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Bundeslandervergleich der

"Honorarabschliisse 2011/2012

Mit einem lachenden und einem weinenden Auge

Ein selbstkritischer Kommentar

D ie Kurienversammlung der niedergelassenen Arzte be-
schloss den von der Kurienfithrung ausgehandelten Hono-
rarabschluss fir 2012 anzunehmen. Dieser Abschluss bedeutet
eine Honorarerhéhung von 2,4 % fur alle Leistungen inklusive
arztlichem Gesprich, Labor und Radiologie ohne zusitzlichen
Bedingungen. Der Abschluss ist tarifwirksam, das heifdt, er
schreibt sich fort und dient als Ausgangsbasis fiir simtliche Er-
hohungen im nichsten Jahr! Dieser Abschluss entspricht exakt
dem VPI fiir das Jahr 2012. Vergleicht man nun die Abschliisse
der letzten zehn Jahre, so zeigt sich, dass prozentual gesehen der
beste Abschluss erzielt werden konnte, und dies das erste Mal
ohne jegliche Bedingungen und Einschrinkungen. Gleichzeitig
konnte nach 2005 (1,22 %) zumindest der VPI erreicht werden.

Auch im Bundeslindervergleich braucht man sich sicher nicht
zu schimen. Wir liegen im absoluten Spitzenfeld! Allerdings soll-
ten einige Besonderheiten berticksichtigt werden.

Die anderen Bundeslidnder erreichten mit Ausnahme von Vor-
arlberg ihre Erhdhungen exklusive Labor (auch Eigenlabor und
Laborgemeinschaften) und zum Teil auch exklusive Radiolo-
gie. Um hier eine korrekte vergleichbare Situation zu schaffen,
bedarf es eines Rechenkniffs. Man muss die Laborhonorare und
die Radiologie von der Gesamtsumme abziehen und die nach-
zuzahlende Summe in einen Prozentsatz riickrechnen. Dieser
Kniff auf das Honorar 2012 angewandt, entspricht einer Erho-
hung von 3,01 % ohne Labor und Radiologie! Ich méchte hier
definitiv festhalten, dass diese 3,01 % keine Schénung unseres
Abschlusses sein sollen, sondern lediglich der Vergleichbarkeit
dienen.

In beiden Betrachtungen liegt die NO Arzteschaft gemeinsam
mit Vorarlberg an erster Stelle!

Wie sieht es nun aus, wenn wir zuriickgehen und die Abschlisse
kumuliert betrachten?

An dieser Stelle fingt mein Auge an zu trinen. Durch den
Abbruch der Verhandlungen tber das Jahr 2011 aus bekann-
ten und mehrmals erklirten Griinden kam der Automatikfaktor
zum Tragen. Die hohe Inflationsrate und der katastrophal nie-
dere Honoraranpassungsfaktor fithrten zu dem bekannt schlech-
ten Ergebnis, welches jetzt nicht noch einmal kommentiert und
erklirt werden muss. Zumindest gab es keine ruindsen Sidelet-
ters und die Nachzahlung erstreckte sich ohne Einschrinkungen
bei den technischen Fichern tarifwirksam tiber alle Leistungen.
Auch hier muss man zugunsten der Vergleichbarkeit das Labor
und die Radiologie heraus rechnen, was immerhin zirka 1,5 %
ergibt, noch immer erschreckend wenig bei einem VP von 3,3 %.
Und doch liegen wir im Bundeslindervergleich noch immer
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nicht an letzter Stelle, sondern im Mittelfeld zwischen den Ext-
remen Kirnten mit 0,0 % und Oberdsterreich mit rund 3,4 %.

Fiir die Lebenssituation der Arzteschaft und die wirtschaftliche
Entwicklung ist natiirlich der kumulierte Vergleich 2011 und
2012 aussagekriftiger. Daher sei er nun analysiert.

Die kumulierte Inflationsrate ergab 5,7 %, unser Abschluss 3,55 %,
was Realiter eine Einkommenseinbufle von iiber einem Prozent
pro Jahr ergibt, welche viele Praxen nur durch Mehrarbeit halb-
wegs kompensieren konnten. Dies ist wahtlich kein Grund, um
tiber das Verhandlungsteam und die Abschliisse in Jubel auszu-
brechen.

Und doch liegt Niederdsterreich auch im kumulierten Vergleich,
auf die reale Erhohung exklusive Labor und Radiologie - wie
in den meisten anderen Bundeslindern - bei weitem nicht an
letzter Stelle, sondern im guten Mittelfeld. Fithrend ist Oberos-
terreich mit 5,83 % exklusive Labor und Vorarlberg mit 4,9 %
tarifwirksam (iber alles. Hier sei den Verhandlern neidlos gra-
tuliert. Der 6sterreichische Durchschnitt liegt ohne Labor und
teilweise ohne ,Bildgebender Diagnostik* bei 4,2 %, da liegt NO
mit (hochgerechneten) 4,53 % gar nicht so schlecht.

Wenn ich in der Uberschrift von einem lachenden und einem
weinenden Auge sprach, dann meine ich mit dem ersteren einen
doch herzeigbaren Abschluss in Hohe des VPIs ohne Bedingun-
gen. Trinen lost der Abschluss 2011 aus, der aber durch die
starre und nicht gerade partnerschaftliche Haltung der Kasse
nicht zu vermeiden war. Allerdings erlaubt uns nun unsere kor-
rekte und selbstsichere Haltung weitere Verhandlungen auf nun-
mehr Augenhohe zu fithren.

In den nichsten Jahren gibt es noch viel zu tun. Hauptziel fiir uns
wird sein, die seit langem offene Schere zwischen VPI (22,7 %
in zehn Jahren) und den Honorarerhdhungen (16,9 %) zu
schlieen. Auch die Modernisierung des Honorarkataloges ist
ein seit Jahren unbearbeitetes Thema. Es sollte in nichster Zeit
gelingen, die Arbeits-, Berufs und Einkommenssituation der NO
Kasseniirzte mittelfristig zu verbessern. Dazu gehort neben der
Maoglichkeit, moderne Medizin anbieten zu kdnnen, die auch
bezahlt wird und nicht quer finanziert werden muss, der Abbau
der Biirokratie und zeitgemifle Honorare. Zumindest fiir 2013
traue ich mich, einen Abschluss deutlich tiber dem VPI zu ver-
sprechen.
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