OGK Gesundheitsbarometer

98 Prozent der Versicherungsbeitrage
flieBen direkt in Gesundheitsleitungen

Die Osterreichische Gesundheitskasse (OGK) ist der gréBte Sozialversicherungstriger in Osterreich.
Im Jahr 2022 gab die OGK iiber 17 Milliarden Euro fiir Gesundheitsleistungen der 7,5 Millionen
Versicherten aus. Davon flossen 98 Prozent des Budgets in konkrete Leistungen, nur 2 Prozent
wurden fiir die Verwaltung aufgewendet. Das meiste Geld der OGK wird in Spitiler, Arztinnen und
Arzte sowie Medikamente investiert.

~-30%

fuir Arztinnen und Arzte

Die OGK sichert die Versorgung der Patientinnen und Patienten in
Osterreich mit 10.171 Kassenplanstellen. Die OGK baut ihre Leis-
tungen fiir die Versicherten auch mit anderen Gesundheitsberu-
fen immer weiter aus: So wurden seit 2022 neue Gesamtvertrage
und Kassenstellen fur Ergotherapie, Physiotherapie und Logo-

padie sowie Hebammen abgeschlossen.

-12%

fir sonstige Gesund-

heitsleistungen

Die OGK sichert dariiber hinaus
eine Fullean weiteren Leistungen:
Dazu zahlen medizinische Haus-
krankenpflege, medizinische Re-
habilitation, Heilbehelfe, wie Hor-
gerate, Gesundheitsfestigung und
Krankheitsverhitung, Transportkos-
ten und viele mehr.

1 Beitragseuro
wird verwendet
far...

~27 %

fur Spitéler

Die Sozialversicherungen leisten mit liber 40 Prozent den
GroBteil der Spitalsfinanzierung. Um Spitéler zu entlasten und
die Versorgung an den regionalen Bedarf anzupassen, baute die
OGK zudem gemeinsam mit ihren Vertragspartnerinnen und
Vertragspartnern innovative Versorgungsmodelle, wie Ambu-
lanzen oder Primérversorgungseinrichtungen (PVE),

fir Medikamente

Im vergangenen Jahr hat die OGK
fr ihre Versicherten tber 3,5 Milli-
arden Euro fiir Medikamente aus-
gegeben. 2 von 500 Verordnun-
gen im niedergelassenen Bereich
verursachen ein Viertel der Medika-
mentenkosten, die die OGK ber-
nimmt. Insgesamt werden im nie-

dergelassenen Bereich jahrlich 86

2%

fur Verwaltung

Einer der zentralen Grundsitze der OGK ist
es, sorgsam mit den Versicherungsbeitragen
umzugehen. Die schlanke und effiziente
Verwaltung der O®GK macht nur zwei Pro-
zent des Jahresbudgets aus. Das entspricht
einem Zehntel des Verwaltungsaufwands
von privaten Krankenversicherungen.

4%
(o
fir Mutterschaftsleistungen

Neben dem Wochengeld, mit dem Mdttern
der Verdienstentgang wahrend des Mutter-
schutzes ersetzt wird, Gbernimmt die OGK
weitere wichtige Leistungen, um die ersten
Lebenswochen fiir die Eltern von Neuge-
borenen so sorgenfrei wie mdglich zu ge-
stalten. Auch die im Mutter-Kind-Pass vor-
gesehenen Untersuchungen, Familienzeit-
bonus (,Papamonat”) oder Kinderbetreu-
ungsgeld tbernimmt die OGK im Auftrag
des Bundes.

Millionen Verordnungen ausgestellt.

5%

fiir das Krankengeld

Damit zu den gesundheitlichen Sorgen
nicht auch finanzielle hinzukommen, gibt es
von der OGK Krankengeld. Fir die Versi-
cherten liegt die maximale Bezugsdauer
von Krankengeld seit 2020 &sterreichweit
bei 78 Wochen. Vor der Fusion der Kranken-
kassen war die Bezugsdauerin acht Bundes-
landern auf 52 Wochen begrenzt. Im Jahr
2022 wurden insgesamt knapp 10 Kranken-
standstage pro Versichertem bzw. Versi-
cherter beansprucht.

Die Osterreichische Gesundheitskasse (OGK) bietet mit dem OGK Gesundheitsbarometer wissenswerte Daten und Fakten rund um das
Ssterreichische Gesundheitswesen. Nhere Informationen tiber die OGK finden Sie hier: www.gesundheitskasse.at
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