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An frage

der Abg. Dr.- Pumberger, Mag. Haupt, Dr. Salzl
an die Bundesministerin fur Gesundheit und Konsumentenschutz
betreffend Benachteiligung invalider Arzte durch Landesé&rztekammern

Im Gegensatz zum ASVG kennt das Arztegesetz keine Teilinvalidité&t, sondern
nur die dauernde. oder voribergehende totale Berufsunfdhigkeit (§ 66 Abs. 1
Arztegesetz). Dadurch entstehen in allen Bundesléndern zahlreiche Hartefdlle:

Auf ein Rundschreiben des Erstunterzeichners in dieser Frage bestatigten

nahezu alle Landesdrztekanmern, daB

- die Gewahrung der Invalidit&tsversorgung im Falle einer nur graduellen
Arbeitsunfdhigkeit nicht vorgesehen ist,

- fiir die Dauer des Bezuges der Invalidit&tsversorgung keinerlei, also auch
keine eingeschrénkte, &rztliche T&tigkeit erlaubt ist, ,

~ eine langer als drei Monate dauernde Einstellung der Berufsausibung fur

 den invaliden Arzt die Streichung aus der Arzteliste zur Folge hat,

- dem invaliden Arzt dadurch der Status eines ordentlichen Kammerangehorlgen
aberkannt wird,

- der Arzteauswels an die Arztekanner abzuliefern ist.

Invalide Arzte dirfen ledlgllch - unabhdngig von Art und Schwere ihrer
Erkrankung - weiterhin ihre eigenen Familiermitglieder behandeln, sie
diurfen aber nicht als Wohnsitz&rzte tatig sein.

Lediglich die Arztekammer filir Obertsterreich sieht in ihrer Satzung der
Wohlfahrtskasse die Mdglichkeit einer Invalidit&tsversorgung neben einer
arztlichen Tdtigkeit nach vollendetem 60. Lebensjahr vor, wenn der Arzt
seine Kassenvertrdge zum Pensionsstichtag kindigt und seine Einnahmen sich
um mehr als 50 % verringern.

So gibt es eine gar nicht geringe -Anzahl Arztinnen und Arzte unterschiedlichen
Lebensalters, die nach einer schweren Erkrankung oder einem Unfall zur Aufgabe
ihres Berufes mit all den damit verbundenen Nachteilen gezwungen sind, obwohl

sie - z.B. infolge Teilinvalidit&t - durchaus imstande waren, ihre Ausbildung

und Erfahrung zumindest in elngeschranktenlthfang weiterhin der Allgemeinheit

zur Verfligung zu stellen.

Daher richten die unterzeichneten Abgeordneten an die Frau Bundesmlnlsterln
fiir Gesundheit und Konsumentenschutz die nachstehende i

A n f rage:

1. Inwieweit wurde Ihr Ressort schon mit den Problemen invalider Arztinnen
und Arzte befaBt ?

2. Wie beurteilen Sie den § 66 Abs. 1 Arztegesetz, der keine Teilinvalidit&t
vorsieht, als Ursache flir die Zahl der Hartef&lle ?

3. Haben Sie bereits Geéprache mit der ésterreichischeh Arztekammer bzw. den
Landesarztekammern beziglich konkreter MaBnahmen zugunsten dieser Hartefadlle
gefihrt ?
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4, Wenn Ja: ' :

a) Welche MaBnahmen wurden bisher zugunsten dieser betroffenen invaliden
Arztinnen urd Arzte ergriffen ?

b) Welche Griinde werden Ihnen von den Arztekannern gegen eine Bereitschaft
zur Anderung des § 66 Abs. 1 Arztegesetz genannt ?
5. Wenn nein: Wann werden Sie diese Gesprache mit den Arztekammern iber die
M&glichkeit der Teilinvalidit&t im Arztegesetz fihren ?

6. Welche Mdglichkeiten der (eingeschrénkten) Berufsausiibung flir teilinvalide
Arztinnen und Arzte erscheinen Ihnen aus der Sicht Ihres Ressorts vorstellbar ?

7. Werden Sie sich gemeinsam mit dem Erstunterzeichner flir die Beseitigung der
Nachteile fir invalide Arztinnen und Arzte einsetzen ?
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