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Wiener Gesundheitssystem auf
dem Prifstand:
Bestandsaufnahme,
Herausforderungen,
LOosungsansatze

Dienstag, 30. September 2025

Kammer fiir Arztinnen und Arzte in Wien
1010 Wien, Weihburggasse 10-12



Methodik: Sozialwissenschaftlich fundiertes
Diagnoseverfahren von Create Connections

Aufarbeitung und Darstellung der Wiener Gesundheitsinfrastruktur auf Basis
verflgbarer statistischer Daten, Forschungsergebnisse und Befunde

35 leitfadengestiitzten Experteninterviews mit Akteurinnen und Akteuren
des Wiener Gesundheitswesens. Durchfiihrung: Create Connections, 2025

Reprasentative Studie zum Wiener Gesundheitswesen.
Durchfuihrung: Peter Hajek Public Opinion Strategies, n=1.000, Wiener
Bevolkerung ab 16 Jahren

Reprasentative Studie unter niedergelassenen und im stationaren
Bereich tatigen Wiener Arztinnen und Arzten
Durchfuihrung: Peter Hajek Public Opinion Strategies, n=1.230
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Nur funf Prozent der Arztinnen und Arzte sind mit der
Gesundheitsinfrastruktur zufrieden

Juni 2025 5 40 38

August 2018

MW sehr zufrieden M eher zufrieden M eher unzufrieden sehr unzufrieden weil nicht/keine Angabe

Fragestellung: ,Wie zufrieden sind Sie alles in allem mit der Wiener Gesundheitsinfrastruktur, also mit Anzahl und Qualitat
von Arzten, Krankenhausern und Gesundheitseinrichtungen in Wien: sehr zufrieden, eher zufrieden, eher unzufrieden oder
sehr unzufrieden?”



Arztinnen und Arzte schlagen Alarm: 43 Prozent
Effizienzverlust im Gesundheitssystem

geschatzte Verluste bis 25% ||| GGG 13
geschaitzte Verluste 26% bis 50% |, /5
geschatzte Verluste 51% bis 75% _ 15

geschatzte Verluste 76% bis 100% - 5

wei nicht/keine Angabe | EEEEEENNNNNNNN 2

B Arztinnen und Arzte

Fragestellung: ,Wie hoch schatzen Sie die Verluste durch Ineffizienz und mangelnde Abstimmung im Wiener
Gesundheitssystem in Prozent?*, spontane Angabe Verluste in Prozent




Patientinnen und Patienten leiden unter Wartezeiten —
Arztinnen und Arzten fehlt die Zeit

Weniger Zeit fur Patienten, langere Wartezeiten [N /3
Uberfullte Spitalsambulanzen . 5-
Abwanderung von Arzten & Know-how [N :°
Arztemangel in Zukunft I 36

Steigende Kosten I -2

Zu wenig finanzielle Mittel fur Digitalisierung, Infrastruktur

. |
& Ausbildung 20

Mehr Wahlarzte/Privatmedizin | I 17

Forschungsstandort Wien fallt zuriick | 9 B Arztinnen und Arzte

Fragestellung: ,Was sind Ihrer Meinung nach die drei grof3ten Auswirkungen und Folgen von Ineffizienz im
Gesundheitssystem?“ — Mehrfachnennungen mdoglich; max. 3 Nennungen mdoglich
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Strategielosigkeit in der Gesundheitspolitik: 82 Prozent
der Arztinnen und Arzte sprechen von Stlickwerk

m klare Strategie
m Stlickwerk

weil nicht/keine Angabe

Fragestellung: ,Gibt es Ihrer Meinung nach eine klare Strategie fir die Zukunft des Wiener Gesundheitswesens und deren
Infrastruktur oder ist das nur Stlickwerk?*




Von 44 auf 15 Prozent — Vertrauen in ausreichende
Investitionen bricht dramatisch ein

Juni 2025 15 79

August 2018

B eherja Meher nein weil nicht/ keine Angabe

Fragestellung: ,Wurde in den letzten Jahren ausreichend in die Gesundheitsinfrastruktur investiert, also in die Anzahl und
Qualitat von Arzten, Krankenhausern und Gesundheitseinrichtungen in Wien?*
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Acht von zehn Arztinnen und Arzten sehen im Bereich der
niedergelassenen Kassenarztinnen und -arzten grof3en
Aufholbedarf

im niedergelassenen Bereich Kassenarzte
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beim Thema medizinische Digitalisierung

bei Spitdlern 71 25

Beim Bereich medizinische Forschung und Innovation
Primarversorgungseinheiten (PVEs)
bei der Notfallversorgung
bei der medizintechnischen Ausstattung in niedergelassenen...
bei der medizintechnischen Ausstattung der Spitaler
Rufnummern bei medizinischen Notféllen
im niedergelassenen Bereich Wahlarzte 20 69
B grolRe Verbesserungspotenziale ~ m weniger Aufholbedarf weil nicht/keine Angabe

Fragestellung: ,In welchen der folgenden Gesundheitsbereiche sehen Sie in Wien noch grof3e Verbesserungspotenziale
und Ausbaumdglichkeiten, in welchen sehen Sie weniger Aufholbedarf?*




Ruckgang der Kassenarztinnen und -arzte bei
gleichzeitigem Bevdlkerungswachstum ist problematisch
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Bevélkerung & Kassenérzt'innen

Quelle: STATISTIK AUSTRIA, Statistik des Bevélkerungsstandes. Erstellt am 11.02.2025. Zahlen fur 2024: Vorlaufige Ergebnisse ohne Beriicksichtigung
von statistischen Bereinigungen auf Basis der fiir den Finanzausgleich jahrlich zu ermittelnden Bevdlkerungszahl. Zahlen fiir 2025: Vorlaufige Ergebnisse
ohne Beriicksichtigung der Mindestaufenthaltsdauer von 90 Tagen in Osterreich. Arztekammer fiir Wien. Entwicklung Kassenarzt*innen in Wien 2010 —
2025. Stand: 26.02.2025. Statistik ohne Zahnarzt*innen und ohne approbierte Arzt*innen. Grafikgestaltung anhand von Teilergebnissen aus den
Statistikbandern von Statistik Austria bzw. der Arztekammer fiir Wien durchgefiihrt durch Create Connections.



Entwicklung der Bettenanzahl in Wiener Krankenanstalten
Im Verhaltnis zum Bevdlkerungswachstum in Wien

8 2.028.399
L1720
REL
1.911.191
13.738
- 878
“6,49;
12.860
2020 2025
® Bettenanzahl Bevdlkerungsanzahl

Quelle: STATISTIK AUSTRIA, Statistik des Bevolkerungsstandes. Erstellt am 11.02.2025. Zahlen fir 2025: Vorlaufige Ergebnisse ohne
Beriicksichtigung der Mindestaufenthaltsdauer von 90 Tagen in Osterreich. Bundesministerium fiir Soziales, Gesundheit, Pflege und
Konsumentenschutz, Liste der Krankenanstalten in Osterreich, Stand: 27.01.2025. Klassifikation der Gsterreichischen Krankenanstalten,
Stand: 14.03.2024. Bundesministerium fiir Soziales, Gesundheit, Pflege und Konsumentenschutz, Liste der Krankenanstalten in Osterreich,

Stand: 14.07.2020. Grafikgestaltung anhand von Teilergebnissen aus den Statistikbandern von Statistik Austria bzw. Erganzungen
durchgefiihrt durch Create Connections.
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Acht von zehn Arztinnen und Arzten fordern von der
Politik eine Attraktivierung des Berufsbilds der
Spitalsarztin, des Spitalsarztes
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Ausbau der mobilen Pflegeinfrastruktur
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Attraktivierung des Berufsbild des Spitalsarztes

Mehr Kassenvertrage fiir Allgemeinmediziner und
Facharzte
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Finanzierung des Gesundheitswesens aus einer Hand

Ausbau der stationaren Pflegeinfrastruktur
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Ausbau der medizinischen Digitalisierung

(0]
[EEN
S
w

Die Wiener Spitaler miissen dringen modernisiert werden

Ausbau der sogenannten PVEs
(Primarversorgungseinheiten)
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Verbot der Nebenbeschaftigung der Spitalsarzte
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B sehr wichtig B nicht ganz so wichtig weil} nicht/keine Angabe

Fragestellung: ,Ich lese Ihnen nun die Forderungen an die Politik zur Verbesserung der Gesundheitsinfrastruktur vor.
Sagen Sie mir bitte jeweils, ob diese derzeit sehr wichtig oder nicht ganz so wichtig sind?“



Potenziale von Kl: Weniger Burokratie fir Arztinnen
und Arzte sowie bessere Diagnostik

Weniger Verwaltungsaufwand fiir Artzinnen und Arzte | NN
Automatische Zusammenfassungen und Arztbriefe || EGTGTNGEGEGEEEEEEEEEEEEEEEEEEEE
Automatische Ubersetzungen fiir Patientinnen und Patienten || GGG ::
Bessere Diagnosen und Behandlungen | NG -
einfachere Terminvereinbarung || GGG s
Friihzeitige Erkennung von Krankheiten || NN -

Mehr Telemedizin || N|ENENGTEEEEEEEE 10

Unterstiitzung bei Operationen || GGG 12
Geringere Kosten | I 10

Kirzere Wartezeiten || R 7 B Artzinnen und Arzte

Fragestellung: ,Was erwarten Sie sich vom Einsatz von Kunstlicher Intelligenz (KI) im Gesundheitswesen? Bitte nennen
Sie Ihre drei wichtigsten Punkte.“ Mehrfachnennungen mdglich, Antworten gestuitzt
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