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Quantifizierung regionaler soziobkonomischer Disparitaten

in landlichen Regionen

Am Beispiel der Leaderregion Siidliches Waldviertel-Nibelungengau, Osterreich

MARKUS SPERINGER, JUDITH SCHNELZER und MARTIN HEINTEL

Zusammenfassung

In diesem Beitrag wird die methodische Umsetzung des relatio-
nalen rdumlichen Multiplen Benachteiligungsindex (rMBI) am
Beispiel der dsterreichischen Leaderregion Siidliches Waldvier-
tel-Nibelungengau (Niederdsterreich) vorgestellt. Ziel ist es, so-
zio6konomische und rdumliche Potenziale sowie Herausforde-
rungen ldndlicher Regionen vergleichend messbar zu machen.
Es wird dargestellt, wie dem Basisindex (Multipler Benachtei-
ligungsindex MBI) eine rdumliche Dimension der Erreichbar-
keit zum rMBI hinzugefiigt wird. Zentrale Elemente fiir die Kon-
struktion des rMBI sind einerseits Relationalitit zwischen Re-
gionen und andererseits Erreichbarkeit der Einrichtungen der
Daseinsvorsorge speziell fiir ldndliche Gebiete. Die éffentlichen
Benachteiligungs- und Lebensqualitdtsdebatten werden hdufig
im Spannungsfeld zwischen Stadt und Land und auf Basis subjek-
tiver Empfindungen gefiihrt. Benachteiligungen quantifizierbar
zu machen, ist eine sensible Thematik, da Benachteiligung nur
bedingt eindeutig quantitativ abgegrenzt und somit nur schwer
auf ein einziges voll umfassendes Maf3 reduziert werden kann.
Der Beitrag versucht der éffentlichen Debatte um Gewdbhrleis-
tung einer fldchendeckenden und gleichwertigen Daseinsvorsor-
ge eine quantitative Dimension hinzuzufiigen. Stellvertretend fiir
die unterschiedlichen Bereichsdimensionen des rMBI werden die
Ergebnisse der Dimension ,Gesundheit” im Beitrag diskutiert. Die
Ergebnisse des rMBI zeigen regionale Disparitdten multidimen-
sional auf und sollen die Basis fiir regionale AkteurInnen darstel-
len, um daraus regionsspezifische Handlungsoptionen und Ziel-
setzungen, aber auch konkrete Projekte entwickeln zu kénnen.

Benachteiligung; Lebensqualitat; raumlicher Benachteiligungsindex
(rMBI); quantitative Sozialforschung; Regionalforschung;

Daseinsvorsorge; Osterreich

Abstract

Quantification of regional socio-economic dispari-
ties in rural areas.

The case of the Leader Region Southern Waldviertel-
Nibelungengau, Austria

This paper presents the methodological implementation of the
relational spatial Multiple Deprivation Index (rMBI) [rdumlicher
Multipler Benachteiligungsindex] using the case of the Austri-
an Leader Region Southern Waldviertel-Nibelungengau (Lower
Austria). The aim is to make socio-economic and spatial poten-
tials and challenges of rural regions comparatively measurable.
The spatial dimension of accessibility is added to the base index
(Multiple Deprivation Index MBI) to create the rMBI. Central el-
ements for the construction of the rMBI are, on the one hand, the
relationality between regions and, on the other hand, the acces-
sibility of services of general interest especially for rural areas.
The public debates on disadvantage and quality of life are often
conducted in the area of conflict between urban and rural areas
and on the basis of subjective perceptions. Making deprivation
quantifiable is a sensitive issue, as this topic can only be clearly
defined in quantitative terms to a limited extent and is therefore
difficult to reduce to a single, comprehensive measure. This arti-
cle attempts to add a quantitative dimension to the public debate
on how to ensure a nationwide provision of services of general
interest of equal value. The results of the dimension “health” are
discussed in the article as a representative of the different area
dimensions of the rMBI. The results of the rMBI show regional dis-
parities in a multi-dimensional way and are intended to provide
a basis for regional actors to develop region-specific options for
action and objectives, but also concrete projects.

Deprivation; quality of life; spatial Multiple Deprivation Index (rMBI);

quantitative social research; regional research; provision for life;

Austria
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Einfiihrung: Im Spannungsfeld
zwischen Benachteiligungsdebat-
te und der Forderung nach einer
gleichwertigen Daseinsvorsorge
In diesem Beitrag werden die metho-
dische Umsetzung und Weiterentwick-
lung des relationalen rdumlichen Mul-
tiplen Benachteiligungsindex (rMBI)
vorgestellt, um sozio6konomische und
raumliche Potenziale sowie Herausforde-
rungen landlicher Regionen, am Beispiel
der Leaderregion Siidliches Waldviertel-
Nibelungengau (Niederdsterreich), ver-
gleichend messbar zu machen. Hierbei
wird der Basisindex MBI (HEINTEL et al.
2016a, 2016b, 20173, 2017b, 2018) um
eine raumliche Dimension der Erreich-
barkeit zum rMBI ergdnzt (SPERINGER et
al. 2020).

Im Diskurs iiber die Gewahrleistung
einer flichendeckenden und gleichwer-
tigen Daseinsvorsorge im Kontext der
offentlichen Benachteiligungs- und Le-
bensqualitdtsdebatte (DEHNE 2019; REIN-
FELDT 2017; VOLKMANN 2017; VOLKMANN
u. STIELIKE 2019) fiir stddtische und
landliche Regionen ist es von Bedeutung,
regionale Disparitdten empirisch aufzu-
zeigen und messbar zu machen (KNECHT
2010; BOCK-SCHAPPELWEIN u. SINABELL
2019), um daraus in weiterer Folge re-
gionsspezifische Handlungsempfehlun-
gen zum Ausgleich regionaler Schwichen
und Hervorhebung von Stiarken ableiten
zu kdnnen.

Ausgangspunkt fiir die methodische
Erarbeitung des rMBI stellt der in der
osterreichischen Regionalpolitik veran-
kerte Gleichstellungsgrundsatz zur Absi-
cherung und Weiterentwicklung des Le-
bens- und Wirtschaftsstandorts in den
landlichen Regionen dar. Dieser zielt
darauf ab, in strukturschwachen Regi-
onen die Kaufkraft zu stirken, Arbeits-
platze zu schaffen, Menschen zu qualifi-
zieren, Erreichbarkeit herzustellen, For-
schungs- und Innovationsoffensiven zu
initileren sowie eine gleichwertige Da-
seinsvorsorge zu sichern (vgl. REPUBLIK
OSTERREICH 2013). Der Gleichstellungs-
grundsatz besagt, dass eine flachende-
ckende Versorgung fiir die Bevolkerung
zu gewdhrleisten ist. Hierbei wird auch
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auf das Arbeitsprogramm der Osterrei-
chischen Bundesregierung (2013-2018)
verwiesen, welches als Ziel ausgewie-
sen hatte, dass ,[...] bei kiinftigen Ent-
wicklungen landlicher Rdume besonde-
res Augenmerk darauf zu richten [ist],
Arbeit zu den Menschen zu bringen, so-
wie eine gleichwertige Daseinsvorsorge
sicherzustellen” (REPUBLIK OSTERREICH
2013, S. 20; Hervorhebung der AutorIn-
nen). Das diesbeziigliche Narrativ hat
sich in der Aktualisierung des , Arbeits-
programmes der Osterreichischen Bun-
desregierung, 2017-2018“ (REPUBLIK
OsTERREICH 2017) und aus dem sich
ableitenden ,Masterplan fir den landli-
chen Raum“ (BMNT 2017) verschoben.
Ziel ist es vielmehr, ,[...] die Starken und
Leistungen des landlichen Raums sicht-
bar zu machen und bestehende struktu-
relle Schwachen auszugleichen” (BMNT
2017, S. 11). So sollen auf eine nachhal-
tige Art und Weise ,[...] die Wirtschafts-
und Lebensbedingungen am Land syste-
matisch verbessert werden“ (REPUBLIK
OSTERREICH 2017, S. 22).

In diesem Kontext wird ein Ungleich-
heitsempfinden im Spannungsfeld zwi-
schen urbanen Zentren und landlichen
Regionen (DETTLING 2019; DIE PRESSE
2016; HEINTEL 2013) einerseits durch
den Mehraufwand in sozialen und infra-
strukturellen Ausgaben durch erhéh-
tes Bevolkerungsaufkommen in Stadten
und andererseits durch ein implizites
Benachteiligungsempfinden und einem
von Subjektivitat getragenem Gefiihl der
Vernachldssigung durch Land und Bund
in Bezug auf Sicherung der regionalen
Infrastrukturen in landlichen Raumen
wahrgenommen. Bezugnehmend auf die
Selbstbeschreibung des LEADER-Pro-
gramms (ZUKUNFTSRAUM LAND 2019)
wird diese gefiihlte Benachteiligung in
landlichen Rdumen deutlich. Das LEA-
DER Mafdnahmenprogramm wurde von
der Europaischen Union eigens zur Ent-
wicklung des landlichen Raumes mittels
Lokaler Entwicklungsstrategien (LES) ge-
schaffen. Hier wird reklamiert, dass , [...]
[d]er landliche Raum [...] gegeniiber dem
stadtischen Raum stark benachteiligt [ist,
durch] geringere Infrastruktur, weniger

Einwohner, grof3e Distanzen und einher-
gehend auch weniger qualifizierte Ar-
beitsplatze und Freizeitmoglichkeiten”
(LEADERREGION 2014, S. 1).

Ausgehend von der These, dass gleich-
wertige Daseinsvorsorge (in Osterreich)
nicht flichendeckend gegeben ist, wird
im Folgenden der Frage nachgegangen,
wie ,Benachteiligung” raumlich verglei-
chend messbar gemacht werden kann.
Zentrale Elemente fiir die Konstruktion
des im Folgenden vorgestellten rMBI sind
einerseits Relationalitdt, z. B. Vergleiche
zwischen Stadt und Land, und anderer-
seits Erreichbarkeit der Einrichtungen
der Daseinsvorsorge speziell fiir landli-
che Gebiete. Unter der Beriicksichtigung
von Distanzen wird anhand des rMBI
dargestellt, wie der genannte Gleichstel-
lungsgrundsatz bzw. eine vermeintlich
gleichwertige Daseinsvorsorge metho-
disch relational erfassbar sind. Aus den
Ergebnissen des rMBI lassen sich regio-
nale Starken und Schwachen ableiten, die
analog zum ,Masterplan fiir den landli-
chen Raum“ (BMNT 2017) durch regio-
nale AkteurInnen in konkrete und pass-
genaue Handlungsoptionen bzw. Ziele
tibersetzt werden konnen, um eine Star-
kung der landlichen Regionen voranzu-
treiben. Exemplarisch werden in die-
sem Beitrag die Ergebnisse fiir den The-
menbereich ,Gesundheit” des rMBI fiir
die Leaderregion Siidliches Waldviertel-
Nibelungengau andiskutiert, welches als
zentrales Element der Gewahrleistung
der ldndlichen Daseinsvorsorge auch
stark im offentlichen Diskurs bespro-
chen wird (DETTLING 2019; DIE PRESSE
2016; HEINTEL 2013). An dieser Stelle
sei erwahnt, dass sich die Leaderregion
Siidliches Waldviertel-Nibelungengau fiir
eine gesonderte Schreibweise fiir die Be-
zeichnung ,LEADER-Region” entschieden
hat, welche in diesem Beitrag iibernom-
men wurde. Aus diesem Grund kommt es
im Text zu einer inkonsistenten Schreib-
weise von ,LEADER-Region” bzw. ,Lea-
derregion”.

Die Ergebnisse des rMBI kénnen und
sollen als Basis fiir die Strategieaus-
richtung und Projektentwicklung der
Gemeinden und Akteurlnnen in der



Leaderregion fiir die EU-Forderperio-
de 2021-2027 sowie in den Finanzaus-
gleichsgebarungen zwischen Bund, Lan-
dern und Gemeinden dienen. Zusatzlich
stellen die Ergebnisse des rMBI eine Ba-
sis dar, die es regionalen AkteurInnen er-
moglicht, zukunftsrelevante Handlungs-
optionen partizipativ zu erarbeiten.

Konzeptionelle Hintergriinde -
Quantifizierung von ,Benach-
teiligung”

Die Begriffe ,Benachteiligung” oder , Le-
bensqualitit” beschreiben sehr brei-
te, subjektiv gepragte und nicht direkt
messbare (latente) Konstrukte, zu deren
quantitativen Konstituierung auf mess-
bare (manifeste) Proxy-Variablen zuriick-
gegriffen werden muss (LANGE u. NIPPER
2018). Dabei driicken diese Begriffe im-
plizit eine Relationalitdt aus, was deren
Quantifizierung - speziell im Kontext der
Stadt-Land-Dichotomie - zu einer sensib-
len Thematik macht. Bedingt durch die
subjektiven Konnotationen und die un-
scharfen Abgrenzungen dieser Konzep-
te sind Reduktionen auf ein voll umfas-
sendes Maf? - speziell auf kleinrdumiger
Ebene - empirisch schwer umzusetzen.
Durch die subjektive Natur des Begriffs
»Lebensqualitiat” verwundert es kaum,
dass zur quantitativen Anndherung und
methodischen Erfassung vielfach auf
selbsterhobene und nach Themenberei-
chen ausgewertete Umfragen (MAYERL u.
GLANTSCHNIGG 2018; STADT GRAZ 2018;
STATISTIK GRAZ 2013; TROGER u. GIELGE
2019; VERWIEBE et al. 2014) oder Sur-
veydaten (OECD 2017; STATISTIK AUSTRIA
2019a), u. a. aus dem EU-SILC (EUROSTAT
2019; STATISTIK AUSTRIA 2019b), zuriick-
gegriffen wird. Hierbei liegt neben natio-
nalen Analysen der raumliche Fokus zu-
meist auf stadtischen Regionen, da Sur-
veys wie EU-SILC keine reprasentativen
Fallzahlen zur Analyse landlicher Regio-
nen unterhalb der politischen Bezirks-
ebene zulassen.

Eine flichendeckende Erhebung fir
alle Regionen ist aber notwendig, um
die regionalen Disparititen in landli-
chen Raumen auf Gemeindeebene ana-
lysieren und Konzepte wie Lebensquali-

tat oder Benachteiligung messbar zu ma-
chen. Hierbei kdnnen Menschen durch
den Mangel verschiedenster Ressourcen
benachteiligt sein, nicht ausschliefdlich
finanziell. Somit kann Benachteiligung
auch sehr weit konzeptioniert werden
bzw. verschiedene Aspekte beinhalten.
Betrachtet man die angefiihrte Literatur
zum Thema Lebensqualitdt und deren
Ansitze, fallen libergeordnete Themen-
bereiche ins Auge, welche Einkommen,
Beschiftigung, Work-Life-Balance, Wohn-
situation, Bildung, Gesundheit, Soziales,
Versorgung, Finanzen, Sicherheit, Lebens-
zufriedenheit, Umwelt, gesellschaftliches
Engagement oder Demographie umfas-
sen. Bei der Erstentwicklung des Multip-
len Benachteiligungsindex (MBI) (HEIN-
TEL et al. 2016a, 2016b, 2017a, 2017b)
wurde ein Grofdteil dieser Themen (hier
kursiv hervorgehoben) aufgegriffen.

Entscheidend fiir die Methodenaus-
wahl war hierbei der Anspruch der quan-
titativen Erfassung von ,Relationalitat®,
weshalb sich die AutorInnen fiir die Ent-
wicklung eines z-Wert basierten Index
entschieden haben. In diesem Beitrag
wird der Multiple Benachteiligungsin-
dex (MBI) um die rdumliche Komponen-
te der Erreichbarkeit mittels Fahrtzeiten
(rMBI) erweitert, damit eine Passgenau-
igkeit besonders fiir landliche Regionen
bei der Messbarmachung von Benachtei-
ligung erreicht wird.

Untersuchungsgebiet - Siidliches
Waldviertel-Nibelungengau, Nieder-
dsterreich

Die Leaderregion Siidliches Waldviertel-
Nibelungengau ist ein Verbund aus ins-
gesamt drei Teilregionen (Waldviertler
Kernland, Sudliches Waldviertel und
Pochlarn-Nibelungengau) mit 33 Ge-
meinden (siehe Annex - Tab. 1) in Nie-
derosterreich (573 Gemeinden), welches
das flaichenmaflig grofdte Bundesland mit
der zweitgrofiten EinwohnerInnenzahl
(nach der Bundeshauptstadt Wien) in Os-
terreich ist. Die Region ist Teil des Wald-
viertels, eines jener landlichen dsterrei-
chischen Regionen, die seit Jahrzehnten
stark von Abwanderung betroffen ist (vgl.
OEDL-WIESER et al. 2019; WEBER u. FI-

SCHER 2012). Neben der Pilotstudie zur
Entwicklung des MBI im Oberpinzgau in
Salzburg (HEINTEL et al. 2016a, 2016b,
2017b, 2018) sowie die Erweiterung auf
den gesamten Pinzgau (HEINTEL et al.
2017a) handelt es sich bei der Leaderre-
gion Siidliches Waldviertel-Nibelungen-
gau um die zweite Region in Osterreich,
fiir die der Index berechnet wurde. Im
Laufe des Projektprozesses wurde der
Index zusatzlich angepasst und um die
Dimension Erreichbarkeit erweitert. Der
rMBI ist eine relationale Maf3zahl, wel-
che nur in Bezug zu Vergleichsregionen
gemessen werden kann. Deshalb war es
notwendig, sich neben dem Bundesland
auf stadtische Vergleichsregionen zu ei-
nigen, ndmlich Zwettl, Melk, Krems und
die Landeshauptstadt St. Polten, welche
allesamt regionale Zentren im Bundes-
land Niederosterreich darstellen.

Methodische Herangehensweise:
Die Generierung des ,rdumlichen
Multiplen Benachteiligungs-
index“ (rMBI)

Die Entwicklung des rdumlichen Multi-
plen Benachteiligungsindex (rMBI) zur re-
lationalen Quantifizierung regionaler so-
ziookonomischer Disparitdten zwischen
und innerhalb von dsterreichischen Re-
gionen kann als Pionierleistung in der
osterreichischen Forschungslandschaft
verstanden werden. Diesem diente der
britische Index of multiple Deprivation
(IMD) (McLENNAN et al. 2011; NOBLE et
al. 2019; SMITH et al. 2015) als konzepti-
onelles Vorbild, speziell in Bezug auf die
thematische Abgrenzung der Bereichs-
dimensionen sowie der Indikatoraus-
wahl zur bestmdoglichen relationalen Re-
prasentation von , Benachteiligung”. Kon-
kret handelt es sich beim rMBI um einen
z-Wert basierten Index. Eine z-Transfor-
mation von Wertauspragungen der ein-
zelnen Indikatoren (z. B. Elnkommen, Ar-
beitslosenquote, beschiftigungsbasier-
ter Abhangigenquotient etc.) ermdéglicht
es zu erfassen, wie stark ein Rohwert in
Standardabweichungen vom Mittelwert
aller Werte einer Gesamtheit abweicht,
wobei die z-Werte sowohl Auskunft iiber
die Richtung als auch die Intensitét der
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Abweichung geben (Di1az-BoNE 2019;
LANGE u. NIPPER 2018; ROGERSON 2019;
URDAN 2011).

Fiir die Bildung des rMBI wurden ins-
gesamt 30 Indikatoren (siehe Annex -
Tab. 2) aus gesellschaftlichen und wirt-
schaftlichen Bereichen ausgewahlt,
welche sich an die Dimensionen der
Grunddaseinsfunktionen (vgl. WEICH-
HART 2008) anlehnen. Die Indikatoraus-
wahl beschrankt sich auf bereichsspe-
zifische Indikatoren, die diese speziel-
le Form der Benachteiligung moglichst
gut erfassen, weite Bereiche der Gesell-
schaft abbilden und nicht auf eine kleine
Gruppe beschrankt sind, die gegenwaérti-
ge Situation abbilden, statistisch robust
fiir kleinrdumige administrative Einhei-
ten (Gemeinden) und fiir das ganze Un-
tersuchungsgebiet verfiigbar sind. Da die
Indikatoren aufgrund unterschiedlicher
Datenquellen nicht fiir die gleichen Zeit-
punkte vorliegen, werden die aktuellsten
Daten, die auch verfiigbar sind, verwen-
det, wobei dies bei den Indikatoren zum
Bereich Wohnen beispielsweise die ,ak-
tuellste” Registerzahlung von 2011 sein
kann (SPERINGER et al. 2020).

Konkret werden sieben Teilbereiche
bzw. Teildimensionen zusammenge-
fasst: ,Einkommen & Wohnen“ (5 Indi-
katoren), ,Beschiftigung” (6), ,Gesund-
heit” (3), ,Soziales & Versorgung” (4),
,Bildung” (5), ,Finanzen“ (3) und ,De-
mographie” (4). Die Definition von ver-
schiedenen Teilbereichen des Index sol-
len die zugrundeliegende Multidimensi-
onalitdt von ,Benachteiligung” aufzeigen
und damit eine klare Identifizierung von
Potenzialen und Hindernissen in Regi-
onen moglich machen. Die Operatio-
nalisierung eines komplexen, latenten
Konstruktes durch die Zusammenfiih-
rung verschiedener manifester Indika-
toren in einen Index folgt in der Regel
einem idealtypischen Ablauf (vgl. OECD
2008; KRAUSE-TRAUDES 2014; LANGE u.
NIPPER 2018; ROGERSON 2019). In An-
lehnung an diesen schrittweisen Prozess
kann man die Erstellung des rMBI grob in
sechs Phasen eingeteilt werden: 1) Ein-
deutige Abgrenzung der Dimensionen
von Benachteiligung, 2) Indikatoraus-

58

wahl zur bestméglichen Reprisentation
der Benachteiligungsbereiche, 3) Erreich-
barkeitsgewichtung nach Fahrtzeiten,
4) Berechnung der z-Standardisierung
nach Indikatoren mittels Bundesland-
durchschnitt und Standardabweichung,
5) Festlegung der Bereichsgewichtungen
sowie Wertungsrichtungen (siehe Annex
- Tab. 2) und 6) Kombination der z-stan-
dardisierten Bereiche zur Erstellung des
raumlichen Multiplen Benachteiligungs-
index (rMBI) (vgl. SPERINGER et al. 2020).

Distanzgewichtung mittels Erreich-
barkeiten und Einzugsgebiete

Die Weiterentwicklung des urspriingli-
chen MBI zum rMBI fokussiert sich auf
die Integration von Erreichbarkeiten in
der Indexbildung, welche in den vor-
herigen Studien lediglich separat kar-
tographisch dargestellt wurden und
keine Beriicksichtigung in der eigent-
lichen Bildung des Index hatte. Auf Ba-
sis von eingerechneten Fahrtzeiten ent-
steht ein distanzsensibler Index. Bei der
Fahrtzeit wird die mediane Geschwin-
digkeit, abhédngig von der Rangstufe
und Tempolimit des Strafdennetzes, des
MIV zwischen den errechneten Bevolke-
rungsschwerpunkten der einzelnen Ge-
meinden herangezogen (SPERINGER et
al. 2020; WEISS u. SCHWILLINSKY 2019).
Die grundsatzliche Bedingung der Indi-
katorauswahl, dass jeder in den rMBI
einflieflende Indikator fiir das ganze Un-
tersuchungsgebiet verfiigbar sein soll,
stofdt speziell bei der soziodkonomi-
schen (z. B. Bankomatendichte) und me-
dizinischen Versorgung (z. B. ArztInnen-
und Apothekendichte) an seine Grenzen.
So gibt es Infrastrukturen und Einrich-
tungen der Daseinsvorsorge, deren Ein-
zugsgebiete iiber die Gemeindegrenzen
hinausreichen (kénnen). Apotheken
oder Fachérztlnnen siedeln sich zum
Beispiel vermehrt in bevdlkerungsstar-
ken Gemeinden an, haben aber dennoch
KundInnen aus den kleineren Nachbar-
gemeinden. Dementsprechend reichen
die Einzugsgebiete und ein potenzieller
,KundInnenstamm" tber die adminis-
trativen Gemeindegrenzen hinaus. So-
mit miissen Gemeinden trotz des Feh-

lens der entsprechenden Einrichtun-
gen auf dem eigenen Gemeindegebiet
bei kurzen Distanzen/Fahrtzeiten nicht
zwingend unterversorgt sein.

Um dies in der Indexbildung zu be-
ricksichtigen, wurde die auf media-
nen Fahrtzeiten des motorisierten Indi-
vidualverkehrs (MIV) basierte Erreich-
barkeitsmatrix (WEISS u. SCHWILLINSKY
2019) zur Distanzgewichtung (w) ver-
wendet. Die ausschliefiliche Berticksich-
tigung des MIV, ohne den o6ffentlichen
Personennahverkehr (OPNV), soll die re-
ale Lebenssituation der landlichen Bevol-
kerung in der Untersuchungsregion wi-
derspiegeln, welche im ldndlichen Raum
defacto vom privaten Auto abhéngig ist.
Das methodische Vorgehen bei der Be-
rechnung von Erreichbarkeiten und Ein-
zugsgebieten beschrankt sich in der Ana-
lyse aus praktischen Griinden auf die
MIV-Fahrtzeiten, da diese aufgrund der
fehlenden oder gering frequentierten An-
bindung mittels OPNV am nichsten die
Lebensrealitit der EinwohnerInnen ab-
bilden und so die reinen Fahrtzeiten zwi-
schen Abfahrts- und Zielort genutzt wer-
den kdnnen (TAMME 2015). Dabei finden
jedoch jene Personen keine Beriicksich-
tigung, die tiber kein eigenes Auto verfii-
gen (,transport poverty* vgl. LUCAS et al.
2018), zu Fuf oder per Rad unterwegs
sind, auf OPNV bzw. auf Fahrtendienste,
Verwandte oder FreundInnen angewiesen
sind. Die Erfassung von OPNV-Fahrtzeiten
stellt ein eigenes Feld in der Verkehrsfor-
schung dar (WEiss et al. 2018), welches
unter Beriicksichtigung von Stationsver-
fligbarkeiten, Fahrpldanen und Linienfiih-
rungen versucht, Abfolgen an Fortbewe-
gungsmethoden (Fuf3weg, Auto, Zug/Bus,
Fahrrad etc.) inkl. Wartezeiten bei Umstie-
gen zeitlich zu quantifizieren (KIRCHHOFF
u. TSAKARESTOS 2007; KocH 2018; LAND
NIEDEROSTERREICH 2016; OROK 2018).

So kénnen mittels der Fahrtzeiten des
MIV die hypothetischen Einzugsgebiete
verschiedener Versorgungseinrichtungen
miteinbezogen werden und der flachen-
deckende Versorgungsgrad ermittelt wer-
den (siehe Abb. 1).

Auf diesem Weg werden mittels Er-
reichbarkeitsmatrix (WEISS u. SCHWIL-
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Datenquelle: Weiss u. ScHwiLLinsky 2019

Schematische Darstellung der Berechnung des Versorgungsgrades mittels
Erreichbarkeitsmatrix (Fahrtzeiten) und Einzugsgebiete — Erreichbarkeitsmatrix
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Abb. 1: Schematische Darstellung der Berechnung des Versorgungsgrades mittels Erreichbarkeitsmatrix (Fahrtzeiten) und Einzugs-

gebiete — Erreichbarkeitsmatrix

LINSKY 2019) die Fahrtzeiten zwischen
Gemeinde i ohne relevante Versorgungs-
einrichtung (z. B. Apotheken) zur nichst-
liegenden Gemeinde j mit der entspre-
chenden Einrichtung ermittelt. Hier wer-
den auch Versorgungseinrichtungen
auflerhalb des Untersuchungsgebietes
bzw. des Bundeslandes berticksichtigt,
sofern diese in Osterreich und im Ein-
zugsgebiet der jeweiligen Gemeinde lie-
gen (OROK 2018; WEiss et al. 2018;
WEISS u. SCHWILLINSKY 2019). So kann
das Einzugsgebiet (EG) fiir die jeweilige
Versorgungseinrichtung bzw. die
Bevolkerungszahl bestimmt werden, wel-
che die Einrichtung theoretisch zu ver-
sorgen hat. Hierbei wird die maximale
Fahrtzeit, welche mit dem gingigen Wert
von 45 Minuten fiir eine Richtung via MIV
(MEHNERT 2010; BUTHE 2016; RAUBER
2012) festgelegt wurde, als Basis fiir die
Berechnung einer Distanzgewichtung (w)
herangezogen:

45 - Fahrtzeit ,
Distanzgew. (W) = ——

45
Bei Verfiigbarkeit einer Versorgungs-
einrichtung innerhalb einer Gemeinde
wadre die hypothetische Fahrtzeit (i = j)
bei 0 Minuten, was wiederum eine Dis-
tanzgewichtung (w) von 1 ergibt. Das

heifdt, in der Gemeinde i hat sich die Ver-
sorgungseinrichtung niedergelassen. Ein
minimaler Distanzgewichtungswert ()
ist mit 0,001 festgeschrieben, um keine
Falschkalkulationen zu ermdglichen.

WertEG
Wert,, = x 1000 X w

Bevélkerung,

So wird fiir Gemeinden ohne eigene Ver-
sorgungseinrichtung (z.B. Apotheken)
trotzdem eine Apothekendichte fiir das
Einzugsgebiet berechnet, um eine dis-
tanzsensible Apothekendichte (Wert, )
zu erhalten, welche der z-Transforma-
tion und Indexbildung zugefiithrt wer-
den kann. Hierbei wird die Anzahl der
Apotheken im Einzugsgebiet (Wert(EG))
zur Bevolkerung im Einzugsgebiet (Be-
Vélkerung(m)) pro 1.000 Einwohnerlnnen
berechnet.

Indexbildung mittels
z-Transformation

Insgesamt umfassen die bereits erwédhn-
ten sieben Bereichsdimensionen des
rMBI 30 Indikatoren, welche ein breites
und ausgewogenes Bild iiber die regiona-
len Disparitdten in verschiedenen fiir Ge-
sellschaft und Politik relevanten Lebens-
welten abbilden. Diese verschiedenen
Indikatoren sind aufgrund ihrer unter-

schiedlichen Skalenniveaus nicht direkt
miteinander vergleichbar und miissen
zu einer Einbindung in den rMBI vorab
auf ein einheitliches Skalenniveau trans-
formiert und damit standardisiert wer-
den. Um diese Vergleichbarkeit verschie-
dener Indikatoren iiber unterschiedliche
Skalenniveaus hinweg herzustellen, wird
eine sogenannte z-Transformation ange-
wendet, um verschiedene Wertdimen-
sionen in standardisierte z-Werte (,,z-
scores“) umzuwandeln (LANGE u. NIPPER
2018; ROGERSON 2019; URDAN 2011). Die
z-Werte geben an, wie stark der Wert in
Standardabweichungen vom Mittelwert
streut. Weiters geben die z-Werte Aus-
kunft iiber Richtung und Intensitit der
Abweichung. Die Standardabweichung
ist ein Maf fiir die Streubreite der Werte
rund um dessen Mittelwert. Somit ist die
Standardabweichung die durchschnittli-
che Entfernung aller gemessenen Wer-
te vom Durchschnitt (Diaz-BoNE 2019;
LANGE u. NIPPER 2018; ROGERSON 2019;
URDAN 2011).

Der Wert 0 reprasentiert den Mittel-
wert iiber die Datenauspridgungen al-
ler 573 niederdsterreichischen Gemein-
den bzw. dem entsprechenden Bundes-
landwert, um den sich die z-Werte der
Gemeinden und Untersuchungsgebiete
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streuen. Dabei liegen z-Werte, die zwi-
schen einer Standardabweichung von -1
und +1 um den Mittelwert streuen, in-
nerhalb einer normalverteilten Streubrei-
te fir das jeweilige Merkmal. Ein Wert
unter -1 oder iiber +1 wiirde somit hei-
3en, dass der entsprechende z-Wert au-
erhalb einer normalen Streubreite von
einer Standardabweichung liegt. Bei Wer-
ten unter -2 oder Uber +2 spricht man
von sogenannten Ausreifdern in der Ver-
teilung.

Durch die Zusammenfassung der indi-
katorspezifischen z-Werte in Bereichs-
und Gesamt-rMBI werden solche starken
Abweichungen oder gar Ausreifier abge-
federt bzw. es treten rechnerische Kom-
pensationseffekte auf. Wahrend bei den
Bereichs-rMBI von Gemeinden Werte un-
ter -2 und uber +2 erreicht werden, lie-
gen die Werte des Gesamt-rMBI fiir alle
Gemeinden und Untersuchungsgebiete
zumeist deutlich innerhalb einer einfa-
chen Standardabweichung (-1/+1). Das
zeigt, dass es keine Gemeinde gibt, die
bei der Mehrheit oder der Gesamtheit der
Bereichsdimensionen eine starke, gleich-
gerichtete positive oder negative Werte-
auspriagung aufweist, sondern dass es
scheinbar durchwegs kompensierende
Effekte gibt. Dies ist ein Hinweis darauf,
dass alle Gemeinden und Untersuchungs-
regionen themenabhangige Starken und
Schwichen aufweisen, welche sich zum
Teil rechnerisch gegenseitig ausgleichen,
jedoch nicht inhaltlich.

Ergebnisse: Die Facetten
raumlicher sozio6konomischer
Disparititen

Sogenannte rechnerische Kompensati-
onseffekte zwischen den einzelnen In-
dikatoren machen eine Auswertung der
Ergebnisse auf mehreren (rdumlichen)
Ebenen und Teilbereichen bzw. Bereichs-
rMBI notwendig, um ein vollstandiges
Bild von den demographischen und so-
ziodkonomischen Disparititen in der Un-
tersuchungsregion zu bekommen. Die
Moglichkeit der Aufficherung der rMBI
Ergebnisse in dessen thematische und
Indikatoren-spezifische Facetten ist die
Starke dieses methodischen Ansatzes,
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da man so die Sensibilitdt des rMBI auf
einzelne Bereiche und Indikatoren eva-
luieren kann. Gleichzeitig ist dies auch
die grofite Schwiche des rMBI, dass der
Gesamt-rMBI den Einfluss einzelner the-
matischer Bereiche durch besagte Kom-
pensationseffekte verwischt und ohne
Betrachtung der Teilergebnisse nicht
umfassend interpretierbar ist. Dennoch
kann die Analyse der Gesamtergebnis-
se des rMBI einen ersten Eindruck tiber
die allgemeine Situation in den Untersu-
chungsregionen geben.

Auf der Regionsebene ldsst sich in
einem ersten Ergebnisiiberblick erken-
nen, dass Melk (+0,364) den hochsten
positiven rMBI-Gesamtwerte noch vor
Zwettl (+0,174), Krems (+0,113) und St.
Polten (+0,099) aufweist, wahrend die
Leaderregion (-0,146) und ihre Teilregio-
nen, das Siidliche Waldviertel (-0,107),
Waldviertler Kernland (-0,141) und
Pochlarn-Nibelungengau (-0,174) alle-
samt negative Werteauspragungen ha-
ben (siehe Abb. 2). Damit liegen die Ver-
gleichsregionen im Gesamtaggregat des
rMBI deutlich innerhalb einer Standard-
abweichung (keine Ausreifder) und ver-
gleichsweise nahe am Bundeslandschnitt,
wobei sich hier eine Stadt-Land-Dichoto-
mie andeutet, in welcher alle stadtischen

Leaderregion Stdliches Waldviertel-
Nibelungengau und Vergleichsregionen
Raumlicher Multipler Benach-
teiligungsindex (rMBI) 2019

Nieder&sterreich

Melk 0,364
Zwettl 0,174
Krems 0,113,
St. Pélten 0,099
Stidliches =
Waldviertel IIW_
Waldviertler
Kernland IE
Leaderregion -0,146
Péchlarn- .
Nibelungengau RO
T T
-02 -01 00 01 02 03 04
MBI

Datenquelle: Berechnung der Autorinnen
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Abb. 2: Rdumlicher Multipler Benachteili-
gungsindex (rMBI) 2019 in der Leader-
region Sidliches Waldviertel-Nibelungen-
gau und Vergleichsregionen

Vergleichsgemeinden im positiven Werte-
bereich liegen, wahrend die landlich ge-
pragten Teilregionen der Leaderregion
eine vermeintliche Benachteiligung mit-
tels durchwegs negativen Werten vermu-
ten liefRen.

Wie sieht es beim Blick auf die Ge-
meindeebene aus?

Auf der rdumlich-administrativen Ebe-
ne der Gemeinden gilt zu beachten, dass
es innerhalb der Leaderregion teilwei-
se deutliche Unterschiede gibt. Von den
insgesamt 33 Gemeinden in der Unter-
suchungsregion weisen mit 21 Gemein-
den knapp zwei Drittel negative und nur
12 positive Werteauspragungen auf, wo-
bei sich letztere gleichméf3ig mit je 4 Ge-
meinden auf die drei Teilregionen auftei-
len (siehe Abb. 3).

Die hochsten positiven rMBI-Gesamt-
werte lassen sich innerhalb der Leader-
region in Ottenschlag (+0,380), Noch-
ling (+0,206) und Persenbeug-Gotts-
dorf (+0,170) finden. Auf der anderen
Seite konnten fiir Golling an der Erlauf
(-0,639), Barnkopf (-0,376), Guten-
brunn (-0,363), Albrechtsberg (-0,330)
und Hofamt Priel (-0,283) die am starks-
ten negativen Werteauspragungen ausge-
wiesen werden. Somit wird die Streuung
des Gesamt-rMBI um das arithmetische
Mittel auf Gemeindeebene im Vergleich
zur Regionsdarstellung grofler. Dennoch
befinden sich alle Werte der Leaderregi-
on-Gemeinden innerhalb eines normal-
verteilten Streuintervalls. Im niederds-
terreichischen Kontext lassen sich die
Gemeinden mit den hdchsten negati-
ven Gesamtwertauspragungen mit einer
Standardabweichung von nahezu minus
1 in den Gemeinden entlang der tsche-
chischen und slowakischen Grenze sowie
im stidlichen Most- und Industrieviertel
finden. Die Regionen mit den hdochsten
positiven z-Werten finden sich im Um-
kreis zur Bundeshauptstadt Wien sowie
entlang der West- und Siidverkehrsachse
(siehe Abb. 3).

Um jedoch ein tieferes Verstandnis fiir
dieses Ergebnis zu bekommen, bedarf es
einer Detailanalyse der Ergebnisse nach
allen thematischen Bereichsdimensionen.
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Abb. 3: Rdumlicher Multipler Benachteiligungsindex (rMBI) Gesamt 2019 in Niederésterreich, Teilregionen und Gemeinden der Leader-
region Slidliches Waldviertel-Nibelungengau

Erst so lasst sich verstehen, wie sich der Wie steht es um die einzelnen Be- Werteauspragungen aufweist und somit
Gesamt-rMBI zusammensetzt und letzt- reichsdimensionen des rMBI? ganz unterschiedlich gelagerte Starken
lich interpretierbar ist. Bei einer Gegeniiberstellung der Ergeb- und Schwichen hat, welche in der Aus-

nisse fiir die Teil- und Vergleichsregio- arbeitung von Entwicklungsstrategien,
nen nach Bereichen wird deutlich, dass Handlungsfeldern und konkreten Pro-
jede Region in einzelnen Bereichen nach jekten durch regionale AkteurInnen be-
Richtung und Intensitit unterschiedliche riicksichtigt werden kénnen.

61



Die Darstellung der Bereichsergebnis-
se fiir die Teil- und Vergleichsregio-
nen in Abbildung 4 erfolgt mittels Netz-
bzw. Radardiagramms. In dessen sieben
Ecken lassen sich die einzelnen thema-
tischen Teilbereiche des rMBI darstel-
len und werden auf einen Blick erkenn-
bar. Die grauen konzentrisch angeordne-
ten Achsenlinien, welche die Form von
verschieden grofien Heptagonen bilden,
geben die rMBI-Werte der jeweiligen
Teilbereiche zwischen -1 und +1 an. Die
Nulllinie (schwarz strichliert) zeigt den
Bundeslandwert als Referenz an. Dieser
Wert ist 0, da die Methodik in diesem
Beispiel das Bundesland, Niederdster-
reich, als Referenz heranzieht, um Rich-
tung und Intensitiat der Abweichungen
darzustellen zu konnen. Die leicht trans-
parenten und vielfarbigen Flachen stel-

len die Werte der Teil- und Vergleichs-
regionen dar.

Bei der Gegeniiberstellung der Be-
reichs-rMBI fiir die Leaderregion (grii-
ne Flache) wird offensichtlich, dass die
Leaderregion Siidliches Waldviertel-
Nibelungengau trotz negativem Gesamt-
rMBI (-0,146) nicht zwingendermaf3en
in allen Bereichen eine negative Streuung
gegeniiber dem Bundesland hat. Zwar
gibt es auch hier teils markante , Defizi-
te" in den Bereichen Einkommen & Woh-
nen (-0,550), Gesundheit (-0,311) und
Demographie (-0,314), aber eben auch
Starken wie im Bereich Beschaftigung
(+0,230). Die anderen Bereiche, Bildung
(-0,003), Soziales & Versorgung (+0,014)
sowie Finanzen (-0,087), sind auf einem
dhnlichen Niveau wie das Bundesland.
Betrachtet man die drei Teilregionen, ist

es besagte Bereichsdimension Beschaf-
tigung, die in allen drei Teilregionen der
Leaderregion positive Werte hat: Wald-
viertler Kernland (+0,530), Sudliches
Waldviertel (+0,215) und Pochlarn-Ni-
belungengau (+0,038).

Aufierdem ist auch der Bereich Bildung
iiberwiegend positiv in den zwei nérd-
lichen Teilregionen Waldviertler Kern-
land (+0,296) und Siidliches Waldviertel
(+0,178), bevor es in Pochlarn-Nibelun-
gengau (-0,301) in den negativen Bereich
kippt. Auf der anderen Seite gibt es drei
Bereichsdimensionen, bei denen alle Teil-
regionen in der Leaderregion negative
Bereichs-rMBIs aufweisen: Einkommen
& Wohnen, Demographie und Gesund-
heit (siehe Abb. 4). In weiterer Folge wird
der inhaltliche Fokus auf den Bereich Ge-
sundheit gelegt, um die methodische Er-
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Niederdsterreich, Teilregionen* und Gemeinden der Leaderregion Sudliches Waldviertel-Nibelungengau
Raumlicher Multipler Benachteiligungsindex (rMBI) - Gesundheit 2019
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Abb. 5: Rdumlicher Multipler Benachteiligungsindex (rMBI) Gesundheit 2019 in Niederdsterreich, Teilregionen und Gemeinden der
Leaderregion Stidliches Waldviertel-Nibelungengau

weiterung des MBI durch die rdumliche Wie steht es um die Gesundheits- Regionen dar (KUPPER u. STEINFUHRER
Erreichbarkeit zum rMBI zu illustrieren, versorgung? 2017; STIELIKE 2018) und bildet einen
wobei die Detailergebnisse zu dieser Stu- Der Bereich Gesundheit bzw. Gesund- von 20 Schwerpunkten im 6sterreichi-
die im Projektbericht nachzulesen sind heitsversorgung stellt ein zentrales An- schen ,Masterplan fiir den landlichen
(SPERINGER et al. 2020). liegen in der Frage um Gewdhrleistung Raum“ (BMNT 2017). Die Teildimensi-

der Versorgungssicherheit von Einrich- on Gesundheit wird als gesellschaftlich

tungen der Daseinsvorsorge in ldndlichen  hdchst relevantes Thema in diesem Ar-
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tikel als stellvertretendes Beispiel fiir
die Interpretation des rMBI herangezo-
gen und genauer betrachtet. Jedoch soll-
te der rMBI komplementar mit den an-
deren Themenbereichen betrachtet und
interpretiert werden (siehe detaillierter
SPERINGER et al. 2020).

Landliche Regionen haben mit einem
Riickgang von Landarztpraxen zu kdmp-
fen, eine Tendenz, welche ohne geeigne-
te Mafinahmen weiter zunehmen wird
(KOMMUNAL.AT 2018; LAND NIEDEROS-
TERREICH 2018; MEINBEZIRK.AT 2018;
PROFIL.AT 2018). Durch die geringen Be-
volkerungsdichten im peripheren land-
lichen Raum bedarf es bei der Gesund-
heitsversorgung grofierer Einzugsgebie-
te, welche sich in landlichen Regionen
iber eine Vielzahl an Gemeinden erstre-
cken kann. So ist es durchaus moglich,
dass Apotheken und Arztinnen (Allge-
mein und Fachmedizin) nicht nur die Be-
volkerung in den Gemeinden, in welchen
sie angesiedelt sind, versorgen, sondern
abhéngig von den Fahrtzeiten die an-
liegenden, aber auch weiter entfernten
Nachbargemeinden. Die Fahrtzeiten bzw.
die individuelle Entscheidung der Ein-
wohnerInnen fiir ein bestimmtes (medi-
zinisches) Angebot ist nicht ausschlief3-
lich rational, sondern auch von individu-
ellen Praferenzen beeinflusst, wobei dies
bei der Beriicksichtigung durchschnitt-
licher Fahrtzeiten eine geringere Rolle
spielen sollte, da wir von einer theoreti-
schen Erreichbarkeit ausgehen.

So verwundert es kaum, dass in den
Gemeinden mit héheren Bevolkerungs-
zahlen und den dichter besiedelten
Siedlungsrdumen der Stadtgemeinden
die Gesundheitsversorgung, dargestellt
tiber Dichtemafie, deutlich hoher ist als
jene in den landlichen Vergleichsregio-
nen. Im Bereich Gesundheit sind es eben
diese stadtischen Gemeinden wie Zwettl
(+0,613), St. Polten (+0,731), Krems
(+1,068) und Melk (+1,432), die die
hochsten positiven z-Wertauspragungen
aufweisen. Gleichzeitig sind in den drei
Teilregionen der Leaderregion (-0,311)
durchwegs negative Werte zu finden:
Péchlarn-Nibelungengau (-0,100), Wald-
viertler Kernland (-0,461) und Siidliches
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Abb. 6: Bereichsindikatoren — Bereich Gesundheit 2019 in der Leaderregion Stidliches
Waldviertel-Nibelungengau und Vergleichsregionen

Waldviertel (-0,518) (siehe Abb. 4 und
Abb. 5).

Ursachlich hierfiir sind die durchwegs
positiven z-Wertauspragungen in den
stadtischen Vergleichsregionen tiber alle
drei Indikatoren im Bereich Gesundheit:
Apothekendichte (Anzahl der Apotheken
pro 1.000 Einwohnerlnnen, 2019), All-
gemeinmedizinerInnendichte (Anzahl
der Arztlnnen - Allgemeinmedizin - pro
1.000 Einwohnerlnnen, 2019) und Fach-
arztlnnendichte (Anzahl der Arztinnen —
Fachmedizin - pro 1.000 EinwohnerlIn-
nen, 2019) (siehe Abb. 6). Bei der fach-
medizinischen Versorgung wurde die
Zahnmedizin als Spezialisierung nicht
berticksichtigt, da die Zahnarztlnnen ge-
trennt von der Osterreichischen Arzte-
kammer (OAK 2019), welche ein Regis-
ter {iber niedergelassene ArztInnen nach
Spezialisierung fiihrt, in der Osterreichi-
schen Zahnarztekammer (0ZAK 2019)
organisiert sind.

Hier wird auch ersichtlich, dass bei
der Gesundheitsversorgung die z-Wert-
auspragungen zwischen der Leaderregi-
on und deren Teilregionen zu den stad-
tischen Vergleichsregionen tiber alle In-
dikatoren diametral verlauft. Speziell
bei den Facharztlnnen (exkl. Zahnme-
dizin) gibt es in allen drei Teilregionen
der Leaderregion negative Wertaus-
pragungen vom Waldviertler Kernland

(-1,118) iber das Sidliche Waldvier-
tel (-0,896) bis nach Pochlarn-Nibelun-
gengau (-0,655), wahrend die urbane-
ren Vergleichsregionen hier sehr hohe
z-Werte von St. Polten (+1,465) iiber
Zwettl (+1,495) und Krems (+1,826) bis
hin nach Melk (+3,680) aufweisen. Bei
den Allgemeinmedizinerinnen ist das
Bild deutlich ausgeglichener und tiber-
wiegend positiv, ausgenommen das Stid-
liche Waldviertel (-0,211). Die hochsten
positiven z-Werte lassen sich auch hier
wieder in den Vergleichsregionen St. P6l-
ten (+0,264), Melk (+0,409) und Krems
(+0,766) finden (siehe Abb. 6).

Auch bei der Apothekendichte kann
ein Grof3teil der Untersuchungsregionen
mit positiven Werten aufwarten, abge-
sehen vom scheinbar ,unterversorgten
Waldviertler Kernland (-0,430) und Std-
lichen Waldviertel (-0,448). Ansonsten
gibt es in den Regionen durchwegs vom
Bundesland positiv abweichende Ver-
sorgungsdichten wie in Melk (+0,208),
Zwettl (+0,243), Pochlarn-Nibelungengau
(+0,248), St. Polten (+0,463) und Krems
(+0,613) (siehe Abb. 6).

Aus Abbildung 5 lasst sich ablesen,
dass bei weitem nicht alle Gemeinden
in der Leaderregion einen negativen Be-
reichs-rMBI , Gesundheit” aufweisen, son-
dern neun der 33 Gemeinden teilweise
sogar recht hohe positive Bereichs-rMBI



haben, wie z.B. Ottenschlag (+2,937),
Waldhausen (+1,021), Persenbeug-
Gottsdorf (+0,768), Pochlarn (+0,643),
Poggstall (+0,541), Weiten (+0,386), Ybbs
(+0,383), Marbach (+0,169) und Kirch-
schlag (+0,077). Diese stellen lokale Zen-
tren oder Kleinzentren innerhalb der
Leaderregion dar, welche nicht nur bei
der medizinischen Versorgung, sondern
auch fiir die Deckung der Grundversor-
gung Anlaufpunkt fiir die umliegenden
Gemeinden sind.

In den meisten Gemeinden steht der
positive Wert der Allgemeinmedizin den
niedrigen und zumeist auch negativen
Werten bei der Facharztinnendichte und
bei den Apotheken gegeniiber. Ein Bei-
spiel hierfiir wiare Marbach, wo die Dich-
te bei AllgemeinmedizinerInnen (+1,762)
die negativen Werte bei der Apotheken-
dichte (-0,233) und Dichte bei Facharz-
tinnen (-1,021) mehr als kompensiert.
Bei den Facharztinnen weisen lediglich
die Gemeinden Weiten (+1,457), Wald-
hausen (+0,290) und Ybbs (+0,190) posi-
tive Werte auf Gemeindeebene auf.

Gibt es eine medizinische Unter-
versorgung?
Niedergelassene Arztlnnen, speziell All-
gemeinmedizinerlnnen bzw. Landarztln-
nen, stellen neben den Apotheken das
Grundgeriist einer funktionierenden me-
dizinischen Grundversorgung dar (OAK
2019). Generell kann man die medizini-
sche Versorgung von Allgemeinmedizin
und Fachédrztlnnen unterscheiden, wo-
bei die Facharztlnnen weiter nach Spe-
zialisierungen unterteilt werden konnen.
Gemif der Osterreichischen Arztekammer
(OAK) und der Osterreichischen Zahndrz-
tekammer (0ZAK) gab es zum Jahresbe-
ginn 2019 in Niederdsterreich rund 4.180
niedergelassene Arztlnnen, diese unter-
teilten sich in 1.458 Allgemeinmedizine-
rInnen, 2.054 FachmedizinerInnen und
668 Zahnmedizinerlnnen (OAK 2019;
0ZAK 2019; SPERINGER et al. 2020).
Diese Arztlnnen kénnen dabei
nicht nur eine, sondern auch mehrere
Spezialisierungen aufweisen. Hinzu
kommt, dass die niedergelassenen Arz-
tinnen sich in Niederodsterreich nicht

wie in einer isotropen Flache proporti-
onal iiber alle Gemeinden verteilen, son-
dern abhangig von Lage und Einzugsge-
biet raumlich in (Uber-)regionalen Zen-
tren clustern - dhnlich dem von Walter
CHRISTALLER beschriebenem idealty-
pischen ,System der Zentralen Orte“
(CHRISTALLER 1933; KEGLER 2015; TAU-
BENBOCK et al. 2015). So erklart sich, dass
nicht jede medizinische Versorgung auf-
grund unterschiedlicher Reichweiten
und Periodizitit bei der Nutzung in al-
len Gemeinden verfiligbar ist, sondern
dass sich zum Beispiel in rund 129 von
573 (22,5 %) niederosterreichischen Ge-
meinden keine Allgemeinmedizinerlnnen
niedergelassen haben. Bei den Facharz-
tinnen (exkl. Zahnmedizin) sind es so-
gar 344 Gemeinden (60,0 %) und bei den
ZahnmedizinerInnen rund 296 Gemein-
den (51,66 %), wo eine entsprechende
medizinische Versorgung innerhalb der
Gemeindegrenzen fehlt.

Dies ist aber auch nicht zwingend er-
forderlich, da die Reichweite und das
Einzugsgebiet der medizinischen Ver-
sorgung abhingig von der Infrastruktur-
ausstattung liber die Gemeindegrenzen
hinausgehen. Somit kann abhéngig von
der Zentralitdt, der verwaltungstech-
nischen Bedeutung und dem Bedarf in
einer Gemeinde und deren Einzugsgebiet
- in Anlehnung an CHRISTALLER (1933) -
die medizinische Infrastruktur von einer
gehobenen, spezialisierten und hoch fre-
quentierten Krankenanstalt in einem
Oberzentrum (z. B. Universitadtsklinikum
St. Polten) bis hin zum/zur ,einfachen”
Landarztln in einem Grund- oder Klein-
zentrum reichen, welche/r nebst der ei-
genen Gemeinde auch die angrenzenden
versorgt. Dies findet bei der Berechnung
der Versorgungsdichten im medizini-
schen Bereich durch die Verwendung der
erwdhnten Distanzgewichtung mittels
Fahrtzeiten und Einzugsgebieten Bertick-
sichtigung. Betrachtet man die Versor-
gungsdichte in der Leaderregion, dann
ist festzustellen, dass es rund 42 nieder-
gelassene AllgemeindmedizinerInnen,
17 Fachérztlnnen und 19 Zahnarztlnnen
gibt, welche sich innerhalb der Leaderre-
gion und den Teilregionen rdumlich kon-

zentrieren. Innerhalb der Leaderregion
haben sich von den 78 anséssigen ArztIn-
nen die meisten in P6chlarn-Nibelungen-
gau (43) noch vor dem Siidlichen Wald-
viertel (18) und Waldviertler Kernland
(17) niedergelassen. Beispielsweise sind
im Waldviertler Kernland 12 der 17 Arz-
tInnen als AllgemeinmedizinerInnen aus-
gewiesen, welche sich auf 8 der 13 Ge-
meinden in der Teilregion verteilen und
sich dabei vor allem in Ottenschlag und
Waldhausen (je 3) konzentrieren.

Dies heifst aber nicht, dass die verblei-
benden 5 Gemeinden (Bad Traunstein,
Barnkopf, Grafenschlag, Gutenbrunn und
Kirchschlag) ohne niedergelassene Allge-
meinmedizinerInnen chronisch unterver-
sorgt waren, da diese zwischen 5 bis 15
Minuten Fahrtzeit mittels MIV zur néchs-
ten AllgemeinmedizinerIn benétigen, so-
fern sie einen Personenkraftwagen (PKW)
besitzen. Problematisch ist diese ,Abhan-
gigkeit“ vom Auto als primares Transport-
mittel in landlichen Raumen, vor allem
fiir vulnerable Gruppen wie Seniorinnen,
Kinder, Menschen mit Behinderung etc.,
welche abhangig von motorisierten An-
gehorigen, Fahrtdiensten oder dem OPNV
sind. Hierbei kdnnen auch regionale Zen-
tren wie Zwettl, Krems, Melk oder St. P6l-
ten zu Anlaufpunkten fiir die Nutzung von
medizinscher Versorgung, wie z. B. Kran-
kenhiuser oder Arztlnnenzentren, wer-
den. Allein diese 4 stadtischen Gemein-
den haben tiber alle Spezialisierungen
hinweg rund 440 Arztlnnen, welche na-
tuirlich auch von der Bevolkerung aus der
Leaderregion mitgenutzt werden kénnen,
speziell in jenen Gemeinden ohne eigene
lokale Versorgung.

In Summe haben 11 der 33 Gemein-
den in der Leaderregion keine/n lokal
niedergelassene/n Allgemeinmedizine-
rIn, 26 Gemeinden fehlt es an einem/r
Facharztln und 19 an einem/r Zahnarz-
tIn. Daraus ergibt sich ein Versorgungs-
ungleichgewicht zu Gunsten der urbanen
Ballungsgebiete, im Speziellen St. Pol-
ten, Melk, Zwettl und Krems als regiona-
le Zentren fiir Gesundheitsversorgung.
Am besten ist dies zu belegen bei der Be-
trachtung der Fachéarztlnnen pro 1.000
EinwohnerInnen (siehe Abb. 7).
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Abb. 7: Arztinnendichte 2019 — Allgemeinmedizin und Fachmedizin (exkl. Zahnmedizin)
pro 1.000 Einwohnerlnnen in der Leaderregion Stidliches Waldviertel-Nibelungengau und

Vergleichsregionen

Es wird deutlich, dass die Arztlnnen-
dichte fiir AllgemeinmedizinerInnen un-
ter Berlicksichtigung des Einzugsgebie-
tes in den Teil- und Vergleichsregionen
beinahe ausgeglichen ist. Hier finden sich
nur minimal héhere Versorgungsdichten
in den urbanen Vergleichsregionen von
bis zu 1,25 AllgemeinmedizinerInnen pro
1.000 EinwohnerInnen in Krems, gefolgt
von Melk (1,07) und St. Pélten (1,00). Die
Teilregionen des Untersuchungsgebietes
(0,89) haben geringfiigig niedrigere Wer-
te als die Stadtregionen und liegen circa
auf dem Niveau des Bundeslandes (0,87):
Waldviertler Kernland (0,95), Siidliches
Waldviertel (0,77) und Pochlarn-Nibe-
lungengau (0,92).

Bei den Facharztinnen (exkl. Zahnme-
dizin) sind die Unterschiede deutlicher
und die rdumlichen Disparititen ausge-
pragter. Wieder liegen die Hochstwer-
te in den stidtischen Vergleichsregionen
wie Melk (4,99 pro 1.000 EinwohnerlIn-
nen), Krems (3,10), Zwettl (2,76) und
St. Pélten (2,73), was deutlich iiber dem
Bundeslandschnitt (1,22) liegt. Die nied-
rigste FacharztInnendichte findet sich
im Waldviertler Kernland (0,08), Siidli-
chen Waldviertel (0,31) und Pochlarn-
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Nibelungengau (0,55), was fiir die Lea-
derregion eine Versorgungsdichte von
0,36 ergibt (siehe Abb. 7). Diese nied-
rigen Werte sind wenig liberraschend,
wenn man bedenkt, dass allein im Wald-
viertler Kernland nur 1 Facharztln an-
sdssig ist, ausgenommen die 4 Zahnme-
dizinerInnen.

Fazit

In diesem methodischen Beitrag wird
mit der (Weiter-)Entwicklung des rdum-
lichen Multiplen Benachteiligungsindex
(rMBI) unter Berticksichtigung von Er-
reichbarkeiten (Fahrtzeiten) versucht,
sich quantitativ an unprazise Konzepte
wie Lebensqualitdt und Benachteiligung
anzundhern. Fiir beide gibt es bisher kei-
ne eindeutigen, umfassenden und wei-
testgehend anerkannten konzeptionellen
Definitionen. Der rMBI bildet dabei den
Versuch einer quantitativen Annaherung
zur Messbarmachung vermeintlicher Be-
nachteiligung landlicher Regionen. Der
rMBI soll zur Verbesserung des generel-
len Verstandnisses iiber sozialraumliche
Disparitdten bzw. Benachteiligungen bei-
tragen und komplementar zu konzeptio-
nellen und qualitativen Uberlegungen in

diesem Forschungsfeld gesehen werden.
Konkret wurden Ergebnisse der Gesund-
heitsversorgung in der Leaderregion Siid-
liches Waldviertel-Nibelungengau (Nie-
derdsterreich) diskutiert.

Im Diskurs um eine gleichwertige Da-
seinsvorsorge fiir alle dsterreichischen
Regionen stellt der sog. ,Gleichstellungs-
grundsatz“ (REPUBLIK OSTERREICH 2013)
ein zentrales Leitmotiv fiir den regional-
politischen Aushandlungsprozess zwi-
schen Bund, Liandern und Gemeinden
dar. Darauf aufbauend schlagt der ,Mas-
terplan fiir den ldndlichen Raum“ (BMNT
2017) Ziele und Handlungsoptionen zur
Starkung landlicher Regionen in Oster-
reich vor. Der rMBI eignet sich einerseits
zur Messung bzw. relationalen Uberprii-
fung gleichwertiger sozialraumlicher
Strukturen und andererseits erméglichen
die Ergebnisse des rMBI die Ausweisung
von Starken und Schwéachen, um poten-
zielle regionsspezifische Handlungsfel-
der zur Herstellung einer verbesserten
Daseinsvorsorge im landlichen Raum an-
zustofden. Dies ermdglicht eine thema-
tisch und regional passgenauere Umset-
zung der im Masterplan noch allgemein
definierten Handlungsoptionen und Ziele
auf kleinraumiger Ebene durch die loka-
len und regionalen AkteurInnen vor Ort.

Ergebnisse des rMBI zeigen, dass eine
Gleichverteilung speziell fiir Angebo-
te der Daseinsvorsorge anhand des Bei-
spiels fiir Gesundheit raumlich innerhalb
der Untersuchungsregion zurzeit nicht
realisiert sind. Dies bestétigt die Hypo-
these der regionalen Ungleichverteilung
im Gegensatz zur proklamierten Gleich-
verteilung. Speziell im Bereich der fach-
medizinischen Infrastruktur wird deut-
lich, dass dhnlich zum ,System der Zen-
tralen Orte“ (liber-)regionale Zentren
mit einer hoherwertigen Ausstattung
eine Versorgungsfunktion fiir die um-
liegenden Gemeinden iibernehmen und
Einzugsgebiete stark von der infrastruk-
turellen Ausstattung abhdngen. Die Be-
riicksichtigung von Einzugsgebieten und
Fahrtzeiten im rMBI mittels Distanzge-
wichtungen stellt eine notwendige, kon-
zeptionelle Erweiterung dar, um die ak-
tuelle (medizinische) Versorgungssi-



tuation in den ldndlichen Gemeinden
differenzierter erfassen zu kénnen. Kon-
kret lassen sich mit dem rMBI potenzi-
ell iiber- und unterversorgte Gemeinden
identifizieren. Dies ist speziell im Ge-
sundheitsbereich relevant, u. a. zur For-
derung medizinischer Berufe und zur
Ansiedlung von Allgemein- und Fach-
medizinerInnen zum Ausgleich des sog.
Landarztinnensterbens, das im Master
Plan landlicher Raum als ,Sicherstellung
des medizinischen Nachwuchses“ oder
»~Angemessene Versorgung von Facharzt-
zentren“ (BMNT 2017, S. 54) allgemein
ausgewiesen ist.

Um regionalpolitische Handlungsop-
tionen und Strategien abzuleiten, bedarf
es einer Reflexion iiber die definierten
Themenbereiche und die dahinterste-
henden Indikatoren. Diese sollen die ge-
sellschaftlichen Strukturen und Prozesse
moglichst breit reprasentieren, sind je-
doch gleichzeitig in ihrer Auswahl durch
fehlende Erhebung oder eingeschrank-
te (kleinrdumige) Verfiigbarkeit limitiert.
So sind viele umfragebasierte Daten (z. B.
EU-SILC) oder z. B. Daten zur Kriminalitat
nicht auf Gemeindeebene fiir Osterreich
(6ffentlich) verfiigbar und kénnen somit
trotz inhaltlicher Relevanz nicht in diese
Analyse miteinfliefRen. Je nachdem wel-
chen inhaltlichen Fokus dem subjektiven
Benachteiligungskonzept zugeschrieben
wird, kénnen sich Bereichsdimensionen
und Indikatoren sowie deren Gewichtun-
gen (siehe Annex - Tab. 2) unterscheiden.

Unabhéangig davon welche Indikatoren
in die Indexbildung einfliefien, bietet der
rMBI die Moglichkeit der Teildarstellung
der Ergebnisse nach Themen und Indi-
katoren zur relationalen Betrachtung. So
lasst sich beurteilen, mit welcher Rich-
tung und Intensitat die einzelnen Fakto-
ren das Gesamtergebnis beeinflussen. Bei
einer komplementiren Betrachtung der
Ergebnisse konnen rechnerische Kom-
pensationseffekte zwischen den einzel-
nen Dimensionen und Indikatoren her-
ausgearbeitet und im Detail interpretiert
werden. Dadurch ergibt sich eine erhéh-
te Verwertbarkeit der Teilergebnisse fiir
regionale AkteurInnen bei der Ausarbei-
tung von Handlungsfeldern und Zielen.

Die raumlichen Abgrenzungen der ge-
wahlten Analyseeinheiten und Ver-
gleichsregionen ergeben sich aus der Fra-
gestellung, wie z. B. beim Vergleich von
stadtischen und ldndlichen Gebieten.
Eine Ubertragung der Indexberechnung
auf liberregionale Ebene, z.B. fiir die
komparative Gegeniiberstellung kleinrdu-
miger Ergebnisse verschiedener Bundes-
lander oder fiir eine Analyse des gesam-
ten Bundesgebietes, ist nicht nur méglich,
sondern auch sinnvoll, um osterreichwei-
te Entwicklungsstrategien zu erarbeiten.
Die verwendeten Daten sind Osterreich-
weit verfiigbar und wiirden eine Auswei-
tung der Analyse auf das gesamte Bun-
desgebiet ermoglichen. Bei der Umlegung
auf Regionen auflerhalb Osterreichs wi-
ren Anpassungen bei der Festlegung der
Themenbereiche und Indikatorauswahl
unumganglich, da mit anderen Datenver-
fiigbarkeiten zu rechnen ist.

Generell hdangt die Verwertbarkeit der
Ergebnisse des rMBI von dessen Ver-
wendung durch regionale Akteurlnnen
ab, d.h. welche inhaltlichen Aspekte ste-
hen im Fokus bzw. welche Fragestel-
lungen werden behandelt. Bei der Nut-
zung steht es den Anwenderlnnen frei,
sich abwechselnd auf einzelne Teilbe-
reiche und deren Indikatoren zu fokus-
sieren, ohne dabei das Grof3e und Ganze
aus den Augen zu verlieren. Der rMBI bil-
det somit ein hilfreiches Instrument zur
passgenauen Ausarbeitung regions- und
themenspezifischer regionalpolitischer
Handlungsfelder. So kann der Index ge-
nutzt werden, um Potenziale aufzuzei-
gen, was ihm Spitznamen wie ,Chancen-
index” (HEINTEL et al. 2016a, 2017a) im
Pinzgau oder ,Lebenswertindex” (NON
2020; SPERINGER et al. 2020; SPERINGER
u. SCHNELZER 2019) im Siidlichen Wald-
viertel-Nibelungengau eingebracht hat.
Im positiven Fall fiihrt dies zu einer Auf-
bruchsstimmung und einem Re-Framing
der Selbst- und Aufdenwahrnehmung,
weg von ,Schrumpfungsregionen” hin
zu ,Potentialregionen”,
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Pesiome

MAPKYC IINEPUHTEP, IOAUT IIIHEJBLEP U MAPTHH XAWHTEJ/Ib
KBanTnduKanus pernoHaJIbHbIX COLUA/IBLHO-IKOHOMUYe-
CKHMX AHUCIAPUTETOB Ha CeJIbCKMX TEPPUTOPHUAX

Ha npumepe yyacTBymwomero B nporpamme LEADER
peruoHa Siidliches Waldviertel-Nibelungengau (ABcTpus)
B 3TO¥ cTaThe onmuChIBaeTCs MeTOJUKA NPUMEHEHUs peJisi-
LIMOHHOTO NPOCTPaHCTBEHHOr0o MHOropakTOpPHOro MHJeKca
He6aronpusTHocTH (HMUH) Ha npumMepe pernona Siidliches
Waldviertel-Nibelungengau (HuxHsis ABcTpus), y4acTBytole-
ro B nporpaMmMe LEADER. ABTOpBI cTaBAT Nepef; CO60M Liesib
pa3paboTaThb Coco6 CPaBHUTENBHOIO U3MEPEHUS COLUAIbHO-
3KOHOMHYECKHX U MPOCTPAHCTBEHHBIX NOTEHLUA/IOB CEeJIbCKUX
PEruoHOB U CJIO)KHOCTEH, C KOTOPBIMU CTAJIKUBAIOTCS 3TH pe-
TUOHBI. B cTaThe noka3aHo, Kak K 6a30BoMy UHJekcy (MHoro-
¢dakTOpHBbIN UHEKC HebaronpusaTHoctd MUH) no6asaser-
csl IPOCTPaHCTBEHHOE M3MepeHUe, 3 UMEHHO JI0CATaeMOCTh,
C noJiydeHueM HoBoro uHzekca nMUH. llenTpanbHbIMU 3i1e-
MeHTaMHU Npu paspaboTke TMUH aBJIA0TCS, C 0JHON CTOPOHBI,
pesIsIMOHHbIE OTHOIIEHUS MeXAY PErHOHaMH, C APYTroH — J10-
CAAraeMoCTb OpPraHu3aLUi o6ecnedyeHus )KU3HeJesATeTbHOCTH
HaceJIeHUs AJ151 )KUTeJIel cesibCKUX o6JiacTei. O61ecTBeHHbIE
Jle6aTbl 0 He6JIaroNpUATHOCTH U KayeCTBe KU3HU 4acTo Be-
JlyTCsl B KOHTEKCTe aHTaroH1u3Ma Me/ly FOpo/ioM U CeJioM, a
TaK)Ke Ha OCHOBAaHUM CYO'beKTUBHBIX ollyleHu. KBantudu-
Kalusl HeG1aronpUsITHOCTH — CJIOXKHAs TEMA, BE/lb BBINOJHUTD
OJJHO3HAYHYIO KOJIMYeCTBEHHYIO OLleHKY He61aronpUsTHOCTH
MOXXHO JIMILb YCJIOBHO, UTO JieslaeT HEBO3MOXHbIM ee CBeJileHue
K OJJHOMY BCeoG'beMJIIOLIEMY TAapaMeTpy. ABTOPLI CTaThU Ibl-
TaOTCS 060raTUTh 0011leCTBEHHBIE J1e6aThl 0 BCEOXBAThIBAIO-
IleM ¥ PaBHOM 06eCreyeHNH KU3HeJesITeIbHOCTH HaceIeHUs
KOJINYeCTBEHHBIM H3MepeHUeM. B cTaTbe B KauecTBe pemnpe-
3€HTATHBHOTrO MPUMepa pa3JIMYHbIX OTPAC/TIeBbIX U3MepeHU I
nMUH paccMaTpuBaroTCs pe3yabTaThl IPUMEHeHUsl U3Mepe-
HUA 3paBooxpaHeHUe. Mcnonb3oBaHue uHekca nMUH aB-
JISIeTCsI MHOTOMEPHBIM METO/I0M BbIsIBJIEHUS pETHOHATbHBIX
JUCapuTeTOB. Pe3ysibTaThl MCMIOJb30BaHUS UHJEKCA [10JIK-
HBbI CTaTh [iJIs] peTMOHAJbHBIX aKTOPOB 63301 /151 onpejeie-
HUS Mep U LieJiel, a TaKxKe pa3paboTKU KOHKPETHBIX IPOEKTOB
JLJIs1 CBOEro peruoHa ¢ y4eToM ero cnequdpuki.

He6/1aronpuaTHOCTh; Ka4eCTBO KU3HU; MPOCTPAHCTBEHHBIN HHEKC
He6yaronpusiTHocTH (MMUH); KosmuecTBEHHOE COIMOJIOTHYECKOE
HCC/Ie[J0BaHUE; PETMOHAIUCTHKA; 06ecriedyeH e XKU3HeAeATeNbHOCTH

HacCeJIEeHHd; ABCTpI/IH

Résumé

MARKUS SPERINGER, JUDITH SCHNELZER, MARTIN HEINTEL
Quantification des disparités socioéconomiques régionales
en zones rurales a I'’exemple de la région phare Sud Wald-
viertel-Nibelungengau, Autriche

Cet article expose la réalisation méthodique de I'Indice de dé-
savantage spatial multiple relationnel (rMBI) a I'exemple de
la région phare autrichienne Sud Waldviertel-Nibelungengau
(Basse-Autriche). L'objectif est d’'opérer une mesure compara-
tive des potentiels socioéconomiques et spatiaux ainsi que des
défis des régions rurales.

Est illustrée la maniere dont une dimension spatiale d‘acces-
sibilité relative au rMBI est ajoutée a l‘indice de base (Indice
de désavantage multiple MBI). Des éléments centraux pour
la constitution du rMBI sont d'une part le schéma relationnel
entre les régions et d’autre part I'accessibilité des institutions
des services d'intérét général spécialement pour les zones ru-
rales. Le débat public sur le désavantage et la qualité de vie est
souvent mené dans le champ de tension entre ville et campagne
et sur la base de sentiments subjectifs. Quantifier les désavan-
tages est une thématique sensible, étant donné que le désavan-
tage ne se laisse que relativement délimité sur le plan quanti-
tatif et ne peut donc étre que difficilement réduit a une seule
dimension générale. Larticle tente d’ajouter une dimension
quantitative au débat public qui gravite autour de la garantie
d’une offre de services d’intérét général globale et équivalente.
Les résultats de la dimension Santé sont discutés dans I'article
ala place des différentes dimensions de domaine du rMBI. Les
résultats du rMBI révelent des disparités régionales a un niveau
multidimensionnel et doivent servir de base aux acteurs régio-
naux afin de pouvoir développer des options d’action et des ob-
jectifs spécifiques aux régions, mais aussi des projets concrets.

Désavantage; qualité de vie; indice de désavantage spatial (rMBI); re-

cherche sociale quantitative; recherche régionale; services d'intérét

général; Autriche
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Annex

Notiz: Die Gewichtung der einzelnen Bereiche und

Liste der Gemeinden nach Teilregionen der Leaderregion Indiikatoren kann uber zwei Herangehensweisen

Siidliches Waldviertel-Nibelun gengau ermittelt bzw. festgelegt werden: (A) ein faktoren-
lytisches multivariates statistisches Verfahren
SPERINGER et al. 2020 ana

oder (B) eine Gleichgewichtung der einzelnen

) i Bereiche sowie deren Indikatoren, um eine
Region Gemeinden subjektive Bewertung der Wichtigkeit bzw. Gewicht
von speziellen Parametern Vorschub zu leisten. In

Waldviertler Kernland GroBgottfritz, Waldhausen, Grafenschlag, Sallingberg, Schénbach, ’ ‘ Vo ! .
Bad Traunstein, Ottenschlag, Kottes-Purk, Albrechtsberg, Barnkopf, dieser Studie wurde das Prinzip der Gleichgewich-
Gutenbrunn, Martinsberg und Kirchschlag tung angewendet, um eine subjektive Zuschrei-

Sldliches Waldviertel Dorfstetten, Yspertal, MUnichreith-Laimbach, Péggstall, Raxendorf, bung zu vermeiden. So kommt jedem Bereich das

gleiche Gewicht (1,0) zu, wobei die Gewichtung
der Indikatoren von deren thematischer Ausrich-
Pdchlarn-Nibelungengau Hofamt Priel, Marbach an der Donau, Klein-Pdchlarn, Leiben, tung bestimmt wurden. Zum Beispiel beinhaltet der
Ybbs an der Donau, Persenbeug-Gottsdorf, KrummnuBbaum, Bereich Finanzen zwei Indikatoren zu Abgabeein-
Golling an der Erlauf, Péchlarn und Erlauf nahmen (Gewicht je 0,250 und gemeinsam 0,500)

und einen Indikator zur Verschuldung (Gewicht
Tab. 1: Liste der Gemeinden nach Teilregionen der Leaderregion Stidliches Waldviertel- 0,500). Bei der Gesundheit handelt es sich um drei
Nibelungengau Indikatoren zur medizinischen Versorgung, womit
jeder Indikator ein Gewicht von je einem Dirittel
erhalten hat.

Nochling, St. Oswald, Maria Taferl, Artstetten-Pébring und Weiten

Raumlicher Multipler Benachteiligungsindex (rMBI) - Indikatoren nach Bereichen,
Wertungsrichtung und Gewichtung
SPERINGER €t al. 2020

Bereich Wertungs- | Gewicht | Bezeichnung
richtung
Einkommen & 1 + 0,500 Durchschnittliches Jahresbruttoeinkommen (in €), 2017
Wohnen 2 - 0,125 Anteil der Wohnsitzmeldungen in Wohnungen/Hauser der ,Ausstattungskategorie D“ (kein WC oder
keine Wasserentnahme in der Wohnung) (in %), 2011
3 + 0,125 Anteil der Wohnsitzmeldungen in Wohnungen/Hauser im ,,Rechtsverhéltnis Hauptmiete® (in %), 2011
4 0,125 ,(é\n’g?i; d2961V1\/ohnsitzmeIdungen in Wohnungen/Hauser im Meldestatus ,ohne Hauptwohnsitzmeldung*
In 7o),
5 - 0,125 Durchschnittlicher Baugrundsttickpreis (in €/m?), 2014-2018
Beschéftigung | 6 = 0,125 Jugendarbeitslosenquote im Alter 15 bis 24 Jahre (in %), 2016
7 - 0,125 Altersarbeitslosenquote im Alter 50 bis 64 Jahre (in %), 2016
8 - 0,250 Geschlechterspezifische Differenz in der Erwerbsquote flir Personen im haupterwerbsfahigen Alter von
25 bis 49 Jahre (in %), 2016
9 - 0,250 Beschéaftigungsbasierter Abhangigenquotient, 2016
10 - 0,125 Mediane Pendeldistanz (in km), 2016
11 + 0,125 Pendlerinnensaldoindex - Einpendlerinnen zu Auspendlerinnen, 2016
Gesundheit 12 + 0,333 Anzahl der Apotheken (pro 1000 Einwohnerinnen), 2019
13 + 0,333 Anzahl der Arztinnen (Allgemeinmedizin) (pro 1000 Einwohnerlnnen), 2019
14 + 0,333 Anzahl der Arztinnen (Facharztinnen) (pro 1000 Einwohnerlnnen), 2019
Bildung 15 = 0,125 Anteil der Manner im Alter 16 bis 24 Jahre, nach Geschlecht, keiner laufenden Ausbildung die entweder
Arbeitslos oder Nicht-Erwerbspersonen sind (in %), 2016
16 - 0,125 Anteil der Frauen im Alter 16 bis 24 Jahre, nach Geschlecht, keiner laufenden Ausbildung die entweder
Arbeitslos oder Nicht-Erwerbspersonen sind (in %), 2016
17 - 0,250 Anteil der Personen im Alter von 18 bis 24 Jahre, keiner laufenden Ausbildung und héchste
abgeschlossene Schulbildung unterhalb Sekundarstufe Il ISCEDO-2) (in %), 2016
18 - 0,250 Anteil der Personen im Alter 25 bis 64 Jahren mit Pflichtschulabschluss und weniger (in %), 2016
19 + 0,250 Anteil der Personen im Alter 25 bis 64 Jahren mit Allgemein bildender Matura und mehr (in %), 2016
Soziales & 20 = 0,167 Anteil der Personen 65 Jahre und mehr in 1 Personenhaushalten an allen Personen 65 Jahre und mehr,
Versorgung 2016
21 - 0,167 Anteil der Personen an der Gesamtbevolkerung die Sozialleistungen (Bundespflegegeld) beziehen, 2018
22 - 0,167 Anteil der Pensionsbezieherlnnen im Alter 50 Jahre und alter an der Gesamtbevdlkerung (in %), 2016
23 + 0,500 Anzahl der Bankomaten (pro 1000 Einwohnerlnnen), 2019
Finanzen 24 + 0,250 Abgabeeinnahmen pro Kopf (in €), 2017
25 + 0,250 Veranderung der Abgabeeinnahmen pro Kopf (in %), 2009-2017
26 - 0,500 Verschuldung pro Kopf (in €), 2017
Demographie | 27 + 0,250 Durchschnittliche Bevolkerungswachstumsrate (CAGR in %) 1991-2019
28 + 0,250 Durchschnittliche Wanderungsbilanz (pro 1000 Einwohnerlnnen), 2013-2019
29 - 0,250 Durchschnittsalters (in Jahren), 2019
30 + 0,250 Jugendabhangigenquote (in %), 2019

Tab. 2: Rdumlicher Multipler Benachteiligungsindex (rMBI) — Indikatoren nach Bereichen, Wertungsrichtung und Gewichtung
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