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DIE GENSCHERE
CRISPR/CAS9. Wie 
sie die Medizin der
Zukunft prägen  
und unsere Welt
verändern wird.

Prof. Dr. Emmanuelle  
Charpentier

Nobelpreisträgerin 
Entwickelte die Genschere  

CRISPR/Cas9

INNOVATION.I

GEN-
SCHLÜSSEL
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Frau Professor Charpentier, CRISPR/
Cas9 wird als eine der wichtigsten Ent-
deckungen des Jahrhunderts angese-
hen. Wussten Sie, dass Ihr Genschere 
die Welt verändern würde? 
Zunächst einmal würde ich die Entde-
ckung tatsächlich als eine der bahn-
brechendsten der letzten 30 oder sogar 
40 Jahre bezeichnen, sie hat eine große 
Wirkung. Es gibt viele Entdeckungen, 
die sehr wichtig sind, aber im Bereich 
der Biowissenschaften gilt sie tatsäch-
lich als die umwälzendste. Mir war von 
Anfang an klar, dass CRISPR zu jenen 
Mechanismen gehört, die auf RNA 
beruhen, die auf die DNA abzielen und 
damit das Potenzial haben, zu einer 
leistungsfähigen Gentechnik, einer 
Gen-Editing-Technologie, entwickelt zu 
werden.
Dass CRISPR funktioniert, war Ihre 
letzte Erkenntnis nach sieben Jahren 
in Wien, unmittelbar vor Ihrem Um-
zug nach Schweden. Als wir vor 12 
Jahren zusammen mit meiner Kollegin 
Jennifer Doudna die wissenschaftliche 
Arbeit veröffentlichten, die zeigte, dass 
CRISPR/Cas9 tatsächlich als Gentechno-
logie, als präzise Genchirurgie, funktio-
niert, war klar, dass die Anwendungen 
breit gefächert sein werden. Es hat 
tatsächlich zehn Jahre gedauert, bis wir 
zeigen konnten, dass die Technologie 
zur Behandlung bestimmter genetischer 
Störungen der Blutzellen eingesetzt wer-
den kann. Die ersten klinischen Versu-
che begannen fünf Jahre nach unserer 
Entdeckung, die inzwischen auch zur 
Behandlung von Sichelzellenanämie und 
Beta-Thalassämie vermarktet wird. Das 
war unsere Vision: zunächst den Nach-
weis des Konzepts zu erbringen und 
dann dank der großen Anstrengungen 
der wissenschaftlichen Gemeinschaft 
in der Biotechnologie, der pharmazeuti-
schen und der klinischen Industrie die 
Technologie in der Medizin weiter anzu-

wenden – um bestimmte Krebsarten zu 
behandeln und sogar über das Spektrum 
der genetischen Störungen hinauszu-
gehen, die wir immer noch nicht heilen 
können und für die CRISPR/Cas9 jetzt 
weiterentwickelt wird.
Es gibt viele Infektionen auf der Welt, 
die durch Bakterien verursacht werden. 
Wie sehen Sie die Gefahren, die von 
Bakterien ausgehen, gegen die wir kein 
wirksames Antibiotikum haben? Könnte 
eine antibiotikaresistente Infektion die 
nächste Pandemie auslösen?
Ja. Das Thema meiner Doktorarbeit 
Ende der 1990er-Jahre war die Antibio-
tikaresistenz bei Bakterien. Angesichts 
der Zunahme von Bakterienstämmen, 
die bereits damals gegen Antibiotika re-
sistent waren und die auch heute noch 
anhält, ist das wirklich ein sehr ernstes, 
aktuelles und besorgniserregendes  
Thema geworden, dem man sich un-
bedingt intensiv widmen muss. Die In-
fektion mit SARS-CoV-2 ist ein Beispiel 
dafür. Die extrem schnelle Entwicklung 
eines Impfstoffs war offensichtlich auch 
neuen Technologien zu verdanken, die 
auf der Grundlage von RNA-Molekülen 
entwickelt wurden. Ein Jahr Entwick-
lung dafür ist fast nichts. Im Allgemei-
nen ist die Entwicklung eines Impfstoffs 
schneller als die von Antibiotika, wo 
es viel länger dauert. Wir haben auch 
gesehen, dass die Pharmaindustrie in 
den letzten 20 Jahren die Forschung 
auf diesem Gebiet eingestellt hat, weil 
sie nicht profitabel ist, und dass damit 
das Fachwissen ebenfalls verschwindet. 
Die Mikrobiologen, die alle Mechanis-
men der Antibiotikaresistenz sehr gut 
kannten, sind heute im Ruhestand. Dies 
wird noch eine enorme Herausforde-
rung. Nur durch eine Verstärkung der 
Grundlagenforschung zur Antibiotika-
resistenz, durch eine Erhöhung der 
Zahl der Experten in der Bakteriologie 
und durch die Ermutigung der Biotech-
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Unternehmen und der pharmazeuti-
schen Industrie, Geld und Zeit in diese 
Forschung zu investieren, wird es mög-
lich sein, der dramatischen Situation 
etwas entgegensetzen zu können. Sonst 
werden wir nicht in der Lage sein, recht-
zeitig ein Heilmittel für eine Pandemie 
aufgrund eines antibiotikaresistenten 
Bakterienstamms zu entwickeln.
Wie sehen Sie generell die Frage von 
Moral und Ethik bei CRISPR/Cas9? Im 
Jahr 2019 hat der chinesische Wissen-
schaftler He Jiankui die Welt mit der 
Ankündigung überrascht, dass die 
ersten drei gentechnisch veränderten 
Babys bereits geboren wurden. Wie 
groß ist die Gefahr des Missbrauchs?
Ich finde es sehr traurig, was dieser Wis-
senschaftler in China getan hat. Dies 
wurde in der ganzen Welt heftig ver-
urteilt, insbesondere auch in China und 
von Wissenschaftlern, weil die Techno-
logie für diese Art von Anwendungen 
noch nicht ausgereift ist. Anwendungen 
sollen sich auf die Behandlung von 
Patienten und nicht auf den Trans-
humanismus beziehen. Wenn man 12 
Jahre zurückblickt, war man damals 
sehr besorgt über den möglichen Miss-
brauch unserer Technologie. Wir sehen 
jedoch, dass sie bis heute richtig ein-
gesetzt wird. Wir haben eine pränatale 
Diagnostik und In-vitro-Fertilisation, die 
CRISPR/Cas9 nicht wirklich benötigen. 
Bis jetzt nutzen alle die Technologie für 
gute Zwecke. 
Woran arbeiten Sie derzeit?
In meinem Labor gibt es nur mehr 

eine Person, die an CRISPR arbeitet. 
Wir konzentrieren uns weiterhin auf 
molekulare Mechanismen in Bakterien, 
die es uns ermöglichen, zu erklären, wie 
Bakterien im menschlichen Wirt über-
leben und Krankheiten verursachen 
können. Wir widmen uns diesen in der 
Hoffnung, dass wir durch unsere For-
schung entweder neue Angriffspunkte 
für neue therapeutische Interventionen 
zur Abtötung von Bakterien finden oder 
auch neue Mechanismen, die die Ent-
wicklung weiterer Technologien ermög-
lichen, die auf die DNA einwirken. 
Ihre Entdeckung geht ja weit über die 
Medizinwelt hinaus. Der Genetiker 
Josef Penninger sagte zu mir über 
CRISPR/Cas9: „Jetzt können wir die 
Evolution selbst gestalten. Wir können 
Pflanzen entwickeln, die in der Wüste 
leben können.“ Welche Bereiche beein-
flusst sie noch?
Es war klar, dass sie enorme Auswir-
kungen auf die Biotechnologie, die 
Produktion von Biokraftstoffen und 
die Landwirtschaft haben würde. Wie 
Josef sagte: Auch im Hinblick auf die 
Bewältigung des globalen Klimawandels 
und die Produktion von Pflanzen, die 
sich besser an die drastischen Klima-
veränderungen anpassen können. Für 
die heutigen Pflanzen stellt der Klima-
wandel eine große Belastung dar. Es 
geht darum, Pflanzen zu entwickeln, die 
diesen Veränderungen widerstehen und 
sich anpassen können. Das wird durch 
CRISPR möglich. Auch neue Gentech-
nologien werden folgen.

Revolution. Die Mikrobiologin, Genetikerin 
und Biochemikerin Emmanuelle Charpentier, 
56, veränderte durch ihre Entdeckung der 
Genschere CRISPR/Cas9 die Medizinwelt. 

Sie ermöglicht die Behandlung bisher chro-
nischer oder tödlicher Krankheiten, durch 
sie lassen sich Gene ein- und ausschalten. 
2020 erhielt sie den Nobelpreis.

CRISPR/Cas 9. Die Entdeckung des Jahrhunderts. 
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GESUNDHEITS- 
VERSORGUNG
DER ZUKUNFTG

44
 



„Trotz des rasanten technologischen Fortschritts 
behält der menschliche Aspekt eine zentrale Rolle 
in der Gesundheitsversorgung. Das Bewusstsein für 
den Einfluss psychischer Rahmenbedingungen auf 
die Gesundheit nimmt zu.“

Gregor Kroismayr, Zukunftsinstitut 
Megatrendstudie „10 Trends für die Zukunft der Gesundheit“

AUSBLICK.

TROTZ NEUER TECHNOLOGIEN 
BLEIBT DAS SOZIALE MOMENT ALS 
GESUNDHEITLICHE NOTWENDIG-
KEIT BESTEHEN. ES WIRD IN ZU-
KUNFT EINE HERAUSFORDERUNG 
SEIN, DIE INTERAKTION ZWISCHEN 
MENSCH UND MASCHINE MÖG-
LICHST HUMAN UND EMPATHISCH 
ZU GESTALTEN.
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Aktive Gesund­
heitsförderung. 
Zeigt die Entwick­
lung hin zu einer
Stärkung der 
individuellen und 
kollektiven Fähig­
keit, präventive

Maßnahmen zu ergreifen, die Krank­
heiten verhindern oder deren
Auswirkungen minimieren. 
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DIE 10 TRENDS FÜR 
DIE ZUKUNFT DER 
GESUNDHEIT.
Die Vorausschau des Zukunftsinstituts. 
Zehn Schlüsseltrends, die in den nächsten Jahren im Kontext von 
Gesundheit prägend sein werden.

G GESUNDHEITSVERSORGUNG.

Die verschiede­
nen Dimensionen. 
Der Trend One 
Health zeigt die 
Ausweitung des 
Gesundheitsver­
ständnisses
und die Anerken­

nung der ökologischen, sozialen und 
ökonomischen Dimensionen von 
Gesundheit.

ONE 
HEALTH

Proaktive Ge­
sundheitspolitik. 
Der Trend spiegelt 
den Paradigmen­
wechsel von einer 
reaktiven zu einer 
proaktiven öffent­
lichen Gesund­

heitspolitik wider, bei der präventive 
Maßnahmen und die Förderung der 
Gesundheit im Mittelpunkt stehen.

PUBLIC 
HEALTH 
PROAC­
TIVITY

Am Menschen.  
Verdeutlicht die 
Entwicklung zum
örtlichen Her­
anrücken nie­
derschwelliger 
Gesundheitsver­
sorgung an

Patienten. Es geht darum, möglichst 
nah am Menschen mit seinen Bedürf­
nissen und Lebensrealitäten zu sein.

Wachsendes 
Spannungsfeld, in 
dem die Sicherung 
und Verbesserung 
der Gesundheits­
versorgung zu 
realisieren sind. 
Maßnahmen, die 

die Qualität beeinflussen, pendeln 
zwischen patientenzentrierter Behand­
lung und Finanzierungsfragen.

INTREG­
RATED 
CARE

SMART 
HEALTH 
HUBS

Der ganzheitliche 
Mensch. Eine  
digital ermög­
lichte individuelle 
Medizin, die den
Menschen ganz­
heitlich in den 
Fokus rückt. Eine 

präzisere, effizientere und menschen- 
zentrierte Gesundheitsversorgung wird 
durch Technologie möglich.

DIGITAL 
HUMAN 
CARE

Verbesserte Zu­
sammenarbeit. 
Die Entwicklung 
hin zu einer 
höheren Qualität 
der Patientenver­
sorgung durch 
stärkere

Vernetzung und Kooperation verschie­
dener Fachbereiche. Überwindung 
hierarchischer und sektoraler Grenzen.

CARE 
QUALITY

Mentale Gesund­
heit.  Der Trend 
Mental Health 
Awareness zeigt 
ein verstärktes Be­
wusstsein für psy­
chische Gesund­
heit, die Reduktion 

von Stigmatisierung und verbesserte 
Zugänge zu mentalen  
Gesundheitsdiensten.

Entwicklung des 
Gesundheits­
wesens durch die 
transformative 
Integration
modernster Me­
dizintechnik und 
KI. Traditionelle 

medizinische Praktiken werden neu 
definiert, Präzision, Effizienz und Per­
sonalisierung signifikant gesteigert.

ENABLED 
PREVEN­
TION

MENTAL 
HEALTH 
AWARE­
NESS

Bedeutende Rolle 
der Pflege. Der 
Trend verdeutlicht 
die Entwicklung 
und Professionali­
sierung der Pflege 
durch innovative 
Modelle, digitale

Technologien und eine zunehmende 
Erweiterung der Rolle des Pflegeperso­
nals.

ADVAN­
CED 
NURSING

HEALTH 
TECH 
INTEGRA­
TION

„Gesundheit wird personalisierter, techno­
logischer, menschlicher und ganzheitlicher. 
Sie gewinnt an Präzision und bezieht die 
Menschen deutlich stärker und aktiver ein. “











 

„Die Telemedizin bietet zahlreiche Vorteile, 
die sowohl die Qualität als auch die Effizienz 
der Gesundheitsversorgung steigern. Sie kann 
persönliche Arztbesuche nicht ersetzen, wird 
aber in einer digitalisierten Welt eine immer 
wichtigere Rolle spielen.“
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Die Telemedizin hat sich in den letzten 
Jahren als eine wegweisende Ent-
wicklung im Gesundheitswesen etab-
liert. Sie ermöglicht es Patient:innen, 
medizinische Betreuung über digitale 
Plattformen zu erhalten, ohne physisch 
eine Praxis oder ein Krankenhaus auf-
suchen zu müssen. Dieser Ansatz bietet 
eine Vielzahl von Vorteilen:

1. Erhöhte Zugänglichkeit zu medizini­
scher Versorgung
Einer der größten Vorteile der Tele-
medizin ist die Verbesserung der 
Erreichbarkeit von Gesundheitsdienst-
leistungen, insbesondere für Menschen 
in ländlichen Gebieten. Patient:innen 
können nun bequem von zu Hause aus 
mit Ärzt:innen kommunizieren.

2. Zeitersparnis und Effizienz
Telemedizin minimiert Wartezeiten, da 
Termine oft schneller und flexibler ver-
geben werden können. Patient:innen 
können von ihrem Arbeitsplatz oder 
Wohnort aus kommunizieren, was den 
Bedarf an persönlichen Besuchen in 
vielen Fällen überflüssig macht.

3. Entlastung des Gesundheitssystems
Durch die Digitalisierung vieler Prozes-
se können Arztpraxen und Kranken-
häuser entlastet werden. Telemedizi-
nische Konsultationen ermöglichen es, 

Patientenströme effizienter zu steuern, 
wodurch Ressourcen für Notfälle und 
komplexe Fälle freigemacht werden. Ein 
wichtiger Schritt, um überlastete Ge-
sundheitseinrichtungen zu entlasten.

4. Förderung der Prävention und früh­
zeitigen Diagnose
Die einfache Verfügbarkeit medizini-
scher Beratung fördert die Bereitschaft 
der Patient:innen, frühzeitig Hilfe zu 
suchen. Dies kann dazu beitragen, 
Krankheiten in einem frühen Stadium 
zu erkennen und zu behandeln. Regel-
mäßige Online-Check-ups machen es 
zudem einfacher, chronische Erkran-
kungen zu überwachen.

5. Sicherheit und Komfort
Gerade in Zeiten von Pandemien hat 
sich gezeigt, wie wichtig kontaktlose 
Gesundheitsversorgung sein kann. 
Telemedizin reduziert das Risiko von 
Ansteckungen in Wartezimmern und 
bietet den Komfort, medizinische Hilfe 
in vertrauter Umgebung zu erhalten.

6. Kosteneffizienz
Für viele Patient:innen sind teleme-
dizinische Angebote kostengünstiger 
als traditionelle Arztbesuche. Auch für 
Ärzt:innen können Betriebskosten ge-
senkt werden, da weniger Personal und 
Infrastruktur benötigt werden.

6 	ÜBERZEUGENDE 
GRÜNDE FÜR DIE 
TELEMEDIZIN.

BES­
SERER 
ZUGANG

ZEIT­
EFFIZIENZ

SICHER­
HEIT

KOSTEN­
EFFIZI­
ENZ

FRÜHE­
RE DIAG­
NOSE

Behandlung 
durch Ärzt:innen 
von zuhause aus.

Kostenersparnis 
für Patient:innen 

und Ärzt:innen 
(weniger Personal 

&  Infrastruktur). 

Durch die Digita-
lisierung Entlas-
tung von Praxen 
und Kliniken.

1
 

2 

4
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SYSTEM­
ENTLAS­
TUNG

3
 5 

6

 y

Schnellere  
Termine, kürze-
re Wartezeiten, 

weniger persön-
liche Besuche.

Einfache Ver-
fügbarkeit 

fördert Bereit-
schaft, früh-

zeitig Hilfe zu 
suchen.

COVID hat 
gezeigt, wie 
wichtig kontakt-
lose Gesundheits
versorgung ist.
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WIE SICHERN WIR  
DIE MEDIKAMENTEN-
VERSORGUNG?

EURO-
PÄISCHE 
PRODUK-
TION

ANPAS-
SUNG DER 
REGULIE-
RUNG

1
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TRANS-
PARENZ & 
MONITO-
RING

3
 

Die Sicher-
stellung der 

Medikamentenver-
sorgung ist ein essen-

zieller Bestandteil eines 
jeden Gesundheitssystems, 

insbesondere in Zeiten von Liefer-
engpässen und globalen Krisen. Drei 
Überlegungen, um die Versorgung in 
Österreich zu gewährleisten:

1.  Förderung lokaler und europäischer 
Produktion. Die Abhängigkeit von inter-
nationalen Lieferketten macht das Ge-
sundheitssystem anfällig. Die Stärkung 
der lokalen und europäischen Produk-
tion von Arzneimitteln und Wirkstoffen 
schafft Versorgungssicherheit.

2. Transparenz und Monitoring von 
Lieferketten. Ein umfassendes Moni-
toring der Medikamentenlieferketten 
kann potenzielle Engpässe frühzeitig 
identifizieren. Eine transparente  

Kommunikation zwischen Behörden, 
Pharmaunternehmen und Apotheken 
ermöglicht es, rechtzeitig Gegenmaß-
nahmen einzuleiten.

3. Anpassung der Preisregulierung.
Die derzeitige Preisregulierung in 
Österreich könnte dazu führen, dass 
bestimmte Medikamente nicht mehr 
rentabel produziert oder importiert 
werden. Eine Anpassung der Preismo-
delle, die Herstellern und Importeuren 
genügend Anreize bietet, essenzielle 
Medikamente verfügbar zu halten, ist 
notwendig. 

Eine stabile Medikamentenversorgung  
erfordert ein Zusammenspiel aus flexiblen 
Regulierungen, transparentem Monitoring 
und strategischen Reserven. 

















PATIENTEN- 
MITBESTIMMUNG
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Es ist ein Fehler zu glauben, man kann die 
Verantwortung für seine eigene Gesundheit 
einfach beim Arzt abgeben. Fünf Empfeh-
lungen auf dem Weg zur mündigen Patientin 
und zum mündigen Patienten.

 

1. Eigenverantwortung ist entschei-
dend für die Gesundheit.
Die eigene Gesundheit ist ein persön-
liches Gut, für das jeder Verantwortung 
übernehmen muss. Es ist ein Irrglaube, 
dass allein Ärzt:innen oder das Gesund-
heitssystem die Verantwortung tragen. 
Prävention, Lebensstilentscheidungen 
und regelmäßige Selbstkontrolle sind 
essenziell, um gesund zu bleiben oder 
Krankheiten frühzeitig zu erkennen.

2. Wissen schafft Selbstbestimmung.
Eine mündige Patientin bzw. ein 
mündiger Patient informiert sich über 
seine Erkrankungen, Behandlungsmög-
lichkeiten und gesundheitsfördernde 
Maßnahmen. Dieses Wissen befähigt 
dazu, aktiv an Entscheidungen teilzu-
nehmen und nicht blind Empfehlungen 
zu folgen. Gut informierte Patient:innen 
erzielen oft bessere Behandlungsergeb-
nisse, da sie die Therapie verstehen 
und konsequenter umsetzen.

3. Prävention beginnt bei jedem  
Einzelnen.
Regelmäßige Bewegung, eine ausgewo-
gene Ernährung, Stressmanagement 
und Verzicht auf schädliche Subs-
tanzen wie Nikotin oder Alkohol sind 
fundamentale Schritte, die jeder selbst 
gehen kann. Präventive Maßnahmen 
senken das Risiko schwerer Erkrankun-
gen erheblich und können langfristig 
das Gesundheitssystem entlasten.

4. Zusammenarbeit statt Abhängig-
keit.
Die Beziehung zwischen Ärzt:innen  
und Patient:innen sollte auf Zusam-
menarbeit und Kommunikation beru-
hen. Ärzt:innen können nur basierend 
auf den Informationen handeln, die sie 
von den Patient:innen erhalten. Wer 
selbst aktiv seinen Gesundheitszustand 
beobachtet und kommuniziert, er-
möglicht eine präzisere Diagnose und 
individuellere Therapie.

5. Kritisches Hinterfragen schützt vor 
Fehlentscheidungen.
Mündige Patient:innen hinterfragen 
Diagnosen, Behandlungen und Alter-
nativen kritisch. Dies bedeutet nicht 
Misstrauen, sondern ein Bemühen, 
die eigene Situation besser zu ver-
stehen. Zweitmeinungen und eigene 
Recherchen können helfen, die besten 
Entscheidungen für die persönliche 
Gesundheit zu treffen. 

Die Verantwortung für die eigene Ge-
sundheit beginnt bei jedem Einzelnen. 
Ärzt:innen sind wertvolle Partner, aber 
sie können nur im Rahmen ihrer Mög-
lichkeiten handeln. Wer sich informiert, 
gesund lebt und aktiv in die eigene Ver-
sorgung einbringt, steigert nicht nur die 
eigene Lebensqualität, sondern stärkt 
auch das gesamte Gesundheitssystem.

WAS JEDER SELBST 
FÜR SEINE GESUND-
HEIT TUN MUSS.
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WIRTSCHAFTS-
FAKTOR
GESUNDHEITW
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Gesundheit ist ein zentraler Wirtschaftsfaktor:  
Wer auf Prävention setzt, sorgt nicht nur für 
sein persönliches Wohlbefinden, sondern 
trägt auch zur Stabilität des Gesundheitssys-
tems und der Wirtschaft bei. Das kann nicht 
nur das Leben verlängern, sondern auch lang-
fristig volkswirtschaftliche Kosten senken.

 

1. Prävention durch gesunde Ernäh-
rung fördern.
Eine gesunde Ernährung reduziert das 
Risiko für chronische Erkrankungen 
wie Diabetes, Herz-Kreislauf-Erkran-
kungen und Fettleibigkeit, die jährlich 
Milliardenkosten verursachen. Durch 
bewusste Entscheidungen wie den Kon-
sum von unverarbeiteten Lebensmit-
teln kann die Gesundheit gestärkt und 
die Zahl der Krankheitstage reduziert 
werden. Arbeitgeber können diese Prä-
vention durch gesunde Kantinenange-
bote unterstützen.

2. Regelmäßige Bewegung senkt  
Kosten im Gesundheitswesen.
Bewegung fördert die körperliche und 
geistige Gesundheit und verringert das 
Risiko für viele Erkrankungen. Volks-
wirtschaftlich betrachtet könnten die 
Krankheitskosten durch Herz-Kreis-
lauf-Probleme oder Gelenkserkrankun-
gen stark reduziert werden, wenn mehr 
Menschen körperlich aktiv wären. 
Firmenfitness-Programme oder steuer-
liche Anreize für Sportkurse könnten 
hier einen Beitrag leisten.

3. Stressabbau steigert die eigene 
Produktivität.
Chronischer Stress führt zu Erkran-
kungen wie Burnout und Depression, 

die nicht nur persönliche Auswirkun-
gen haben, sondern auch enorme 
wirtschaftliche Verluste durch Fehl-
zeiten und reduzierte Arbeitsleistung 
verursachen. Stressprävention durch 
Arbeitszeitmodelle, Zugang zu psycho-
logischen Diensten und Achtsamkeits-
programme wirken gesundheitsför-
dernd und auch wirtschaftlich positiv.

4. Rauchentwöhnung und Substanz-
verzicht senken Behandlungskosten.
Tabak- und Alkoholabhängigkeit 
verursachen jährlich hohe Gesund-
heitskosten durch die Behandlung von 
Folgeerkrankungen wie Krebs oder 
Leberzirrhose. Präventionskampag-
nen und Rauchverbote in öffentlichen 
Räumen könnten das Gesundheitsver-
halten positiv beeinflussen.

5. Vorsorge und Früherkennung statt 
teurer Behandlungen.
Regelmäßige Vorsorgeuntersuchungen 
erkennen Krankheiten frühzeitig und 
vermeiden teure Langzeitbehandlun-
gen. Screening-Programme und Auf-
klärungskampagnen könnten gezielt 
Krankheiten wie Krebs oder Diabetes 
vorbeugen und die Gesundheitsausga-
ben senken. 

LÄNGER GESUND 
LEBEN. EIN WIRT-
SCHAFTSFAKTOR.
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MASSNAHMEN ZUR
SICHERUNG DES 

FACHKRÄFTE- 
BEDARFS.  

Die Strategien  
der WKÖ.

Karlheinz Kopf
Generalsekretär 

der Wirtschaftskammer
Österreich

FAST 
TRACK
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Der Fach- und Arbeitskräftemangel 
belastet 82 % der heimischen Unter-
nehmen, was schwerwiegende Folgen 
– von Umsatzeinbußen bis zu einem 
überproportional hohen Aufwand für 
die Personalsuche – mit sich bringt. 
Was setzt die WKÖ dem entgegen?
Die Sicherung des Fachkräftebedarfs 
in Österreich ist eine der wichtigsten 
Aufgaben für die Zukunft. Hier geht es 
nicht nur um unsere Betriebe und de-
ren Produktivität, sondern in weiterer 
Folge um unser aller Wohlstand sowie 
die Sicherung unseres Sozialsystems. 
Das Thema Gesundheit spielt hier eine 
essenzielle Rolle. Denn ein wichtiger 
Ansatz wäre, mehr ältere Arbeitskräfte 
für den Arbeitsmarkt zu gewinnen. 
Hier müssen wir zum einen durch 
Präventivmedizin und gesundheitsför-
dernde Maßnahmen schauen, dass wir 
das tatsächliche Pensionsantrittsalter, 
das aktuell bei 61 Jahren liegt, näher an 
das gesetzliche Antrittsalter heranfüh-
ren. Zusätzlich brauchen wir Anreize, 
damit Menschen auch in der Pension 
noch weiterarbeiten. Eine weitere 
Gruppe, die wir ansprechen müssen, 
sind Teilzeitkräfte. Auch hier sind – 
neben dem ganz wichtigen Ausbau der 
Kinderbetreuung – steuerliche An-
reize gefragt, um zum Aufstocken von 
Stunden zu motivieren. Darüber hinaus 
ist, wenn wir unseren hohen Standard 
aufrechterhalten wollen, gerade auch 
im Gesundheitsbereich qualifizierte 
Zuwanderung nötig. Hier arbeitet die 
WKÖ mit ihrer Internationalen Fach-
kräfte-Offensive (IFO) bereits seit eini-
gen Jahren intensiv daran, um Betriebe 
bei der Gewinnung von Fachkräften 

aus Drittstaaten zu unterstützen. Und 
wir machen z.B. in Form von Veranstal-
tungen in ausgewählten Fokusländern 
auf die Attraktivität Österreichs als 
Arbeitsstandort aufmerksam.
Das Gesundheitswesen scheint be-
sonders stark davon betroffen zu sein 
– speziell auch bei Pflegeberufen. 
Welche Maßnahmen sind hier Ihrer 
Meinung nach erforderlich?
Wir werden immer älter und stehen 
im Bereich Pflege vor besonderen 
Herausforderungen. Ein wichtiger 
Meilenstein ist uns durch die Einfüh-
rung der Pflegelehre gelungen. Diese 
gilt es noch bekannter zu machen und 
andere Ausbildungswege (z.B. 5-jährige 
Schule für Sozialbetreuung und Pflege) 
weiterzuentwickeln. Zusätzlich brau-
chen wir Maßnahmen, um Personen 
für den Beruf zu begeistern sowie um 
das Gesundheits- und Pflegepersonal 
im Beruf zu halten, hier könnte etwa 
der Entgelterhöhungszweckzuschuss 
langfristig fortgezahlt werden. Aber 
auch die häusliche Pflege müssen wir 
stärken und etwa die 24-Stunden-Be-
treuung weiterentwickeln und frei-
willige Betreuungs- und Vorsorgenetze 
ausbauen. Dennoch wird es nicht ohne 
internationale Pflegerinnen und Pfleger 
gehen. Hier haben wir im Zuge unserer 
IFO-Aktivitäten beispielsweise mit den 
Philippinen schon eine sehr erfolgrei-
che Kooperation geschlossen, durch die 
schon einige Pflegerinnen gekommen 
sind und die uns in den nächsten Jah-
ren hoffentlich noch viele tolle Pflege-
kräfte bringen wird. Dabei sollte auch 
das Migrant Workers Office helfen, das 
die Philippinen im Rahmen unserer 
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l  Mehr ältere Arbeitskräfte für den 
Arbeitsmarkt. Erhöhung des tatsächlichen 
Pensionsantrittsalters durch Präventivmedi-
zin und gesundheitsfördernde Maßnahmen.
l  Teilzeitkräfte. Neben dem Ausbau der 
Kinderbetreuung sind steuerliche Anreize 

gefragt, um zum Aufstocken von Stunden zu 
motivieren.
l  Qualifizierte Zuwanderung. Wenn der  
hohe Standard aufrechterhalten werden soll.
Internationale Fachkräfte-Offensive (IFO) 
bereits seit einigen Jahren durch die WKÖ.

Maßnahmen gegen den Fach- & Arbeitskräftemangel
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Kooperation vor wenigen Monaten in 
Wien eröffnet haben. Dieses ermöglicht 
einen sogenannten „fast-track“ für die 
österreichischen Betriebe und damit 
eine schnellere Rekrutierung der be-
nötigten Fachkräfte. 
Was können österreichische Unter-
nehmen im Gesundheitsbereich selbst 
konkret gegen den Fach- und Arbeits-
kräftemangel tun? Welche Handlungs-
felder gibt es hier?
Was die internationalen Fachkräfte 
betrifft, geht es oft einfach darum, sich 
über Möglichkeiten zu informieren und 
über das Rot-Weiß-Rot-Karten-Verfah-
ren drüberzutrauen. Das ist ein biss-
chen Aufwand, aber nach der letzten 
Reform gar nicht mehr so kompliziert, 
wie viele meinen. Die Wirtschaftskam-
mer ist weiterhin intensiv dahinter, das 
Nostrifizierungsverfahren zu verein-
fachen, hier braucht es noch weitere 
Liberalisierungen. Zweitens gilt es auch 
bei den bestehenden Mitarbeiter:in-
nen anzusetzen, und zwar nicht nur, 
um die Fluktuation im Betrieb niedrig 
zu halten, sondern auch, um mögliche 
Potenziale noch besser auszuschöpfen. 
Zum Beispiel lassen sich mit der einen 
oder anderen Teilzeitkraft individuelle 
Lösungen finden, wie sie ihre Stunden 
aufstocken kann. Und ich rate auch zu 
betrieblicher Gesundheitsförderung 
etwa durch ein Sportangebot im Be-
trieb oder durch Zuwendungen an die 
Dienstnehmer:innen für Rückenstär-

kungskurse oder Rückenschule bzw. 
auch durch Workshops über gesunde 
Ernährung etc. Solche Maßnahmen 
machen sich mittelfristig sowohl für 
die Beschäftigten als auch die Unter-
nehmen bezahlt. Denn sie reduzieren 
Krankenstandstage und helfen, die 
Gesundheits- und Arbeitsfähigkeit von 
älteren Mitarbeiter:innen zu erhalten. 
Die Personengruppen, die Unterneh-
men verstärkt ansprechen sollten, sind 
somit dieselben, für die es von Seiten 
der Politik zusätzliche Maßnahmen 
braucht: internationale Fachkräfte, 
ältere Mitarbeiter:innen und Teilzeitar-
beitende. Alles, was uns hier ein wenig 
Mehrarbeit bringt, sichert Wachstum 
und Wohlstand im Land. 

„Wir brauchen Anreize, damit Menschen auch in der 
Pension noch weiterarbeiten. Wir müssen Teilzeitkräfte 
ansprechen. Und qualifizierte Zuwanderung ist nötig.“
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EINE SÄULE FÜR INNOVATION. Welche Rolle 
die Pharmaindustrie heute spielt.

Die Pharmaindustrie zählt zu den be-
deutendsten Wirtschaftssektoren und 
beeinflusst maßgeblich die globalen 
Forschungs- und Entwicklungsaus-
gaben. Im Jahr 2022 beliefen sich die 
globalen Investitionen in Forschung 
und Entwicklung (F&E) auf rund 261,4 
Milliarden Euro, was etwa 20,9 % 
des gesamten Umsatzes entspricht. 
Österreich weist ebenfalls einen be-
deutenden Pharmasektor auf, der eng 
mit Wissenschaft und Wirtschaft ver-
knüpft ist und hohe Wertschöpfungs- 
sowie Beschäftigungseffekte generiert. 
Die Zahlen belegen, dass die pharma-
zeutische Industrie entscheidende 
Innovationsimpulse setzt, die volks-
wirtschaftliche und gesundheitsbezo-
gene Auswirkungen haben und Wert-
schöpfung und Wettbewerbsfähigkeit 
fördern. F&E-Aktivitäten und Produk-
tion stärken zudem die Souveränität 
in der Gesundheitsversorgung und die 
technologische Kompetenz.                                                                                                               

Im April 2023 präsentierte die Europäi-
sche Kommission einen Vorschlag zur 
Neugestaltung der EU-Pharma-Legis-
lation, der darauf abzielt, Medikamente 
„available, accessible and affordable“ 
zu machen. Die neuen Regelungen 
sollen die Arzneimittelgesetzgebung 
reformieren, einen innovationsför-
dernden Rahmen schaffen und admi-
nistrative Belastungen durch schnel-
lere Zulassungsverfahren verringern. 
Allerdings sieht der Vorschlag auch die 
Kürzung des Unterlagenschutzes und 
die Einführung komplexer Incentivie-
rungen vor, was dem erklärten Ziel, den 
Standort zukunftssicher zu gestalten, 
widerspricht. Diese Maßnahmen sind 
entschieden abzulehnen und die be-
stehenden Bestimmungen zum Unter-
lagenschutz müssen aufrechterhalten 
werden. Angemessene Schutzrechte
sind unerlässlich, und ein stabiler 
Rahmen für geistiges Eigentum sowie 
Anreize müssen gestärkt werden.

Mag. Katharina Figl
Expertin Arbeit, Soziales, Gesundheit, Industriellenvereinigung

l  Globale Investitionen in F&E 2022 in der 
Pharmaindustrie: ca. EUR 261,4 Mrd.  (Quel-
le: EFPIA) l  F&E-Quote der europäischen 
Pharmaindustrie: ca. 12,4 %, die forschungs-

intensivste Branche (Quelle: EFPIA) l  Wert-
schöpfung Österreich: ca. 4,8 Milliarden 
Euro  (inkl. indirekter Effekte ca.  9,7 Milliar-
den Euro, rund 2,8 % des BIP, Quelle: FCIO)

 

116
 

32
 

261,4 Milliarden Euro für Forschung & Entwicklung
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WO BLEIBEN DIE STRUKTURIERTEN DATEN?  
Steuerung & Planung sind unstrittig.

Wissen ist Macht – nur verwertbare 
Daten sind gute Daten. Die Sinnhaf-
tigkeit der Steuerung und Planung im 
österreichischen Gesundheitswesen 
ist politisch, juristisch und ökonomisch 
unstrittig. Voraussetzung für die Er-
füllung dieser Aufgaben ist das Wissen 
um den Verbesserungsbedarf und die 
Gestaltungsmöglichkeiten. Sollen Er-
kenntnisse aus der Analyse großer Da-
tenmengen gewonnen werden, gilt auch 
hier: Zunächst müssen Daten gesam-
melt, diese sodann digital gespeichert 
und standardisiert werden, um schließ-
lich Datenanalysen erstellen zu können. 
Wir vermissen als Grundlage jedoch 
schlicht die strukturierten Diagnosen – 
und damit das Wissen darüber, was all-
täglich im niedergelassenen Bereich an 
Versorgung geschieht. Die Folge ist eine 
lückenhafte Datenlandschaft, die letzt-
lich zu zahlreichen Datensilos führt. 

Im stationären Bereich erfolgt eine 
Dokumentation der Diagnosen bereits 
länger. Erst mit dem letzten Finanzaus-
gleich wurde die gesetzliche Grundlage 
im niedergelassenen Bereich geschaf-
fen. Der RH empfiehlt bereits seit 2008 
die Einführung. 

Diagnosekodierung als Standardi-
sierung. „Daten retten Leben“ (Peter 
Lehner). Künftig müssen auch im 
niedergelassenen Bereich ärztliche 
Diagnosen unter Verwendungen eines 
standardisierten Klassifizierungs-
systems gespeichert und automatisch 
an die Sozialversicherung übermittelt 
werden. Vorteile „raffinierter Daten“: 
l Bessere Folgebehandlungen durch 
Zugriff auf Diagnosenl Weiterentwick-
lung von ELGA als „patient summary“ 
l Systematische Gesundheitsversorgung 
durch (statistische) Gesundheitsdaten 

Dr. Alexander Burz
Stellvertretender Büroleiter des Dachverbands der  
Sozialversicherungsträger

l Höchste Standards. Trotz der Vorteile gibt 
es auch Widerstand seitens der Ärzte und 
aus dem Bereich des Datenschutzes. Die 
Umsetzung muss daher den höchsten daten-
schutzrechtlichen Standards entsprechen.

l DokuG als zentrales Gesetz. Die ver-
pflichtende Diagnosekodierung ist bereits 
seit 1.7.2024 in Kraft, jedoch fehlt noch die 
Verordnung des Gesundheitsministers zur 
Festlegung des Klassifikationssystems. 
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PERSONALMANGEL IM GESUNDHEITSSYSTEM. 
Wer eine Schlüsselrolle dabei spielen kann.

Die sieben gehobenen medizinisch-the-
rapeutisch-diagnostischen Gesund-
heitsberufe (MTD) l Biomedizinische 
Analytik l Diätologie l Ergotherapie l 
Logopädie l Orthoptik l Physiothera-
pie und l Radiologietechnologie leisten 
einen wichtigen Beitrag zur qualitativ 
hochwertigen Gesundheitsversorgung. 
Die Interessen dieser Berufe werden 
jeweils durch eine eigene Interessen-
vertretung positioniert. MTD-Austria 
vertritt als Dachverband die gemeinsa-
men Ziele der sieben Vertretungen.
Am 1. September 2024 ist nach 32 
Jahren endlich ein neues MTD-Gesetz 

in Kraft getreten. MTD-Austria und die 
Berufsverbände begrüßen das neue 
Gesetz, das einige positive Änderungen 
beinhaltet. Die Verbände sind sich je-
doch einig, dass dieses Gesetz nur eine 
erste notwendige Etappe auf dem Weg 
zu nachhaltigen Verbesserungen in der 
Gesundheitsversorgung für die Ange-
hörigen der MTD-Berufsgruppen sowie 
ihre Patient:innen darstellt. Durch die 
Umsetzung folgender Reformvorschlä-
ge durch die kommende Regierung 
sollen die MTD-Berufe gestärkt werden 
und dies trägt dazu bei, das Gesund-
heitssystem zu entlasten:

Mag. Gabriele Jaksch
Präsidentin MTD-Austria, Dachverband der gehobenen  
medizinisch-therapeutischen Gesundheitsberufe Österreichs

1. Sicherstellung der zeitgemäßen Patient:
innenversorgung u.a. durch l Sichtbarkeit 
der MTD-Gesundheitsberufe in ELGA und 
Erfassung im GDA-Index l Direktzugang zur 
Gesundheitsförderung und Prävention für 
alle MTD-Berufsgruppen l Ergänzung der 
MTD-Leistungen im ASVG l Optimierung 
der aktuellen Regelung zur Primärversor-
gung l Einbindung der MTD-Gesundheits-
berufe in den Eltern-Kind-Pass.
2. Ermöglichung einer zukunftsfitten Aus- 
und Weiterbildung durch l Attraktivierung 

der MTD-Gesundheitsberufe durch Kompe-
tenz- und Befugniserweiterung l Etablierung 
bundesfinanzierter Masterstudiengänge  
l Aufstockung der Studienplätze.  
3.  Verstärkte Anerkennung und Mit-
bestimmung der MTD-Berufsgruppen 
durch l Miteinbeziehung in alle Regionalen 
Strukturpläne Gesundheit l gemeinsame 
Entwicklung der Rahmenbedingungen für 
technologische Anwendungen l anforde-
rungs- und berufsbezogene Ausrichtung der 
Gehälter.
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In diesen drei Punkten besteht Handlungsbedarf
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2024.
Mit Vorschau 2025.E
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24
EVENTS.

JANUAR.

E
9. Januar. Präsentation des Jahrbuchs Gesundheit 
2023 im Puls24-Studio im MediaQuarter Wien.

FEBRUAR.
1. Februar. Puls24 Wirtschaft24 Talk mit Julia Guizani 
zum Thema Employer Branding und Diversität.
 
4. Februar. Weltkrebstag.
 
27. Februar bis 1. März. GTH Kongress Wien 
Gesellschaft für Thrombose- und Hämostasefor-
schung. Thema: Building Bridges in Coagulation.

THEMA: „Smarte Gesundheit. KI-Systeme 
als Partner im Gesundheitssystem“.  

Mit Gertraud Leimüller, Romana Ruda, 
Wolfgang Ebner, Peter Lehner u.a.
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20. Januar. Ball der Pharmazie. 
27. Januar. Ärzteball.
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EVENTS.E

MAI.

APRIL.
4.-6. April. OeGHO- & AHOP-Frühjahrstagung 2024. 
Thema: Gemeinsam stärker – Stronger Together. 

11. April. Der Digitale Gesundheitstag. Mind matters.

13. April Pro Rare Austria Vernetzungstreffen 2024. 

16. April. Sieg für das E-Rezept beim Innovationspreis 
der IVSS 2024. 

MÄRZ.

13.-15. Mai. 4GameChangers Festival. 

23.-25. Mai. AHF Schladming (r.).  
Thema: Vertrauen in Gesundheit.

4. März. Health Day. Thema: EHDS: Chancen und  
Herausforderungen digitaler Transformation. 

Organisiert von der AUSSENWIRTSCHAFT 
AUSTRIA (WKÖ) und dem EIT Health 
Austria. U.a. mit Eva-Maria Straßl, Albert 

Frömel, Helene Prenner und Antonia Riva-
Fritzberg.
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EVENTS.E

MÄRZ 25.

OKTOBER.

SEPTEMBER.

6.-8. März. 27 Kardiologie Kongress Innsbruck 

13.-14. März. Health Days 2025. Thema: One Health – 
Innovations On The Next Level.

20.-21. März. 42. Ernährungskongress des Verbandes 
der Diätologen Österreichs.

7.-11. September. ERS Congress (European Respiratory 
Society) Vienna. 

17. September. Tag der Patientensicherheit.

26.-28. September. ÖGP | OGTC Jahrestagung  
(Österreichische Gesellschaft für Pneumologie,  
Österreichische Gesellschaft für Thoraxchirurgie). 
Thema: Lunge im Wandel. 

9.-11. Oktober. 9. Praevenire Gesundheitstage.  
Geballte Kompetenz in Eisenstadt. 

18. Oktober. Tagung der Plattform Patient:innensi-
cherheit. Thema: Patientensicherheit. Diagnose - 
genau hinschauen, sicher handeln.

24. Oktober. 9. ÖPGK-Konferenz. Gesundheitskompe-
tenz durch zwischenmenschliche Beziehung und  
Digitalisierung.

24.-25. Oktober. 
AHF Gastein (r.). Themen: 
E-Health und Prävention.

JANUAR 25.
18. Januar. Ball der Pharmazie. 
18. Januar. Österreichischer Impftag 2025: Geimpft - 
Geschützt - Sicher!

25. Januar. Ärzteball

FEBRUAR 25.
4. Februar. Weltkrebstag. 
12.-15. Februar. 43. Wiener Intensivmedizinische Tage.

15. Februar. 26. Jahrestagung der Österreichischen 
Gesellschaft für Psychosomatische Medizin. Thema: 
Die eingebildeten Kranken.
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GESUNDHEITS- 
MANAGER: 
INNEN 2024.

3 FRAGEN.
3 ANTWORTEN. M
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GESUNDHEIT WIRD DIGITALER. Patient:innen 
werden ganzheitliche Empfehlungen bekommen.

Wie wird sich die Gesund-
heitswirtschaft in den nächs-
ten Jahren entwickeln – was 

lernen wir aus vergangenen Heraus-
forderungen? Gesundheit wird digita-
ler. Patient:innen können leichter über 
digitale Kommunikationsmöglichkei-
ten mit Ärzt:innen, Apotheker:innen, 
Therapeut:innen in Kontakt treten. Die 
Digitalisierung und der Fortschritt in 
Methoden zur Datenanalyse erlauben 
es, ein umfassenderes Bild vom Zu-
stand von Patient:innen zu erlangen. 
Medizinische Daten wie z.B. Blutwerte, 
medizinische Bilder können mit Daten 
zum Lebensstil, wie z.B. Daten von 
Smart Watches kombiniert werden. Die 
Vielfalt von Daten und die darin ent-
haltenen Muster werden differenzier-
tere Diagnosen erlauben. Ärzt:innen 
werden Patient:innen ganzheitliche 
Empfehlungen zur Verbesserung ihrer 
Gesundheit geben können.

Was möchten Sie in der 
Gesundheitswirtschaft 
verändern? Gemeinsam mit 

meiner Forschungsgruppe entwickle 
ich Algorithmen zum Auffinden von 
Mustern aus großen und komplexen 
Datenmengen. In einem aktuellen FWF- 
Projekt versuchen wir z.B., in EEG-Da-
ten Muster zu finden, die es erlauben 
vorherzusagen, welches Medikament 
am wirksamsten bei Depressionen ist. 

Welche Rolle wird dabei Ihre 
Vision/Strategie spielen? Es 
dauert sicherlich noch einige 

Zeit, bis die Ergebnisse von Grund-
lagenforschungsprojekten wie diesem 
in die medizinische Praxis einziehen. 
Solche Projekte sind wichtig.

Univ.-Prof. Dipl.-Inform.
Dr. Claudia Plant
Vize-Dekan*in, Fakultät für  
Informatik, Universität Wien 
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„Medizinische Daten wie 
Blutwerte werden mit 
Lifestyle-Daten von Smart 
Watches kombiniert.“

Q&A. 3

1

3

2

SELF CARE ALS SCHLÜSSEL. Sie ermöglicht 
mehr Menschen ein gesünderes Leben. 

Mirjana Mayerhofer
Country Manager Angelini  
Pharma Austria

139
 

Wie wird sich die Gesund-
heitswirtschaft in den nächs-
ten Jahren entwickeln – was 

lernen wir aus vergangenen Heraus-
forderungen? Die Entwicklung der 
Alterspyramide und das Bevölkerungs-
wachstum in den nächsten Jahren 
werden uns noch länger beschäftigen 
und den umsichtigen Umgang mit Res-
sourcen erfordern. Die Digitalisierung 
könnte hier einen großen Beitrag leis-
ten, Beschäftigte im Gesundheitswesen 
von administrativen Prozessen freizu-
spielen und den Fokus der Aktivitäten 
auf den Umgang mit Patient:innen 
richten. Auch werden digitale Gesund-
heitsangebot wie Apps einen stärkeren 
Beitrag zur Erhaltung oder Wieder-
herstellung der Gesundheit spielen. 
Wichtig wird auch sein, weiterhin 
Gesundheitsangebote niederschwellig 
anzubieten. Die Apotheke spielt hier 
eine zentrale Rolle.

Was möchten Sie in der Ge-
sundheitswirtschaft verän-
dern? Self Care macht unser 

Gesundheitssystem fit für die Zukunft 
und ermöglicht mehr Menschen ein 
gesünderes Leben. Deshalb brauchen 
wir eine österreichweite Strategie zum 
Thema Self Care. Alle am Gesundheits-
system Beteiligten müssen hier an 
einem Strang ziehen. Eine Bündelung 
der Aktivitäten wäre wichtig. 

Welche Rolle wird dabei Ihre 
Vision/Strategie spielen? Ich 
setze mich dafür ein, die Chan-

cen von Self Care sichtbar zu machen 
und den Stellenwert von Self Care zu 
stärken. So wird das Gesundheitssys-
tem solidarisch entlastet.

„Alterspyramide und Be-
völkerungswachstum er-
fordern einen umsichtigen 
Ressourcenumgang.“

1

3

2



WENIGER SCHEUKLAPPEN. Gesundheitsent-
scheider brauchen mehr Entscheidungsstärke.

Wie wird sich die Gesund-
heitswirtschaft in den nächs-
ten Jahren entwickeln – was 

lernen wir aus vergangenen Heraus-
forderungen? Die Gesundheitswirt-
schaft wird in den kommenden Jah-
ren noch digitaler werden, sich noch 
schneller auf wechselnde Rahmen-
bedingungen und Herausforderungen 
anpassen und sich noch stärker inter-
nationalen Einflüssen stellen müssen. 
Und sie wird von den Entscheidungs-
trägern im Gesundheitssystem mehr 
Entscheidungsstärke und Transparenz 
und weniger Scheuklappendenken ein-
fordern müssen.

Was möchten Sie in der Ge-
sundheitswirtschaft verän-
dern? Alte Strukturen aufbre-

chen und Wege neu denken! Wenn wir 
uns auf die kommenden Herausforde-
rungen in der Gesundheitsversorgung 
vorbereiten und an der Weiterentwick-
lung des Gesundheitssystem arbeiten, 

soll das unabhängig von politischen 
Überlegungen und Partikularinter-
essen geschehen. Den PatientInnen 
mehr Einfluss und Mitspracherecht zu 
geben, würde das System menschlicher 
und weniger bürokratisch machen. 
 

Welche Rolle wird dabei Ihre 
Vision/Strategie spielen? 
Awareness und Verständ-

nis für chronische Erkrankungen zu 
schaffen, die Gesundheitskompetenz 
der Bevölkerung zu stärken und den 
Wissensstand der Gesundheitsberufe 
zu verbessern, sind wichtige Schritte 
auf dem Weg zu einem gesünderen Ös-
terreich, zu mehr Lebensqualität und 
besserer Gesundheitsversorgung.

Karin Duderstadt
Geschäftsführerin big5comm – 
Kommunikationslösungen für 
das Gesundheitswesen 
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„Alte Strukturen  
aufbrechen und Wege  
neu denken.“

Q&A. 3

1

3
2

PERSONALISIERTE MEDIZIN. Neben KI und 
Umweltthemen prägend für unsere Zukunft.

Assoz.-Prof.in Priv.-Doz.in

DDr.in Daniela Haluza, MSc
Green Public Health, MedUni Wien  
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Wie wird sich die Gesund-
heitswirtschaft in den nächs-
ten Jahren entwickeln – was 

lernen wir aus vergangenen Heraus-
forderungen? Für mich zeichnet sich 
ab, dass die Gesundheitswirtschaft 
in den kommenden Jahren durch 
fortschreitende Digitalisierung, die 
Integration personalisierter Medizin, 
einen Fokus auf Umweltthemen sowie 
die vermehrte Anwendung von künst-
licher Intelligenz geprägt sein wird. 
Herausforderungen wie die Pandemie 
haben uns deutlich gemacht, dass eine 
proaktive Vorbereitung und eine flexib-
le Reaktionsfähigkeit von entscheiden-
der Bedeutung sind. Diese Erfahrun-
gen unterstreichen die Notwendigkeit 
einer adaptiven Strategie, um auf 
unvorhersehbare Ereignisse angemes-
sen reagieren zu können. Resilienz und 
Nachhaltigkeit sind die Top-Trends der 
nächsten Zeit.

Was möchten Sie in der 
Gesundheitswirtschaft ver-
ändern? Als Umweltmedizi-

nerin plädiere ich für eine umfassende 
Integration nachhaltiger Praktiken in 
die Gesundheitswirtschaft Österreichs. 
Zusätzlich sollte die Gesundheitswirt-
schaft vermehrt auf präventive Maß-
nahmen setzen, die Umweltauswirkun-
gen berücksichtigen. 

Welche Rolle wird dabei Ihre 
Vision spielen? Die Verwirk-
lichung meiner Vision einer 

nachhaltigen Gesundheitsbranche 
und die Verankerung der Co-Benefits 
von Maßnahmen für Klimaschutz und 
Gesundheitsförderung wäre erfreulich.

„Als Umweltmedizinerin 
plädiere ich für nach- 
haltige Praktiken in der  
Gesundheitswirtschaft.“

1

3
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GROSSE HERAUSFORDERUNGEN. Von Nach-
wuchssicherung bis Mehrfacherkrankungen.

Wie wird sich die Gesund-
heitswirtschaft in den nächs-
ten Jahren entwickeln? Die 

Gesundheit ist unser höchstes Gut. Sie 
zu schützen, sie zu fördern und vorzu-
sorgen, an dieser Aufgabe arbeiten wir 
als Land Oberösterreich gemeinsam 
mit vielen Partnerinnen und Part-
nern. Wir stehen dabei vor großen 
Herausforderungen, z.B. Nachwuchs-
sicherung beim Gesundheitspersonal, 
demogra­fische Veränderungen, mehr 
chronische und Mehrfacherkrankun-
gen, rasanter medizinisch-technischer 
Fortschritt. 

Was möchten Sie in der Ge-
sundheitswirtschaft verän-
dern? Ziel ist es natürlich, die 

Versorgung – orientiert an den Bedürf-
nissen der Menschen – weiter zu ver-
bessern. Wir setzen auf ein vielfältiges 
Ausbildungsprogramm, wir investieren 
in moderne Behandlungsmethoden 
und in moderne Technik. Wir beken-

nen uns zu digital vor niedergelassen 
vor ambulant vor stationär als das Leit-
motiv in der Versorgung.
 

Welche Rolle wird dabei Ihre 
Vision/Strategie spielen? 
Oberösterreich steht vor 

großen Herausforderungen: Ein immer 
größer werdender Anteil älterer Men-
schen, ein immer schnellerer medizi-
nisch-technischer Fortschritt, immer 
mehr Zuzug in die Städte, immer häufi-
ger auftretende chronische Erkrankun-
gen und Mehrfacherkrankungen. Wir 
stellen uns diesen Fragen und wissen, 
dass dem Thema Gesundheitspräven-
tion und der Eigenverantwortung eine 
immer größere Bedeutung zukommt. 

Mag. Christine Haberlander
Landeshauptmann-Stellver- 
treterin Oberösterreich
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„Eigenverantwortung 
kommt eine immer  
größere Bedeutung zu.“

Q&A. 3

1

32

MASSGESCHNEIDERTE PRÄVENTION. Durch 
präzise Analyse der individuellen Bedürfnisse.

Mag. Dr. Berit Hippe
Geschäftsführerin Health- 
biocare GmbH
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Wie wird sich die Gesund-
heitswirtschaft in den nächs-
ten Jahren entwickeln? Die 

Gesundheitswirtschaft wird sich von 
einem reaktiven Modell hin zur per-
sonalisierten Prävention entwickeln. 
Aus vergangenen Herausforderungen 
lernen wir, dass die Behandlung von 
Krankheiten, mit gleichen Methoden 
für alle, nicht ausreicht, um die Ge-
sundheitsprobleme zu bewältigen. 
Ein Paradigmenwechsel ist nötig, bei 
dem die personalisierte Prävention 
im Vordergrund steht. Technologien 
wie Nutriepigenetik oder Mikrobiom- 
Analysen, kombiniert mit Daten der 
Gesundenuntersuchung oder von 
tragbaren Geräten, ermöglichen durch 
den Einsatz von KI eine präzise Ana-
lyse individueller Bedürfnisse. Diese 
Technologien schaffen die Grundlage 
für individuell maßgeschneiderte Prä-
ventionsmaßnahmen.

Was möchten Sie in der 
Gesundheitswirtschaft ver-
ändern? Dass Prävention 

und ein gesunder Lebensstil eine viel 
größere Rolle spielen – insbesondere 
die Ernährung, der wichtigste Lebens-
stilfaktor, da Nährstoffe direkt Gene 
regulieren können. Im Vergleich zur 
Behandlung von Krankheiten ist eine 
nachhaltige Ernährung kostengünstig. 

Welche Rolle wird dabei Ihre 
Vision spielen? Wir möchten 
Menschen unterstützen, ihre 

Gesundheit proaktiv zu managen, 
indem sie auf ihre Gesundheitsdaten 
zugreifen und diese für maßgeschnei-
derte Präventionsmaßnahmen nutzen.

„Ein Paradigmenwechsel 
ist nötig, bei dem die per-
sonalisierte Prävention im 
Vordergrund steht.“

1

3

2
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