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VORWORT

Die neuen ELGA-
Ombudsstellen

Neues Service und Unterstutzung

fur die Burgerinnen in NO

Die neuen ELGA-Ombudsstellen gehen Zug um Zug in Betrieb, gekntpft an die Inbe-
triebnahme von ELGA in den einzelnen Bundeslandern.

In NO ist die ELGA-Ombudsstelle seit 10. Janner 2017 fur die Biirger und Patienten
geodffnet. Die grundlegende Idee von Ombudsstellen in Zusammenhang mit ELGA
geht bereits auf die ELGA-Machbarkeitsstudie zurtick, ist also bereits mehr als 10
Jahre alt. Mit der Einfuhrung dieses Informationssystems, uber die verschiedenen
Schnittstellen und Sektoren, sollte nicht eine neue Zwei-Klassen Informationsgesell-
schaft entstehen bzw. befeuert werden: die Einen, fur die Informations- und Kommu-
nikationstechnologie heutzutage eine Selbstverstandlichkeit im Leben ist, ein zusétz-
liches, effektives Werkzeug, wahrend die Anderen, die schon Schwierigkeiten beim
Bedienen eines Mobiltelefons haben, mit diesen neuen Mdglichkeiten vollkommen
uberfordert waren.

Daher war sehr frih schon klar, dass Hilfe und Unterstitzung fur die Burger und Pa-
tienten niedrigschwellig und proaktiv angeboten werden muss. In den ersten Umset-
zungsphasen war geplant, bloRR eine einzige zentrale Ombudsstelle fiir Osterreich
einzurichten. Nunmehr sind die ELGA-Ombudsstellen, um n&her beim Bir-
ger/Patienten agieren zu kénnen, an die bestehenden Patientenanwaltschaften der
Lander angeschlossen, aber doch eigenstdndige Einrichtungen, die vom Bund (Ge-
sundheitsministerium), betrieben werden.

Aufgabe der neuen ELGA-Ombudsstellen ist die Unterstitzung der ELGA-
Teilnehmer bei der Wahrnehmung und Durchsetzung ihrer Rechte und in Angele-
genheiten des Datenschutzes. Also ein weites Feld fir individuelle Hilfestellungen fir
die Burger/Patienten. Kernaufgaben sind: Information, Beratung und Unterstlitzung
bei vermuteten Datenschutzverletzungen, bei der Einsichtnahme in ELGA-
Gesundheitsdaten sowie bei der Einsicht in Protokolle und das Eintragen von indivi-
duellen Zugriffsberechtigungen. Die ELGA-Ombudsstellen sind ,one stop shop“ Ein-
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richtungen, die umfassend die Bedurfnisse der Birger/Patienten, betreffend ELGA,
entgegennehmen und voraussichtlich auch umfassend |6sen werden kdnnen.

Die aktuellen Erfahrungen zeigen, dass der Andrang an die Ombudsstellen tber-
schaubar und eher verhalten ist. Das kdonnte daran liegen, dass Burger/Patienten
erst bei konkreten Kontakten mit dem Gesundheitswesen auf ELGA aufmerksam
werden und daran, dass erst nach und nach ausgerollt wird und etwa der grol3e Be-
reich der e-Medikation noch nicht in Betrieb ist.

Die bisherigen Anfragen zeigen, dass noch sehr viel an Grundlageninformation tber
ELGA nicht angekommen ist, weil viele Beratungen sich auf grundsatzliche Méglich-
keiten von ELGA beziehen. Einige Hilfestellungen haben sich auch auf individuelle
Einsicht in die eigenen ELGA-Gesundheitsdaten, mit nachfolgenden Ausdrucken von
ELGA-Befunden, bezogen.

Auffallend ist, dass immer wieder Burger/Patienten mit dem Wunsch nach Ausfiih-
rung eines Widerspruches herantreten. Bei nahezu allen dieser Anfragen ziehen die
Birger/Patienten diesen Wunsch wieder zurlick, wenn im Rahmen des Beratungsge-
spraches die Motive besprochen werden und von den Mitarbeitern der ELGA-
Ombudsstelle zB erklart wird, mit welch hohen Sicherheitsstandards in ELGA gear-
beitet wird. Hier zeigt sich vor allem der Wert einer personlichen ,face to face® Bera-
tung, die Vertrauen schafft und unter dem Dach der Patientenanwaltschaften, die von
den Patienten als vertrauenswirdige Stellen wahrgenommen werden, durchgefuhrt
wird.

Dr. Gerald Bachinger
NO Patientinnen- und Pflegeanwalt

Sprecher der Patientinnenanwaltinnen Osterreichs
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1. GESCHAFTSFALLE

1.1. UBERSICHT

1.1.1. ANZAHL DER GESCHAFTSFALLE

Im folgenden Diagramm sind nur diejenigen Geschaftsfalle enthalten, die bei
uns einen schriftlichen ,Aufwand® hervorgerufen haben und auch als schrift-
liche Geschéftsfalle erfasst sind. Die groRe Anzahl an telefonischen Beratun-
gen, Auskinften und Beschwerdeerledigungen ist nicht beinhaltet.

Gesamtanzahl aller Geschaftsfaille 1994 bis 2016
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Von 2015 auf 2016 haben wir eine Steigerung der Geschaftsfalle um 9%
verzeichnet.
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‘1.1.2. AUFTEILUNG DER GESCHAFTSFALLE IM
‘ VERGLEICH ZUM VORJAHR

Aufteilung der Geschaftsfille im Vergleich zum Vorjahr
1.431 Geschaftsfille im Jahr 2015, 1.559 Geschaftsfille im Jahr 2016
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Der grof3te Teil der Geschéftsfalle entfiel auf die Krankenanstalten. In diesem
Bereich kam es zu einer Steigerung der Beschwerden um 5%.

Bei den niedergelassenen Arztinnen fir Allgemeinmedizin bzw. Facharztinnen
und Zahnarztinnen konnten wir einen Rickgang der Beschwerden um 12%
verzeichnen.

Im Bereich der SV-Tradger kam es zu einer Steigerung der bearbeiteten Be-
schwerden von 18%..

Im Alten- und Pflegeheimbereich kam es zu einer Steigerung der Beschwer-
den von 24%, bei geringen Ausgangszahlen.

Unter den Bereich ,Sonstige” fallen Beschwerden, die nicht den vorgenannten
Bereichen zugeordnet werden kénnen. Weiters sind darin Beschwerden uber
Kuranstalten und Hauskrankenpflegedienste, Rettung sowie allgemeine Miss-

Seite 6 von 48




TATIGKEITSBERICHT NO PPA 2016

stande in den Spitdlern und Langzeit - Pflegeeinrichtungen enthalten. Hier
kam es im Vergleich zum Vorjahr zu einem Anstieg der Geschaftsfalle um 6%.

Im Bereich ,Beratungstatigkeiten® werden aufwandige Beratungen, die von der
PPA Ubernommen werden, erfasst. Hier liegt der Schwerpunkt bei Auskinften
Uber Patientinnenrechte, wie etwa Selbstbestimmungsrecht, Patientenverfi-
gungen, Informationsrechte, Einsicht in die Krankengeschichte, Selbstbehalte
und Kostenbeteiligungen. Auch Informationen im Bereich Pflege und Langzeit
- Pflegeeinrichtungen waren haufig gefragt. Hier haben wir im Vergleich zum
Vorjahr eine Steigerung der Geschaftsfalle um 18% protokolliert.

Im Jahr 2016 wurden 132 Projekte im Zuge der monatlichen Sitzungen der NO
Ethikkommission mit Unterstiitzung der NO PPA behandelt und abschlieRend
beurteilt. Dies bedeutet im Vergleich zum Vorjahr eine Steigerung der Félle um
47%.

Beim ,NO Patienten-Entschadigungsfonds” kam es im Vergleich zum Vorjahr
zu einer Steigerung der Falle um 2%. Mehr dartber finden Sie im Tatigkeitsbe-
richt 2016 des NO Patienten-Entschadigungsfonds.

Es wurden in diesem Jahr 207 verbindliche Patientenverfiigungen von der NO
PPA beurkundet. In diesem Bereich kam es zu einer Steigerung der Féalle von
14%.
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1.2. GESCHAFTSFALLE IM EINZELNEN

1.2.1. KRANKENANSTALTEN

A) BESCHWERDEFREQUENZ (BENCHMARKING) - 2016

Dieses Diagramm gibt Auskunft dartber, wie viele Patientinnen, gemessen an
den stationaren Gesamtaufnahmezahlen (ausgenommen sind die ambulanten
Aufenthalte) sich uber Krankenanstalten beschwerten. Erfasst sind alle NO
Landeskliniken ausgenommen Sonderkrankenanstalten. Die Sonderkranken-
anstalt Grimmenstein, die Landesnervenklinik Mauer, und das Psychosomati-
sche Zentrum Waldviertel haben wir, wegen der Nichtvergleichbarkeit mit all-
gemeinen Krankenanstalten, nicht einbezogen.

Beschwerdefrequenzim Vergleich
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Bemerkenswert ist die grof3e Bandbreite der Beschwerdezahlen. Diese zeigt
sich darin, dass es einerseits Krankenanstalten gibt, in denen sich eine von
325 behandelten Personen beschwerte und dem andererseits Krankenh&user
gegenuberstehen, in welchen sich lediglich eine von 4.743 behandelten Per-
sonen beschwerte.
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B) DURCHSCHNITTLICHE BESCHWERDEFREQUENZ
| IM VERLAUF DER LETZTEN JAHRE

Durchschnittliche Beschwerdefrequenz der Landeskliniken
im Verlauf der letzten Jahre (ausgenommen Sonderkrankenanstalten)
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Im Durchschnitt beschwerte sich eine(r) von 947 betreuten Patientinnen.
Dies ist ein deutlicher Hinweis auf die hohe fachliche Qualitat und Zufrieden-
heit mit den Leistungsangeboten der Krankenanstalten.
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C) BESCHWERDEN AN DIE PPA UBER DIE KRANKENAN-
| STALTEN IM VERLAUF DER LETZTEN JAHRE

Anzahl der Beschwerden in den Krankenhausern
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Insgesamt hatten wir in den NO Krankenanstalten im Jahr 2016
579 gemeldete Beschwerden zu verzeichnen, im Jahr 2015 waren es 552 Be-
schwerden.
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D) DIE DREI KRANKENHAUSER MIT DER GERINGSTEN
| BESCHWERDEFREQUENZ

Die 3 Krankenhduserim Jahr 2016 mit der geringsten Beschwerdefrequenz
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LK Waidhofen/Thaya LK Lilienfeld LK Waidhofen/Ybbs Durchschnitt

Ausgehend von allen NO Krankenanstalten (ausgenommen Sonderkranken-
anstalten) beschwerte sich im Jahr 2016 durchschnittlich eine bzw. einer von
947 Patientinnen.

. . . _ A
Im LK Waidhofen/Ybbs beschwerte sich nur eine bzw. einer N
von 4.743 Patientlnnen, im LK Lilienfeld eine bzw. einer von & HH &
1.667 Patientinnen und im LK Waidhofen/Thaya nur eine bzw. tﬁp 1 | a
einer von 1.234 behandelten Patientinnen. l“&rl__[

Allen Mitarbeiterinnen der Krankenanstalten und besonders der Landes-
kliniken Waidhofen/Ybbs, Lilienfeld und Waidhofen/Thaya wollen wir far
den persodnlichen Einsatz fir ihre Patientinnen herzlichst danken.

Aber Achtung: Es ware falsch, automatisch von Beschwerdezahlen auf die
medizinische bzw. pflegerische Qualitdt des jeweiligen Hauses ruckzuschlie-
Ben.

Allerdings ware es auch falsch zu behaupten, dass die Beschwerdefrequenz
nichts mit der medizinischen bzw. pflegerischen Qualitat zu tun hat. Die Wahr-
heit liegt wohl in der Mitte.
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E) AUFTEILUNG NACH FACHGEBIETEN

Aufteilung auf die Fachgebiete (100% = 579 Beschwerden)

m Unfall/Unfallchirurgie
M Chirurgie
M Interne
W Orthopadie
® Gynikologie
H Allgemein
HHNO
m Neurologie
m Anasthesie/Intensiv
M Kinder- u. Jugendheilkunde
m Urologie
Psychiatrie
Augen
Radiologie
Mund- u. Kieferheilkunde
Physikalische Therapie

Pneumologie

Die Facher Unfallchirurgie, Chirurgie, und Innere Medizin, gefolgt von den Fa-
chern Orthopadie und Gynakologie sind hier Spitzenreiter (77% Anteil an den
Gesamtbeschwerden).

Wie schon in den letzten Jahren war auch im Jahr 2016 zu beobachten, dass
insbesondere die ,schneidenden“ Facher (Unfallchirurgie, Chirurgie, Orthopa-
die) im Entschéadigungsfonds von Uberwiegender Bedeutung waren. Ein Erkla-
rungsversuch dafir ist, dass diese Facher eine héhere Patientinnenfrequenz
haben als die tbrigen. Zum anderen sind nicht zufriedenstellende Ergebnisse
in diesen Fachern auch fir einen medizinischen Laien relativ leicht erkennbar
(nicht heilende Wunden, schief zusammengewachsene Briche, usw.).
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F) AUFTEILUNG NACH FACHGEBIETEN IM VERGLEICH
ZUM VORJAHR

- Aufteilung der Fachgebiete in den Landeskliniken im Vergleich zum Vorjahr

552 Beschwerden im Jahr 2015, 579 Beschwerden im Jahr 2016
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2015 115 128 101 44 39 23 7 19 23 4 18 8 12 7 0 3 1
H2016 134 124 100 47 39 27 21 19 18 16 12 9 6 6 1 0 0
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1.2.2. NIEDERGELASSENE ARZTINNEN

A) AUFTEILUNG NACH FACHRICHTUNGEN

Urologie Aufteilung - niedergelassene Arztinnen

2% Haut-u, Kinder- u. JugendheilkundeSonstige (z.B.: Lunge, ...) Augenheilkunde
1% 1%
\

Geschlechtskrankheiten
3%

Neurologie u. Psychiatrie
3%

Gynakologie
3%

Unfallchirurgie
4%

Insgesamt hatten wir 146 Beschwerden im Zusammenhang mit den Leistun-

gen aller in NO niedergelassenen Arztinnen zu verbuchen.

Der Hauptteil der Beschwerden betraf die Zahnarztinnen mit 26%, der zweit-
grofdte Bereich betraf die Allgemeinmedizinerinnen mit 24% und der am dritt-

meisten betroffene Bereich war die Orthopadie mit 13%.
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B) AUFTEILUNG NACH FACHRICHTUNGEN IM VERGLEICH
| ZUM VORJAHR

Aufteilung - niedergelassene Arztinnen im Vergleich zum Vorjahr
(165 Beschwerdenim Jahr 2015, 146 Beschwerden im Jahr 2016)
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Im Vergleich zum Vorjahr konnten wir bei den niedergelassenen Arztinnen ei-
nen Ruckgang der Beschwerden um 12% verzeichnen.
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1.2.3. PATIENTENVERFUGUNG

Am 1. Juni 2006 ist das Gesetz uber Patientenverfigungen (BGBI Nr.l
55/2006) in Kraft getreten. Im Zusammenhang damit hat sich fur die Patien-
tenanwaltschaften ein weiteres, intensives Betatigungsfeld eréffnet. Die NO
PPA unterstltzt Patientinnen beim Prozess der Erstellung einer solchen
Patientenverfiigung. Die Ergebnisse dieser Tatigkeit sollen im Folgenden vor-
gestellt werden.

A) ANZAHL UND AUFTEILUNG NACH GESCHLECHT

Im Jahr 2016 wurden mit Unterstiitzung der NO PPA insgesamt 207 verbindli-
che Patientenverfligungen erstellt.

Dabei waren 125 Verfigende weiblich (rund 60%) und 82 maénnlich (rund
40%).

Aufteilung nach Geschlecht
2016

B davon Manner

mdavon Frauen
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B) VERLAUF DER VERGANGENEN JAHRE

Vom 2015 auf 2016 wurden um 14% mehr verbindliche Patientenverfiigungen
in der NO PPA errichtet.

verbindliche Patientenverfligungen
der NO Patienten und Pflegeanwaltschaft
V. 2006 bis 2016 wurden - 1.384 verbindliche Patientenverfiigungen erstelit.

250 -

207
200
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100 a7 98
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m ‘||I |||

2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016

C) ANMERKUNG ZUM VERFUGUNGSTEXT

Sehr positiv zu bemerken ist, dass durch den Arbeitsbehelf der NO Patienten-
und Pflegeanwaltschaft (2. Uberarbeitete Auflage) zum Erstellen einer Patien-
tenverfligung der Verfigungstext der jeweiligen Erstellerinnen in vielen Fallen
ausgezeichnet formuliert wurde.

Anmerkung zum Verfiigungstext

ausgezeichnet;
52

adaquat; 155
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D) ALTER

Die meisten Personen, die eine verbindliche Patientenverfiigung bei uns er-
stellt haben, befinden sich zwischen dem 70. und 80. Lebensjahr.

Altersgruppen im Jahr 2016

90 ~ 82
80

70

50
40
30

20
[ [
A P s |

bis20 20-29 30-39 40-49 50-59 60-69 70-79 80-89 90-99

E) MOTIVE

Die Griinde, eine Patientenverfligung zu errichten, sind individueller und sehr
personlicher Natur.

Motive fir die Erstellung einer PV
BAngst vor
Abhangigkeit
70 64 BEigene Erkrankung
60 —
ONegative
Erfahrungen
50 — Familie, Bekannte)
BNicht zur Last fallen
40 wollen
BReligidse Grinde
30
18 B Sterben in Wiarde
20
BKein verlangertes
10 - Leiden bei
1 Aussichtslosigkeit
0 Erneuerung
bestehende PV
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F) ERSTELLUNG

Bevor eine Patientenverfiigung verbindlich errichtet werden kann, muss genau
gepruft werden, ob das Dokument den Anforderungen, die das Gesetz an eine
verbindliche Patientenverfiigung stellt, entspricht. Zum Zweck dieser Prifung
ersuchen wir jene Personen, die eine Verfigung erstellen méchten, uns vorab
eine Kopie des Entwurfs zuzusenden.

Nach dem Einlangen wird sie ausgiebig durch Herrn Martin Kraftner vorgepruft
und gegebenenfalls nochmals telefonisch oder schriftich mit der/dem Er-
stellerin Kontakt aufgenommen.

Fast alle Personen nehmen diese Anmerkungen auf und passen die Verfi-
gung an, sodass schlief3lich eine verbindliche Patientenverfligung erstellt wer-
den kann. Andere entschlie3en sich, das Dokument als beachtliche Patienten-
verfigung zu belassen, fur die keine formalen Voraussetzungen bestehen.

Wenn alle Voraussetzungen fiir eine verbindliche Patientenverfligung gegeben
sind, erfolgt nach einer Terminvereinbarung die Errichtung gemeinsam mit un-
seren Juristen Herrn Dr. Bachinger oder Herrn Mag. Prunbauer. Dem tatsach-
lichen Abschluss der Patientenverfigung gehen also mehrere Arbeitsschritte
voraus.
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2. ERGEBNISSE DER SCHADENSFALLE

Zur Analyse, Aufklarung und Bewertung der Anliegen der Patientinnen ist zu-
satzlich zu einer genauen rechtlichen, (WHR Dr. Gerald Bachinger, Mag. Mi-
chael Prunbauer) eine ausfiihrliche medizinische Uberpriifung notwendig. Die-
se wird von unserem Arzt, wHR Dr. Alexander Ortel, in jedem Einzelfall fach-
lich/medizinisch durchgefihrt. Auch in pflegerischen Angelegenheiten ist es
erforderlich, Prifungen durchzufihren. Diese wurden durch den diplomierten
Gesundheits- und Krankenpfleger, Herrn Martin Kréaftner, fachlich erledigt.

In einigen Féllen ist es dartber hinaus notwendig, gerichtlich beeidete Sach-
verstandige mit der Erstellung von Gutachten zu beauftragen.

Damit ist gewahrleistet, dass uber Verdachtsmomente und Vermutungen, hin-
sichtlich des Vorliegens von medizinischen/pflegerischen Behandlungsfehlern,
Klarheit geschaffen wird. Es ist uns besonders wichtig, Patientinnen tGber das
Ergebnis der Uberprifung genau, verstandlich und transparent zu informieren
und die zum jeweiligen Ergebnis fuhrenden medizinischen/pflegerischen
Grundlagen in einfacher und vollstandiger Weise zu erlautern.

Im Jahr 2016 wurden von der NO PPA 263 Gutachten in Auftrag gegeben.
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2.1. VORGEHENSWEISE

In Schadensfallen, in welchen wir von einer zivilrechtlichen Haftung ausge-
gangen sind, haben wir entweder direkt Verhandlungen mit den Haftpflichtver-
sicherungen der NO Krankenanstalten und niedergelassenen Arztinnen ge-
fuhrt oder versucht, tber die Schiedsstelle der Arztekammer fiir NO eine
Schadenersatzleistung zu erreichen.

Die NO PPA arbeitet eng mit der Schiedsstelle der Arztekammer NO zusam-
men. Wie sich an vielen Beispielen zeigt, ist die Schiedsstelle ein Garant fir
fachlich einwandfreie, nachvollziehbare und faire Lésungen, sowohl fur die be-
troffenen Patientinnen als auch fiir die betroffenen Arztinnen.

In manchen Schadensféallen konnte bei der Schiedsstelle keine Entschadigung
fur die betroffenen Patientinnen erreicht werden, z.B. dann, wenn die Ent-
scheidung am Ende von einer Beweiswirdigung abhing, welche das Schieds-
gericht nicht vornehmen darf. Wir konnten die meisten dieser Falle zur Zufrie-
denheit der Patientinnen I6sen. Es wurden Nachverhandlungen mit den Haft-
pflichtversicherungen gefihrt bzw. in intensiven Gesprachen die medizini-
schen Hintergrinde und die rechtlichen Grundlagen erortert. Nur in wenigen
Ausnahmeféallen erfolgte eine Befassung der Gerichte.
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2.2. BEHANDLUNGSFEHLER

746 Beschwerden im Jahr 2016
(Krankenanstalten, niedergelassene Arztinnen, Pflegeheime)

Verdacht auf
Behandlungsfehler; 135

kein Verdacht auf
Behandlungsfehler; 611

Im Jahr 2016 haben Patientinnen bzw. Angehérige insgesamt 746 Beschwer-
den uber Krankenanstalten, niedergelassene Arztinnen sowie Pflegeeinrich-
tungen bei der NO PPA eingebracht. Dies mit der Begriindung bzw. Vermu-
tung, dass aus ihrer Sicht fachliche Fehler aufgetreten seien.

Die erste Uberprufung durch die PPA hat in 135 Beschwerdefallen (von 764)
den Verdacht auf einen medizinischen oder pflegerischen Fehler ergeben.

Anders ausgedrtickt: In 611 Beschwerdefallen hat sich bereits bei einer ersten
medizinischen bzw. juristischen oder pflegerischen Uberprifung ergeben,
dass keine Anhaltspunkte fiur einen fachlichen Fehler vorlagen. In diesen Fal-
len sind aber meist andere Arten von (selbstverstandlich ernst zu nehmenden)
Fehlern aufgefallen, meist im kommunikativen/zwischenmenschlichen Bereich.
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135 Verdachtsfélle im Jahr 2016
Davon wurden ingesamt 78 Patientinnen entschadigt.

mkein Schadenersatz mSchadenersatz @ Schadenersatz - direkte Verhandiung mit Versicherung OSchadenersatz - Uber Schiedsstelle

Von den 135 Verdachtsfallen im Jahr 2016, konnte in 78 Féllen finanzieller
Schadenersatz erreicht werden und es wurden somit insgesamt
78 Patientinnen durch die Versicherung entschéadigt.

In 61 Fallen wurde dieser direkt von der Haftpflichtversicherung des jeweiligen
Hauses ausgezahlt. In 17 Fallen erfolgte die Auszahlung nach vorheriger Pri-
fung Uber die Schiedsstelle der NO Arztekammer durch die Haftpflichtversi-
cherung.

In 57 Fallen konnte leider kein Schadenersatz Uber die Haftpflichtversicherung
erreicht werden. Allerdings konnte einigen dieser Patientinnen tber den NO
Patienten- Entschadigungsfonds geholfen werden.

Naheres dazu im Bericht des NO Patienten- Entschadigungsfonds.
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2.3. SCHIEDSSTELLENERGEBNISSE

Anzahl der Entschadigungszahlungen der NO Arztekammer, die an Einzelne
ergangen sind und die Uber die Schiedsstelle ausgehandelt wurden:

Schiedsstelle

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016
Falle
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Gesamtbetrage der Entschadigungszahlungen:

Schiedsstelle

€ 1.000.000

€938.133

€900.000

€797.425
€800.000

€700.000

€600.000 1

€511.446 ¢ 499 220
€500.000 A

€431.100

€ 373410
311.000 € 318.145

€400.000 1

€300.00EP52 535

. 192.800 . : '

Gesamtsumme

€200.000 1

€100.000

€0

Durchschnittsbetrag der Entschadigungszahlung pro Patientin:

Schiedsstelle

€18.000 €17.372 €-17.288

€ 16.104 €16.580

€16.000

€14.000 €13.459
€ 12.460

€6.000

€4.000

€2.000 4

€0

Durchschnittsbetrag
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2.4. DIREKTE VERHANDLUNGEN MIT
HAFTPFLICHT-VERSICHERUNGEN

Zahl der direkt mit den Haftpflichtversicherungen im Wege eines Vergleiches
erledigten Entschadigungsfalle:

Haftpflichtversicherung

Gesamtsummen der Entschadigungszahlungen:

Haftpflichtversicherung

€ 1,800,000
€ 1.684.280

€1.600.000
€ 1.566.790

1.431.300

€ 1.400.000

€ 1.200.000

€ 1.000.000

€800.000 € 645.668

€595.532 €608.226
€600.000 - af-£20

€400.000_-
€

€ 200.000

€0

Gesamtsumme
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Durchschnittsbetradge der Entschadigungszahlungen pro Patientin:

Haftpflichtversicherung

€ 35.000 -

€ 30.000

€25.000

€22.855

€20.000

€17.333 € 16.847

€15.000 -

€10.000

€8.388 8172

58
€6.98¢ 6.758

05 8511 8,204
I € 753% 6.841 € 4.000 I

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016
Durchschnittsbetrag

€5.000

€0 -
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Die Verteilung der einzelnen Schadenersatzbetrage ist aus der folgenden
Grafik ersichtlich. Daraus ergibt sich, dass die Ho6he der meisten Betrage im
Bereich bis zu € 10.000.- liegt.

Verteilung der einzelnen Schadenersatzbeitrage

+ Haftpflichtversicherung B Schiedsstelle
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2.5. ZAHL DER AUSSPRACHEN BEI DER SCHIEDS-
STELLE DER NO ARZTEKAMMER

Aussprachen bei der Schiedsstelle der NO Arztekammer

120

102 100

95 95 ' 96
92

100

87 86
80
69

59 60 59 60 61 60
60 t
54

Anzahl der Aussprachen

6 a7 a7 48

40

20

0 L 1 - L] LI LI L - - L | | L L - L1 L L - L L1

1995 1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016

Die Zusammenarbeit mit der Schiedsstelle der NO Arztekammer hat reibungs-
und klaglos funktioniert. Die fachlich hoch qualifizierte Zusammensetzung der
Schiedsstelle stellt sicher, dass die Losungsvorschlage der Schiedsstelle von
allen Beteiligten in der Regel akzeptiert werden kénnen. Im Jahr 2016 fanden
insgesamt 96 Aussprachen in der Schiedsstelle der NO Arztekammer statt.

In einigen Féallen gab es auf Vorschlag der Schiedsstelle fur eine Schadens-
abgeltung weitere Nachverhandlungen seitens der NO PPA mit der Versiche-
rung der Krankenanstalt oder der/des jeweiligen Arztin/Arztes, wobei die Fein-
arbeit der Quantifizierung des Schadensbetrages im Vordergrund stand.

In wenigen Einzelféllen zeigten sich Patientinnen mit diesen Vorschlagen nicht
einverstanden und beschritten den Gerichtsweg. In sehr seltenen Fallen
akzeptierten Haftpflichtversicherungen die Vorschlage der Schiedsstelle, aus
nicht nachvollziehbaren Griinden, nicht.
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3. KOMMUNIKATION/INTERAKTION

3.1. TELEFONGESPRACHE

Bei einer Vielzahl von Fragen, Problemen und Beschwerden konnten wir
durch sofortige, direkte telefonische Kommunikation den Betroffenen weiter
helfen.

Unsere Mitarbeiterinnen fuhrten im Jahr 2016
9.624 ausgehende Telefonate mit Patientinnen, Angehorigen und Gesund-
heitspersonal.

Auf Stunden umgelegt, bedeutet dies einen Zeitraum von 336 Stunden.

Die eingehenden Telefonate sind dabei noch nicht bertcksichtigt.
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3.2. PERSONLICHE BESPRECHUNGEN

Besonderen Wert legen wir auf den personlichen Kontakt mit den Patientinnen
bzw. deren Angehorigen. Nur im direkten personlichen Gesprach ist es mog-
lich, die ursachlichen Beschwerdegriinde vollstandig herauszuarbeiten und zu
vermitteln, dass die geauf3erten Anliegen bei uns ernst genommen werden.

Gesamtzahl - Besprechungen ab dem Jahre 2000

719

699

700

600

500

400

300

III%!!iII III

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016

200

100

Im Jahr 2016 fanden 285 personliche Besprechungen statt. Im Durchschnitt
hat jedes Gesprach etwa eine Stunde gedauert.
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3.3. MEDIENARBEIT - OFFENTLICHKEITSARBEIT

Der Umgang mit den Medien und die Offentlichkeitsarbeit sind uns ein wichti-
ges Anliegen. Medien sind fur uns ein wesentlicher Partner und ein auflerst
effektives Mittel, das Bewusstsein fur Patientenlnnenrechte zu steigern.

Krankenhaushygiene: Pravention durch Aktion

10. Februar 2016

(Fotos: © Felicitas Matern)
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Pressekonferenz Medikationssicherheit
Plattform Patientensicherheit
14. September 2016

(Fotos: Thomas Jantzen)
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Pressekonferenz Hauptverband E-Medikation

27. September 2016

(Fotos: Archiv: NO PPA)

Pressekonferenz ,,Gesundheitskompetenz*
13. Oktober 2016

(Fotos: "Hauptverband der dsterr. Sozialversicherungstrager/APA-
Fotoservice/Hormandinger")

Sicherheit - 8in
Unsore o
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3.4. HOMEPAGE

Unsere Homepage www.patientenanwalt.com erfreut sich groR3er Beliebtheit.
Sie wird monatlich aktualisiert und es werden neue Beitrage veroffentlicht. Als
Service bieten wir auch einen Newsletter an, der kostenlos abonniert werden
kann.

D Fhegeanmanscran 2PA D ('uene Q)

Thr Anliegen Uber uns Publikationen Filme und Aufzeichnungen

Aktuelles Wissenswertes

Hilfe beim Sterben - Keine Im Kampf gegen das Professionelle geriatrische ELGA
Hilfe zum Sterben Vergessen Pflege

eine moderne und sichere

i . i E Infrastr rir
«In einem Niederdsterreich erarbeitet Eingebettet zwischen einer InfsastEukunim

Allparteienentschluss Demenzstrategie ,Durch die zugehenden Grundhaltung Gesundhciswesen

beschlielt das steigende Lebenserwartung und Fachwissen ,Die

Osterreichische Parlament 51 und zunehmende Alterung Pflegedienstleitung kann alle

Punkte, den Ausbau von der Bevolkerung wird sich die méglichen Schritte setzen,

Hospiz- und Palliativarbeit Anzahl der Demenzpatienten alle moglichen Versuche

betreffend, die bis 2020 bis 2050 auf 44.000 erhdhen, unternehmen - die Qualitat Meine elektronische

umzusetzen sind. Der also verdoppeln. der Betreuung und der Gesuacheksakee
Meine Entscheidung!

Sterbewunsch, der nicht Mehr lesen... Mehr lesen...

Mehr lesen...

Newsletter-Anmeldung Newsletter-Archiv

© NO Patienten- und Pflegeanwaltschaft Impressum | Sitemap

Im Jahre 2016 hatten wir insgesamt 16.627 Besucherinnen auf unserer
Homepage. Das entspricht einem Durchschnitt von 1.386 Zugriffen pro
Monat.
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Die meisten Zugriffe finden auf unsere Expertinnenletter statt. Im Jahr 2016
kam ein neuer Bereich, die Kolumne von der ,Ermi-Oma“ dazu. Diese Rubrik
erfreut sich grol3er Beliebtheit.

monatliche Web Zugriffe im Jahr 2016

1850

lhre Rechte Ihr Anliegen Ober uns Publikationen Filme ELGA Ombudsstelle
L Home Publika T
Expertenletter

Hier stellen namhafte und erfahrene Expertinnen und Experten Uberlegungen zu aktuellen Situationen im Gesundheits- und Sozialwesen
zu folgenden Themenbereichen an:

Pflege

Fa

Patientenverfigung Vorsorgevollmacht / Kommunikation Kolumne von Ermi-Oma
Sachwalterschaft

Newsletter-Anmeldung

- und Pllegranwaltschaft
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4. TAGUNGEN, KONGRESSE,

VERANSTALTUNGEN, PROJEKTE

4.1. TAGUNG DER ARGE DER PATIENTINNEN-
ANWALTINNEN

Am 2. und 3. Juni 2016 2016 in Innsbruck mit den Themen:

e Vortrag Univ.-Prof. DI Dr. Bernhard Tilg
o ,otatus der Gesundheitsreform in Tirol*
e Resolution - seltene Erkrankungen
e Vortrag Dr. Siegfried Walch, MCI, Leiter Department Nonprofit-, Sozial-
und Gesundheitsmanagement, und Vertretung Selbsthilfe
e Vortrag Michael Krammer und Lydia Widhalm, ClinicCenter-Team
o ,Eine Elektronische Krankengeschichte im Vollbetrieb®
e Vortrag Prof. W. Eisner, Neurochirurgie A.6. Landeskrankenhaus — Uni-
versitatskliniken Innsbruck, Vorstandsmitglied der OSG
o Schwerpunkt Schmerzmedizin

Am 24. und 25. November 2016 in Wien mit den Themen:

e Vortrag Frau Mag.® Strasser (Apothekenverband)
o ,Die Rolle der Apotheker im Gesundheitswesen”
e Bericht Frau Dr." Pilz tiber die Priifung des Stadtrechnungshofes, Da-

tenschutz
o neue Arztedienstzeiten in den Spitalern, Wartezeiten und Privat-

medizin
e Vortrag Herr Dr. Nowak (GOG)

o ,Patientenzentrierte Gesprachsflihrung als Kernstrategie der Ge-
sundheitsreform in Osterreich - Grundlagen, Handlungsempfeh-
lungen und nachste Schritte”

e Bericht Herr Mag. Prunbauer tber ,Cross border health care®
e Vortrag Herr GF Haimberger, synMedico AT GmbH Uber Digitale Patien-
tenkommunikation
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e Vortrag SC Prof. Dr. Gerhard Aigner
o "Anderung des Patientenverfligungs-Gesetzes*

¢ |BM Prasentation ,Watson“ , Herr Braunsteiner, Client Executive
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4.2. NETZWERK — OMBUDSSTELLEN (NEO)

Stellenwert des Beschwerdemanagements in den NO Landeskliniken

Unzufriedene Kunden sind einigen Unternehmen immer noch ein Dorn im Au-
ge. Anstatt sich mit Kritik auseinander zu setzen und das darin enthaltene Po-
tential zu nutzen, gibt es nach wie vor Organisationen, die keinen strukturier-
ten und professionellen Umgang mit Beschwerden pflegen.

In den NO Universitats- und Landeskliniken nimmt man sich dieser Thematik
bereits seit dem Jahr 2007 an. Die Chance zur Erhéhung der Zufriedenheit
und Verbesserung der Versorgung von Patientinnen und Patienten wird mit
Hilfe einer systematischen Beschwerdebearbeitung von Klinikinternen Om-
budsfrauen und Ombudsmé&nnern wahrgenommen. Dabei geht es grundséatz-
lich darum, sich mit den Ablaufen und der Kommunikation innerhalb des jewei-
ligen Klinikums kritisch auseinanderzusetzen. Im Zuge der Beschwerdebear-
beitung sind unreflektierte Schuldzuweisungen gegenitber Einzelpersonen
kontraproduktiv, vielmehr steht eine sachliche systembezogene Betrachtung
im Vordergrund. Oftmals resultieren Beschwerden und Unzufriedenheit ndm-
lich aus organisatorischen bzw. systembedingten Unzulanglichkeiten, die eine
einzelne Mitarbeiterin bzw. ein Mitarbeiter nicht I6sen kann.

Zusatzlich zum klinikinternen Beschwerdemanagement besteht seit Jahren ein
konstruktiver Austausch zwischen der NO Patienten- und Pflegeanwaltschaft
und der NO Landeskliniken-Holding. In regelmaRigen Abstanden treffen sich
der Patientenanwalt und die mit der Thematik Patientensicherheit sowie Quali-
tat befassten Mitarbeiterinnen in der Holding-Zentrale und besprechen ausge-
wahlte Féalle, die ein Verbesserungspotential in der Behandlung und/oder
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Kommunikation erkennen lassen. Dieses Feedback wird an die Kliniken wei-
tergegeben und in weiterer Folge vor Ort bearbeitet.

Unzufriedenen Patientinnen geht es erfahrungsgemaf oftmals darum, wahr-
genommene Mangel und Sicherheitslicken aufzuzeigen, um anderen Perso-
nen unangenehme Erfahrungen zu ersparen. Die logische Folge von identifi-
zierten Verbesserungspotentialen — sowohl im Rahmen der Klinikinternen, als
auch zentralen Bearbeitung — ist das Ableiten von entsprechenden MalRnah-
men.

Von diesem Qualitatssicherungsgedanken profitieren die NO Landeskliniken
und die NO Landeskliniken-Holding ganz erheblich, daher hat das Beschwer-
demanagement einen wichtigen Stellenwert innerhalb der Organisation. Kriti-
sche Ruckmeldungen von Patientinnen tragen mafigeblich zur Verbesserung
der Dienstleistungsqualitat und Steigerung der Patientensicherheit bei.
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5. INTERNA

5.1. UNSER TEAM

WHr Dr. Gerald Bachinger
Jurist, NO Patientlnnen- und Pflegeanwalt

WHTr Dr. Alexander Ortel
Arzt, Stellvertreter v. Dr. Bachinger

FACHBEREICH |

(von links nach rechts)

Mag. Michael Prunbauer
Jurist

Mag. (FH) Berta Steindl
Dipl. Sozialarbeiterin

Martin Kraftner
Dipl. Gesundheits- u. Krankenpfleger

Mag. Petra Surb6ck
Juristin
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FACHBEREICH Il

(von links nach rechts)

Maria Prugl
Biroleitung

Karin Steinfelder
Sachbearbeiterin

Marion Schmidt
Sachbearbeiterin

Clemens Orthofer
Sachbearbeiter

Simone Schmidt
Sachbearbeiterin

5.2. PERSONELLE VERANDERUNGEN

Im Jahr 2015 kam es zu keinen personellen Verdnderungen in der NO PPA.
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5.3. PRAKTIKANTINNEN

Eine besondere Anerkennung und Dank mdchten wir ganz allgemein unse-
ren Praktikantinnen aussprechen. Sie sind bei der NO PPA gerne gesehen,
denn sie bringen frischen Wind, kreative Ideen und neue Perspektiven. Wir
erleben Sie als engagiert, wissbegierig und an unserer Tatigkeit sehr interes-
siert. Bereits nach kurzer Zeit tbernehmen sie eigenverantwortliche Tatigkei-
ten und leisten wertvolle Arbeit. Wir freuen uns daher, dass jedes Jahr grol3es
Interesse an Praktikumsstellen bei der NO Patienten- und Pflegeanwaltschaft
(NO PPA) besteht.

David Auer

,Im Rahmen meines Jus-Studiums konnte ich im Wabhlfach-
korb Medizinrecht im Februar 2016 ein Praktikum bei der
Niederdsterreichischen Patienten- und Pflegeanwaltschaft
absolvieren, um die in der Universitdt erworbenen theoreti-
schen Kenntnisse auch in der Praxis unter Beweis zu stellen.
Wahrend dieser Zeit konnte ich in alle Tatigkeitsbereiche der
=N PPA hineinschnuppern. So durfte ich unter anderem bei Sit-
zungen der Schlichtungsstelle der Niederdsterreichischen Arztekammer und
an einer Sitzung der NiederdOsterreichischen Ethikkommission teilnehmen.
Auch in den taglichen Betrieb der PPA wurde ich insofern eingebunden, als ich
Schreiben an Patienten und Versicherungen vorbereiten und an Besprechun-
gen mit Patienten teilnehmen durfte. Fur diese sehr interessante und lehrrei-
che Zeit mochte ich auch auf diesem Wege noch einmal allen Mitarbeitern der
NO PPA herzlich danken.®

Mag. Petra Mitterecker

,Nachdem ich im Rahmen des Diplomstudiums Rechtswis-
senschaften den Wahlfachkorb Medizinrecht abgeschlossen
habe, absolvierte ich im Juli 2016 ein Praktikum bei der NO
Patienten- und Pflegeanwaltschaft, um zu erleben wie Medi-
zinrecht in der Praxis funktioniert. Neben Recherchen im Be-
reich des Medizin- und Datenschutzrechts konnte ich Forde-
| rungsschreiben an Haftpflichtversicherungen und Abschluss-
schreiben verfassen sowie Entschadigungsantrage fir die NO Patienten-

Seite 44 von 48



TATIGKEITSBERICHT NO PPA 2016

Entschadigungskommission vorbereiten. Besonders interessant und abwechs-
lungsreich war auch die Teilnahme an Klientengesprachen, an Verhandlungen
vor der Patientenschiedsstelle der Arztekammer NO sowie an einer Sitzung
der Patienten - Entschadigungskommission.

Insgesamt war es flr mich ein in jeder Hinsicht auf3erst lehrreiches Praktikum,
das ich jedem weiterempfehlen kann. Ich fand es beeindruckend, mit wie viel
Fachwissen, Menschlichkeit und Empathie die Mitarbeiter der PPA ihre Aufga-
ben wahrnehmen.”

Katharina P6schl

,Im Zuge meines Studiums der Rechtswissenschaften und der Vertiefung des
Wahlfachkorbes Medizinrechts war ich tbergltcklich als ich eine Zusage flr
ein Praktikum bei der NO Patienten — und Pflegeanwalt-
schaft erhalte habe. Alle meine Erwartungen an das Prak-
tikum wurden erfullt, ich konnte einen sehr guten Einblick
in die umfassenden Aufgabengebiete der Patientenan-
waltschaft gewinnen (u.a. durch Zuhdren bei Aufkla-
rungsgesprachen bei der Patientenverfligung, durch Ge-
sprache mit Betroffenen, durch einfache Literaturrecher-
chen, durch die Teilnahme an einer Pressekonferenz usw.)

Die zweimalige Teilnahme an einer Schiedsstellenaussprache der NO Arzte-
kammer habe ich als sehr spannend empfunden, und hat mich allerdings zu-
gleich sehr nachdenklich gestimmt, weil ich hier erstmals Schicksalsschlage
,hautnah® miterleben konnte. Durch theoretisches Auswendiglernen an der
Universitat gewinnt man schliel3lich Gberhaupt keinen Einblick in tatsachliche
Lebenslagen und oft sehr belastende Situationen, daher konnte ich durch das
Praktikum v.a. meinen Horizont erweitern.

Mehr als interessant und aufschlussreich war auch die Teilnahme bei der
Ethikkommission. AbschlieRend modchte ich erwahnen, dass mein Dank dem
gesamten Team der Patientenanwaltschaft gebuhrt, das mich sehr nett aufge-
nommen hat. Mir wurde erst durch dieses Praktikum klar, dass die Patienten-
anwaltschaft ihr breites Tatigkeitsfeld nur durch die gute Zusammenarbeit aller
Mitarbeiter, aus den verschiedensten Bereichen, wahrnehmen, und hervorra-
gend bewaltigen kann.”
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6.1. ALLGEMEINES

Die NO Patienten- und Pflegeanwaltschaft wurde im Jahr 1994 eingerichtet.
Als erster NO Patienten- und Pflegeanwalt nahm Herr Dr. Richard Wandl sei-
ne Tatigkeit am 1. Juli 1994 auf. Mit 1. Oktober 1999 wurde Herr
Dr. Gerald Bachinger von der NO Landesregierung zum NO Patienten- und
Pflegeanwalt bestellt.

Der Sitz der PPA befindet sich seit Oktober 2002 in 3109 St. Poélten, Tor zum
Landhaus, RennbahnstrafRe 29, Glaswiirfel.

Unsere Aufgaben

Die Aufgaben der NO Patienten- und Pflegeanwaltschaft sind die Wahrung
und Sicherung der Rechte und Interessen der Patientinnen und pflegebedurf-
tigen Menschen in den in Niederdsterreich gelegenen Krankenanstalten, Pfle-
ge- und Betreuungseinrichtungen. Uber diesen Kernbereich hinaus werden
Beschwerden im gesamten Bereich des Gesundheits- und Sozialwesens be-
arbeitet.

Unsere Tatigkeit umfasst:

v Information und Beratung tiber die Rechte der Patientinnen in NO
v Vermittlung bei verschiedensten Anliegen

v Aufklarung von Beschwerden

v Vertretung in Schadensfallen auf auRergerichtlichem Weg

v Begleitung von Patientinnen bei der Erstellung einer Patientenverfiigung
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Seit dem Jahr 2000 liegt ein Schwerpunkt in der Mitarbeit im strukturellen und
organisatorischen Bereich des Gesundheits- und Sozialwesens. Eine
Einbindung der Erfahrungen und Wahrnehmungen der NO PPA ist durch die
Zusammenarbeit in verschiedenen Entscheidungsgremien des Landes NO
und des Bundes maoglich:

v als Mitglied des Landessanitatsrates fiir NO
v als Mitglied der NO Ethikkommission

v als Beirat des Landesverbandes Hospiz NO

Als derzeitiger Sprecher der Arbeitsgemeinschaft der dsterreichischen Patien-
tinnenanwaltinnen arbeitet Dr. Bachinger in folgenden Entscheidungs- und
Beratungsgremien auf Bundesebene mit:

v als stimmberechtigtes Mitglied der Gesundheitskommission des Bundes
v als Vorstandsmitglied der Plattform fiir Patientensicherheit
v als Mitglied des wissenschaftlichen Beirates der OQMed

v als Mitglied des Normungsausschusses ,,Gesundheitswesen*
(Osterreichisches Normungsinstitut).

Ein weiterer Schwerpunkt liegt in der Verwaltung und Betreuung des Patien-
ten-Entschadigungsfonds, der seit Mitte des Jahres 2001 zum Aufgabenbe-
reich der NO PPA gehort. In Hinblick auf diesen Fonds erstellen wir jedes Jahr
einen eigenen und auch bereits veroffentlichten Tatigkeitsbericht.
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6.2. ORGANISATION

Die NO PPA ist ein Organ des Landes Niederosterreich. Sie ist bei inren Ent-
scheidungen nicht an Weisungen gebunden und unterliegt der Verschwiegen-
heit.

Die zustandigen Landes- und Gemeindeorgane sowie die Mitarbeiterinnen der
Krankenanstalten und Langzeitpflegeeinrichtungen haben die NO PPA bei der
Erfillung ihrer Aufgaben zu untersttitzen. Sie sind verpflichtet, auf Verlangen
Berichte und Stellungnahmen zu Ubermitteln, Akteneinsicht zu gewahren oder
Auskunfte zu erteilen.

Rechtsgrundlage: §891ff NO Krankenanstaltengesetz (NO KAG)
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