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Text

Mitwirkung der gesetzlichen Krankenversicherung in den Organen und Gremien der
Landesgesundheitsfonds

8 29. (1) Der Dachverband hat eine Vertreterin/einen Vertreter ohne Stimmrecht in die jeweilige
Gesundheitsplattform im Rahmen der Landesgesundheitsfonds zu entsenden.

(2) Die gesetzlichen Krankenversicherungstréager haben insgesamt funf Vertreterinnen/Vertreter in
die Gesundheitsplattformen und die Landes-Zielsteuerungskommissionen der Landesgesundheitsfonds zu
entsenden und zwar vier Vertreterinnen/Vertreter der Osterreichischen Gesundheitskasse, wovon drei
Vertreterinnen/Vertreter auf Vorschlag des jeweiligen Landesstellenausschusses der Osterreichischen
Gesundheitskasse zu entsenden sind, darunter jedenfalls die Vorsitzende/der Vorsitzende des
Landesstellenausschusses sowie dessen/deren Stellvertreter/in, und eine Vertreterin/ein Vertreter der
bundesweiten Trager je Bundesland. Bei der Entsendung von Vertreterinnen/Vertretern und der
Wahrnehmung der Aufgaben ist auf die Wahrung der aus der Selbstverwaltung erflieenden Rechte zu
achten und auf die Interessen der Betriebskrankenkassen Bedacht zu nehmen.

(3) In der Landes-Zielsteuerungskommission bilden die von der gesetzlichen Krankenversicherung
nominierten Vertreterinnen/Vertreter eine Kurie mit einer Stimme. Die gemeinsamen Positionen zu den
Themen der Landes-Zielsteuerungskommission sind innerhalb der Kurie der gesetzlichen
Krankenversicherung zu akkordieren.

(4) Die Vorsitzende/Der Vorsitzende des Landesstellenausschusses der Osterreichischen
Gesundheitskasse hat
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1. die Funktion der ersten Stellvertreterin/des ersten Stellvertreters der/des Vorsitzenden der
Gesundheitsplattform wahrzunehmen und

2. gleichberechtigt mit dem vom Land bestellten Mitglied der Landesregierung den Vorsitz in der
Landes-Zielsteuerungskommission (Co-Vorsitz) zu fuhren sowie

3. die Stimmabgabe fur die Kurie der gesetzlichen Krankenversicherung geméR Abs. 3
wahrzunehmen.

(5) Ist zur Vorbereitung der Sitzungen der Gesundheitsplattform und der Landes-
Zielsteuerungskommission ein Présidium vorgesehen, hat die gesetzliche Krankenversicherung in dieses
Vertreterinnen/Vertreter zu entsenden. Dabei ist auf die Wahrung der aus der Selbstverwaltung
erflieRenden Rechte zu achten und auf die Interessen der Betriebskrankenkassen Bedacht zu nehmen.

(6) Zur Wahrnehmung der Aufgaben der Landes-Zielsteuerungskommission ist von der gesetzlichen
Krankenversicherung eine Koordinatorin/ein Koordinator namhaft zu machen. Diese/dieser ist
gleichberechtigt mit der/dem vom Land bestellten Koordinatorin/Koordinator fiir alle Angelegenheiten
der Landes-Zielsteuerungskommission zustindig. Die/Der von der gesetzlichen Krankenversicherung
bestellte Koordinatorin/Koordinator ist als solcher ausschlieflich der Vorsitzende/dem Vorsitzenden des
Landesstellenausschusses der 6rtlich zustandigen Landesstelle der Osterreichischen Gesundheitskasse in
ihrer/seiner Funktion als Co-Vorsitzende/Co-Vorsitzender verantwortlich.

(7) Die Vertreterinnen/Vertreter des Bundes, der L&nder und der gesetzlichen Krankenversicherung
informieren einander in den Organen der Landesgesundheitsfonds wechselseitig Uber alle relevanten
Malnahmen im intra- und extramuralen Bereich. Dariber hinaus erfolgt in der Landes-
Zielsteuerungskommission rechtzeitig eine Information und Konsultation Uber Festlegungen zu
wesentlichen  operativen und finanziellen ~ Angelegenheiten der  Leistungserbringung im
Gesundheitswesen.

(8) Im Fall eines vertragslosen Zustandes in Folge Kindigung eines Gesamtvertrages tragen die
landesgesundheitsfondsfinanzierten Krankenanstalten unter Bericksichtigung von 826 Abs.1 Z3
KAKuUG dazu bei, schwerwiegende Folgen in der medizinischen Versorgung fur die Bevolkerung zu
vermeiden. Zur Abgeltung bei Mehrleistungen ist eine Vereinbarung zwischen dem
Landesgesundheitsfonds und der gesetzlichen Krankenversicherung zu schliefen, wobei die gesetzliche
Krankenversicherung Zahlungen maximal im AusmaR der vergleichbaren ersparten Aufwendungen fir
arztliche Hilfe zu leisten hat.

(9) Bei der Erfullung der Aufgaben des Landesgesundheitsfonds hat die gesetzliche
Krankenversicherung im Rahmen ihrer Tétigkeit im Landesgesundheitsfonds insbesondere darauf zu
achten, dass dieser eine qualitativ hochwertige, effektive und effiziente, allen frei zugéngliche und
gleichwertige Gesundheitsversorgung in Osterreich insbesondere auch durch die Zielsteuerung-
Gesundheit sicherstellt und die Finanzierbarkeit des dsterreichischen Gesundheitswesens unter Einhaltung
der Finanzrahmenvertrége absichert.

Zuletzt aktualisiert am
04.01.2024

Gesetzesnummer
20009791

Dokumentnummer
NOR40210564

www.ris.bka.gv.at Seite 2 von 2



