte WK)
Wohnheime, Wohngemeinschaften, Ubergangs-wohnen, mobil
betreutes Wohnen

Zentrale Aufnahme- und Erstversorgungseinheit
Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde



Anmerkungen und Quellenangaben:

Quellen:

sys./tats. Betten
PLANBetten

RFZ

HD-Platze

AAVE

AzVA/SVE
§2-Kassenplanstellen
GG

PT

KP/GP

PSB bis LH

APl

BA Reha
ambulante Reha
Langzeit

BMASGK - Krankenanstaltenstatistik

RSG, LKAP, Abstimmungsergebnis GOG-LGF

RSG, LKAP, Abstimmungsergebnis GOG-LGF

BMASGK - Krankenanstaltenstatistik, Abstimmungsergebnis GOG-LGF

HVSVT - Regiomed

Empfehlung RSG

HVSVT - Regiomed

BMASGK - Krankenanstaltenstatistik der dsterreichischen KA 2002-2016; Angaben der SV-Triger; GOG/OBIG-eigene Erhebungen

Psychotherapeutenliste des BMASGK

Liste der Klinischen Psychologinnen und Klinischen Psychologen des BMASGK; 98 Prozent Uberschneidung bei Klinischen Psychologinnen und Gesundheitspsychologlnnen

GOG-eigene bundeslandspezifische Umfrage unter Einbeziehung vom Amt der Landesregierung, PSD, psychosoziale Vereine, Psychiatriekoordinatoren
Arzteliste der OAK

BMASGK - Diagnosen- und Leistungsdokumentation der 6sterreichischen Krankenanstalten

Rehabilitationsevidenz / Erhebung bei den Sozialversicherungstragern

GOG-eigene Erhebung bei den Sozialabteilungen der Landesregierungen

Anmerkungen zum stationiren Bereich

CH
NEU
PSY
OR/UC
MKG
SRN
GEM

Anmerkungen zu RFZ/BLB

NPB inkl. Betten fiir HCH, TCH und GCH

NPB inkl. NEU-Akutnachbehandlung Phase B und C sowie SU

NPB beinhaltet Betten fiir die Akutversorgung (ohne Langzeitversorgung)

Gemeinsame Betrachtung von OR und UC unter Beriicksichtigung allfalliger wechselseitiger Substitutionen zu empfehlen
Gemeinsame Darstellung von MKG (FC2=24) und ZMK (FC2=48)

Beinhaltet Betten fiir Strahlentherapie-Radioonkologie und Nuklearmedizin - getrennte Darstellung in RSGs ins Auge zu fassen
Beinhaltet im Bereich Fonds-KA primér Betten in Aufnahmestationen bzw. ZAE sowie bei allen Akut-KA die Betten in den Sanatorien

Die Rubriken "RFZ/BLB ..." sind mit jenen Eintragen befllt, die in der RSG-Muster-Planungsmatrix als Kapazitatsangabe vorgeschlagen werden.

BRA
KNEP

Standort-/Kapazitdtsplanung nur unter der Voraussetzung vorher im OSG definierter Qualititskriterien
Standort-/Kapazitdtsplanung nur unter der Voraussetzung vorher im OSG definierter Qualititskriterien

Anmerkungen zu Extramurale therapeutische, psychologische und psychosoziale Versorgung

PT/KP/GP

PSB

PND
WOH

TS

KLUB
EH

AZU
ARB mobil

SHG
AG

PB
APIlI

Anzahl an Psychotherapeutinnen/-therapeuten bzw. Klinischen Psychologinnen/Psychologen die laut Liste der Psychotherapeuten bzw. laut Liste der Klinischen Psychologen
Uber einen Berufssitz in der betreffenden Region verfiigen

umfasst Einrichtungen zur ambulanten und mobilen psychosozialen Beratung/Beratung/Behandlung: Psychosoziale Dienste, Psychosoziale Zentren, Psychosoziale
Beratungsstellen, Sozialpsychiatrische Ambulatorien exklusive Einrichtungen zur Suchtberatung und -pravention.
umfasst Anlaufstellen fiir ambulante Krisenintervention und Krisenbegleitung (auch Krisenbetten, Krisenzimmer), Notfall- und Krisenintervention vor Ort;

umfasst abgestufte Wohneinrichtungen mit unterschiedlicher Betreuungsintensitit (Langzeitwohnheime, Ubergangswohnheime, betreute Wohngemeinschaften, Familienpflege,
selbstandiges Wohnen mit Beratungsangebot,...), Pldtze fiir psychisch Kranke in speziellen (Landes-)Pflegeheimen, exklusive Platze in allgemeinen Alten- und Pflegeheimen.

umfasst Tagesstrukturierende Einrichtungen, Tagesstatten, Beschdaftigungsinitiativen; Angebote ohne Bezahlung (evtl. mit Taschengeld); Vollstandige Integration in den 1.
Arbeitsmarkt ist nicht priméres Ziel, sondern es geht um flexible, stundenweise Arbeits- und Beschéftigungsméglichkeiten je nach Gesundheitszustand und Belastbarkeit.
(Angabe genehmigter Pldtze).

Klubeinrichtungen sind in weitgehender Selbstorganisation der Betroffenen, haufig ,Kaffeehauscharakter®.

Eingliederungshilfen umfassen zeitlich begrenzt: z.B. Arbeitstrainingszentren, soziookonomische Beschaftigungsprojekte fiir psychisch beeintrachtigte Personen; Im
Unterschied zu Tagesstruktur handelt es sich um Angebote mit ,Dienstnehmereigenschaft".

Arbeitsunterstiitzung zeitlich unbegrenzt: Arbeitspldtze und Beschéaftigungswerkstétten fir psychisch beeintrachtigte Personen, zeitlich unbegrenzt.

Mobile Arbeitsunterstiitzung (Unterstitzung am , 1. Arbeitsmarkt) fiir psychisch beeintrachtigte Personen, z.B. Arbeitsassistenz, Jobcoaching, Mentoring, Arbeitsbegleitung.

Selbsthilfegruppen (laut im Bundesland verfugbaren Verzeichnis der Selbsthilfegruppen)

Angehorigengruppen (laut aktuell giilltigem Verzeichnis);

Peerberatung: Anlaufstellen zur Beratung bzw. Unterstitzung durch Betroffene (“Peers"), die

Anzahl der in Erst- oder Zweitordination titigen Arztinnen/Arzte mit abgeschlossenem und in der Arzteliste der OAK eingetragenem PSY-IlI-Diplom; Anm.: Aufgrund von
Mehrfachtitigkeiten an verschiedenen Standorten entspricht die Summe iiber die VR nicht den Summen auf Ebene der Bundesldnder bzw. fiir Osterreich insgesamt)

Anmerkungen zum Rehabilitationsbereich
Berechnung der BA unter ausschlieBlicher Beriicksichtigung von stationiren Aufenthalten von Erwachsenen in Rehabilitationseinrichtungen mit Belagsdauer > 7 Belagstagen
Berechnung der ambulanten Therapiepldtze (ambTP) aus den im Berichtsjahr abgeschlossenen (mit einem SV-Trager abgerechneten) ambulanten Rehabilitationsverfahren der

Phase Il (= tatsachliche Versorgungswirksamkeit, unabhéingig von bescheidméRig bewilligten Kapazitdten); Formel: ambTP = ambRV x ambVD / 52 / 95%
ambTP = Anzahl ambulanter Therapiepldtze

ambRV = Anzahl der im Berichtsjahr abgeschlossenen Rehabilitationsverfahren

ambVD = durchschnittliche Verweildauer in der ambulanten Rehabilitation in Wochen - fiir Phase Il bis auf weiteres einheitlich mit 6 Wochen angenommen

Anmerkungen zur Alten- und Langzeitversorgung

Mobile Betreuungs- und Pflegedienste = umfassen gemaR § 3 Abs. 4 Pflegefondsgesetz (PFG) Angebote der sozialen Betreuung, Hauskrankenpflege, Unterstiitzung bei der Haushaltsfithrung sowie Hospiz-
und Palliativbetreuung. Exkl. Leistungen der Behindertenhilfe und der Grundversorgung

Teilstationdre Betreuungs- und Pflegedienste = umfassen gemiR § 3 Abs. 6 und 7 Pflegefondsgesetz (PFG) Angebote einer ganz oder zumindest halbtatgigen Tagesstruktur fiir Personen, die nicht in
stationdren Einrichtungen leben (soziale Betreuung, Pflege, Verpflegung, Aktivierung, Therapie, Transport).

Alternative Wohnformen umfassen gemaR § 3 Abs. 10 Pflegefondsgesetz (PFG) Einrichtungen fiir betreuungs- bzw. pflegebediirftige Personen, die aus sozialen, psychischen und physischen Griinden nicht
mehr alleine wohnen kénnen oder wollen und keiner stindigen stationdren Betreuung oder Pflege bedurfen.

Kurzzeitpflege in stationiren Einrichtungen = umfassen gemaR § 3 Abs. 8 Pflegefondsgesetz (PFG) Angebote einer zeitlich bis zu drei Monaten befristeten Wohnunterbringung, mit Verpflegung sowie mit
Betreuung und Pflege eineschlieBlich einer (re)aktivierenden Betreuung und Pflege. Steht kein fixes Kontingent zur Verfiigung, Anzahl der tatsdchlich zum Stichtag belegt gewesenen Platze.

Stationdre Betreuungs- und Pflegedienste = umfassen gemaR § 3 Abs. 5 Pflegefondsgesetz (PFG) Hotelleistungen (Wohnung und Verpflegung) sowie Betreuungs- und Pflegeleistungen (inkl.
tagesstrukturierender Leistungen) in eigens dafiir geschaffenen Einrichtungen (inkl. Hausgemeinschaften) mit durchgehender Prasenz von Betreuungs- und Pflegepersonal.

VZA = Vollzeitiquivalente (z.B. Basis 40 Stunden Woche, z.B. Arbeitszeit 20 h/Woche = 0,5 VZA) gemaR Pflegedienstleistungsstatistik-Verordnung: Bei der Berechnung ist von der bezahlten wéchentlichen
Normalarbeitszeit der jeweiligen Beschiftigtenkategorie nach dem anzuwendenden Kollektivvertrag auszugehen (in der Regel 38 Stunden); Teilzeitkrifte werden entsprechend ihres jeweiligen
WochenstundenausmaRes aliquot berechnet.

Leistungsstunden = GemaR Pflegedienstleistungsstatistik-Verordnung: Anzahl der verrechneten Leistungsstunden im Berichtszeitraum. In den Anmerkungen zu diesem Erhebungsmerkmal ist anzufiihren,
wie eine Leistungsstunde beim Leistungserbringer quantitativ definiert wird, welche Abrechnungseinheiten vorgesehen sind und aus welchen Komponenten sie sich zusammensetzt.



