Bundesrat 17.Juli 2025 980. Sitzung / 1

RN/95

15. Punkt

Beschluss des Nationalrates vom 10. Juli 2025 betreffend ein
Bundesgesetz, mit dem das Bundesgesetz liber finanzielle
MafBnahmen zur Sicherstellung der Verfiigbarkeit von Arzneimitteln

gedandert wird (348/A und 185 d.B. sowie 11664/BR d.B.)

Vizeprasident Gilinther Ruprecht: Wir gelangen nun zum 15. Punkt der

Tagesordnung.

Berichterstatter ist Herr Bundesrat Sandro Beer. - Ich bitte um den Bericht.

(Vizeprdsident Wanner (ibernimmt den Vorsitz.)

RN/96

Berichterstatter Sandro Beer: Geschatzter Herr Prasident! Werte Kolleginnen
und Kollegen! Ich bringe den Bericht des Gesundheitsausschusses liber den
Beschluss des Nationalrates vom 10. Juli 2025 betreffend ein Bundesgesetz,
mit dem das Bundesgesetz tber finanzielle MaRnahmen zur Sicherstellung der

Verfligbarkeit von Arzneimitteln gedandert wird.

Der Bericht liegt Ihnen in schriftlicher Form vor, ich komme sogleich zur

Antragstellung:

Der Gesundheitsausschuss stellt nach Beratung der Vorlage einstimmig den
Antrag, gegen den vorliegenden Beschluss des Nationalrates keinen Einspruch

zu erheben.
Vizeprasident Michael Wanner: Danke schon.

Wir gehen in die Debatte ein.
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Zu Wort gemeldet ist Herr Bundesrat Sebastian Forstner. Ich erteile es ihm.
RN/97

16.32

Bundesrat Sebastian Forstner (SPO, Oberdsterreich): Danke, sehr geehrter
Herr Vizeprasident! Sehr geehrte Frau Bundesministerin! Sehr geschatzte
Kolleginnen und Kollegen! Werte Zuseher und Zuseherinnen hier im Saal und zu
Hause vor dem Livestream! Heute sprechen wir Giber ein Thema, das zwar ein
bisschen technisch klingt, aber hochst lebensnah ist: die Sicherstellung der

Versorgung unserer Bevolkerung mit dringend benétigten Arzneimitteln.

Wir alle erinnern uns noch an die Bilder leerer Apothekenregale in den letzten
Jahren. Ob Antibiotika fir Kinder - damit habe ich selber viel durchgemacht -,
Fiebersafte oder wichtige Medikamente fiir chronisch Kranke: Der Mangel war
real, und er war eine ernste Bedrohung fiir viele, viele Menschen. Deshalb ist es

richtig, dass wir heute nachscharfen, verlangern und weiterdenken.

Mit der Verlangerung des Infrastruktursicherungsbeitrags bis 2028 sichern wir
genau jene Strukturen ab, die dafilir sorgen, dass auch preisgiinstige
Medikamente weiterhin flachendeckend verfligbar bleiben - Medikamente, die
fir viele Patientinnen und Patienten, vor allem auch im landlichen Raum,
schlichtweg unverzichtbar sind. Der SPO war und ist es stets ein Anliegen, dass
alle Menschen, unabhangig vom Einkommen, unabhangig vom Alter und
unabhangig vom Wohnort, Zugang zu medizinischer Versorgung und zu

Arzneimitteln haben. (Beifall bei der SPO sowie der Bundesritin Jagl [Griine/NO].)

Genau das, liebe Kolleginnen und Kollegen, ist der Kern dieses Beitrags: nicht
der Profit, sondern der Versorgungsauftrag. Noch wichtiger ist aber: Wir

machen heute einen richtigen Schritt Richtung Zukunftsfahigkeit. Mit dem
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geplanten Monitoringsystem, das ab 2026 eingefiihrt wird, bekommen wir

endlich ein Instrument zur Fritherkennung von Lieferengpassen.

Das kriegen wir namlich mitten in die Hand geliefert. Ich habe das im Ausschuss
auch angesprochen und auch gefragt: Wie ist die Lagerverfiigbarkeit wirklich
dargestellt? Ist es wirklich nur ein Lagerbestand - ich kenne das auch aus der
Privatwirtschaft -, kommt von dem Lagerbestand noch etwas auf Lager, sind
Auftrage da? - Nein, wir sprechen da wirklich davon, was am Ende des Tages in
den Lagern bleibt. Das ist richtig und das ist wichtig, liebe Kolleginnen und

Kollegen.

Wir schaffen damit namlich Transparenz, wo bislang oft nur spekuliert wurde,
und wir ermdéglichen der 6ffentlichen Hand, rechtzeitig und gezielt
gegenzusteuern. Zudem gibt es auch noch rechtliche Konsequenzen: Sollte ein
GroRhandler seiner Informationspflicht nicht nachkommen, kénnen Strafen

verhangt werden. Das zeigt: Wir nehmen dieses Thema wirklich ernst.

Diese MaBnahme steht nicht allein: Mit dem Verbot der Parallelexporte und mit
der Bevorratungsverordnung haben wir bereits wichtige und richtige Schritte
gesetzt, um die Verfiighbarkeit von Medikamenten in Osterreich zu sichern. Dass
kiinftig tagesaktuelle Daten zu Lagerbestanden, Lieferfahigkeit und Bedarf
zentral erfasst werden, ist aus meiner Sicht ein echter Meilenstein, denn wer

steuern will, muss wissen, wohin und wie dringend das ist.

Wenn uns die letzten Jahre eines gelehrt haben, liebe Kolleginnen und Kollegen,
dann das: Resilienz entsteht nicht durch Zufall; sie entsteht durch Planung,

durch Zusammenarbeit und durch politischen Willen.

In diesem Sinne stimmen wir dieser Mal3hahme zu, als klares Zeichen fir
Versorgungssicherheit, flir Verantwortung und fiir ein Gesundheitssystem, auf

das sich die Menschen in diesem Land verlassen kénnen. - Vielen herzlichen
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Dank. (Beifall bei der SPO, bei Bundesriit:innen der OVP sowie der Bundesritin Jagl
[Griine/NO].)

16.35
Vizeprasident Michael Wanner: Danke schon.

Als Nachste zu Wort gemeldet ist Frau Bundesratin Johanna Miesenberger. Ich

erteile es ihr.
RN/98

16.36

Bundesritin Johanna Miesenberger (OVP, Oberdsterreich): Vielen Dank, Herr
Vizeprasident! Geschatzte Frau Bundesministerin! Werte Kolleginnen und
Kollegen! Akute Beschwerden wie Fieber, Schmerzen, ein Infekt - der Gang zur
Apotheke, zum Arzt wird notwendig, und ein Medikament soll auf jeden Fall
schnell eine Linderung und im besten Fall dann natdirlich die Heilung bringen.
Ich denke, wir alle kennen solche Situationen, ob bei uns selber, bei unseren

Kindern oder in der Familie, bei Angehdrigen.

In den Jahren 2022 und 2023 ist eine Situation eingetreten, die wir flir uns
selber, als Eltern oder als Angehdorige nicht unbedingt wieder erleben wollen:
Bestimmte Arzneimittel sind rar geworden beziehungsweise nicht mehr
verfligbar gewesen. Damals schon hat die Bundesregierung sofort MalBnahmen
gesetzt, wie unter anderem den Infrastrukturkostenbeitrag fiir glinstigere
Arzneimittel. Diese und auch andere Malinahmen - Kollege Forstner hat sie
schon aufgezahlt - haben dann zur Folge gehabt, dass eine dhnliche Situation

Gott sei Dank nicht mehr vorgekommen ist.

Da dieser Infrastrukturkostenbeitrag jetzt ausgelaufen ware, hat sich die

Bundesregierung Gott sei Dank dazu entschlossen, diesen zu verlangern. Das
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heilt jetzt weitere drei Jahre Planungssicherheit, auch fiir den

PharmagrofBhandel.

Zusatzlich wird auch noch ein Monitoring eingesetzt. Dieses Monitoring soll
wichtige Daten fiir das Basg, das Bundesamt fiir Sicherheit im
Gesundheitswesen, liefern - dem Gesundheitsministerium und dem
Dachverband der Sozialversicherungstrager werden diese Daten auch
ibermittelt -, gibt somit einen Uberblick tiber die aktuellen Entwicklungen bei
den Arzneimitteln und gibt Auskunft (iber moglicherweise drohende Engpasse

oder auch die Verflgbarkeit von Wirkstoffen und Arzneimitteln.

2019 ist die Verpflichtung eingefiihrt worden, dass Engpasse der Ages gemeldet
werden missen. Bis 2023 gab es bei den Meldungen Uber die Arzneimittel, die
nicht ausreichend verfligbar waren, jahrlich steigende Zahlen.
Interessanterweise gibt es seither keine Debatten Uber nicht verfligbare
Arzneimittel mehr, besonders im glinstigeren Segment. Das heif3t, die

Mafnahmen, die damals schon gesetzt wurden, wirken.

Dennoch - ich habe auch 2023 zu dem Beschluss gesprochen - méchte ich
darauf noch einmal kurz eingehen. Die Probleme mit Lieferengpassen sind ja
sehr komplex und natiirlich auch global zu sehen. Die drei Griinde méchte ich

noch einmal anftihren.

Die aus unserem Land, aus Osterreich ausgelagerte Produktion: Das heif3t,
Arzneimittelwirkstoffe werden aus Kostengriinden zunehmend in
Billiglohnlandern wie China und Indien hergestellt. Dort hat man teilweise
natiirlich auch mit Qualitatsmangeln zu kdmpfen, und dazu kommt auch noch
das Risiko, dass es auf dem langen Transportweg von Asien nach Europa zu

Lieferkomplikationen kommt.
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Das fiihrt nattrlich zu vermehrten Ausfallen, aber auch der Zusammenschluss
von Pharmaunternehmen. Immer gréBere Konzerne, Pharmakonzerne,
entstehen, dadurch werden gewisse Wirkstoffe zunehmend nur mehr von
einem Unternehmen hergestellt, und das oft nur mehr an einem einzigen Ort.
Wir kénnen uns vorstellen: Fallt dann dort die Produktion aus, fehlt natirlich

entsprechend das Arzneimittel auf dem gesamten Weltmarkt.

Und natdrlich auch: Wir haben damals schon in unserem nationalen Rahmen
einen Riegel vorgeschoben, namlich bezliglich der unterschiedlichen
Arzneimittelpreise, die zu einem Parallelhandel fiihren. Das hat zur Folge, dass
eben Produkte aus Lindern mit niedrigen Arzneimittelpreisen in groBen
Mengen in Lander mit hoheren Preisen exportiert werden, und dann kann es
natirlich in manchen Fallen auch zu Lieferengpassen in Landern mit niedrigeren

Preisen kommen.

AbschlieBend: Daher ist es wichtig, dass wir im Rahmen unserer Mdoglichkeiten
auch national entgegenwirken. Vielen Dank, Frau Bundesministerin! Die
aktuelle Bundesregierung hat sich noch einiges fiir die Zukunft vorgenommen,
namlich die Versorgungssicherheit mit Arzneimitteln zu verbessern und vor
allem, das finde ich sehr wichtig, den Pharmastandort Osterreich zu stirken,
und dieser Beschluss ist ein weiterer Schritt dazu. In diesem Sinne freue ich
mich dariber. Bleiben wir dran! Und besonders freut mich, dass wir hier im
Bundesrat geschlossen dahinterstehen. - Herzlichen Dank. (Beifall bei der OVP,
bei Bundesrdt:innen der SPO sowie der Bundesrdtin Deutsch [NEOS/W].)

16.41
Vizeprasident Michael Wanner: Danke schon.

Zu Wort gemeldet hat sich Frau Bundesministerin Schumann. Ich erteile es ihr.
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RN/99

16.41

Bundesministerin fiir Arbeit, Soziales, Gesundheit, Pflege und
Konsumentenschutz Korinna Schumann: Vielen Dank, sehr geehrter Herr
Prasident! Werte Bundesratinnen und Bundesrate! Geschatzte Zuseherinnen
und Zuseher! Die sichere Versorgung mit Arzneimitteln hat nattirlich héchste
Prioritat. Wir alle erinnern uns noch an die Engpasse im Winter 2022 und 2023.
(Die Rednerin rduspert sich.) Um das noch einmal zu verdeutlichen, darf ich die
Zahlen der Ages nennen: Mit Inkrafttreten der Verpflichtung zur Meldung von
Vertriebseinschrankungen erhdhten sich die Meldungen im Jahr 2020 auf

1 096, im Jahr 2021: 788, 2022: 1 257 Meldungen. (Die Rednerin rduspert sich
neuerlich.) 2023 waren es bereits 1 515 Meldungen. (Bundesrat Mertel, der zur
Regierungsbank geeilt ist, fiillt das Wasserglas der Bundesministerin auf.) - So wird
mir eingeschenkt! (Heiterkeit der Rednerin sowie bei Bundesrdt:innen von SPO und
OVP) - Danke vielmals, danke schén! So geht es leichter, wenn man einen
Frosch im Hals hat. - Das heif3t, es war ein wirklicher Anstieg der
Arzneimittelspezialitaten, die nicht ausreichend verfligbar waren. Da musste
gehandelt werden, und es wurde gehandelt, weil in Osterreich zusatzlich auch
noch die Gefahr bestand, dass niedrigpreisige Arzneimittel aus

Rentabilitatsgriinden aus dem Sortiment genommen werden.

Die Losung war damals der Infrastruktursicherungsbeitrag. Dieser wurde mit
Glltigkeit vom 1. September 2023 bis August 2024 eingeflihrt und galt fir
ArzneimittelgroBhandler, die pro Packung, die in Apotheken abgegeben wurde,
einen Beitrag in Hohe von 28 Cent bekamen. Das wurde dann 2024 noch bis

August 2025 verlangert.

Und um der Situation der Versorgungsengpasse vorzubeugen, wurde sozusagen

ein Memorandum of Understanding zwischen dem Ministerium, dem
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Dachverband und dem Trager, dem Verband der 6sterreichischen
ArzneimittelvollgroBhandler, flr ein Monitoringsystem aufgesetzt. Das war ein
erster Schritt und ein wichtiger Schritt, aber es war halt nur so etwas wie eine
lose Vereinbarung, die nicht gesetzliche Wirksamkeit bekam. Das nehmen wir
jetzt in die Hand und legen ein Gesetz vor, in dem im Wesentlichen folgende

Punkte geregelt sein werden:

Erstens: Der Infrastruktursicherungsbeitrag wird fiir weitere drei Jahre mit
einem reduzierten Beitrag in der Hohe von 0,13 Euro fortgefiihrt. Das heif3t, das
ist ein Unterschied: Zuerst waren es 0,28 Euro und jetzt sind es 0,13 Euro, das

ist eine wesentliche Verringerung.

Und die Verpflichtung fiir die ArzneimittelvollgroZhandler wird aufgenommen,
dem Ministerium, dem Dachverband der Sozialversicherungstrager und dem
Bundesamt fiir Sicherheit im Gesundheitswesen ab 2026 - und das ist wirklich
ein ganz, ganz wesentlicher Schritt - taglich Gber eine elektronische
Schnittstelle Daten zu gelagerten Arzneimittelspezialititen und Wirkstoffen zur
Verflgung zu stellen. Wir haben damit ein Monitoring zur Fritherkennung von
Lieferengpassen, und die gesundheitspolitische Steuerung im Bereich von
Arzneimitteln wird ermdglicht. Die Verpflichtung der
ArzneimittelvollgroBhandler ist auch mit einer Strafbestimmung fiir deren
Nichteinhaltung verbunden. Das ist ein ganz, ganz wesentlicher Schritt im

Kampf gegen das Nichtvorhandensein von wesentlichen Arzneimitteln.

Wir kénnen sagen, dieser Infrastruktursicherungsbeitrag wird jetzt nicht mehr
nur fir eine kurze Zeitspanne abgeschlossen, sondern fiir drei Jahre, und wir
haben wirklich einen Einblick in das Marktgeschehen. Das ist ein sehr, sehr
guter und wesentlicher Schritt, und wir haben es geschafft, die Kosten fir uns -
und das ist ja in Zeiten der Einsparungen und notwendigen Einsparungen ganz,

ganz wesentlich - zu verringern, wir kbnnen sagen, im Ergebnis von 28 Cent pro
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Packung auf 13 Cent pro Packung. Das ist wirklich eine tolle
Verhandlungsleistung, die auch mit diesem Monitoringsystem, das wir jetzt
gesetzlich festgesetzt haben, gepaart ist. (Beifall bei der SPO und bei
Bundesriit:innen der OVP)

Und: Es wurde heute schon mehrfach erwahnt, und ich bin dartber wirklich
sehr, sehr froh, dass wir ab 2026 die Gratisimpfungen fir Herpes Zoster, das
hei3t die Giirtelrose, und auch fiir Pneumokokken zur Verfligung stellen
kdnnen. Das ist das Zeichen des Zusammenwirkens - des Zusammenwirkens
von Bund, Landern und der Sozialversicherung. Das ist nicht das Ministerium
allein, sondern das ist das Zusammenwirken aller Beteiligten, und wir folgen
auch den Empfehlungen der Impfkommission. Das ist vor allen Dingen fir
Menschen ab 60; und fir all jene, die zu den Risikogruppen gehoéren, das heil3t
flir Menschen, die ein herabgesetztes Immunsystem haben oder chronisch
krank sind, gibt es auch die Méglichkeit, dass sie diese Impfungen bekommen,
wenn sie noch nicht 60 sind. Das ist ganz, ganz wesentlich. Das sind sehr, sehr
teure Impfungen gewesen, und jetzt kénnen sie wirklich kostenfrei zur
Verflgung gestellt werden. Ich glaube, das ist ein wichtiger, wichtiger Schritt.
(Beifall bei SPO und OVP sowie der Bundesrdtinnen Hauschildt-Buschberger
[Griine/OO] und Deutsch [NEOS/W].)

Fir die jungen Menschen, auch das ist wichtig, haben wir die HPV-Impfung
verlangert. Damit kénnen wir die Gefahr von Krebserkrankungen eindeutig
bekdampfen. Das heil3t, es gibt die Moglichkeit fiir alle unter 30-Jahrigen, wenn
sie selbst wollen, sich noch 2025 den ersten Stich zur Vorsorge zu holen und
dann 2026 den zweiten - da braucht man namlich immer einen Abstand

dazwischen.

Ich glaube, es ist ganz, ganz wichtig, diese Moglichkeiten zu geben, und es zeigt,

dass diese Regierung ein Gesundheitssystem starkt, das allen die Moglichkeit
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zur besten Vorsorge gibt, egal wie viel Geld sie im Geldbérsel haben. Diese
Moglichkeit der Gratisimpfungen zeigt das ganz eindeutig. - Vielen Dank.
(Beifall bei SPO und OVP sowie der Bundesrdtinnen Hauschildt-Buschberger
[Griine/OO] und Deutsch [NEOS/W].)

16.47
Vizeprasident Michael Wanner: Danke schon.

Als Nachster zu Wort gemeldet ist Bundesrat Glinter Proller. - Bitte.
RN/100

16.47

Bundesrat Giinter Proller (FPO, Oberdsterreich): Herr Prasident! Frau Minister!
Werte Kolleginnen und Kollegen! Geschatzte Besucher hier im Saal und Zuseher
vor den Bildschirmen! Es geht um die Sicherstellung der Versorgung mit
Arzneimitteln. Weil die Bestimmung bald ausgelaufen ware, ist es gut, dass eine
rasche Losung gefunden wurde und damit eine Erhéhung der

Planungssicherheit erreicht wurde.

Wie bereits meine Vorredner angefiihrt haben, wird der
Infrastruktursicherungsbeitrag um drei Jahre verlangert, allerdings in reduzierter
Form, der Betrag pro Packung sinkt von 0,28 Euro auf 0,13 Euro. Ob der
halbierte Betrag nun ausreichen wird, werden wir sehen. Schon jetzt sinken die
Deckungsbeitrage standig, die Kosten etwa flir Energie und Personal steigen
aber, und der Infrastruktursicherungsbeitrag ware ja fir die Auslieferung von
kostengtlinstigen Arzneimitteln gedacht. Dies kann sich finanziell nur mehr

schwer ausgehen.

Meine sehr geehrten Damen und Herren, es ist logisch, dass die Phago, die

Vertretung der GroBhandler, diesem Kompromissvorschlag der Bundesregierung
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zugestimmt hat und zumindest diesen geringen Betrag auf drei Jahre nimmt,

weil ohne diesen Betrag die Situation noch schlimmer ware.

Weiters gibt es ab 1. Janner 2026, auch bereits erwahnt, eine zusatzliche
Meldepflicht, ein Reporting, eine elektronische Schnittstelle, die eingerichtet
werden muss. Damit werden die Daten zu den gelagerten Arzneispezialititen
und -wirkstoffen zur Verfligung gestellt. Das dient zur Friiherkennung von
Lieferengpassen und erleichtert daher die Steuerung im Bereich von
Arzneimitteln. Es liefert damit eine gute Datenlage, die die Planung in Hinkunft
erleichtern wird. Daher werden wir auch zur Seite stehen und die Zustimmung
geben. - Recht herzlichen Dank. (Beifall bei der FPO.)

16.49
Vizeprasident Michael Wanner: Danke schon.

Als Nachster zu Wort gemeldet ist Bundesrat Martin Peterl.
RN/101

16.49

Bundesrat Martin Peterl (SPO, Niederdsterreich): Sehr geehrte Frau Ministerin!
Sehr geehrter Herr Prasident! Hohes Haus! Liebe Zuseherinnen und Zuseher!
Liebe Gaste! Wir leben in einer Zeit, in der es geflihlt stindig neue Krisen gibt:
Kriege, Energie, Klimawandel, Teuerung. Doch es gibt noch andere Krisen, die
nicht immer so laut sind, aber uns alle direkt betreffen, wie die Krise der
Versorgungssicherheit. Gerade die letzten Jahre haben uns schmerzlich
erkennen lassen, wie schnell es gehen kann, dass Lieferketten abreif3en.
Plotzlich bekommen wir aus dem Ausland nichts mehr von jenen Dingen, die wir
fur unseren Alltag brauchen. Es geht dabei nicht nur um Waren im Handel,
sondern um etwas, das fiir uns alle lebenswichtig ist, namlich um

Medikamente.
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Wir haben besonders im Winter 2022/2023 gesehen, wie dramatisch das
werden kann. Gerade fiir unsere Kinder wichtige Medikamente waren tber
Wochen nicht lieferbar: Fiebersafte, Antibiotika - plotzlich waren sie einfach
nicht mehr da. Genau das darf aber nicht passieren. Gesundheit darf nicht von
Zufall oder Gliick abhdangen. Darum ist es der richtige Weg, dass wir als Politik

nun handeln.

Wir missen zwei Dinge tun. Erstens: Wir missen dafiir sorgen, dass wieder
mehr Medikamente in Europa und am besten in Osterreich produziert werden.
Das gibt uns Sicherheit, Unabhangigkeit und Arbeitsplatze. Kurze Wege sind
auch schnelle Wege. Sie schonen unser Klima, starken den Standort, schaffen
Jobs und bringen Sicherheit. Es ist also nicht nur eine Frage der Versorgung,
sondern auch eine Frage von Nachhaltigkeit und Verantwortung gegentiber

kommenden Generationen.

Der zweite Punkt: Wir missen in der Zwischenzeit alles tun, um unsere
Versorgung zu stabilisieren. Genau das machen wir mit dem
Infrastrukturbeitrag, der heute verlangert wird. Was heif$t das konkret, liebe
Kolleginnen und Kollegen? - Wir schaffen einen verbindlichen Rahmen, der
sicherstellt, dass der GroBhandel bei Medikamenten langfristig planen kann.
Dieser Infrastrukturbeitrag wird fiir drei Jahre abgeschlossen. Das ist ein

wichtiger und richtiger Schritt fir unsere Gesundheitsversorgung.

Es gibt noch etwas, worauf wir stolz sein kdnnen - meine Vorredner:innen
haben das auch schon gesagt -: Wir bekommen jetzt ein verpflichtendes
Monitoringsystem. Das heif3t, wir kbnnen ganz genau sehen, welche
Medikamente knapp werden, bevor es zu spat ist. Wir haben Daten, wir haben
die Transparenz und wir kdnnen rechtzeitig reagieren. Das alles bringt uns ein

grof3es Stiick weiter in Richtung Versorgungssicherheit. Eines muss namlich klar
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sein: Wenn jemand krank ist, soll es nicht vom Zufall abhdngen, ob das richtige

Medikament verfligbar ist oder nicht.

Danke fiir Ihre Aufmerksamkeit, liebe Kolleginnen und Kollegen, dafiir, dass wir
hier gemeinsam einen so wichtigen Schritt fiir die Gesundheit in unserem Land
setzen. Bleiben wir dran! Bleiben wir solidarisch fiir ein starkes, gesundes
Osterreich! - Danke schén. (Beifall bei der SPO, bei Bundesriit:innen der OVP
sowie der Bundesrdtin Deutsch [NEOS/W].)

16.53
Vizeprasident Michael Wanner: Danke schon.
Weitere Wortmeldungen liegen dazu nicht vor.

Wiinscht noch jemand das Wort? - Das ist nicht der Fall. Die Debatte ist

geschlossen.

RN/102

Abstimmung

Vizeprasident Michael Wanner: Wir gelangen zur Abstimmung. - Bitte nehmen

Sie die Platze ein.

Ich ersuche jene Bundesratinnen und Bundesrate, die dem Antrag zustimmen,
gegen den vorliegenden Beschluss des Nationalrates keinen Einspruch zu
erheben, um ein Handzeichen. - Das ist die Stimmeneinhelligkeit. Der Antrag

ist somit angenommen.



