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Osterreichisches Onkologie Forum zeigt auf:
Verzogerungen als Problem bei Krebs-Patient:innen

e Vor allem langes Warten auf Diagnose-Verfahren wie MRT mit bis zu 12 Wochen er-
weist sich als Problem

e Verzogerungen im Abklarungsprozess erhohen laut Studie die Mortalitit

e OOF-Expert:innen empfehlen deshalb ein Instrument der ,,onkologischen Dringlich-
keit" fiir das heimische Gesundheitssystem

e Best practices aus anderen Lindern zeigen: Strukturierte Versorgungspfade bringen
durch reine Umorganisation merkliche Verbesserungen ohne wesentliche Mehrkosten

e Umfassende Analyse der Versorgungssitutation in vier tiefgehenden Workshops -
OOF-Fachleute fiihren konstruktiven Dialog und legen Losungsmodelle vor

Wien, 9. September 2025 | Die Behandlung von Krebserkrankungen macht enorme Fortschritte, und viele
Krebsformen sind dank innovativer Therapieansétze gut behandelbar, sodass Erkrankte selbst in fortge-
schrittenen Stadien oft lange damit leben konnen. Dementsprechend nimmt auch die Sterblichkeit von
Krebs-Patient:innen seit Anfang der 1990er Jahre kontinuierlich ab. Bei Mannern ist die Mortalitit in Os-

terreich um 36 Prozent zuriickgegangen, bei Frauen um 31 Prozent.!

Gleichzeitig steigt aber die Pravalenz onkologischer Erkrankungen. Das heif3t,immer mehr Menschen le-

ben mit Krebs. Aktuell sind das rund 419.000 Personen, Tendenz steigend.

,Das stellt das Gesundheitssystem vor grofde Herausforderungen®, sagt Dr. Florian Trauner, MSc, Public
Health Experte mit Schwerpunkt Gesundheitsékonomie und -systemanalyse bei Gesundheit Osterreich
GmbH (GOG). ,Onkologische Patient:innen haben grundsitzlich hiufig Arzttermine. Je mehr Therapieli-
nien zum Einsatz kommen, desto ofter finden Arztbesuche statt, und je langer die jeweilige Erkrankung
dauert, desto mehr Spitalsbesuche sind notwendig.“ So sind die Zahlen der Krebs-Patient:innen, die eine
Bestrahlung bzw. eine medikamentdse Therapie erhalten, allein zwischen 2017 und 2024 jeweils um 33
Prozent gestiegen. Bei der Anzahl der Spitalskontakte mit medikamentdsen Therapien ist der Anstieg mit
46 Prozent sogar noch hoher. ,Dieser Trend wird sich in Zukunft voraussichtlich noch verstarken®, vermu-

tet Trauner, ,und darauf miissen wir uns angesichts einer alter werdenden Gesellschaft vorbereiten.”

Osterreichisches Onkologie Forum erhebt strukturiert Versorgungssituation

Die Osterreichische Gesellschaft fiir Himatologie & Medizinische Onkologie (0OeGHO) hat deshalb vor rund
einem Jahr das Osterreichische Onkologie Forum ins Leben gerufen und die Versorgungssituation bei
Krebs unter die Lupe genommen. ,Wir verstehen das Forum als interdisziplinares Dialog- und Denkfor-
mat, in dem Behandler:innen aus ganz Osterreich ihre Erfahrungen in der onkologischen Versorgung aus
erster Hand einbringen”, erklart OeGHO-Prasident Univ.-Prof. Dr. Ewald Wéll die Ziele des OOF. ,,Dabei



analysieren wir im Rahmen von Workshops die Versorgungslage strukturiert anhand anerkannter Quali-
tatsindikatoren, identifizieren relevante Defizite und publizieren im Anschluss eine Versorgungsmatrix.*
Vier solcher Workshops zu den Schwerpunkten Brustkrebs, Lungenkrebs, Darmkrebs und Blasen-/Nie-

renkrebs haben bereits stattgefunden, weitere sind geplant.

,Die verdichteten Ergebnisse dieser umfassenden Erhebung prasentieren wir beim Jahresmeeting des
OOF am 9. September 2025, so Wéll, ,und wir wollen damit eine fundierte Diskussions-, Steuerungs- und

Entscheidungsgrundlage fiir die Verantwortlichen der Gesundheitspolitik bieten.”

Bei diagnostischen Untersuchungen bestehen Wartezeiten von bis zu 12 Wochen

,Das Osterreichische Onkologie Forum ist durch einen sehr konstruktiven Dialog zwischen onkologischen
Behandler:innen und Entscheidungstrager:innen gekennzeichnet”, konstatiert Priv.-Doz.i» Dr.i» Kathrin
Strasser-Weippl, MBA, Medizinische Leiterin der 0eGHO und Oberarztin am Zentrum fiir Onkologie und
Hamatologie an der Klinik Ottakring, zundchst. Die Befundaufnahme machte aber auch Engpasse in der
vermeintlich guten onkologischen Versorgung in Osterreich sichtbar. ,Jeder kennt die Schlagzeilen tiber
Wartezeiten auf Arzttermine. Doch die meisten gehen davon aus, dass bei Verdacht auf Krebs aufgrund
der Dringlichkeit alles ,wie am Schniirchen’ lauft. Doch das ist nicht immer so einfach®, betont Strasser-
Weippl. Bei wichtigen diagnostischen Untersuchungen wie der Magnetresonanztomographie betragt die
Wartezeit zeitweise bis zu 12 Wochen, bei Computertomographien 3-4 Wochen, durchaus mit grofien

regionalen Schwankungen.

Verzogerungen im Abklirungsprozess fiihren laut Studie zu erhéhter Mortalitit bei Krebs

»Aktuell haben wir als betreuende Onkolog:innen wenig Handhabe, diesen Prozess zu beschleunigen®, sagt
Strasser-Weippl], ,denn - im Gegensatz zu anderen Landern - ist im dsterreichischen Gesundheitssystem
keine eigene ,Dringlichkeit’ fiir Krebspatient:innen im Abklarungsprozess vorgesehen.”“ Onkologische Be-
handler:innen aus ganz Osterreich berichteten im OOF, dass es oft nur mit persénlichem Engagement,
Termineinschiiben, Nutzen personlicher Kontakte oder Ausweichen auf den Spitals- oder den teuren

Privatbereich gelingt, die zeitkritische Abklarung von Krebserkrankungen zu gewahrleisten.

sInternationale Studien legen nahe, dass Verzogerungen im Abklarungsprozess ungiinstige Folgen haben
kénnen”, so die 0eGHO-Expertin. Laut einer international publizierten Meta-Studiei erhdht eine Verzoge-
rung bei Krebsoperationen um 4 Wochen die Mortalitdt um 6-8 Prozent, bei Strahlen- oder medikamento-
ser Therapie um 9-13 Prozent. ,In Zukunft werden wir bei steigenden Fallzahlen kluge Lésungen brau-
chen, um auf den Anstieg der Patient:innenzahlen zu reagieren. Ansonsten riskieren wir, die Verbesserun-
gen im Uberleben, die wir mithsam erkdmpft haben, wieder durch Defizite auf der Versorgungsebene zu

verlieren.”

,Die Verantwortlichen anderer Gesundheitssysteme haben das erkannt und Mafdnahmen ergriffen”, weif3
Kathrin Strasser-Weippl. ,Das britische NHS hat beispielsweise maximale Fristen fiir die Abkldrung eines
Krebsverdachts definiert.” Mit dem ,Urgent Cancer Referral“ werden klare Diagnosepfade vorgegeben, die

je nach Risikoeinschatzung rasche Termine sicherstellen.



Andere europdische Linder haben wirkungsvolle Programme
Daran kniipft Dr. Thomas Czypionka, Leiter der Forschungsgruppe Gesundheitsokonomie und -politik
am Institut fiir h6here Studien (IHS), mit einer Analyse der Losungsmdglichkeiten an: ,Derzeit haben wir
de facto keine Priorisierung bei der Diagnostik. Das fithrt dazu, dass ein hoher Anteil an nicht evidenzba-
sierten Diagnoseschritten - etwa bei Riicken- oder Knieschmerzen - das System gewissermafien ,verstop-
fen’. Daher gilt es“, so Czypionka, ,nicht notwendige Inanspruchnahme zu reduzieren und vor allem mit
strukturierten Fast-Track-Diagnoseprogrammen die Effizienz zu steigern. Einige europdische Lander ha-

ben bereits sehr wirkungsvolle Programme etabliert.”

Mit dem danischen ,Cancer Patient Pathways Program’, das seit 2008 lauft, gelang es etwa, die Wartezei-
ten auf Diagnose bei allen Krebsformen zu senken und so das Drei-Jahres-Uberleben von 45 Prozent auf
54 Prozent zu steigernii, Ahnlich dazu konnte ein Lungenkrebs-Fast-Track-Programm in Italien die Zeit
bis zur Diagnose von 43 auf 25 Tage driicken®. Und in Spanien wurde durch ein Darmkrebs-Fast-Track-
Programm die Wartezeit von 68 auf 26 Tage verringert. ,In vielen Fillen bedeutet das nicht einmal, dass
zusatzliche Ressourcen notig waren®, betont IHS-Experte Czypionka, ,, sondern dass allein durch smarte

Lésungen und Umorganisationen merkbare Effekte erzielt werden kdnnen.*

0eGHO empfiehlt Einfiihrung der ,onkologischen Dringlichkeit” im Abklarungsprozess

»,Obwohl es grofde Bemiithungen und konstruktive Initativen gibt, um die Versorgung von Krebspatienten
zu beschleunigen, haben wir in Osterreich derzeit kein flichendeckendes Instrument, um diese notwen-
dige Steuerung zu gewahrleisten®, resiimiert 0eGHO-Prasident Woll. ,Wir empfehlen daher, das Instru-
ment der ,onkologischen Dringlichkeit’ im dsterreichischen Gesundheitssystem, einzufiithren. Das wiirde
uns Onkolog:innen die Moéglichkeit geben, die Patient:innen - abhangig von der medizinischen Einschat-

zung - zu priorisieren und im Abklarungsprozess rasch durchs System zu lotsen.”

Weiterfiihrende Infos unter https://www.oesterreichisches-onkologie-forum.at/

Fotos finden Sie unter diesem Link
https://www.apa-fotoservice.at/galerie /39435

Riickfragen bitte an

Osterreichische Gesellschaft fiir Himatologie & Medizinische Onkologie (0eGHO)
Walter Voitl-Bliem

+43 664 4053646

walter.voitl-bliem@oegho.at

Uber die 0eGHO

Die Osterreichische Gesellschaft fiir Himatologie & Medizinische Onkologie (0eGHO) ist die Fachgesell-
schaft von Himatolog:innen und Onkolog:innen und hat sich zum Ziel gesetzt, die Betreuung von Pati-
ent*innen dsterreichweit an den hochsten Standard heranzufiihren.


https://www.oesterreichisches-onkologie-forum.at/
https://www.apa-fotoservice.at/galerie/39435
mailto:walter.voitl-bliem@oegho.at

Uber das OOF
Das Osterreichische Onkologie Forum (OOF) wurde von der OeGHO initiiert und stellt die Versorgungs-
qualitat in den Fokus eines neuen Denkformats. Ziel ist es, anhand von Daten und Fakten die Versorgungs-
situation im Bereich der Onkologie und Hamatologie in Osterreich sichtbar zu machen. Ein Monitor soll
die Versorgungssituation in verschiedenen Tumorentitaten transparent darstellen und so in einem Dialog
mit Entscheidungstrager:innen Verbesserungen ermdglichen.

Unterstiitzt von AstraZeneca Osterreich, BeOne Austria, Bristol-Myers Squibb, Daiichi Sankyo Austria,
Eli Lilly, Gilead Sciences, Johnson & Johnson, Merck Sharp & Dohme, Novartis Pharma, Pfizer Corporation
Austria, Roche Austria, Stemline Therapeutics Switzerland

i Osterreichisches Nationales Krebsregister (gefiihrt von Statistik Austria) https://www.statistik.at/statistiken /be-
voelkerung-und-soziales/gesundheit/krebserkrankungen

ii Mortality due to cancer treatment delay: systematic review and meta-analysis, October 2020,
https://www.bmj.com/content/371/bmj.m4087
i Jensen/Tgrring/Vedsted 2017

iV Scanagatta et al. 2025
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