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Nachdruck vom 1. 6. 1990

Regierungsvorlage

Bundesgesetz vom XXXXXXXXXX, mit
dem "das Apothekengesetz geindert wird
(Apothekengesetznovelle 1990)

Der Nationalrat hat beschlossen:

Artikel I

Das Apothekengesetz, RGBL. Nr. 5/1907, zuletzt
- gedndert  durch  das  Bundesgesetz BGBL
Nr. 502/1984, wird wie folgt geindert:

1. § 3 Abs. 7 lautet:

»{(7) Von der Erlangung der Berechtigung zum
Betrieb einer neu zu errichtenden &ffentlichen
Apotheke ist ausgeschlossen, wer im Besitz -einer
konzessionierten Apotheke ist oder war, wenn nach
Zuriicklegung der Konzession nicht fiinf Jahre
vergangen sind. Dies gilt nicht, wenn ein Konzes-
sionsinhaber, weil der Bedarf an seiner sffentlichen
Apotheke nach behordlicher Feststellung nicht mehr
gegeben ist, um die Konzession zum Betrieb einer
neu zu errichtenden &ffentlichen Apotheke oder um
Bewilligung zur Verlegung der offentlichen Apo-
theke an einen neuen Standort gemif § 14 Abs. 2
ansucht.*

2. § 8 a lautet:

»$ 8a. Innerhalb des in §10 Abs.3 und 4
genannten Umkreises diirfen dringend benétigte
Arzneimittel an Patienten durch apothekeneigene
Zustelleinrichtungen zugestellt werden.

3. § 10 lautet:

»§10. (1) Die Konzession fiir eine neu zu
errichtende 6ffentliche Apotheke ist zu erteilen,
wenn ' :

1. in der Gemeinde des Standortes der offentli-
chen Apotheke ein Arzt seinen stindigen
Berufssitz hatund .

2. ein Bedarf an einer neu zu errichtenden
dffentlichen Apotheke besteht.

(2) Ein Bedarf besteht nicht, wenn
1. die Zahl der von der kiinftigen Betriebsstitte
der neu zu errichtenden dffentlichen Apotheke

aus zu versorgenden Personen weniger als
5 500 betrigt oder '

- 2. die Entfernung zwischen der kiinftigen
Betriebsstitte der neu zu errichtenden dffentli-
chen Apotheke und der Betriebsstitte der
nichstgelegenen  bestehenden  Sffentlichen
Apotheke weniger als 500 m betrigt oder '

3. die Zahl der von der Betriebsstitte einer der
umliegenden bestehenden 6ffentlichen Apo-
theken aus weiterhin zu versorgenden Perso-
nen sich infolge der Neuerrichtung verringert
oder weniger als 5 500 betragen wird.

(3) Zu versorgende Personen gemifl Abs. 2 Z°1

sind die stindigen Einwohner aus einem Umbkreis:

von vier Straflenkilometern von der kiinftigen
Betriebsstitte der neu zu errichtenden sffentlichen
Apotheke, die-auf Grund der &rtlichen Verhilinisse
aus der neu zu errichtenden 6ffentlichen Apotheke
zu versorgen sein werden.

(4) Zu versorgende Personen gemifl Abs.2 Z 3
sind die stindigen Einwohner aus einem Umkreis
von vier Straflenkilometern von der Betriebsstitte
der bestechenden offentlichen Apotheke, die auf
Grund der ortlichen Verhiltnisse aus dieser

bestehenden. offentlichen Apotheke weiterhin zu .

versorgen sein werden.

(5) Betrigt die Zahl der stindigen Einwohner im
Sinne der Abs. 3 oder 4 weniger als 5 500, so sind die
auf Grund der Beschiftigung, der Inanspruchnahme
von Einrichtungen und des Verkehrs in diesem
Gebiet zu versorgenden Personen bei der Bedarfs-
feststellung zu beriicksichtigen.

(6) Die Entfernung gemifl Abs.2 Z2 darf
ausnahmsweise unterschritten werden, wenn es
besondere ortliche Verhiltnisse im Interesse einer
ordnungsgemiflen Arzneimittelversorgung der Be-
volkerung dringend gebieten.

(7) Zur Frage des Bedarfes an einer neu zu
errichtenden &ffentlichen Apotheke ist ein Gutach-

" ten der Osterreichischen Apothekerkammer einzu-

holen. Soweit gemifl §29 Abs.4 und 5 Arzte
betroffen sind, ist auch ein Gutachten der
Osterreichischen Arztekammer einzuholen.®
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4. § 14 Abs. 2 lautet:

»(2) Die Verlegung einer 6ffentlichen- Apotheke
an einen anderen Standort ist zu bewilligen, wenn
die Voraussetzungen des § 10 zutreffen und
tiberdies von dem neuen Standort aus der Bedarf des
Gebietes besser befriedigt werden kann.“

5. § 38 lautet:

»§ 38. Fiir Anstaltsapotheken gelten die §§ 4 bis 7,
§ 9 Abs. 2,§ 10 Abs. 2 Z 3,§ 14 Abs. 1, § 17 b Abs. 1
und 2, § 20 und § 20 a sinngemiff.“

~

6. § 48 Abs. 2 lautet:

»(2) In diese Verlautbarung ist eine Bestimmung
aufzunehmen, daf die Inhaber sffentlicher Apothe-
ken 'sowie gemifl §29 Abs.4 und 5 betroffene
Arzte, welche den Bedarf an der neuen offentlichen

Apotheke als nicht gegeben erachten, etwaige ..

Einspriiche gegen die Neuerrichtung innerhalb
lingstens sechs Wochen, vom Tage der Verlautba-
rung an gerechnet, bei der Bezirksverwaltungsbe-
horde, in deren Bezirk der Standort der neuen
Offentlichen Apotheke in Aussicht genommen ist,
geltend machen konnen, dafl spiter einlangende
Einspriiche aber nicht in Betracht gezogen werden.*
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7. §51 Abs. 3 lautet:

»(3) Gegen eine Entscheidung des Landeshaupt-
mannes, mit welcher die Konzession zum selbstin-
digen Betriebe einer ffentlichen Apotheke verwei-
gert wird, steht dem Antragsteller, gegen die
Erteilung der Konzession aber denjenigen Inhabern

- offentlicher Apotheken und gemifi § 29 Abs. 4 und

5 betroffenen Arzten, welche gemifl §48 Abs. 2
rechtzeitig einen Einspruch erhoben haben, die
Berufung an das Bundeskanzleramt zu.*

Artikel IT
Ubergangsbestimmung

(1) Die gemafl §29 Abs. 4 und 5 betroffenen
Arzte, die nach dem 1. Jinner 1985 und vor dem
Inkrafitreten dieses Bundesgesetzes in einem
Verfahren betreffend die Neuerrichtung einer
dffentlichen Apotheke nicht als Partel beigezogen
waren, konnen ihre Parteienrechte bis ldngstens
sechs Monate nach Inkrafttreten dieses Bundesge-
setzes geltend machen.

(2) Wurden Parteien im Sinne des Abs. 1
iibergangen, bleiben sdmtliche Wirkungen von
Bescheiden bis zu einer rechtskriftigen Entschei-
dung tber allfdllige Rechtsmittel auch den iibergan-
genen Parteien gegeniiber aufrecht.
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VORBLATT

Ziel und Problemlssung:

Die Vollziehungspraxis und die Judikatur der Gerichtshofe des 6ffentlichen Rechts haben legistische
Schwachstellen bei Interpretation des Bedarfes an 6ffentlichen Apotheken aufgezeigt. Es sollen daher unter
grundsitzlicher Beibehaltung des derzeitigen Systems der Arzneimittelversorgung die notwendigen
Klarstellungen betreffend das Verfahren der Konzessionserteilung fiir 6ffentliche Apotheken getroffen
werden.

Alternativen:

Keine. .

Kosten:

Ein Mehraufwand des Bundes in finanzieller und personeller Hinsicht entsteht dadurch nicht.

EG-Vereinbarkeit:

Gemifl den Richtlinien des Rates der EG obliegt es den Mitgliedstaaten, die Niederlassung der
Apotheken innerstaatlich frei zu regeln. Der vorliegende Gesetzesentwurf ist daher EG-konform.
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Erliuterungen

I. Allgemeines

Durch den vorhegenden Entwurf ist keine
Andérung der Grundsitze des Gesetzes betreffend
die Regelung des Apothekenwesens, RGBL
Nr. 5/1907, zuletzt geindert durch die Novelle
BGBI. Nr. 502/1984; geplant.

Das System der Versorgung der Bevolkerung
durch &ffentliche Apotheken, drztliche Hausapo-
theken und Anstaltsapotheken soll weiterhin beibe-
halten werden.

Auf Grund der bisherigen Praxis und der
Judikatur der Gerichtshofe des dffentlichen Rechts
seit der letzten grofleren Novelle aus dem Jahr 1984
und der damit verbundenen notwendigen legisti-
schen Klarstellung ist die neuerliche Anderung

erforderlich.

Schwerpunkte des Gesetzesentwurfes sind:

— Wegfall der Existenzgefihrdungspriifung bei
Erteilung einer Konzession zur Errichtung
und zum Betrieb einer sffentlichen Apotheke

— Klarstellung der Begriffsinhalte fir die
Bedarfspriifung bei Konzessionserteilung fiir
eine 6ffentliche Apotheke

— Schaffung der gesetzlichen Grundlage fiir die
Parteistellung von hausapothekenfithrenden
Arzten in Apothekenkonzessionsverfahren.

Die Zustindigkeit des Bundes zur Erlassung und
Vollziechung des vorliegenden Gesetzesentwurfes
ergibt sich aus Art. 10 Abs. 1 Z 12 B-VG (,,Gesund-

heitswesen®).

II. Zu den einzelnen Bestimmungen des Entwurfes

Zu Art. 1Z 1 (§ 3 Abs. 7):

Durch den Wegfall der Existenzgefihrdungsprii-
fung (vgl. Art.I Z 3) haben in dieser Gesetzesbe-
stimmung die Worte ,,. . . oder die Existenzfihigkeit

“ zu entfallen.

ZuArt. 1722 (§82):

Die Notwendlgken der Ziuerungsinderung er-
gibt sich aus der Anderung des § 10.

Zu Art. 1 Z 3 (§ 10):

In Abs. 1 werden die schon bisher geforderten
zwingenden Voraussetzungen fir die Erteilung’
einer Apothekenkonzession genannt. Die Neuerung
besteht darin, dafl fiir bestehende Nachbarapothe-
ken keine Existenzgefihrdungspriifung mehr vorge-
sehen ist.

Der bisherige Abs. 2 hat verschiedene Kriterien
fir die Bedarfspriifung festgelegt. Praxis und
Judikatur haben gezeigt, daf sich in Einzelfillen die
Beurteilung des von der 6ffentlichen Apotheke zu
versorgenden Personenkreises schwierig gestaltete.

Die Kriterien der Bedarfspriifung sollen nunmehr
klarer gefaflt werden. Es ist der Bedarf an einer neu
zu errichtenden offentlichen. Apotheke nach den
durch § 10 festgelegten Kriterien zu besummen,
wobei der Bedarf an bereits bestehenden Nachbar-
apotheken entsprechend zu beruckswhmgen ist(§ 10
Abs. 2 Z 3).

Im Rahmen dieser Bedarfsfeststellung sind neu zu
errichtende und bestehende 6ffentliche Apotheken
gleich zu behandeln. Die Priifung der Existenzge-
fihrdung bestehender dffentlicher Apotheken kann
daher unterbleiben. Die bisher geltenden Bestim-
mungen des § 10 Abs. 1 Z 3, § 10 Abs. 3 und 4 sind
aus diesem Grund entbehrlich.

§10 Abs.2 Z 1 legt die Mindestanzahl der zu
versorgenden Personen fest. Beziiglich der Mindest-
anzahl von 5 500 zu versorgenden Personen ergibt
sich keine Anderung zur bestehenden Rechtslage.

§ 10 Abs. 2 Z 2 gibt wortlich den Gesetzestext des
bisherigen 1. Satzes des § 10 Abs. 2 Z 2 wieder.

In den Abs. 3, 4 und 5 ist nun konkret definiert,
was unter den zu versorgenden Personen im Sinne
des Abs. 2 Z 1 und 3 zu verstehen ist.

Die bisherige Trennung, wie sie im § 10 Abs. 2
Z1 liva und b vorgenommen wurde ist nun
eliminiert.

Fir die Feststellung dcr zu versorgenden
Personen ist der Zeitpunkt der Bescheiderlassung
mafigeblich (§ 56 AVG 1950). Zukiinftige Entwick-
lungen sind nur zu beriicksichtigen, sofern ihre
Auswirkungen mit Sicherheit vorherzusehen sind
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(zB in Errichtung begriffene Neubauten, nicht aber
ein Flichenwidmungsplan).

Was die Struktur dieses Personenkreises (,,zu
versorgende Personen®) anlangt, soll durch die
Erwihnung der stindigen Einwohner bewirke
werden, dafl sich die Bedarfsbeurteilung primir an
. der Wohnbevélkerung (stindige Einwohner) orien-
tiert. Aber auch ein durch andere Umstinde als den
Wohnsitz hervorgerufener Bedarf — etwa Ver-
kehrsknotenpunkte, Geschiftszentren usw. — kann
beriicksichtigt werden. Die Fremdennichtigungen
werden grundsitzlich bei der Bedarfsbeurteilung
nicht heranzuziehen sein. Ausgenommen sind jene
Fille, in denen es sich um ausgesprochene
Fremdenverkehrszentren handelt. Hiebei wird. im
Einzelfall genau zu priifen sein, in welchem Ausmafl
die Fremden im Hinblick auf ihre Aufenthaltsdauer
und ihre besonderen Lebensgewohnheiten eine
Arzneimitelversorgung in Anspruch nehmen. Bei
der Gruppe der Zweitwohnungsbesitzer und der
Pendler wird ebenfalls im konkreten Einzelfall
festzustellen sein, in welchem Umfang durch sie der
Bedarf an einer 6ffentlichen Apotheke mitbegriindet
wird, wobei lokalen, strukturellen und betrieblichen
Gegebenheiten ein besonderes Augenmerk zuzu-
wenden sein wird. Grundsitzlich ist jedoch sowohl
bei etner allfilligen Beriicksichtigung der Fremden-
nichtigungen, wie auch der Zweitwohnungsbesitzer
und der Pendler — wie oben bereits erwihnt — zu
verlangen, -daf der Groflteil der den Bedarf
begriindenden zu versorgenden Personen innerhalb
eines Umkreises von vier Straflenkilometern von der
zu errichtenden offentlichen Apotheke bzw. den
. benachbarten bestehenden offentlichen Apotheken
ansissig sein mufl.

Fiir die Ermittlung der zusitzlich zu versorgen-
den Personen — wie zB das Verkehrspublikum —
ist der getitigte Arzneimittelumsatz aus diesem
Personenkreis sowie die Feststellung der Patienten-
anzahl aus diesem Personenkreis der letzten zwolf
Monate. der gemifl § 29 Abs. 4 und 5 betroffenen
Arzte unter Beachwung des durchschnittlichen

. Pro-Kopf-Arzneimittelverbrauches zu beriicksichti-
gen.

Der Abs. 6 gibt inhaltlich den bisherigen 2. Satz
des § 10 Abs. 2 Z 2 wieder.

Abs.7 soll neu eingefiigt werden, um die
fundierten statistischen Unterlagen der jeweiligen
Berufsvertretungen der Bedarfsbeurteilung zugrun-
delegen zu kénnen.

Zu Art.1Z 4 (§14 Abs. 2):

Die Notwendigkeit der Zmerungsanderung er-
gibt sich aus der Anderung des § 10.

Zu Art. 1 Z 5 (§ 38):

Statt des Verweises auf ,,... § 10 Abs. 3 .. ist
wegen des neu gefafiten § 10 der Verweis auf § 10
Abs. 2 Z 3 erforderlich.

Zu Art. 1Z 6 (§ 48 Abs. 2):

Die Bestimmung beriicksichtigt die jiingste
Judikatur des VwGH betreffend die Parteistellung
jener Arzte, die im Falle der Neuerrichtung einer
offentlichen Apotheke ihre Hausapothekenbewilli-
gung verlieren wiirden (vgl. Erkenntnis vom
19. Dezember 1989, ZI. 87/08/0259).

Zu Art. 1727 (§ 51 Abs. 3):

Analog zu §48 Abs.2 soll den von der
Riicknahme ihrer Hausapothekenbewilligung be-
drohten Arzten die Parteistellung in Form des
Berufungsrechtes gegen Apothekenkonzessionsbe-
scheide eingeriumt werden.

Zu Art. II (Ubergangsbestimmungen):

JIm Abs. 1 wird fiir die Wahrung der Parteien-
rechte der gemifl §29 Abs. 4 und 5 betroffenen
Arzie aus Griinden der Verfahrensskonomie und
Zweckmifligkeit eine Sechsmonatsfrist eingerdumt.
Erfaflt werden hievon sowohl rechtskriftig abge-
schlossene als auch anhingige Verfahren.

Mit dem Abs. 2 soll nach der jiingeren Rechtspre-
chung des VwGH Kklargestellt werden, daf die
Zustellung des Konzessionsbescheides an die
ibergangene Partei und dessen Bekimpfung die
Rechtskraft dieses Bescheides noch nicht beseitigt.
Soweit bleiben Konzessionsbescheide bis zu einer
allenfalls anderslautenden — auch der iibergange-
nen Partei gegeniiber formell rechtskrifugen —
Entscheidung im neu aufgerollten Verfahren

rechtskriftig und verbindlich; auch Bescheide tiber

die Riicknahme von Hausapothekenbéwilligungen
bleiben zunichst — auch im Wege der Wiederauf-
nahme — unangreifbar; auf Grund der weiterhin
rechtskriftigen und somit verbindlichen Konzession
sind Hausapothekenbewilligungen vorerst weiterhin
gemifl § 29 Abs. 4 und 5 zuriickzunehmen.

III. Finanzielle Auswirkungen

Ein Mehraufwand des Bundes in finanzieller und
personeller Hinsicht entsteht dadurch nicht.

IV. EG-Vereinbarkeit

Gemifl den Richtinien des Rates der EG obliegt
es den Mitgliedstaaten, die Niederlassung der
Apotheken innerstaatlich frei zu regeln. Der
vorliegende Gesetzesentwurf ist daher EG-kon-
form.
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