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Betrifft: Entwurf einer Novelle zum Arztegesegzﬁﬁ984°
allgemeines Begutachtungsverfahren

In Entsprechung einer Entschliefung des Nationalrates zur gef&dlligen
Kenntnisnahme sowie mit dem Ersuchen um Weiterleitung an die Parla-
mentsklubs. Im Hinblick darauf, daf das Schwergewicht des Entwurfes
in der Anpassung des Arztegesetzes 1984 an das Abkommen iiber den
Europédischen Wirtschaftsraum (460 der Beilagen zu den Sten.Prot. des
Nationalrates XVIII.GP) liegt, sowie auf die aufgrund des voraus-
sichtlichen Inkrafttretens dieses Abkommens mit 1. J&nner 1994 be-
stehende besondere Dringlichkeit wurde das Ende der Begutachtungs-
frist mit 10. November 1993 festgesetzt.

22. Oktober 1993
Fir den Bundesminister
MICHTNER

Fir die Richtigkeit

Tty
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Amt der Burgenldndischen Landesregierung

Amt der K8rntner Landesregierung

Amt der Niedero®sterreichischen Landesregierung

Amt der Oberdsterreichischen Landesregierung
Amt der Salzburger Landesregierung

Amt der Steiermdrkischen Landesregierung
Amt der Tiroler Landesregierung

Amt der Vorarlberger Landesregierung

Amt der Wiener Landesregierung
Hauptverband der dsterreichischen
Sozialversicherungstriager
Verbindungsstelle der Bundeslé&nder beim Amt
der Niederdsterreichischen Landesregierung
Bundeskammer der gewerblichen Wirtschaft
Bundesarbeitskammer

Osterreichische Arztekammer
Osterreichische Dentistenkammer
Bundeskammer der Tier&drzte

Osterreichische Apothekerkammer
Osterreichischer Gewerkschaftsbund
Osterreichischer St&dtebund

Osterr. Gemeindebund

Bundeskonferenz der Kammern

der Freien Berufe Osterreichs
Osterreichischer Rechtsanwaltskammertag
Rektorenkonferenz

Osterreichische Hochschiilerschaft
Zentralausschuf

Osterreichisches Bundesinstitut fir
Gesundheitswesen

Bundeskonferenz des wissenschaft-

lichen und kiinstlerischen Personals

www.parlament.gv.at

3von 228
-~

L ]




4 von,228 429/ME XVIII. GP - Ministerialentwurf (gescanntes Original)

50) Institut fir Europarecht

51) Forschungsinstitut fiir Europarecht - Graz

52) Forschungsinstitut flir Europarecht
Wirtschaftsuniversitidt Wien

53) Zentrum fir Europ&isches Recht

54) Forschungsinstitut fir Europarecht - Salzburg

55) Forschungsinstitut filir Europarecht
Universitdt Linz

56) Finanzprokuratur - Pradsidium

Das Bundesministerium fir Gesundheit, Sport und Konsumentenschutz
libermittelt den Entwurf einer Novelle zum Arztegesetz 1984 samt Vor-
blatt, Erlduterungen und Textgegeniiberstellung mit dem Ersuchen, zu

diesem Entwurf bis ldngstens

10. November 1993

Stellung zu nehmen.

Im Hinblick darauf, dap das Schwergewicht des Enwurfes, dem auch
Verhandlungen mit der &rztlichen Standesvertretung vorausgegangen
sind, in der Anpassung des Arztegesetzes 1984 an das Abkommen iiber
den Europdischen Wirtschaftsraum (460 der Beilagen zu den Sten.Prot.
des Nationalrates XVIII.GP) liegt, sowie auf die aufgrund des vor-
aussichtlichen Inkrafttretens dieses Abkommens mit 1. J&nner 1994
bestehende besondere Dringlichkeit darf um Verstdndnis fir die kurze

Begutachtungsfrist ersucht werden.

Weiters wird gebeten, eine allf&dllige Stellungnahme auch in fiinfund-
zwanzigfacher Ausfertigung dem Prédsidium des Nationalrates zuzulei-
ten und das Bundesministerium fir Gesundheit, Sport und Konsumenten-

schutz hievon in Kenntnis zu setzen.
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Sollte bis zum 10. November 1993 keine Stellungnahme eingelangt
sein, wird davon ausgegangen, daB gegen den Entwurf keine Bedenken
bestehen.

22. Oktober 1993
Fiir den Bundesminister
MICHTNER

Flur die Richtigkeit

Ausfertigung:
[
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Bundesgesetz, mit dem das Arztegesetz 1984 geidndert wird

Entwur f

Der Nationalrat hat beschlossen:

Artikel I

Das Arztegesetz 1984, BGBl.Nr. 373, in der Fassung der Bundesgesetze
BGBl1l.Nr. 78/1987, 314/1987, 138/1989, 45/1991 und 461/1992 sowie der
Kundmachung BGBl1.Nr. 851/1992 wird wie folgt ge&ndert:

1. § 2 abs. 1 lautet:

"§ 2. (1) Die selbstdndige Ausiibung des &rztlichen Berufes ist
ausschlieBlich den Arzten fiir Allgemeinmedizin, den Fachdrzten und

den approbierten Arzten (§§ 3 bis 3c) vorbehalten."

2. In den §§ 2 Abs. 3, 4 Abs. 3, 6 Abs. 1 bis 5, 6 Abs. 7
und 8, 6a Abs. 1, 7a Abs. 1, 8 Abs. 1, 10 Z 1 und Z 4, 81 Abs. 2
sowie in der Uberschrift vor § 6 werden die Worte "zum praktischen

Arzt" durch die Worte "zum Arzt filir Allgemeinmedizin" ersetzt.

3. § 2 Abs. 5 lautet:

"(5) Wird in diesem Bundesgesetz die Bezeichnung "Arzt" allge-
mein und nicht in den besonderen Bezeichnungen "Turnusarzt", "Arzt

fir Allgemeinmedizin", "Facharzt" oder "approbierter Arzt" verwen-

det, so sind solche Bestimmungen auf alle Arzte anzuwenden."
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4. § 3 lautet:

"§ 3. (1) Zur selbstdndigen Ausiibung des &rztlichen Berufes als
Arzt flir Allgemeinmedizin oder als Facharzt bedarf es, unbeschadet
der §§ 3a bis 3d, des Nachweises der Erfilillung der nachfolgend ange-
fihrten allgemeinen Erfordernisse, der fiir den Arzt fiir Allgemeinme-
dizin oder fiir den Facharzt vorgeschriebenen besonderen Erfordernis-

se sowie der Eintragung in die Arztelisten (§ 1lla).
(2) Allgemeine Erfordernisse im Sinne des Abs. 1 sind:

1. die ¢sterreichische Staatsblirgerschaft, |
2. die Eigenberechtigung,

3. die Vertrauenswilirdigkeit, ‘
4. die gesundheitliche Eignung sowie

5. ausreichende Xenntnisse der deutschen Sprache. ‘
(3) Besondere Erfordernisse im Sinne des Abs. 1 sind: ‘

1. das an einer Universitadt in der Republik Osterreich
erworbene Doktorat der gesamten Heilkunde oder ein gleichar-
tiges, im Ausland erworbenes und in Osterreich nostrifi-

ziertes Doktorat und

2. das von der Osterreichischen Arztekammer gemif § 11 Abs. 1
ausgestellte Diplom Uber die erfolgreiche Absolvierung einer
praktischen Ausbildung nach den fiir den Arzt fir Allgemein-

medizin oder Facharzt geltenden Ausbildungserfordernissen.

(4) Ausbildungserfordernis fir den Arzt fir Allgemeinmedizin im
Sinne des Abs. 3 Z 2 ist die mindestens dreijihrige praktische, mit
Erfolg zuriickgelegte Ausbildung in der in diesem Bundesgesetz um-
schriebenen Art (§§ 4 und 8).
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(5) Ausbildungserfordernis fir den Facharzt im Sinne des Abs. 3
Z 2 ist die praktische, im betreffenden Sonderfach und in den hiefir
einschldgigen Nebenfdchern mit Erfolg zurlickgelegte Ausbildung in
der in diesem Bundesgesetz vorgeschriebenen Art und Dauer (§§ 5 und
8).

(6) Zur unselbstdndigen Ausiibung des &drztlichen Berufes als
Turnusarzt (§ 2 Abs. 3) bedarf es des Nachweises der Erfiillung der
im Abs. 2 und Abs. 3 Z 1 angefiihrten Erfordernisse sowie der Eintra-

gung in die Arztelisten (§ 1lla).

(7) Flr Flichtlinge im Sinne des § 1 des Bundesgesetzes
BGBl1.Nr. 126/1968 iber die Aufenthaltsberechtigung von Fliichtlingen
im Sinne der Konvention liber die Rechtsstellung der Flichtlinge,
BGBl.Nr. 55/1955, entfdllt das Erfordernis des Abs. 2 Z 1. Sofern
die &drztliche T&tigkeit dieser Personen ausschlieflich Patienten
ihrer Muttersprache umfaft, entdllt auch das Erfordernis des Abs. 2
Z 5. Das Erfordernis gemdB Abs. 3 entf&dllt, sofern eine im Ausland
absolvierte &rztliche Aus- oder Weiterbildung glaubhaft gemacht

worden ist.

(8) Arzte, deren Doktorat der gesamten Heilkunde vor dem
1. J&nner 1984 in Osterreich erworben bzw. nostrifiziert wurde und
denen die venia docendi filir das gesamte Gebiet eines Sonderfaches
oder filir ein Teilgebiet desselben l&dngstens bis 31. Dezember 1989
verliehen wurde, gelten als Fachédrzte fiir dieses Sonderfach bzw. des

jeweiligen Teilgebietes."

5. Nach § 3 werden folgende §§ 3a bis 3c sowie 3d samt Uber-
schrift eingefiigt:

"§ 3a. (1) Staatsangehdrige der Vertragsparteien des Abkommens

Uber den Europdischen Wirtschaftsraum sind zur selbstédndigen Aus-

ibung des &rztlichen Berufes als approbierte Arzte berechtigt, wenn
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sie die im § 3 Abs. 2 Z 2 bis 5 angefihrten allgemeinen Erforder-
nisse erfiillen, im Besitz eines Diplomes, Priifungszeugnisses oder
sonstigen Befidhigungsnachweises nach Anlage 1 und in die Arztelisten

eingetragen worden sind.

(2) Diplome, Prifungszeugnisse oder sonstige Befdhigungsnach-
weise lber eine arztliche Ausbildung, die von der zust&ndigen Stelle
einer der ilbrigen Vertragsparteien ausgestellt worden sind, sind,
auch wenn die Ausbildung nicht allen Mindestausbildungsanforderungen
gem&B Artikel 1 der Richtlinie 75/363/EWG des Rates vom
16. Juni 1975 (ABl1. Nr. L 167 vom 30. Juni 1975), gedndert durch die
Richtlinien 82/76/EWG des Rates vom 26.Jdanner 1982 und 89/594/EWG
des Rates vom 30. Oktober 1989 (Abl. Nr. L 43 vom 15.2.1982 und
L 341 vom 23.11.1989) genligt, den Diplomen, Prifungszeugnissen oder
sonstigen Bef&higungsnachweisen gem&f Abs. 1 (Anlage 1) gleichzuhal-
ten, sofern damit eine &drztliche Ausbildung abgeschlossen wird, die
hinsichtlich

1. Spanien und Portugal vor dem 1. J&nner 1986,
2. Griechenland vor dem 1. Jénner 1981 oder
3. der anderen Vertragsparteien vor dem 20. Dezember 1976

begonnen worden ist und eine Bescheinigung vorgelegt wird, aus der
sich ergibt, dap sich die betreffende Person w&hrend der letzten
finf Jahre vor Ausstellung der Bescheinigung mindestens drei Jahre
lang ununterbrochen tats&@chlich und rechtm&pig den betreffenden

drztlichen Tatigkeiten gewidmet hat.

(3) Arztliche Diplome, Priifungszeugnisse oder sonstige Bef&hi-
gungsnachweise von Staatsangehtrigen der Vertragsparteien, durch die
eine im Gebiet der ehemaligen Deutschen Demokratischen Republik
absolvierte Ausbildung abgeschlossen wird, sind, auch wenn sie nicht
allen Mindestausbildungsanforderungen nach Artikel 1 der Richtlinie
75/363/EWG geniigen, den Nachweisen gemd&f Abs. 1 (Anlage 1) gleichzu-

halten, wenn
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1. damit eine vor der Herstellung der deutschen Einheit begon-
nene Ausbildung abgeschlossen worden ist,

2. damit die Berechtigung zur selbst&dndigen Ausiibung des &rzt-
lichen Berufes im Sinne des Abs. 1 im gesamten Gebiet
Deutschlands unter den selben Voraussetzungen wie nach den
von den zustédndigen deutschen Behérden ausgestellten, in
Anlage 1 éngefﬁhrten Nachweisen verbunden ist und

3. zus8tzlich eine von der zustdndigen deutschen Behdrde aus-
gestellte Bescheinigung vorgelegt wird, aus der sich er-
gibt, daB sich die betreffende Person wdhrend der letzten
finf Jahre vor Ausstellung der Bescheinigung mindestens
drei Jahre lang ununterbrochen tatsdchlich und rechtm&fig
den entsprechenden &rztlichen T&dtigkeiten in Deutschland

gewidmet hat.

§ 3b. (1) Staatsangehdrige der Vertragsparteien des Abkommens
Uber den Europ&8ischen Wirtschaftsraum sind zur selbstdndigen Ausi-
bung des &rztlichen Berufes als Fachédrzte berechtigt, wenn sie die
im § 3 Abs. 2 Z 2 bis 5 angefiihrten allgemeinen Voraussetzungen
erfiillen, im Besitz eines fachdrztlichen Diplomes, Priifungszeugnis-
ses oder sonstigen Bef&higungsnachweises nach Anlage 2 in Verbindung
mit einer entsprechenden Fachbezeichnung nach den Anlagen 3 und 4

und in die Arztelisten eingetragen worden sind.

(2) Diplome, Priifungszeugnisse oder sonstige Bef&dhigungsnach-
weise lber eine fach8rztliche Ausbildung, die von der zust&ndigen
Stelle einer der ilbrigen Vertragsparteien ausgestellt worden sind,
sind, auch wenn die Ausbildung nicht allen Mindestausbildungsanfor-
derungen gem&f den Artikeln 2 bis 5 der Richtlinie 75/363/EWG ge-
nligt, den Diplomen, Prifungszeugnissen oder sonstigen Bef&higungs-
nachweisen gemdf Abs. 1 gleichzuhalten, sofern damit eine Ausbildung

abgeschlossen wird, die hinsichtlich
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1. Spanien und Portugal vor dem 1. J&nner 1986,

2. Griechenland vor dem 1. Jdanner 1981 oder

3. der anderen Vertragsparteien vor dem 20. Dezember 1976

begonnen worden ist.

(3) Wird durch ein Diplom, Prifungszeugnis oder einen sonsti-
gen Befdhigungsnachweis im Sinne des Abs. 2 eine Ausbildung beschei-
nigt, die der Mindestausbildungsdauer gemdf den Artikeln 4 und 5 der
Richtlinie 75/363/EWG nicht geniligt, so ist dieser Nachweis einem
solchen gemdfl Abs. 1 dann gleichzuhalten, wenn zus&tzlich eine von
der zustdndigen Stelle des Heimat- oder Herkunftstaates ausgestellte
Bescheinigung vorgelegt wird, aus der sich ergibt, daB die be-
treffende Person wdhrend eines Zeitraumes, der der doppelten Dif-
ferenz zwischen der Dauer der absolvierten fachdrztlichen Ausbildung
im Heimat- oder Herkunftstaat und der im Titel III dieser Richtlinie
angefihrten Mindestausbildungsdauer entspricht, die betreffende
fachdrztliche T&atigkeit tats&chlich und rechtmdfig ausgelibt hat.

(4) Facharztliche Diplome, Priifungszeugnisse oder sonstige
Befdhigungsnachweise von Staatsangehdrigen der Vertragsparteien,
durch die eine im Gebiet der ehemaligen Deutschen Demokratischen
Republik absolvierte Ausbildung abgeschlossen wird, sind, auch wenn
sie nicht allen Mindestausbildungsanforderungen gemdf den Artikeln
2 bis 5 der Richtlinie 75/363/EWG geniigen, den Nachweisen gem&p Abs.
1 (Anlagen 2 bis 4) gleichzuhalten, wenn

1. damit eine vor dem 3. April 1992 begonnene Ausbildung abge-

schlossen worden und
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2. damit die Berechtigung zur Auslbung der entsprechenden fach-
8rztlichen T&tigkeit im gesamten Gebiet Deutschlands unter
den selben Voraussetzungen wie nach den von den zustandigen
deutschen Behorden ausgestellten, in den Anlagen 2 bis 4

angefiihrten Nachweisen verbunden ist.

(5) Wird durch ein Diplom, Priifungszeugnis oder einen sonstigen
Befshigungsnachweis im Sinne des Abs. 4 eine Ausbildung bescheinigt,
die der Mindestausbildungsdauer gem&df den Artikeln 4 und 5 der
Richtlinie 75/363/EWG nicht genligt, so ist dieser Nachweis einem
solchen gemdf Abs. 1 dann gleichzuhalten, wenn zusdtzlich eine von
der zustandigen deutschen Stelle ausgestellte Bescheinigung vorge-
legt wird, aus der sich ergibt, daf die betreffende Person wdhrend
eines Zeitraumes, der der doppelten Differenz zwischen der Dauer der
fachdrztlichen Ausbildung im deutschen Gebiet und der in den
Artikeln 4 und 5 dieser Richtlinie angefihrten Mindestausbildungs-
dauer entspricht, die betreffende fachérztliche T&atigkeit

tatsdchlich und rechtmdfig ausgeiibt hat.

§ 3c. Diplome, Priifungszeugnisse und sonstige Bef&higungsnach-
weise des approbierten Arztes oder des Facharztes der ibrigen Ver-
tragsparteien des Abkommens Uber den Europdischen Wirtschaftsraum,
die den in den Anlagen 1 bis 4 angefiihrten Bezeichnungen nicht ent-
sprechen, sind diesen gleichzuhalten, sofern ihnen eine Bescheini-
gung der zustédndigen Stelle des betreffenden Staates beigefiligt ist,
aus der sich ergibt, dapB das jeweilige Diplom, Priifungszeugnis oder
der sonstige Befahigungsnachweis eine &rztliche oder fachdrztliche
Ausbildung abschlieft, die den Artikeln 1 bis 5 der Richtlinie
75/363/EWG angefiihrten Bestimmungen entspricht und von der
Vertragspartei, die das Diplom, Prifungszeugnis oder den sonstigen
Befdhigungsnachweis ausgestellt hat, den Diplomen, Priifungszeug-
nissen und sonstigen Befdhigungsnachweisen, deren Bezeichnungen in

den Anlagen 1 bis 4 angefiihrt sind, gleichgehalten wird.
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Ausiibung des freien Dienstleistungsverkehrs

§ 3d. (1) Staatsangehdrige der Vertragsparteien des Abkommens
Uber den Europdischen Wirtschaftsraum, die im Besitz eines Diplomes,
Priifungszeugnisses oder sonstigen Bef&higungsnachweises nach Anlage
1 oder nach Anlage 2 in Verbindung mit den Anlagen 3 oder 4 sind und
den &rztlichen Beruf in einem der Ubrigen Mitgliedstaaten des Euro-
pdischen Wirtschaftsraumes rechtm&pfig ausiiben, diirfen, soweit sie
Dienstleistungen im Sinne des Artikels 37 des Abkommens iiber den
Europdischen Wirtschaftsraum erbringen, im Geltungsbereich dieses
Bundesgesetzes von ihrem ausléndischen Berufssitz oder Dienstort aus
voriibergehend in Einzelf&dllen in Osterreich wie ein in die
Arztelisten eingetragener, zur selbstdndigen Berufsausibung be-
rechtigter Arzt t&tig werden. Eine Eintragung in die Arztelisten hat
nicht zu erfolgen. In Ausilibung des freien Dienstleistungsverkehrs
darf ein inlé&ndischer Berufssitz nicht begrindet werden.

(2) Vor Ausibung einer Té&tigkeit im Sinne des Abs. 1, die einen
voriibergehenden Aufenthalt im Bundesgebiet erfordert, hat der Arzt
die Arztekammer jenes Bundeslandes, in dem die Dienstleistungen
erbracht werden sollen, schriftlich zu verstdndigen. Die Verstédndi-
gung hat mittels eines von der Arztekammer aufzulegenden Formblatts
zu.erfolgen und zumindest den Zeitpunkt, die Dauer und den Ort der
Tatigkeit zu beinhalten. Sofern eine vorherige Anzeige wegen der
Dringlichkeit des T&tigwerdens nicht mdglich ist, hat die Versté&ndi-

gung ehestmtglich zu erfolgen.

(3) Zugleich mit der Verstdndigung ist eine Bescheinigung der
zustdndigen Behtérde des Heimat- oder Herkunftlandes vorzulegen, aus
der sich ergibt, dap der Dienstleistungserbringer einen Nachweis im
Sinne des Abs. 1 besitzt und den &rztlichen Beruf im Herkunftstaat
rechtm#dBig ausiibt. Diese Bescheinigung darf bei Vorlage nicht &lter
als zwdlf Monate sein.
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(4) Der Arzt unterliegt bei Erbringung der Dienstleistung den
im Geltungsbereich dieses Bundesgesetzes geltenden Berufspflichten
und Disziplinarvorschriften. Verstoft der Dienstleistungserbringer
gegen diese Pflichten, so hat die Osterreichische Arztekammer unver-
zliglich die zustandige Beh&drde seines Herkunftstaates zu unterrich-
ten. Die Zustdndigkeit im Disziplinarverfahren richtet sich nach dem
Ort der Begehung des Disziplinarvergehens. Disziplinarstrafen, die
die Berufsausiibung beschrénken, dirfen nur fir den Geltungsbereich

dieses Bundesgesetzes ausgesprochen werden.

(5) Die Osterreichische Arztekammer hat &sterreichischen Arzten
sowie Staatsangehdrigen der iibrigen Vertragsparteien des Abkommens
Uber den Europdischen Wirtschaftsraum, die den &rztlichen Beruf im
Geltungsbereich dieses Bundesgesetzes ausiiben und in die Arztelisten
eingetragen worden sind, auf Antrag fur Zwecke der Dienstleistungs-
erbringung in einem anderen Mitgliedstaat des Europdischen Wirt-
schaftsraumes eine Bescheinigung dariber auszustellen, daB der
drztliche Beruf im Geltungsbereich dieses Bundesgesetzes rechtm&fig
ausgelbt wird und daB die betreffende Person den erforderlichen
Ausbildungsnachweis besitzt. Wird der betreffenden Person das Recht
auf selbstdndige Ausibung des &rztlichen Berufes untersagt, so ist

die Bescheinigung fir die Dauer der Untersagung einzuziehen."
6. § 4 Abs. 1 samt Uberschrift vor § 4 lautet:
"Ausbildung zum Arzt fiir Allgemeinmedizin

§ 4. (1) Personen, die die im § 3 Abs. 2 sowie Abs. 3 Z 1 ange-
fiihrten Erfordernisse erfiillen und beabsichtigen, sich einer selb-
stadndigen &8rztlichen Bet&tigung als Arzt fir Allgemeinmedizin zuzu-
wenden, haben sich einer mindestens dreij8hrigen praktischen Ausbil-
dung (Turnus zum Arzt fir Allgemeinmedizin) im Rahmen von Arbeits-
verh&ltnissen zu unterziehen und den Erfolg dieser Ausbildung nach-

zuweisen (§ 8)."
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7. &§ 4 Abs. 4 lautet:

"(4) Ein Teil der praktischen Ausbildung (Turnus) in der Dauer
von zumindest sechs Monaten ist in Einrichtungen, die der medizini-
schen Erstversorgung dienen, insbesondere in anerkannten Lehrpraxen
(§ 7) freiberuflich t&tiger Arzte fiir Allgemeinmedizin, in anerkann-
ten Lehrambulatorien (§ 7a), in Ambulanzen von als Ausbildungsstédt-
ten fiir die Ausbildung zum Arzt filr Allgemeinmedizin anerkannten
Krankenanstalten oder in vergleichbaren Einrichtungen zu absolvie-
ren. Soweit es mit der Erreichung des Ausbildungszweckes auf den
einzelnen Gebieten vereinbar ist, konnen sechs Monate auch in aner-
kannten Lehrpraxen (§ 7) freiberuflich t&tiger Fachédrzte oder in
Lehrambulatorien, die nicht der medizinischen Erstversorgung dienen,
absolviert werden. Die Gesamtdauer der in Lehrpraxen oder in Lehram-
bulatorien absolvierten praktischen Ausbildung darf insgesamt zwdlf

Monate nicht tlbersteigen."
8. § 4 Abs. 5 lautet:

"(5) Personen, die nicht die dsterreichische Staatsbirgerschaft
besitzen, aber die im § 3 Abs. 2 Z 2 bis 5 und Abs. 3 Z 1 angefihr-
ten Erfordernisse erfiillen, sind nach MaBgabe zwischenstaatlicher
Ubereinkommen berechtigt, sich der Ausbildung zum Arzt fir Allge-

meinmedizin zu unterziehen."

9. Im § 5 Abs. 1 wird die Bezeichnung "§ 3 Abs. 2" durch die
Bezeichnung "§ 3 Abs. 2 und Abs. 3 Z 1" ersetzt.

10. § 5 Abs. 2 lautet:

"(2) Soweit es mit der Erreichung des Ausbildungszweckes ver-
einbar ist, kann ein Teil der Facharztausbildung, insgesamt bis zur
Hochstdauer eines Jahres, in anerkannten Lehrpraxen freiberuflich
tdtiger Fachdrzte (§ 7) oder in anerkannten Lehrambulatorien (§ 7a)

absolviert werden."
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11. Im § 5 Abs. 4 wird die Bezeichnung "§ 3 Abs. 2 Z 2 und 3"
durch die Bezeichnung "§ 3 Abs. 2 Z 2 bis 5 und Abs. 3 Z 1" ersetzt.

12. In den §§ 6 Abs. 5, 7a Abs. 5 und 81 Abs. 2 werden die
Worte "als praktischer Arzt" durch die Worte "als Arzt fir Allge-

meinmedizin" ersetzt.

13. Im § 6 Abs. 5 werden die Worte "von einem zur selbstédndigen
Berufsausiibung berechtigten praktischen Arzt" durch die Worte "von
einem zur selbst&ndigen Berufsausiibung berechtigten Arzt filir Allge-

meinmedizin" ersetzt.

14. Der bisherige § 6 Abs. 7 und 8 erhdlt die Bezeichnungen
"(8)" und "(9)". § 6 Abs. 7 lautet:

"(7) Sofern die Qualitdt der Ausbildung dadurch nicht beein-
trdchtigt wird, kann mit dem Turnusarzt Teilzeitbesch&ftigung zur
Pflege eines Kindes vereinbart werden. Die Bestimmungen des § 15c
des Mutterschutzgesetzes 1979, BGBl.Nr. 221, des § 8 des Eltern-Ka-
renzurlaubsgesetzes, BGBl.Nr. 651/1989, oder gleichartiger &sterrei-
chischer Rechtsvorschriften sind mit der MaRgabe anzuwenden, dap die
Wochendienstzeit um hochstens 40 vH der Kernarbeitszeit (Abs. 6)
herabgesetzt werden darf. Nachtdienste sowie Wochenend- und Feier-
tagsdienste sind entsprechend eingeschrénkt zu absolvieren. Die
Gesamtdauer der Ausbildung (§ 4 Abs. 1) wird, sofern Teilzeitbe-

schdftigung in Anspruch genommen wird, entsprechend verlé&ngert."

15. Der bisherige § 6a Abs. 8 und Abs. 9 erhdlt die
Bezeichnungen "(9)" und "(10)". § 6a Abs. 8 lautet:

"(8) Sofern die Qualitdt der Ausbildung dadurch nicht beein-

trdchtigt wird, kann mit dem Turnusarzt Teilzeitbesch&dftigung zur
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Pflege eines Kindes vereinbart werden. Die Bestimmungen des § 15c
des Mutterschutzgesetzes 1979, BGBl.Nr. 221, des § 8 des Eltern-Ka-
renzurlaubsgesetzes, BGBl.Nr. 651/1989, oder gleichartiger Osterrei-
chischer Rechtsvorschriften sind mit der MaBgabe anzuwenden, dap die
Wochendienstzeit um hdchstens die H&8lfte der Kernarbeitszeit

(Abs. 7) herabgesetzt werden darf. Nachtdienste sowie Wochenend- und
Feiertagsdienste sind entsprechend eingeschrénkt zu absolvieren, Die
Gesamtdauer der Ausbildung (§ 5 Abs. 1) wird, sofern Teilzeitbe-
schadftigung in Anspruch genommen wird, entsprechend verldngert."

16. Der bisherige § 6b Abs. 8 erhdlt die Bezeichnung "(9)".
§ 6b Abs. 8 lautet:

"(8) Sofern die Qualitdt der Ausbildung dadurch nicht beein-
trdchtigt wird, kann mit dem Turnusarzt Teilzeitbeschdftigung zur
Pflege eines Kindes vereinbart werden. Die Bestimmungen des § 15c
des Mutterschutzgesetzes 1979, BGBl.Nr. 221, des § 8 des Eltern-Ka-
renzurlaubsgesetzes, BGBl1.Nr. 651/1989, oder gleichartiger Osterrei-
chischer Rechtsvorschriften sind mit der MaBgabe anzuwenden, daf die
Wochendienstzeit um hdéchstens die H&lfte der Kernarbeitszeit (Abs.
7) herabgesetzt werden darf. Nachtdienste sowie Wochenend- und Fei-
ertagsdienste sind entsprechend eingeschrdnkt zu absolvieren. Die
Gesamtdauer der Ausbildung wird, sofern Teilzeitbeschdftigung in An-

spruch genommen wird, entsprechend verlangert."

17. Im § 7 Abs. 2 Z 1 werden die Worte "Der praktische Arzt"
durch die Worte "Der Arzt fir Allgemeinmedizin" ersetzt.

18. Der bisherige § 7 Abs. 4 erhdlt die Bezeichnung "(5)".
§ 7 Abs. 4 lautet:

"(4) Sofern die Qualitdt der Ausbildung dadurch nicht beein-
trachtigt wird, kann mit dem Turnusarzt Teilzeitbeschdftigung zur
Pflege eines Kindes vereinbart werden. Die Bestimmungen des § 1l5c
des Mutterschutzgesetzes 1979, BGBl.Nr. 221, des § 8 des Eltern-Ka-
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renzurlaubsgesetzes, BGBl.Nr. 651/1989, oder gleichartiger Osterrei-
chischer Rechtsvorschriften sind mit der Mafgabe anzuwenden, dap die
Wochendienstzeit bei Turnusdrzten in Ausbildung zum Arzt fir Allge-
meinmedizin um hdchstens 40 vH, bei Turnusérzten in Ausbildung zum
Arzt fir Allgemeinmedizin um hodchstens die H&lfte herabgesetzt wer-
den darf. Die Mindestdauer sowie die H&chstdauer der Ausbildung im
Rahmen einer Lehrpraxis werden, sofern Teilzeitbeschaftigung in

Anspruch genommen wird, entsprechend verléngert."

19. Der bisherige § 7a Abs. 7 und 8 erhalt die Bezeichnungen
"(8)" und "(9)". § 7a Abs. 7 lautet:

"(7) Sofern die Qualitdt der Ausbildung dadurch nicht beein-
tradchtigt wird, kann mit dem Turnusarzt Teilzeitbesch&ftigung zur
Pflege eines Kindes vereinbart werden. Die Bestimmungen des § 15c
des Mutterschutzgesetzes 1979, BGBl.Nr. 221, des § 8 des Eltern-Ka-
renzurlaubsgesetzes, BGBl.Nr. 651/1989, oder gleichartiger Gsterrei-
chischer Rechtsvorschriften sind mit der MapBgabe anzuwenden, daf die
Wochendienstzeit bei Turnusdrzten in Ausbildung zum Arzt fir Allge-
meinmedizin um hoéchstens 40 vH, bei Turnusdrzten in Ausbildung zum
Facharzt um hochstens die Hdlfte der Kernarbeitszeit (Abs. 6) herab-
gesetzt werden darf. Die Mindestdauer sowie die Hdchstdauer der
Ausbildung im Rahmen eines Lehrambulatoriums wird, sofern Teilzeit-

beschaftigung in Anspruch genommen wird, entsprechend verléngert.
20. § 9 lautet:

"§ 9. (1) Im Ausland absolvierte &drztliche Aus- oder Weiterbil-
dungszeiten sind unter der Voraussetzung der Gleichwertigkeit auf
die jeweils flir die Ausbildung zum Arzt fir Allgemeinmedizin oder

zum Facharzt vorgesehene Dauer anzurechnen.

(2) Unter der Voraussetzung der Gleichwertigkeit koénnen auch
drztliche Aus- oder Weiterbildungszeiten auf die Ausbildung zum Arzt

fir Allgemeinmedizin oder zum Facharzt angereanet werden, die
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1. vor dem Erwerb der Osterreichischen Staatblirgerschaft oder

2. vor der Nostrifizierung eines im Ausland erworbenen Dokto-

rates der gesamten Heilkunde
absolviert worden sind.

(3) Uber die Anrechnung von Aus- oder Weiterbildungszeiten

gemdf Abs. 1 und 2 entscheidet die Osterreichische Arztekammer."
21. § 11 lautet:
"Diplome und Bescheinigungen

§ 11. (1) Die Osterreichische Arztekammer hat Personen, die
die allgemeinen Erfordernisse (§ 3 Abs. 2), das besondere Erforder-
nis gemédp § 3 Abs. 3 Z 1 und die Ausbildungserfordernisse (§§ 4 oder
5) erfiillen, auf Antrag ein Diplom iUber die erfolgreiche Absolvie-
rung einer Ausbildung nach den fir den Arzt fir Allgemeinmedizin
(Diplom liber die spezifische Ausbildung in der Allgemeinmedizin)
oder Facharzt (Facharztdiplom) geltenden Ausbildungserfordernissen
(§ 3 Abs. 3 Z 2) auszustellen.

(2) Die Osterreichische Arztekammer hat Personen, denen ein
Diplom gemdp Abs. 1 ausgestellt wurde, auf Antrag eine Bescheinigung
im Sinne des Artikels 9 Abs. 3 der Richtlinie 75/362/EWG des Rates
vom 16. Juni 1975 (Abl.Nr. L 167 vom 30.6.1975), gedndert durch die
Richtlinie 89/594/EWG des Rates vom 30. Oktober 1989 (Abl.Nr. L 341
vom 23.11.1989) dariber auszustellen, dap dieses Diplom eine Ausbil-
dung abschlieft, die den Artikeln 1 bis 5 der Richtlinie 75/363/EWG
entspricht und der im Artikel 3 der Richtlinie 75/362/EWG in der
ergdnzten Fassung des Abkommens lber den Europdischen Wirtschafts-
raum fir Osterreich angefiihrten Bescheinigung (Bescheinigung iiber
die Absolvierung der T&tigkeit als Arzt im Praktikum) gleichgehalten

wird.
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(3) Liegen die Voraussetzungen der Abs.

1 oder 2 nicht vor,

ginal)

SO

hat die Osterreichische Arztekammer die Ausstellung des Diplomes

oder der Bescheinigung mit Bescheid zu versagen.

22. Nach § 11 werden folgende §§ lla bis
ten eingefigt:

Arztelisten

§ 1lla.
beit mit den Arztekammern in den Bundesl&ndern
die Ausiibung des &rztlichen Berufes entgegenzurn
heitliche sowie l&nderweise Listen der zur Beru
ten Arzte (Arztelisten) zu fithren. Die Arztelis
Namen, Berufsbezeichnungen, sonstiger Titel, Di
chischen Arztekammer oder der Arztekammern in g
Vertrdge mit den Sozialversicherungstrdgern und
stalten sowie Berufssitz, Dienstort, Postanschr
bei Arzten gemif § 20a offentlich. Die Einsicht
lichen Teil der Arztelisten sowie die Anfertigu
ist jedermann gestattet; fir Kopien ist ein von

Arztekammer festzusetzender Kostenersatz zu lei

(2) Personen, die die gem&p den §§ 3 bis
setzes fir die selbstandige oder fir die unselb
drztlichen Berufes vorgeschriebenen Erfordernis
drztlichen Beruf als Arzt fir Allgemeinmedizin,
ter Arzt oder Turnusarzt auszuliben beabsichtige
Aufnahme ihrer &rztlichen T&tigkeit bei der Ost
kammer zu melden und die erforderlichen Persona

nachweise vorzulegen.

114 samt Uberschrif-

(1) Die Osterreichische Arztekammer hat in Zusammenar-

die Anmeldungen fir

)ehmen und bundesein-

fsausiibung berechtig-
ten sind hinsichtlich
plomen der Osterrei-
en Bundesléndern,
Krankenfiirsorgean-
ift bzw. Wohnadresse
nahme in den &6ffent-
ng von Abschriften
der Osterreichischen
sten.

3c dieses Bundesge-
stédndige Ausilibung des
se erfillen und den
Facharzt, approbier-
n, haben sich vor
erreichischen Arzte-

1~ und Ausbildungs-
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(3) Der Nachweis der gesundheitlichen Eignung ist durch ein
drztliches Zeugnis, der Nachweis der Vertrauenswiirdigkeit durch eine
Strafregisterbescheinigung oder eine vergleichbare Bescheinigung zu
erbringen, in der keine Verurteilung aufscheint, die eine verl&afli-
che Berufsausilibung nicht erwarten 1l8Bt. Das &rztliche Zeugnis und
die Strafregisterbescheinigung diirfen im Zeitpunkt der Anmeldung zur

Eintragung nicht &lter als drei Monate sein.

(4) Staatsangehdrige der uUbrigen Vertragsparteien des Abkom-
mens Uber den Europ&ischen Wirtschaftsraum kénnen den Nachweis der
Vertrauenswiirdigkeit auch durch eine von der zusté&ndigen Behdrde des
Heimat- oder Herkunftstaates ausgestellte entsprechende Beschei-
nigung, aus der die Vertrauenswirdigkeit hervorgeht, erbringen. Wird
in diesem Staat ein solcher Nachweis nicht verlangt, so ist, wenn
ein Strafregisterauszug nicht beigebracht werden kann, ein gleich-
wertiger Nachweis zu erbringen. Der Nachweis der gesundheitlichen
Eignung kann auch durch Vorlage einer entsprechenden, im Heimat-
oder Herkunftstaat erforderlichen Bescheinigung oder, wenn in diesem
Staat ein derartiger Nachweis nicht verlangt wird, durch Vorlage
eines im Heimat- oder Herkunftstaat ausgestellten &rztlichen Zeug-
nisses erbracht werden. Die Nachweise der Vertrauenswiirdigkeit und
der gesundheitlichen Eignung diirfen im Zeitpunkt der Anmeldung zur

Eintragung nicht &dlter als drei Monate sein.

(5) Hat die Osterreichische Arztekammer von einem Sachverhalt
Kenntnis, der auferhalb des Geltungsbereiches dieses Bundesgesetzes
in einem Mitgliedstaat dieses Abkommens eingetreten und der geeignet
ist, Zweifel im Hinblick auf die Vertrauenswilirdigkeit zu begriinden,
so kann sie die zust8ndige Stelle dieses Staates davon unterrichten
und sie ersuchen, den Sachverhalt zu prifen und ihr binnen l&ngstens
drei Monaten mitzuteilen, ob wegen dieses Sachverhaltes gegen die
betreffende Person in diesem Staat ermittelt wird oder eine diszi-
plinarrechtliche, administrative oder justizstrafrechtliche MaBnahme

verhdngt wurde.
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(6) Die Anmeldung zur Eintragung in die Arztelisten ist in

deutscher Sprache einzubringen. Der Nachweis der Vertrauenswiirdig-

keit und das arztliche Zeugnis sind, sofern si
Sprache ausgestellt sind, auch in beglaubigter

gen.

(7) Erfiillt die betreffende Person die f
auslibung gem&B den §§ 3 bis 3c vorgeschriebene
hat sie die Osterreichische Arztekammer in die
gen und ihr einen mit ihrem Lichtbild versehen:
(Arzteausweis) auszustellen. Die &drztliche T&t:
Erhalt der Bestdtigung liber die Eintragung in ¢
(Abs. 1) aufgenommen werden. Ab dem Zeitpunkt ¢
Arzte, die Staatsangehotrige der iibrigen Vertrag

mens Uber den Europdischen Wirtschaftsraum sing
schen Arzte.

(8) Erfiillt die betreffende Person die Erx

rfordernisse nicht,

e nicht in deutscher

Ubersetzung vorzule-

ur die Art der Berufs-
n Erfordernisse, so
Arztelisten einzutra-
en Ausweis

igkeit darf erst nach
jie Arztelisten

jer Eintragung haben
ysparteien des Abkom-
1,
und Pflichten wie die in die Arztelisten einget

die selben Rechte

tragenen Osterreichi-

SO

hat die Osterreichische Arztekammer die Eintragung in die Arzte-

listen mit Bescheid zu versagen.

(9) Die Osterreichische Arztekammer hat j
Verzug zu erledigen. Anmeldungen von Staatsange
Vertragsparteien des Abkommens iliber den Européi
sind binnen drei Monaten nach Einreichung der v
gen zu erledigen. Diese Frist wird im Falle ein
Abs.
Die Osterreichische Arztekammer hat das Verfahr
Einlangen der Auskinfte oder,

5 bis zu dem Zeitpunkt gehemmt, in dem die

sofern die Ausinf

Monaten nach Ubermittlung des Ersuchens gem&p A
unverziiglich nach Ablauf der drei Monate fortzu
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(10) Die Osterreichische Arztekammer hat jede Eintragung in
die Arztelisten ohne Verzug der nach dem gewdhlten Berufssitz oder
Dienstort oder nach dem Wohnsitz (§ 20a) zusté&ndigen Bezirksverwal-

tungsbehdérde sowie dem Landeshauptmann mitzuteilen.

§ 11b. Gegen Bescheide der Osterreichischen Arztekammer gem&p
den §§ 11 Abs. 3 und lla Abs. 8 steht die Berufung an den Landes-
hauptmann offen, in dessen Bereich die Ausibung der &rztlichen T&-
tigkeit beabsichtigt ist. Der Landeshauptmann hat Bescheide, mit
denen Berufungen stattgegeben wurde, binnen zwei Wochen nach deren
Rechtskraft unter Anschluf der Entscheidungsunterlagen dem Bundesmi-
nister fir Gesundheit, Sport und Konsumentenschutz vorzulegen. Die-
ser kann gegen solche Bescheide Beschwerde an den Verwaltungsge-

richtshof erheben.

§ 1llc. (1) Der Osterreichischen Arztekammer sind vom Arzt
binnen einer Woche ferner folgende schriftliche Meldungen zu erstat-

ten:

1. jede Verlegung des Berufssitzes oder des Dienstortes, je-
weils unter Angabe der Adresse, eine zeitlich befristete
Verlegung nur dann, wenn sie voraussichtlich drei Monate

Ubersteigt;

2. jeder Wechsel des ordentlichen Wohnsitzes oder des gewdhn-

lichen Aufenthaltes (Adresse);

3. jeder Verzicht auf die Berufsausiibung;

4. die Aufnahme einer &rztlichen Berufst&tigkeit aupBerhalb des
ersten Berufssitzes (§ 19 Abs. 3 erster Satz) sowie die

Beendigung einer solchen T&tigkeit;

5. die Aufnahme und Beendigung einer &rztlichen Nebent&tig-
keit;
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6. die Erdffnung, Erweiterung und Schliefung von Ordinations-
und Apparategemeinschaften sowie den Beginn und das Ende
der Beteiligung an solchen;

7. die Wiederaufnahme der Berufsausiibung| gemdB § 32 Abs. 4 und

8. die Bekanntgabe des ordentlichen Wohnsitzes bei Ausiibung
einer drztlichen T&atigkeit gem&B § 32 Abs. 6.

(2) Die Osterreichische Arztekammer hat jede Anderung und
Ergédnzung in den Arztelisten ohne Verzug der nach dem gewdhlten
Berufssitz oder Dienstort oder nach dem Wohnsitz (§ 20a) zustdndigen
Bezirkshauptmannschaft sowie dem zustdndigen Landeshauptmann mitzu-

teilen.

(3) Ndheres ilber die Einrichtung der Arztelisten, iliber das
Verfahren zur Eintragung in die Arztelisten, ilber Inhalt und Form
des Arzteausweises und iiber die nach diesem Bundesesetz an die
Behérden und Arztekammern ergehenden Mitteilungen ist nach Anhdrung
der Osterreichischen Arztekammer unter Bedachtnahme auf das an einer
geordneten Erfassung der Arzte bestehende 6ffentliche Interesse vom
Bundesminister flir Gesundheit, Sport und Konsumentenschutz durch

Verordnung zu bestimmen.

§ 11d. (1) Die Osterreichische Arztekammer hat liber Ersuchen
eines der itbrigen Mitgliedstaaten des Europdischen Wirtschaftsraumes
Sachverhalte zu prifen, die von diesem Staat mijtgeteilt werden und

die

1. in die Arztelisten eingetragenen &sterreichischen Arzte
oder Staatsangehérige der ibrigen Mitgliedstaaten des
Abkommens iliber den Europdischen Wirtschaftsraum betreffen,
die beabsichtigen, sich in diesem Staat einer &rztlichen
Bet&tigung zuzuwenden oder den &rztlichen Beruf in diesem

Staat auszulben,
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2. sich vor Niederlassung der betreffenden Person in diesem
Staat in der Republik Osterreich ereignet haben sollen,

3. genau bestimmt sind und

4. nach Auffassung dieses Staates geeignet sein konnten, sich
auf die fir die Ausibung des &rztlichen Berufes erforderli-

che Vertrauenswirdigkeit auszuwirken.

{2) Im Rahmen der Priifung ist festzustellen, ob wegen dieses
Sachverhaltes gegen die betreffende Person in Osterreich ermittelt
wird oder eine disziplinarrechtliche, verwaltungs- oder verwaltungs-
strafrechtliche oder justizstrafrechtliche MaBnahme verh&ngt wurde.
Das Ergebnis dieser Priifung ist dem Mitgliedstaat samt einer Beur-
teilung, ob die verhd@ngte Mafnahme geeignet ist, die Vertrauenswir-
digkeit der Person im Hinblick auf die &rztliche Berufsausibung in

Zweifel zu ziehen, binnen drei Monaten zu ibermitteln."”

23. § 12 lautet:

"§ 12. Arzte, die die Erfordernisse fiir die Ausilibung des &rzt-
lichen Berufes als Arzt fir Allgemeinmedizin (§§ 3 Abs. 2 bis 4
sowie lla) oder als approbierter Arzt (§§ 3a, 3c sowie 1lla) erfillt
haben, sind zur selbstdndigen Ausiibung einer allgemein&rztlichen
Berufstdtigkeit als Arzt flir Allgemeinmedizin oder als approbierter
Arzt berechtigt, gleichgliltig, ob diese Berufstatigkeit freiberuf-

lich oder im Rahmen eines Dienstverh&dltnisses ausgeilibt wird."

24. § 13 lautet:

"§ 13. (1) Arzte, die die Erfordernisse fiir die Ausibung des
drztlichen Berufes als Facharzt filir ein Sonderfach der Heilkunde

erfillt haben (§§ 3 Abs. 2, 3 und 5, 3b, 3c sowie 1lla), sind zur
selbsté&ndigen Ausilibung des 8rztlichen Berufes als Facharzt auf die-
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sem Teilgebiet der Heilkunde als Sonderfach berechtigt, gleichgul-

tig, ob diese Berufstdtigkeit freiberuflich oder im Rahmen eines

Dienstverh8ltnisses ausgelbt wird.

(2) Fach&rzte haben ihre &rztliche Berufstdtigkeit auf ihr

Sonderfach zu beschré&nken. Dies gilt nicht fiur

Tadtigkeiten im Rahmen

der betriebsédrztlichen Betreuung im Sinne der §§ 22 ff des Arbeit-
nehmerschutzgesetzes, BGBl.Nr. 234/1972. Fachdrzte der Sonderfdcher
Andsthesiologie, Augenheilkunde, Chirurgie, Frauenheilkunde und

Geburtshilfe, Hals-, Nasen- und Ohrenkrankheiten, Haut- und Ge-

schlechtskrankheiten, Innere Medizin, Kinderheilkunde,

Lungenkrank-

heiten, Neurochirurgie, Neurologie und Psychiatrie (Psychiatrie und
Neurologie), Orthopddie und orthopddische Chrirurgie, physikalische
Medizin, Plastische Chirurgie, Radiologie, Unfallchirurgie, Urologie

sowie Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde diirfen unter den Vorausset-

zungen des § 15a in organisierten Notarztdiensten (Notarztwagen bzw.
Notarzthubschrauber) f&cheriiberschreitend t&tig werden."

25. § 15a Abs. 1 lautet:

"§ 15a.
Abs. 2 genannten Sonderfdcher sowie approbierte
tigen, eine &rztliche Tatigkeit im Rahmen organ
ste (Notarztwagen bzw. Notarzthubschrauber) aus
Lehrgang gemd@B Abs. 2 im Gesamtausmap von 60 St

26. § 15a Abs. 5 lautet:
"(5) Arzte im Sinne des Abs. 1, die die V
Abs. 2 und 3 erfiillen und eine &drztliche Tatigk

sierter Notarztdienste ausiliben, dlrfen zusadtzli

"Notarzt" fihren."
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27. & 16 Abs. 1 und 2 lautet:

"§ 16. (1) Die im Ausland erworbenen medizinischen Doktorate
der Professoren eines medizinischen Faches, die aus dem Ausland
berufen und an der medizinischen Fakult&t einer Osterreichischen
Universitdt zu ordentlichen Universitédtsprofessoren ernannt sind,
gelten als in Osterreich nostrifizierte Doktorate. Besitzen diese
Professoren die venia docendi fir das gesamte Gebiet eines
Sonderfaches, gelten sie als Fachdrzte dieses Sonderfaches. Ist ihre
venia docendi auf ein Teilgebiet des Sonderfaches beschréankt, so
sind sie nur zur selbstédndigen Ausiibung des &rztlichen Berufes in
Universitétskliniken und Universitétsinstituten auf jenem Gebiet

berechtigt, fir das sie die venia docendi besitzen.

(2) Arzte, die nicht 6sterreichische Staatsangehdrige
sind oder deren medizinische Doktorate nicht den Erfordernissen des
§ 3 Abs. 3 Z 1 entsprechen einschlieflich der Arzte, die Staats-
angehdrige einer der Vertragsparteien des Abkommens iiber den Euro-
pdischen Wirtschaftsraum sind, sofern sie nicht nach den §§ 3a
bis 3c in Osterreich zur selbsténdigen Ausiibung des &rztlichen Beru-
fes berechtigt sind, dirfen eine &drztliche Tdtigkeit nur in unselb-
stdndiger Stellung und nur zu Studienzwecken im folgenden Umfang

ausiiben:

1. an Universit&tskliniken oder in Universit8dtsinstituten im
Rahmen der ihnen zugewiesenen Obliegenheiten mit Bewilli-
gung des Klinik- bzw. Institutsvorstandes bis zur Dauer

eines Jahres;

2. an allen ilbrigen Krankenanstalten bzw. medizinisch-wissen-
schaftlichen Anstalten, die Ausbildungsstdtten im Sinne des
§ 6 sind, im Rahmen der ihnen zugewiesenen Obliegenheiten
mit Bewilligung des Bundesministers fir Gesundheit, Sport

und Konsumentenschutz jeweils bis zur Dauer eines Jahres."
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7 lautet:

riginal)

hidrzte, deren Berufs-

sitz oder Dienstort im Ausland gelegen ist, dirfen, sofern nicht

§ 3d anzuwenden ist, ungeachtet des Mangels der im § 3 angegebenen

Erfordernisse, den &rztlichen Beruf im Inland

ausiiben:

1. auf fallweise Berufung zu &rztlichen Konsilien oder zu

einer mit einer solchen im Zusammenhang stehenden Behand-

lung einzelner Krankheitsfalle,

jedoch nur in Zusammenar-

beit mit einem im Inland zur selbst&ndigen Berufsauslibung

berechtigten Arzt;

2. im Grenzgebiet nach Mapgabe zwischenstaatlicher Ubereinkom-

men;

3. voribergehend zu Zwecken der fachlichen Fortbildung in

Osterreich tadtiger Arzte oder der medizinischen Lehre und

Forschung. "

29. § 16a Abs.

1 lautet:

"§ 1l6a. (1) Der Bundesminister filir Gesundheit, Sport und Kon-

sumentenschutz kann Personen, die im Ausland eine Berechtigung zur

selbstdandigen Ausiibung des &rztlichen oder zahndrztlichen Berufes
erworben haben und nicht gem&B den §§ 3a bis 3c zur selbst&ndigen
Ausiibung des &rztlichen Berufes berechtigt sind, unter Voraussetzung

einer gleichwertigen Qualifikation sowie ausreichender Kenntnisse

der deutschen Sprache eine Bewilligung zur selbstédndigen Auslbung

des drztlichen Berufes im Rahmen eines Dienstverhdltnisses als Arzt

fir Allgemeinmedizin oder als Facharzt in Krankenanstalten ertei-

len."
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30. § 16a Abs. 5 lautet:

"(5) Die Bewilligung ist zurickzunehmen, wenn

1. der fir ihre Erteilung maBgebend gewesene Bedarf nicht mehr
besteht, friihestens jedoch nach Ablauf eines Jahres, oder

2. hervorkommt, daf eines der im Abs. 1 angefiihrten Er-

fordernisse nicht gegeben ist."

31. § 16a Abs. 7 lautet:

"(7) Personen, denen eine Bewilligung gemd&p Abs. 1 erteilt
worden ist und die in der Folge die Erfordernisse gemdB § 3 Abs. 2
und Abs. 3 Z 1 erfiillen, sind von der Osterreichischen Arztekammer
als Arzte fir Allgemeinmedizin oder Fachidrzte in die Arztelisten

gemdB § 1lla einzutragen."

32. & 17 lautet:

"§ 17. (1) Der Bundesminister fir Gesundheit, Sport und Konsu-
mentenschutz kann Personen, die im Ausland eine Berechtigung zur
selbstédndigen Ausibung des &drztlichen oder zahndrztlichen Berufes
erworben haben und nicht gem&p den §§ 3a bis 3c zur selbstdndigen
Auslibung des &drztlichen Berufes berechtigt sind, unter Voraussetzung
einer gleichwertigen Qualifikation sowie ausreichender Kenntnisse
der deutschen Sprache eine Bewilligung zur freiberuflichen Ausilibung
des drztlichen Berufes als Arzt fir Allgemeinmedizin oder als Fach-

arzt erteilen.

(2) Voraussetzung ist weiters, daf diese Bewilligung zur Auf-
rechterhaltung einer ausreichenden allgemeindrztlichen oder fach-
drztlichen einschliefBlich der zahnarztlichen Betreuung der Patienten
in dem fir den Berufssitz in Aussicht genommenen Ort und dessen

Einzugsgebiet erforderlich ist.
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(3) Personen, denen eine Bewilligung gemdp Abs.

worden ist,

konsiliardrztlicher Tatigkeiten auszuiliben.

(4) Vor Erteilung einer Bewilligung ist ¢
Arztekammer zu héren. Jede Bewilligung ist dem
dessen Bereich die Ausiibung der &drztlichen Té&t]
ist, und der Osterreichischen Arztekammer in Al

zu bringen.

(5) Die Bewilligung ist zuriickzunehmen, ¥

1. der fir ihre Erteilung maBgebend gewes
besteht, frihestens jedoch nach Ablauf
2. hervorkommt, daf eines der im Abs. 1 &

fordernisse nicht gegeben ist.
(6) Die Bestimmungen des § lla ilber die A

Personen, denen eine Bewilligung gemdp Abs. 1 e

sinngemdB anzuwenden.

(7) Personen, denen eine Bewilligung gem3
worden ist und die in der Folge die Erfordernis
und Abs. 3 Z 1 erfillen,

als Arzte fir Allgemeinmedizin oder als Fachérz

sind von der Osterreic

gemdB § lla einzutragen."

33. § 18 Abs. 2 lautet:
"(2) Die Berufsbezeichnungen "Turnusarzt"

meinmedizin", "Facharzt", "approbierter Arzt" s
bezeichnungen dirfen nur nach Erfillung der in

schlieflich 1la genannten Voraussetzungen gefih
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34. Nach § 18 wird folgender § 18a eingefligt:

"§ 18a. (1) Die Berufsbezeichnung "approbierter Arzt" darf nur
von Staatsangehtrigen der Vertragsparteien des Abkommens iiber den
Europdischen Wirtschaftsraum gefiihrt werden, die zur Ausiibung des
drztlichen Berufes gemdB § 3a berechtigt sind oder im Bundesgebiet
Dienstleistungen (§ 3d) auf Grundlage eines Nachweises gemif § 3a

erbringen.

(2) Staatsangehtérige der Vertragsparteien dieses Abkommens, die
im Besitz eines von der zust&ndigen Stelle einer Vertragspartei
ausgestellten Diplomes, Priifungszeugnisses oder sonstigen Befdhi-
gungsnachweises liber die Absolvierung einer spezifischen Ausbildung
in der Allgemeinmedizin im Sinne des Artikels 1 der Richtlinie
86/457/EWG des Rates vom 15. September 1986 (Abl.Nr. L 267 vom
19.9.1986) (Anlage 5) oder eines von der zustdndigen Stelle einer
Vertragspartei ausgestellten Nachweises gem&f Artikel 7 Abs. 4
dieser Richtlinie sind, mit dem das Recht zur Ausiibung des &rztli-
chen Berufes als Arzt fir Allgemeinmedizin im Rahmen des Sozialver-
sicherungssystems dieses Staates bescheinigt wird, sind zur Fiihrung

der Berufsbezeichnung "Arzt flir Allgemeinmedizin" berechtigt.

. (3) Staatsangehdrige der Vertragsparteien dieses Abkommens,
die zur Auslbung des &rztlichen Berufes als Facharzt gem&p den §§ 3b
oder 3c berechtigt sind oder im Bundesgebiet Dienstleistungen (§ 3d)
auf Grundlage eines Nachweises gemdf den §§ 3b oder 3c erbringen,
fihren die Berufsbezeichnung "Facharzt" in Verbindung mit jener
Sonderfachbezeichnung, die im Hinblick auf die absolvierte fach-
drztliche Ausbildung dem betreffenden Sonderfach der Heilkunde nach
den in Osterreich geltenden Bestimmungen Uber die Arzteausbildung

entspricht.
(4) Unbeschadet der Abs. 1 und 2 konnen Staatsangeh®drige der

Vertragsparteien dieses Abkommens, die zur selbsté&ndigen Ausilbung

des drztlichen Berufes oder zur Erbringung von Dienstleistungen im
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ginal)

Bundesgebiet berechtigt sind, die im Heimat- oder Herkunftstaat

rechtmaBige Ausbildungsbezeichnung in der jeweiligen Sprache dieses

Staates (Anlage 5) in Verbindung mit einem den

Namen und Ort der

Ausbildungsstdtte, bei der die Ausbildung absolviert worden ist,

bezeichnenden Zusatz fihren. Ist diese Bezeichnung geeignet, die

Berechtigung zur Ausiibung einzelner Zweige des
vorzutduschen,

drztlichen Berufes

fir die die betreffende Person die Ausbildungser-

fordernisse nicht erfillt, so darf die Ausbildungsbezeichnung nur in

einer vom Bundesminister fiir Gesundheit, Sport
mit Bescheid festgelegten Form gefiihrt werden.
35. § 19 Abs. 2 bis 4 lautet:

"(2) Der Arzt fir Allgemeinmedizin,

und Konsumentenschutz

Facharzt oder approbierte

Arzt, der seinen Beruf als freien Beruf auszuliben beabsichtigt, hat

anlédflich der Anmeldung bei der Osterreichischen Arztekammer (§ 1lla)

frei seinen Berufssitz oder seine Berufssitze
biet zu bestimmen. Berufssitz ist der Ort,

tionsstétte befindet,

an

medizin, Facharzt oder approbierte Arzt seine f
keit ausiibt.

(3) Der Arzt fiir Allgemeinmedizin, Fachar

Arzt darf nur zwei Berufssitze im Bundesgebiet
in einer Einrichtung zur Beratung der Schwanger
Sduglingen und Kleinkindern (Mutterberatungsste
BGB1.Nr. 99/1954,
triebsédrztlichen Betreuung gemdp §§ 22 ff des A

des Jugendwohlfahrtsgesetzes,

setzes, in einer nach den Bestimmungen des Fami
BGBl1l.Nr. 80/1974, gefdrderten Be

vergleichbaren Einrichtungen,

rungsgesetzes,
insbesondere in i

Volksgesundheit gelegenen Einrichtungen, wird d

(4) Die freiberufliche Ausiibung des &rztl

bestimmten Berufssitz (Wanderpraxis) ist verbot
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36. In den §§ 20 und 20a Abs. 3 wird die Bezeichnung "§ 11"

durch die Bezeichnung "§ 1la" ersetzt.
37. § 20a Abs. 1 lautet:

"§ 20a. (1) Zur selbstdndigen Berufsausiibung berechtigte Arzte
(8§ 12, 13), die ausschlieplich solche wiederkehrende arztliche
Tdtigkeiten auszuiliben beabsichtigen, die weder eine Ordinations-
statte (§ 19 Abs. 2) erfordern noch in einem Anstellungsverhdltnis
(§ 20) ausgeilibt werden, haben der Osterreichischen Arztekammer den

Wohnsitz bekanntzugeben. "
38. § 22 Abs. 6 lautet:

"(6) Die in Ausbildung stehenden Studenten der Medizin sind
zur unselbst&ndigen Ausiibung der im Abs. 7 genannten T&tigkeiten
unter Anleitung und Aufsicht der ausbildenden Arzte berechtigt. Eine
Vertretung dieser Arzte durch Turnusédrzte ist zuldssig, wenn der
Leiter der Abteilung, in deren Bereich die Ausbildung von Turnus-
drzten erfolgt, schriftlich bestatigt, daf diese Turnusarzte Ulber
die hiefir erforderlichen medizinischen Kenntnisse und Erfahrungen

verfigen."
39. § 32 lautet:

"§ 32. (1) Die Berechtigung zur Ausiibung des &rztlichen Beru-

fes erlischt:

1. durch den Wegfall eines im § 3 Abs. 2 oder Abs. 3 Z 1 ange-

fihrten Erfordernisses,
2. wenn hervorkommt, dap eines der im § 3 Abs. 2 bis 5 oder in

den §§ 3a bis 3c angefiihrten Erfordernisse nicht gegeben

ist,
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3. auf Grund einer l&nger als sechs Mona
lung der Berufsaustibung,

4. auf Grund eines Disziplinarerkenntnis
rufsausiibung befristet untersagt oder
den Arztelisten ausgesprochen worden

5. auf Grund eines Verzichtes auf die Be

(2) Die Grinde flr das Erloschen der Ber
Z 1 bis 4 sind von Amts wegen wahrzunehmen.
(3) In allen F&dllen des Abs. 1 2 1, 2

chische Arztekammer die Streichung aus den Arz

un

und mit Bescheid festzustellen, daf eine Berec
In den F
und 5 hat die Osterreichischen Arztekammer die

des drztlichen Berufes nicht besteht.

Arztelisten durchzufiihren und den Arzt von der
verstédndigen. Wird der urspriinglich bestandene
§ 3 Abs. 2 bis 5 oder in den §§ 3a bis 3c ange

nachtrédglich offenbar, ist mit Bescheid festzu

Berechtigung zur Ausiibung des &rztlichen Berufe
hat. Gegen den Bescheid der Osterreichischen Ar

Berufung an den Landeshauptmann offen,
che Tdtigkeit ausgelbt worden ist.

(4) Wer die Berechtigung zur Ausiibung des

nicht mehr besitzt, kann,

bis 3c neuerlich nachzuweisen in der Lage ist,

der Berufsausiibung unter Einhaltung des § 1la a

(5) Das Erléschen der Berechtigung zur Au

Berufes hat auch das Erléschen der Bewilligung
drztlichen Hausapotheke zur Folge.
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(6) In den F&dllen des Abs. 1 Z 3 und 5 bleibt der Arzt zur
Auslibung der Medizin beziliglich seiner eigenen Person und seines
Ehegatten, der Familienmitglieder in auf- und absteigender Linie
samt ihren Ehegatten sowie der sonstigen Familienmitglieder samt

deren Ehegatten, sofern sie im gemeinsamen Haushalt leben, befugt."
40. § 33 lautet:

"§ 33. Ein Arzt kann auf die Berechtigung zur Auslibung des
drztlichen Berufes verzichten. Der Verzicht wird im Zeitpunkt des
Einlangens der Meldung bei der Osterreichischen Arztekammer
(§ 11c Abs. 1 Z 3) wirksam. Diese hat hievon die 6rtlich zusténdige

Bezirksverwaltungsbehtrde zu verstédndigen."

41. Im § 35 Abs. 4 dritter Satz und Abs. 5 erster Satz werden
die Worte "bei praktischen Arzten und Fach&rzten" durch die Worte
"bei Arzten fir Allgemeinmedizin, Fachdrzten und approbierten Arz-

ten" ersetzt.
42. § 36 lautet:

"§ 36. Wer die Berechtigung zur Ausiibung des &rztlichen Beru-
fes infolge Erloschens dieser Berechtigung (§ 32) oder durch Un-
tersagung der Berufsausilbung (§§ 34 und 35) verloren hat, ist ver-
pflichtet, eine gemdB § 3d Abs. 5 ausgestellte Bescheinigung sowie
den Arzteausweis (§ lla Abs. 7) der Osterreichischen Arztekammer
unverziiglich abzuliefern. Die Verpflichtung zur Ablieferung des
Arzteausweises trifft weiters die Personen, bei denen der urspriing-
lich bestandene Mangel der Erfordernisse nach § 3 Abs. 2 bis 5 oder
nach den §§ 3a bis 3c nachtrédglich hervorgekommen ist und die daher
aus den Arztelisten gestrichen worden sind (§ 32 Abs. 3). Wird die
Bescheinigung oder der Ausweis nicht abgeliefert, so hat die nach
dem letzten Berufssitz oder Dienstort zustd@ndige Bezirksverwaltungs-
behdrde auf Antrag der Osterreichischen Arztekammer den Arzteausweis

zwangsweise einzuziehen und dieser zu lbersenden."
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§ 37 Abs. 1 lautet:

37. (1) Zur Vertretung des Arztestande

Sitz der Landesregierung, errichtet. I

.
4

Im § 38 Abs. 2 werden folgende Ziffezx

die Meldungen von Staatsangehdrigen wvd
Abkommens Uber den Europdischen Wirtsg
sichtlich der Erbringung drztlicher Di

Sinne des Artikels 37 dieses Abkommens

dafir Formblatter aufzulegen (§ 3d Abs.

nach MaBgabe der Beschliisse der Osterxy
mer Informationsstellen einzurichten £
Auskinften Uber die &drztliche Berufsauy
dafir mapBgeblichen gesundheits- und sg
schriften,

an Staatsangehdérige der Vertragspartei

den Europédischen Wirtschaftsraum, die

drztlichen Beruf im Bundesgebiet auszu

§ 38 Abs. 4 lautet:

565/1978,
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46. § 40 lautet:

"§ 40. (1) Einer Arztekammer gehdrt, unbeschadet des § 61
Abs. 6, als ordentlicher KammerangehOriger jeder Arzt an, der

1. in die von der Osterreichischen Arztekammer gefiihrten

Arztelisten (§ lla) eingetragen worden ist und

2. seinen Beruf im Bereich dieser Arztekammer ausiibt
(8§ 2 Abs. 3, 19 Abs. 2 und 3, 20) oder

3. seinen Wohnsitz im Bereich dieser Arztekammer hat (§ 20a).

(2) Arzte, die gemdp § 1lla Abs. 7 in die Arztelisten eingetra-
gen sind, haben sich zwecks Feststellung der Kammerzugehdrigkeit
innerhalb von vier Wochen nach Erhalt der Best&tigung ilber die Ein-

tragung (§ 1lla Abs. 7) bei der Arztekammer anzumelden.

(3) Die Zugehérigkeit zu einer Arztekammer erlischt, wenn der
Arzt

1l. seinen Berufssitz oder seine Berufssitze (§ 19 Abs. 2 und
3), seinen Dienstort (§ 20) oder seinen Wohnsitz (§ 20a) in

den Bereich einer anderen Arztekammer verlegt hat,

2. von der Osterreichischen Arztekammer gemif § 32 aus den

Arztelisten gestrichen worden ist.

(4) Arzte, die nicht in die Arztelisten eingetragen sind, k&n-
nen sich bei der Arztekammer, in deren Bereich sie ihren ordentli-
chen Wohnsitz haben, freiwillig als auferordentliche Kammerangehori-
ge eintragen lassen. Im Falle einer Beeintréchtigung des Standesan-

sehens finden die disziplinarrechtlichen Vorschriften Anwendung."
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47. § 43 Abs. 2 lautet:

"(2) Fachlich sind die Kammerangeh&rigen| entsprechend ihrem in
den Arztelisten (§ lla) eingetragenen Status in je einer Sektion fur
Turnusirzte (§ 2 Abs. 3), fliir Arzte fir Allgemeinmedizin und appro-
bierte Arzte (§ 12) sowie filir die Fachidrzte aller Sonderf&cher

(§ 13) zu erfassen.”

48. § 45 Abs. 1 lautet:

"§ 45. (1) Die Vollversammlung besteht aus mindestens 12 und
héchstens 60 Kammerrdten. Die Anzahl der Kammerr&dte ist von der
Landesregierung nach Anhorung des Kammervorstandes unter Bedachtnah-
me auf die Zahl der der Kammer angeh®drenden Arzte fiir Allgemeinmedi-
zin und approbierten Arzte, der Fachirzte und der Turnusdrzte durch

Verordnung festzulegen."

49, § 47 lautet:

"§ 47. (1) Wahlberechtigt sind alle ordentlichen Kammerangeh&-
rigen (§ 40 Abs. 1), die

1. am Tag der Wahlausschreibung das Wahlrecht zum Nationalrat

besitzen oder

2. Staatsangehdrige der ibrigen Vertragsparteien des Abkommens
Uber den Europdischen Wirtschaftsraum sind, sofern sie
nicht in ihrem Herkunftstaat vom Wahlrecht zu einer gesetz-

gebenden Korperschaft ausgeschlossen sind.

(2) Wahlbar sind alle wahlberechtigten Kammerangeh&rigen
(Abs. 1), ordentliche Kammerangehotrige, die Staatsangehdrige der
librigen Vertragsparteien des Abkommens Uber den Europ&ischen Wirt-

schaftsraum sind (Abs. 1 Z 2) jedoch nur, wenn sie wdhrend der letz-
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ten drei Jahre vor dem Tag der Wahlausschreibung ihren Berufssitz
oder Dienstort in Osterreich gehabt haben. Nicht gewdhlte Wahlwerber
eines Wahlvorschlages sind in der festgelegten Reihenfolge Ersatz-
mé&nner fir den Fall, daB ein Mandat ihrer Liste erledigt ist."

50. Der bisherige § 49 Abs. 2 bis 6 erhdlt die Bezeichnung
"(3)" bis "(7)".§ 49 Abs. 1 und 2 lautet:

"§ 49. (1) In der Erdffnungssitzung wdhlt die Vollversammlung
mit unbedingter Mehrheit der abgegebenen giiltigen Stimmen aus ihrer
Mitte den Pré&sidenten. Die Wahl des Vizepr#sidenten hat in gleicher
Weise zu erfolgen. Wird bei der ersten Wahl des Prasidenten oder des
Vizeprésidenten keine unbedingte Mehrheit der gliltigen Stimmen er-
zielt, so findet eine engere Wahl statt. In diese kommen jene beiden
Personen, die bei der ersten Wahl die meisten Stimmen erhalten ha-
ben. Soweit bei der ersten Wahl mehrere Personen gleich viele Stim-
men erhalten haben, entscheidet das Los, wer von ihnen in die engere
Wahl kommt. Ergibt sich auch bei der engeren Wahl Stimmengleichheit,

so hat ebenfalls das Los zu entscheiden.

(2) Hat die Vollversammlung mehr als nur einen Vizeprédsidenten
Zu wdhlen, so sind diese in einem Wahlgang nach den Grundsdtzen des
Verhdltniswahlrechtes zu wahlen. Die Wahl der Kammerrdte, die neben
dem Prasidenten und dem (den) Vizepr&dsidenten den Kammervorstand
bilden, ist von der Vollversammlung nach den Grunds&tzen des Ver-
hdltniswahlrechtes und unter Bedachtnahme auf die Mandatsverteilung
auf die Wahlkérper der Turnusdrzte, der Arzte fiir Allgemeinmedizin
und approbierten Arzte sowie der Fachirzte im Vorstand (§ 51 Abs. 1)
durchzufiihren. Zu diesem Zweck sind entsprechend den drei Wahlkor-
pern getrennte Wahlvorschldge jeweils aus dem Kreis der Kammerrdte
der Turnusédrzte, der Arzte fir Allgemeinmedizin und approbierten
Arzte sowie der Fachirzte zu erstatten. Die Kammerrdte des Vorstan-
des jedes Wahlkérpers dirfen nur von den Kammerr&ten ihres Wahlkor-

pers gewdhlt werden."
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51. § 51 Abs. 1 lautet:

"§ 51. (1) Der Kammervorstand wird aus dem Prdsidenten, dem
oder den Vizeprédsidenten sowie weiteren Kammerrédten gebildet. Die
Zahl der weiteren Kammerr&te hat mindestens funf und héchstens funf-
Zzehn zu betragen. Sie wird nach Anh&rung der Vollversammlung unter
Bedachtnahme auf die Gesamtzahl je der Turnusérzte, der Arzte fiur
Allgemeinmedizin und approbierten Arzte und der Fachirzte sowie auf
die Gliederung der Arztekammer nach Sektionen, Fachgruppen und
Sprengel von der Landesregierung durch Verordnung festgesetzt."

52. In den §§ 51 Abs. 5 sowie 94 Abs. 2 und 3 werden die Worte
"mit einfacher Mehrheit der abgegebenen gilltigen Stimmen"” durch die
Worte "mit unbedingter Mehrheit der abgegebenen giiltigen Stimmen"
ersetzt.

53. § 59 zweiter Satz lautet:

"Diese Bestimmung ist auf Arzte fur Allgemeinmedizin, Fach&rz-
te und approbierte Arzte, die ihren Beruf im Rahmen eines Dienstver-
h8ltnisses bei einer Gebietsk&rperschaft oder einer anderen Kdrper-
schaft 6ffentlichen Rechts ausiiben, nur insoweit anzuwenden, als
sich die Streitigkeiten nicht auf das Dienstverhdltnis oder die

Dienststellung des Arztes beziehen."

54. § 61 Abs. 5 lautet:

"(5) Ubt ein Amtsarzt neben seinem amtsirztlichen Beruf eine
drztliche Tatigkeit als Arzt fiir Allgemeinmedizin, Facharzt oder

approbierter Arzt aus, so unterliegt er hinsichtlich dieser T&tig-

keit diesem Bundesgesetz."
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55. & 75 Abs. 1 lautet:

"§ 75. (1) Die Kammerangehtrigen sind nach MaBgabe der folgen-
den Bestimmungen verpflichtet, Beitr&ge zum Wohlfahrtsfonds jener
Arztekammer zu leisten, in deren Bereich sie ihren Beruf ausiiben
(8§ 2 Abs. 3, 19 Abs. 2 und 3, 20) oder ihren Wohnsitz haben
(§ 20a). Ubt ein Arzt seinen Beruf im Bereich mehrerer Arztekammern
aus, so bleibt er Mitglied im Wohlfahrtsfonds jener Arztekammer, in
deren Bereich er sich zuerst niedergelassen hat. Nimmt er seine
drztliche Tdtigkeit gleichzeitig im Bereich mehrerer Arztekammern
auf, so obliegt ihm die Wahl, zu welchem Wohlfahrtsfonds er seine

Beitrdge leistet."

56. Im § 79 Abs. 5 werden die Worte "mit einfacher Stimmen-

mehrheit"” durch die Worte "mit unbedingter Stimmenmehrheit" ersetzt.

57. Im § 81 Abs. 1 dritter Satz erster Halbsatz wird die Be-
zeichnung "(§ 32 Abs. 4)" durch die Bezeichnung "(§ 32 Abs. 3)"
ersetzt.

58. Im § 81 Abs. 1 dritter Satz zweiter Halbsatz wird die
Bezeichnung "§ 32 Abs. 2 Z 1 oder 3" durch die Bezeichnung "§ 32
Abs. 1 Z 3 oder 5" ersetzt.

59. § 83 Abs. 3 lautet:

"(3) Dariiber hinaus gehdrt zu den von der Osterreichischen

Arztekammer zu behandelnden Angelegenheiten:

1. die Ausstellung von Bescheinigungen gemdp Artikel 16 Abs. 3
der Richtlinie 75/362/EWG (§ 3d Abs. 5);

2, die Ausstellung von Diplomen iUber die erfolgreiche Absol-

vierung einer praktischen Ausbildung zum Arzt filir Allge-
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meinmedizin oder Facharzt (§ 11 Abs. 1) sowie von Beschei-
nigungen im Sinne des Artikels 9 Abs. 3 der Richtlinie
75/362/EWG (§ 11 Abs. 2);

die Entgegennahme der Anmeldungen filr die Ausilibung des
drztlichen Berufes und die Fihrung der Listen der zur Be-

rufsausiibung berechtigten Arzte (§ lla Abs. 1);

die Ausstellung von Bestdtigungen (Arzteausweise) lber die
Eintragung in die Listen der zur Berufsausiibung berechtig-
ten Arzte (§ 1lla Abs. 7);

die Durchfihrung von Sachverhaltsprifungen gemdf den Arti-
keln 11 Abs. 3 und 12 Abs. 2 der Richtlinie 75/362/EWG
(§ 114);

die Durchfihrung aller MaBnahmen, die diese Aufgaben und
die damit im Zusammenhang stehenden Angelegenheiten betref-
fen, nach Mapgabe dieses Bundesgesetzes. Bei Besorgung
dieser Angelegenheiten hat die Osterreichische Arztekammer

das Allgemeine Verwaltungsverfahrensgesetz 1991 anzuwenden;

die BeschluBfassung lUber die Einrichtung einer angemessenen
Zahl von Informationsstellen fiir die Erteilung von Auskinf-
ten uber die &rztliche Berufsausiibung sowie lber die dafir
maBgeblichen gesundheits- und sozialrechtlichen Vorschrif-
ten, insbesondere filir die Erteilung dieser Auskiinfte an
Staatsangehdrige der Vertragsparteien des Abkommens ilber
den Europ&ischen Wirtschaftsraum, die beabsichtigen, den

drztlichen Beruf im Bundesgebiet auszuliben."

60. § 83 Abs. 6 lautet:

"(6) Die Osterreichische Arztekammer ist im Sinne des Daten-

schutzgesetzes, BGBl.Nr. 565/1978, zur Ermittlung und Verarbeitung
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von persénlichen berufsbezogenen Daten der Arzte sowie zur Uber-

mittlung von 6ffentlichen Daten (§ 1la) der Arzte ermiachtigt."

61. Im § 85 Z 4 am Ende wird der Punkt durch einen Beistrich
ersetzt. Dem § 85 wird die Ziffer 5 angefigt. § 85 Z 5 lautet:

"5. der Disziplinarrat (§ 96)."
62. § 88 Abs. 2 zweiter Satz lautet:

"Im Falle der Verhinderung eines Mitgliedes ist der Préasident
der jeweils entsendenden Arztekammer im Einvernehmen mit dem Verhin-

derten berechtigt, einen Stellvertreter namhaft zu machen."

63. Im § 89 Abs. 2 werden die Worte "die einfache Mehrheit"

durch die Worte "die unbedingte Mehrheit" ersetzt.

64. Im § 89 Abs. 2 und 3a werden die Worte "mit einfacher
Mehrheit der abgegebenen Stimmen" durch die Worte "mit unbedingter

Mehrheit der abgegebenen Stimmen" ersetzt.
65. § 90 lautet:

"§ 90. (1) Zur FOrderung der beruflichen, sozialen und wirt-
schaftlichen Interessen der Arzteschaft kénnen unter Bedachtnahme
auf die Eigenart der Berufsausiibung einzelner Berufsgruppen bei der
Osterreichischen Arztekammer Bundessektionen fiir die Turnusédrzte,
die Arzte fir Allgemeinmedizin und approbierten Arzte oder die Fach-
drzte errichtet werden. Unter denselben Voraussetzungen kdnnen fir
die Fachédrzte einzelner Sondergebiete Bundesfachgruppen gebildet

werden.
(2) Die Aufgaben der Bundessektionen bestehen in der Beratung

der Organe der Osterreichischen Arztekammer sowie in der Erstattung
von Gutachten an diese Organe in allen Angelegenheiten, die die
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allgemeinen beruflichen, fachlichen, sozialen und wirtschaftlichen
Belange je der Turnusidrzte, der Arzte fiir Allgemeinmedizin und ap-

probierten Arzte sowie der Fachdrzte beriihren.

(4) Die Arztekammern haben in jede Bundessektion aus dem Kreis
der Turnusidrzte, der Arzte fiir Allgemeinmedizin und approbierten
Arzte sowie der Fachidrzte je zwei Mitglieder zu entsenden. Die Mit-
glieder einer jeden Bundessektion w&hlen je aus ihrer Mitte mit
unbedingter Mehrheit den Obmann der Bundessektion und seinen Stell-
vertreter. In gleicher Weise ist bei der Bildung von Bundesfachgrup-

pen zu verfahren."

66. § 95 lautet:

"§ 95. (1) Arzte (ordentliche und auBerordentliche Kammerange-

hérige) machen sich eines Disziplinarvergehens schuldig, wenn sie

1. das Ansehen der in Osterreich t&tigen Arzteschaft durch ihr
Verhalten der Gemeinschaft, den Patienten oder den Kollegen

gegeniiber beeintrichtigen, oder

2. die Berufspflichten verletzen, zu deren Einhaltung sie
sich anlé&flich der Promotion zum Doctor medicinae universae
verpflichtet haben oder zu deren Einhaltung sie nach diesem
Bundesgesetz oder nach anderen Vorschriften verpflichtet

sind.

(2) Arzte machen sich jedenfalls eines Disziplinarvergehens

schuldig, wenn sie

1. eine oder mehrere strafbare Handlungen vors&tzlich begangen
haben und deswegen von einem in- oder ausl&ndischen Gericht
zu einer Freiheitsstrafe von mehr als sechs Monaten oder zu
einer Geldstrafe von mehr als 360 Tagess8dtzen verurteilt

worden sind oder
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2. den arztlichen Beruf ausiiben, obwohl uUber sie rechtskraftig
die Disziplinarstrafe der befristeten Untersagung der Be-
rufsausibung (§ 101 Abs. 1 Z 3) verhdngt worden ist.

(3) Soweit in diesem Bundesgesetz nicht anderes bestimmt ist,
geniligt filir die Strafbarkeit fahrl&dssiges Verhalten.

(4) Unter den Voraussetzungen der Abs. 1 bis 3 machen sich
auch Staatsangehdrige der Vertragsparteien des Abkommens lber den
Europdischen Wirtschaftsraum, die den &drztlichen Beruf in einem
dieser Staaten rechtmdfig ausiben und im Inland voriibergehend &drzt-
liche Dienstleistungen erbringen (§ 3d), sowie Arzte, deren Berufs-
sitz oder Dienstort im Ausland gelegen ist und die den &rztlichen
Beruf im Inland gemdB § 16 Abs. 7 Z 3 ausliben, eines Disziplinarver-

gehens schuldig.

(5) Der disziplindren Verfolgung steht der Umstand nicht ge-
gen, daB die gleiche Handlung oder Unterlassung auch von einem Ge-

richt oder einer Verwaltungsbeh&drde zu ahnden ist.

(6) Die Verfolgbarkeit eines Disziplinarvergehens erlischt
durch Verj&hrung, wenn der Disziplinaranwalt nicht innerhalb von
finf Jahren vom Zeitpunkt der Handlung oder Unterlassung die Anzeige
erstattet hat. Die Verjdhrungsfrist wird, wenn wegen des dem Diszi-
plinarvergehen zugrunde liegenden Sachverhaltes ein gerichtliches
Strafverfahren oder ein Verwaltungsverfahren anhdngig ist, flr die

Dauer dieses Verfahrens gehemmt.

(7) Ein Disziplinarvergehen ist vom Disziplinarrat nicht zu
verfolgen, wenn die Schuld des Arztes gering ist und sein Verhalten

keine oder nur unbedeutende Folgen nach sich gezogen hat.
(8) Auf Arzte fir Allgemeinmedizin, Fach&drzte und approbierte

Arzte, die ihren Beruf im Rahmen eines Dienstverhiltnisses bei einer

Gebietskorperschaft oder einer anderen K&rperschaft &ffentlichen
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Rechts ausiiben, sind die Vorschriften ilber das Disziplinarverfahren
hinsichtlich ihrer dienstlichen Tatigkeit und der damit verbundenen
Berufspflichten nicht anzuwenden. Die Dienststelle solcher Arzte ist
jedoch verpflichtet, die von der Osterreichischen Arztekammer er-

stattete Anzeige in Behandlung zu nehmen und ihr das Verfiigte mitzu-

teilen.

(9) Auf die in Ausbildung zum Arzt fir Allgemeinmedizin oder
Facharzt befindlichen Arzte (§ 2 Abs. 3) sind die Vorschriften uber

das Disziplinarverfahren nach diesem Bundesgesetz anzuwenden."

67. Der bisherige § 98 Abs. 3 bis 5 erh&dlt die Bezeichnungen
"(4)" bis "(6)". § 98 Abs. 2 und 3 lautet:

"(2) Die Berufung muf eine Erkl&rung enthalten, in welchen
Punkten und aus welchen Grinden das Erkenntnis angefochten wird. Das
Vorbringen neuer Tatsachen und neuer Beweismittel ist zuldssig. Eine
Anfechtung des Ausspruches iiber die Schuld gilt auch als Anfechtung

des Strafausspruches.

(3) Die Berufung ist beim Disziplinarrat in zweifacher
Ausfertigung einzubringen. Sie ist dem Disziplinaranwalt bzw. dem
Beschuldigten mit dem Hinweis mitzuteilen, da er binnen 14 Tagen
seine Gegenausfiihrungen iiberreichen kann. Nach Uberreichung dieser
Gegenausfiihrungen oder nach Ablauf der hiezu bestimmten Frist sind
die Akten dem Disziplinarsenat zu {ibersenden. Der Vollzug der Diszi-
plinarstrafe ist bis zur Entscheidung des Disziplinarsenates auszu-

setzen."

68. Der bisherige § 100 Abs. 2 erhalt die Bezeichnung "(3)".
§ 100 Abs. 1 und 2 lautet:

"§ 100. (1) Auf das Disziplinarverfahren sind die Vorschriften

der Strafprozefordnung 1975, BGBl.Nr. 631, sinngem&f anzuwenden,

soweit sich aus diesem Bundesgesetz nicht anderes ergibt und die
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Anwendung der Strafprozefordnung 1975 mit den Grunds&tzen und Eigen-

heiten des Disziplinarverfahrens vereinbar ist.

(2) Fur die Wiedereinsetzung gelten sinngemdB die Bestimmungen
der Strafprozefordnung 1975 mit der Mapgabe, daB die Wiedereinset-
zung gegen die Versdumung aller Fristen zul&ssig ist und dap sie
durch einen minderen Grad des Versehens nicht verhindert wird. Uber
einen Antrag auf Wiedereinsetzung entscheidet die Disziplinarbehdr-
de, bei der die vers&umte Prozefhandlung vorzunehmen war. Gegen die

Verweigerung der Wiedereinsetzung ist kein Rechtsmittel zul#ssig."
69. § 101 lautet:
"§ 101. (1) Disziplinarstrafen sind:

der schriftliche Verweis;

Geldstrafen bis zum Betrag von 500 000 S;

die befristete Untersagung der Berufsausiibung;

w_ow NN

die Streichung aus den Arztelisten und Einziehung des Arz-
teausweises sowie einer gemdf § 3d Abs. 5 ausgestellten

Bescheinigung.

(2) Die Strafe nach Abs. 1 Z 3 darf im Falle eines Diszipli-
narvergehens nach § 95 Abs. 2 hochstens auf die Zeit von flinf Jahren
verhdngt werden. In den uUbrigen Fdllen darf die Strafe nach Abs. 1
Z 3 hoéchstens filir die Dauer eines Jahres, das erste Mal hochstens
fiir die Dauer von drei Monaten verhidngt werden. Bei Arzten fir All-
gemeinmedizin, Fach&drzten und approbierten Arzten, die ihren Beruf
im Rahmen eines Dienstverhdltnisses bei einer Gebietskdrperschaft
ausiliben, bezieht sich die Untersagung der Berufsausiibung nach Abs. 1
Z 3 nicht auf die Ausilibung des &rztlichen Berufes im Zusammenhang
mit den Dienstpflichten des Arztes."
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(3) Die Disziplinarstrafen nach Abs. 1 Z 2 bis 4 k&nnen be-
dingt unter Festsetzung einer Bew&dhrungsfrist von einem bis zu drei

Jahren verhd&ngt werden, wenn

1. anzunehmen ist, dap ihre Androhung geniigen werde, um den
Beschuldigten von weiteren Disziplinarvergehen abzuhalten

und

2. der Beschuldigte bisher keine andere Disziplinarstrafe als
einen schriftlichen Verweis erlitten hat oder eine erhalte-

ne Strafe dieser Art bereits getilgt ist.

(4) Die Disziplinarstrafe nach Abs. 1 Z 4 ist zu verhingen,
wenn der Beschuldigte den &rztlichen Beruf ausibt, obwohl iiber ihn
die Disziplinarstrafe gemdB Abs. 1 Z 3 verhdngt worden ist, sofern
nicht nach den besonderen Umstédnden des Falles mit einer geringeren

Strafe das Auslangen gefunden werden kann.

(5) Nach Verhangung der Disziplinarstrafe nach Abs. 1 Z 4 kann
eine erneute Eintragung in die Arztelisten erst erfolgen, wenn der
drztliche Beruf insgesamt drei Jahre nicht ausgelibt worden ist.
Wegen mangelnder Vertrauenswirdigkeit kann die erneute Eintragung
auch nach Ablauf dieses Zeitraumes von der Osterreichischen Arzte-

kammer verweigert werden (§ lla Abs. 8).

(6) Jede in Rechtskraft erwachsene Disziplinarstrafe ist in
ein vom Vorstand der Osterreichischen Arztekammer zu fihrendes Dis-
ziplinarregister einzutragen (§ 83 Abs. 5). Den Pradsidenten der
Arztekammern in den Bundesl&ndern sind Abschriften der Vormerkung,
die Kammerangehorige ihrer Kammern betreffen, zu Ubermitteln. Von
der Disziplinarstrafe nach Abs. 1 Z 3 und 4 sind die zusté&ndige
Bezirksverwaltungsbehtrde sowie das Amt der Landesregierung zu ver-
stédndigen. Sofern es im Interesse der Wahrung des Ansehens der
Osterreichischen Arzteschaft und der Einhaltung der Berufspflichten
gelegen ist, kann im Disziplinarerkenntnis auf Verdéffentlichung des
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gesamten Disziplinarerkenntnisses in den Mitteilungen der zustandi-
gen Arztekammer oder auch in der Osterreichischen Arztezeitung er-

kannt werden.

(7) Der Disziplinarrat hat die Tilgung einer Disziplinarstrafe
zu verfliigen, wenn die Verhd@ngung der Strafe mindestens finf Jahre
zuriickliegt und der Bestrafte innerhalb dieser Zeit keines

neuerlichen Disziplinarvergehens schuldig erkannt worden ist.

(8) Der Bestrafte kann die Feststellung beantragen, daB seine
Disziplinarstrafe getilgt ist. Dieser Antrag ist beim Disziplinarrat
einzubringen, der dariiber mit BeschluB zu entscheiden hat. Gegen den
Beschluf des Disziplinarrates kann der Betroffene binnen zwei Wochen
beim Disziplinarsenat Beschwerde erheben. § 98 Abs. 2 ist sinngemip

anzuwenden. "

70. Nach § 101 wird folgender § 10la eingefiigt:

"§ 10la. (1) Wird ein Arzt nach Verhdngung einer bedingten
Strafnachsicht (Abs. 2) eines weiteren Disziplinarvergehens schuldig
erkannt, das er vor Ablauf der Probezeit begangen hat, so ist die
bedingte Strafnachsicht zu widerrufen, soweit das in Anbetracht der
neu ausgesprochenen Disziplinarstrafe zusédtzlich zu dieser geboten
erscheint, um den Beschuldigen von weiteren Disziplinarvergehen
abzuhalten. Wird die bedingte Strafnachsicht nicht widerrufen, so
kann die Probezeit bis zu hdéchstens finf Jahren verl&ngert werden.
Uber den Widerruf der bedingten Strafnachsicht oder die Verlangerung
der Probezeit ist im Erkenntnis wegen des neuen Disziplinarvergehens

oder nach Anhdrung des Arztes durch BeschlupB zu entscheiden.

(2) Wird eine bedingte Strafnachsicht nicht widerrufen, so
gilt die Strafe mit Ablauf der Probezeit als endgliltig nachgesehen.
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Die §§ 49, 55 und 56 des Strafgesetzbuches, BGB1.Nr. 60/1974, gelten
sinngemdB. Zeiten, in denen der arztliche Beruf nicht ausgeiibt wor-

den ist, werden in die Probezeit nicht eingerechnet.”
71. & 102 Abs. 1 und 2 lautet:

"§ 102. (1) Im Falle eines Schuldspruches hat der Disziplinar-
beschuldigte auch die Kosten des Verfahrens zu tragen. Die Kosten
sind unter Bericksichtigung des Verfahrensaufwandes und der besonde-
ren Verh&ltnisse des Falles unter Bedachtnahme auf die Verm&-
gensverhdltnisse des Beschuldigten vom Disziplinarrat bzw. Diszipli-

narsenat nach freiem Ermessen festzusetzen.

(2) Die verhdngten Geldstrafen sowie die vom Bestraften zu
tragenden Kosten des Disziplinarverfahrens fliefen der Osterreichi-
schen Arztekammer zu und k&nnen nach dem Verwaltungsvollstreckungs-

gesetz 1991 eingebracht werden."
72. Nach § 107 wird folgender § 107a eingefiigt:

"§ 107a. Soweit dieses Bundesgesetz auf andere Bundesgesetze

verweist, sind diese in ihrer jeweils geltenden Fassung anzuwenden."
73. § 108 Abs. 2 lautet:
"(2) Wer durch Handlungen oder Unterlassungen den im

§ 2 Abs. 1 und 3,

§ 34,

§ 1lla Abs. 2,

§ llc Abs. 1,

§ 13 Abs. 2,

§ 16 Abs. 5 dritter Satz,
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§ 16a Abs. 3,

§ 17 Abs. 3,

§ 18 Abs. 2, 3, 4 und 6,
§ 18a Abs. 1 und 4,
§ 19 Abs. 3 und 4,
§ 20,

§ 20a Abs. 1,

§ 21,

§ 22 Abs. 1 bis 5,
§ 25,

§ 26 Abs. 1,

§ 28,

§ 29 Abs. 1 oder

§ 36

enthaltenen Anordnungen und Verboten zuwiderhandelt, macht sich,
sofern die Tat nicht den Tatbestand einer in die Zust&ndigkeit der
Gerichte fallenden strafbaren Handlung bildet, einer Verwaltungs-
Ubertretung schuldig und ist mit Geldstrafe bis zu 30 000 S zu be-

strafen. Der Versuch ist strafbar."
74. § 109 lautet:
§ 109. (1) Mit der Vollziehung dieses Bundesgesetzes ist
1. hinsichtlich des § 22 Abs. 6 und 7 der Bundesminister fir
Wissenschaft und Forschung im Einvernehmen mit dem Bundes-

minister fir Gesundheit, Sport und Konsumentenschutz,

2. im Ubrigen der Bundesminister fiur Gesundheit, Sport und

Konsumentenschutz,
a) hinsichtlich der Anerkennung von Universitédtskliniken bzw.

Universitétsinstituten als Ausbildungsstdtten sowie der

Ricknahme oder Einschrénkung solcher Anerkennungen (§§ 6
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Abs. 1 und 9, 6a Abs. 1 und 10, 6b Abs. 1 und 9) im Einver-
nehmen mit dem Bundesminister fir Wissenschaft und For-

schung,

b) hinsichtlich der §§ 6 Abs. 7, 6a Abs. 8, 6b Abs. 8,
7 Abs. 4 und 7a Abs. 7 und 15 Abs. 2 im Einvernehmen mit
dem Bundesminister fir Arbeit und Soziales
betraut.

(2) Mit der Vollziehung aller Angelegenheiten, die gemé&fB
Art. 11 Abs. 1 Z 2 B-VG und Art. 12 Abs. 1 Z 1 B-VG in die Kompetenz

der Lander fallen, ist die zustédndige Landesregierung betraut.

(3) Hinsichtlich der §§ 105 und 106 ist der Bundesminister fir
Gesundheit, Sport und Konsumentenschutz mit der Wahrnehmung der
Rechte des Bundes gemdB Art. 15 Abs. 6 B-VG betraut.

Artikel II

Arzte in Ausbildung zum Arzt fir Allgemeinmedizin kénnen einen Teil
der praktischen Ausbildung zum Arzt fir Allgemeinmedizin (Turnus) in
der Dauer von sechs Monaten in Einrichtungen, die der medizinischen
Erstversorgung dienen, insbesondere in anerkannten Lehrpraxen (§ 7)
freiberuflich tidtiger Arzte filir Allgemeinmedizin, in anerkannten
Lehrambulatorien (§ 7a), in Ambulanzen von als Ausbildungsstéatten
fir die Ausbildung zum Arzt fir Allgemeinmedizin anerkannten Kran-
kenanstalten oder in vergleichbaren Einrichtungen absolvieren.
Soweit es mit der Erreichung des Ausbildungszweckes auf den einzel-
nen Gebieten vereinbar ist, k&nnen sechs Monate auch in anerkannten
Lehrpraxen (§ 7) freiberuflich t&tiger Fachédrzte oder in Lehram-

bulatorien, die nicht der medizinischen Erstversorgung dienen,
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absolviert werden. Die Gesamtdauer der in Lehrpraxen oder in Lehram-
bulatorien absolvierten praktischen Ausbildung darf insgesamt zw®lf

Monate nicht libersteigen.

Artikel III
Inkrafttretens- und Ubergangsbestimmungen

(1) Artikel I mit Ausnahme der Z 7 sowie Artikel 1II treten
zugleich mit dem Abkommen lber den Europdischen Wirtschaftsraum in
Kraft.

(2) Artikel II tritt mit Ablauf des 31. Dezember 1994 aufer
Kraft.

(3) Artikel 1 Z 7 tritt am 1. Jdnner 1995 in Kraft.

(4) Die §§ 95, 98 Abs. 2 und 3, 98 Abs. 4 bis 6, 100 Abs. 1
und 2, 100 Abs. 3, 101, 10la sowie 102 Abs. 1 und 2 des Arztegeset-
zes 1984 in der Fassung des Artikels I Z 72 bis 79 sind ab dem Zeit-
punkt des Inkrafttretens dieser Bestimmungen auch auf die zu diesem

Zeitpunkt bereits anhdngigen Disziplinarverfahren anzuwenden.

(5) Die Berufsbezeichnung "praktischer Arzt" darf von Perso-
nen, die die Berechtigung zur selbst&ndigen Ausiibung des &drztlichen
Berufes als praktischer Arzt bis zum Inkrafttreten der im Abs. 1
genannten Bestimmungen erworben haben, bis zum Ablauf des

31. Dezember 1999 weiter gefilihrt werden.

www.parlament.gv.at




54 von 228 429/ME XVIII. GP - Ministerialentwurf (gescanntes Original)

-49-

Artikel IV

(1) Die bis zum Inkrafttreten der im Abs. 1 genannten Bestim-
mungen erworbenen Berechtigungen zur selbst&ndigen Ausiibung des
drztlichen Berufes als praktischer Arzt gelten ab Inkrafttreten der
im Absatz 1 genannten Bestimmungen als Berechtigungen zur selbstdn-

digen Ausilibung des &rztlichen Berufes als Arzt fiur Allgemeinmedizin.

(2) Die bis zum Inkrafttreten der im Abs. 1 genannten Bestim-
mungen als Ausbildungsstédtten flir die Ausbildung zum praktischen
Arzt anerkannten Einrichtungen gelten ab Inkrafttreten der im Abs. 1
genannten Bestimmungen als anerkannte Ausbildungsstédtten fiir die

Ausbildung zum Arzt flir Allgemeinmedizin.
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Anlage 1 (zu § 3a)

a)

b)

c)

Belgien:

"Dipléme légal de docteur en médecine, chirurgie et accouche-
ments - wettelijk diploma van doctor in de genees-, heel- en
verloskunde" (staatliches Diplom eines Doktors der Medizin, Chir-
urgie und Geburtshilfe), ausgestellt von der medizinischen Fakul-
té&t einer Universit&dt oder vom Hauptpriifungsausschuf oder von den

staatlichen Prifungsausschiissen der Hochschulen;
Dd&nemark:

"Bevis for bestaet laegevidenskabelig embedseksamen" (Zeugnis
Uber &drztliche Staatsexamen), ausgestellt von der medizinischen
Fakultdt einer Universitit, sowie die "dokumentation for genem-
fort praktisk uddannelse" (Bescheinigung iber eine abgeschlossene
praktische Ausbildung), ausgestellt von der Gesundheitsbehtrde;

Deutschland:

1. das von den zustdndigen Behtrden ausgestellte Zeugnis iiber die
drztliche Staatsprifung und das Zeugnis Uber die Vorberei-
tungszeit als Medizinalassistent, soweit nach den deutschen
Rechtsvorschriften eine solche noch fir den Abschluf der &rzt-
lichen Ausbildung vorgesehen ist;

2. das von den zustadndigen Behdrden nach dem 30. Juni 1988 ausge-
stellte Zeugnis iiber die &rztliche Staatspriifung und die Be-
scheinigung uUber die Ableistung der T&tigkeit als Arzt im
Praktikum;
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Griechenland:

"Ptychio Iatrikis" (Hochschulabschlup in Medizin), ausgestellt
von der medizinischen Fakultdt einer Universitdt oder von der
Fakultat fir Gesundheitswissenschaften, Bereich Medizin, einer

Universitéat:
Spanien:

"Titulo de Licenciado en Medicina y Cirugia" (Hochschulabschluf
in Medizin und Chirurgie), ausgestellt vom Ministerium fiir Bil-

dung und Wissenschaft oder vom Rektor einer Universitéat:;

Frankreich:

1. "Dipléme d'Etat de docteur en médecine" (staatliches Diplom
eines Doktors der Medizin), ausgestellt von der medizinischen
oder medizinisch-pharmazeutischen Fakult&dt einer Universitét

oder von einer Universitat;

2. "Dipléme d'université de docteur en médecine"
(Universitdtsdiplom eines Doktors der Medizin), soweit dieses
den gleichen Ausbildungsgang nachweist, wie er flir das staat-

liche Diplom eines Doktors der Medizin vorgeschrieben ist;

Irland

"Primary qualification" (Bescheinigung itber eine &rztliche Grund-
ausbildung), die in Irland nach Ablegen einer Prifung vor einem
dafir zustandigen Prifungsausschuf ausgestellt wird, und eine von
dem genannten Priufungsausschuf ausgestellte Bescheinigung ilber
die praktische Erfahrung, die zur Eintragung als "fully registe-
red medical practitioner" (endgliltig eingetragener praktischer

Arzt) befdhigen;
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Italien:

"Diploma di laurea in medicina e chirurgia" (Diplom iiber die
Verleihung der Doktorwilirde in Medizin und Chirurgie), ausgestellt
von der Universitdt, dem das "diploma di abilitazione all'eserci-
zio della medicina e chirurgia" (Diplom iiber die Befdhigung zur
Ausilibung der Medizin und Chirurgie), ausgestellt vom staatlichen

Prifungsausschuf, beigefigt ist;

Luxemburg:

"Diplome d'Etat de docteur en médecine, chirurgie et accouche-
ments" (staatliches Diplom eines Doktors der Medizin, Chirurgie
und Geburtshilfe), ausgestellt vom staatlichen PrifungsausschuB
und abgezeichnet vom Minister fir Erziehungswesen, und
"Certificat de stage" (Bescheinigung liber eine abgeschlossene
praktische Ausbildung), abgezeichnet vom Minister fir Gesund-

heitswesen;

Niederlande:

"Universitair getuigschrift van arts" (das Universit&tsabschluf-

zeugnis eines Doktors der Medizin);

Portugal:

"Carta de curso de licenciatura em medicina" (Priufungszeugnis fir
das Studium der Medizin), ausgestellt von einer Universitéat,
sowie "Diploma comprovativo da conclusao do internato geral"
(Zeugnis tber die allgemeine Krankenhausarzt-Ausbildung), ausge-

stellt von den zustdndigen Stellen des Gesundheitsministeriums;

www.parlament.gv.at




58 von 228

1)

m)

n)

o)

429/ME XVIII. GP - Ministerialentwurf (gescanntes Original)

-53-

Vereinigtes Kénigreich:

"Primary qualification" (Bescheinigung Ulber eine &rztliche Grund-
ausbildung), die im Vereinigten Kbnigreich nach Ablegen einer
Prifung vor einem dafiir zusté&ndigen Prifungsausschuf ausgestellt
wird, und eine von dem genannten Prifungsausschuf ausgestellte
Bescheinigung ilber die praktische Erfahrung, die zur Eintragung
als "fully registered medical practitioner" (endgliltig eingetra-
gener praktischer Arzt) befdhigt;

Finnland:

"todistus l&adketieteen lisensiaatin tutkinnosta/bevis om medicine
licenciat examen" (Bescheinigung iber den Grad des Lizentiats in

Medizin), ausgestellt von der medizinischen Fakult&t einer Hoch-

schule, und Bescheinigung lber die praktische Ausbildung, ausge-

stellt von den zustédndigen Gesundheitsbeh&rden:

Island:

"préf 1 laeknisfraedi fréd laeknadeild Haskédla tsiands" (Diplom
der medizinischen Fakultédt der Universit&dt Islands) und eine
Bescheinigung lUber die mindestens zwdlfmonatige praktische Aus-

bildung in einem Krankenhaus, ausgestellt vom Chefarzt;
Liechtenstein:

Diplome, Bescheinigungen und sonstige Urkunden, die in einem
anderen Staat ausgestellt wurden, fir den diese Richtlinie gilt,
und die in diesem Artikel aufgefihrt sind, zusammen mit einer
Bescheinigung lber eine abgeschlossene praktische Ausbildung,

ausgestellt von den zusté&ndigen Behtrden:;
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Norwegen:

"bevis for bestatt medisinsk embetseksamen" (Diplom des Grades
cand.med. ), ausgestellt durch die medizinische Fakultdt einer
Hochschule, und eine Bescheinigung lber praktische Ausbildung,

ausgestellt von den zust&ndigen Gesundheitsbehodrden;

Schweden:

"l8karexamen" (medizinischer Hochschulgrad), ausgestellt von der
medizinischen Fakultdt einer Hochschule, und eine Bescheinigung

iiber praktische Ausbildung, ausgestellt von der nationalen Ge-

sundheitsbehdtrde.
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Anlage 2 (zu §§ 3b und 3c¢)

Belgien

"Titre d'agrégation en qualité de médicin spécialiste - erken-
ningstitel van geneesheer specialist" (Zeugnis iiber die Zulassung
als Facharzt), ausgestellt von dem Minister, in dessen Zustdndig-
keitsbereich das Gesundheitswesen f&allt;

D&nemark

"Bevis for tilladelse til at betegne sig som speciallaege"
(Bescheinigung, wonach die Berufsbezeichnung eines Facharztes
gefiihrt werden darf), ausgestellt von der Gesundheitsbehdrde;
Deutschland

Die von den Landesdrztekammern erteilte fach&rztliche Anerken-
nung;

Griechenland

"Titlos Iatrikis eidikotitas" (Facharztdiplom), ausgestellt von
den "Nomarchies" (Prafekturen);

Spanien

"Titulo de Especialista" (Facharztzeugnis), ausgestellt vom Mini-

sterium fir Erziehung und Wissenschaft;
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Frankreich

-~ "Certificat d'études spéciales de médecine" (fachdrztliches
Studienzeugnis), ausgestellt von der medizinischen Fakultét
oder der medizinisch-pharmazeutischen Fakultdt einer Universi-

tdt oder von einer Universitat:

- "Attestation de médecine spécialiste qualifié”
(Befdhigungsbescheinigungen flir Fachdrzte), ausgestellt wvom

Vorstand der Arztekammer;

- "Certificat d'études spéciales de médecine" (fachdrztliches
Studienzeugnis), ausgestellt von der medizinischen Fakultét
oder der medizinisch-pharmazeutischen Fakult&t einer Universi-
t8t, oder die durch Erlaf des Erziehungsministeriums ausge-
stellte Bescheinigung uUber die Gleichwertigkeit dieses Zeug-

nisses:;

- "Diplome d'études spécialisées de médecine" (fachdrztliches
Diplom), ausgestellt von einer Universitat:

Irland‘

"Certificate of specialist doctor" (Facharztzeugnis), ausgestellt

von der zustdndigen Behdrde, die vom Minister fiir Gesundheitswe-

sen dafir anerkannt worden ist;

Italien

"Diploma di medico specialista" (Facharztdiplom), ausgestellt vom

Rektor einer Universitat;
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Luxemburg

"Certificat de médecine spécialiste" (Facharztdiplom), ausge-
stellt vom Gesundheitsministerium nach Stellungnahme des Arzte-

kollegiums;

Niederlande

- "Getuigschrift van erkenning en inschrijving in het Spe-
cialistenregister" (Bescheinigung uUber die Anerkennung und die
Eintragung in das Facharztregister), ausgestellt von der
"Specialisten-Registratiecommissie (S.R.C.)" (Kommission fir

die Anerkennung von Faché&rzten);

- "Getuigschrift van erkenning en inschrijving in het Register
von Sociaal - Geneeskundigen" (Bescheinigung iliber die Anerken-
nung und die Eintragung in das Register fiir Arzte der Sozial-
medizin), ausgestellt von der "Sociaal-Geneeskundigen Regi-
stratiecomissie (S.G.R.C.)" (Kommission fir die Eintragung von

Arzten der Sozialmedizin);

Portugal

"Grau de Assistente" (Assistenzarztgrad), vergeben von den zu-
stdndigen Stellen des Gesundheitsministeriums, oder "Titulo de
Especialista" (Facharztzeugnis), ausgestellt von der Arztekammer;

Vereinigtes Kénigreich

"Certificate of completion of specialist training" (Bescheinigung
Uber den AbschluB der fachdrztlichen Ausbildung), ausgestellt wvon

der als dafir zustdndig anerkannten Behorde;
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Finnland

"todistus erikoisl&d&kdrin oikeudesta/bevis om specialistrattighe-
ten" (Bescheinigung lUber die Qualifikation als Facharzt), ausge-

stellt von den zusté@ndigen Behorden;

Island

"sérfraedileyfi" (Bescheinigung Uber die Qualifikation als Fach-

arzt), ausgestellt vom Gesundheitsministerium;

Liechtenstein

Diplome, Bescheinigungen und sonstige Urkunden, die in einem
anderen Staat ausgestellt wurden, fir den diese Richtlinie gilt,
und die in diesem Artikel aufgefithrt sind, zusammen mit einer
Bescheinigung ilber eine abgeschlossene praktische Ausbildung,

ausgestellt von den zust&ndigen Behdrden;

Norwegen

"bevis for tillatelse til a benytte spesialisttittelen"
(Bescheinigung, wonach die Berufsbezeichnung eines Facharztes

gefilhrt werden darf), ausgestellt von den zustidndigen Beh&rden;

Schweden

"bevis om specialistkompetens som l8kare utfd@rdat av socialsty-

relsen" (Bescheinigung, wonach die Berufsbezeichnung eines Fach-

arztes gefiihrt werden darf), ausgestellt von der nationalen Ge-

sundheitsbehdrde;
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Anlage 3 (zu § 3b und 3c)

- Andsthesiologie

Belgien:
Danemark:
Deutschland:
Griechenland:
Spanien:

Frankreich:

Irland:
Italien:
Luxemburg:
Niederlande:
Portugal:

Vereinigtes Konigreich:

Finnland:
Island:
Liechtenstein:
Norwegen:

Schweden:

- Chirurgie

Belgien:
D&nemark:
Deutschland:
Griechenland:
Spanien:

Frankreich:
Irland:
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anesthésiologie/anesthesiologie
anaestesiologi
Andsthesiologie
anaisthisiologia
anestesiologja y reanimacién
anesthésiologie-réanimation
chirurgicale

anaesthetics

anestesia e rianimazione
anesthésie-réanimation
anesthesiologie
anestesiologia

anaesthetics
anestesiologia/anestesiologi
svaefingalaekningar
Anidsthesiologie
anestesiologi

anestesiologi

chirurgie/heelkunde

kirurgi eller kirurgiske sygdomme

Chirurgie

cheiroyrgiki

cirugia general y del aparato
digestivo

chirurgie générale

general surgery
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Italien:
Luxemburg:
Niederlande:
Portugal:

Vereinigtes Koénigreich:

Finnland:
Island:
Liechtenstein:
Norwegen:

Schweden:

Neurochirurgie

Belgien:

D&nemark:

Deutschland:
Griechenland:
Spanien:
Frankreich:
Irland:
Italien:
Luxemburg:
Niederlande:

Portugal:

Vereinigtes Kénigreich:

Finnland:
Island:
Liechtenstein:
Norwegen:

Schweden:

-60-

chirurgia generale
chirurgie générale
heelkunde

cirurgia geral

general surgery
kirurgia/kirurgi
almennar skurdlaekningar
Chirurgie

generell kirurgi

allmén kirurgi

neurochirurgia/neurochirurgie
neurokirurgi eller kirurgiske
nervesygdomme

Neurochirurgie
neyrocheiroyrgiki
neurocirugia

neurochirurgie

neurological surgery
neurochirurgia

neurochirurgie

neurochirurgie

neurocirurgia

neurological surgery
neurokirurgia/neurokirurgi
taugaskurdlaekningar
Neurochirurgie

nevrokirurgi

neurokirurgi
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Belgien:

Danemark:

Deutschland:
Griechenland:

Spanien:

Frankreich:

Irland:

Italien:

Luxemburg:

Niederlande:

Portugal:

Vereinigtes Kdnigreich:

Finnland:

Island:
Liechtenstein:
Norwegen:

Schweden:

Innere Medizin
Belgien:
D&nemark:
Deutschland:
Griechenland:

Spanien:

Frankreich:
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- Frauenheilkunde und Geburtshilfe

gynécologie-obstétrique/
gynecologie-verloskunde
gynaekologi og obstetrik eller
kvindesygdomme og fodselshjaelp
Frauenheilkunde und Geburtshilfe
maieytiki-gynaikologia
obstetricia y ginecologia
gynécologie-obstétrique
obstetrics and gynaecology
ostetricia e ginecologia
gynécologie-obstétrique
verloskunde en gynaecologie
ginecologia e obstetricia
obstetrics and gynaecology
naistentaudit ja synnytykset/
kvinnosjukdomar och f&rlossningar
kvenlaekningar

Gyné&kologie und Geburtshilfe
fodselshjelp og kvinnesykdommer
kvinnosjukdomar och fébrlossningar

(gynekologi och obstetrik)

médecine interne/inwendige
geneeskunde

intern medicin eller medicinske
sygdomme

Innere Medizin

pathologia

medicina interna

médecine interne
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Irland:
Italien:
Luxemburg:
Niederlande:
Portugal:
Vereinigtes Kobnigreich:
Finnland:
Island:
Liechtenstein:
Norwegen:
Schweden:

Augenheilkunde

Belgien:
Dénenmark:

Deutschland:
Griechenland:
Spanien:
Frankreich:
Irland:
Italien:
Luxemburg:
Niederlande:
Portugal:
Vereinigtes Kdénigreich:
Finnland:
Island:
Liechtenstein:
Norwegen:
Schweden:

-62-

general (internal) medicine
medicina interna

maladies internes

inwendige geneeskunde
medicina interna

general medicine
sisdtaudit/inremedicin
lyflaekningar

Innere Medizin

indremedisin

allmdn internmedicin

ophtalmologie/ocftalmologie
oftalmologi eller
6jensygdomme
Augenheilkunde
ofthalmologia

oftalmologia

ophtalmologie
ophthalmology

oculistica

ophtalmologie

oogheelkunde

oftalmologia

ophthalmology
silm&taudit/8gonsjukdomar
augnlaekningar
Augenheilkunde
oyesykdommer

ogonsjukdomar (oftalmologi)
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- Hals-Nasen-Ohrenheilkunde

Belgien:

D&nemark:

Deutschland:
Griechenland:
Spanien:
Frankreich:
Irland:
Italien:
Luxemburg:
Niederlande:
Portugal:

Vereinigtes Kénigreich:

Finnland:

Island:
Liechtenstein:
Norwegen:

Schweden:

- Kinderheilkunde

Belgien:
D&nemark:
Deutschland:
Griechenland:
Spanien:
Frankreich:
Irland:

Italien:
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oto-rhino-laryngologie/
otorhinolaryngologie
oto-rhino-laryngologi eller
Ore-naese-halssygdomme
Hals-Nasen-Ohrenheilkunde
otorinolaryggologia
otorrinolaringologia
oto-rhino-laryngologie
otolaryngology
otorinolaringoiatria
oto-rhino-laryngologie

keel-, neus- en oorheelkunde
otorrinolaringologia
otolaryngology

korva-, neni- ja kurkkutaudit/
6ron-, nds-~ och strupsjukdomar
hadls-, nef- og eyrnalaekningar
Hals-, Nasen- und Ohrenkrankheiten
ore-nese-halssykdommer
oron-, nas- och halssujkdomar
(oto-rhino-laryngologi)

pédiatrie/kindergeneeskunde
paediatri eller bdrnesygdomme
Kinderheilkunde

paidiatriki

pediatria y sus areas especificas
pédiatrie

paediatrics

pediatria
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Luxemburg:

Niederlande:

Portugal:

Vereinigtes Kénigreich:
Finnland:

Island:

Liechtenstein:
Norwegen:

Schweden:

-64-

pédiatrie

kindergeneeskunde

pediatria

paediatrics
lastentaudit/barnsjukdomar
barnalaekningar

Kinderheilkunde

barnesykdommer

barnaalderns invartes sjukdomar

(pediatrik)

Lungen- und Bronchialheilkunde

Belgien:
Dé&nemark:
Deutschland:
Griechenland:
Spanien:
Frankreich:
Irland:
Italien:

Luxemburg:

Niederlande:

Portugal:

Vereinigtes Konigreich:
Finnland§

Island:

Liechtenstein:
Norwegen:

Schweden:

pneumologie/pneumologie
medicinske lungesygdomme
Lungen- und Bronchialheilkunde
fymatiologia-pneymonologia
neumologia

pneumologie

respiratory medicine
tisiologia e malattie dell'apparato
respiratorio
pneumo-phtisiologie
longziekten en tuberculose
pneumologia

respiratory medicine
keuhkosairaudet/lungsjukdomar
lungnalaekningar
Lungenkrankheiten
lungesykdommer

lungsjukdomar (pneumonologi)
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- Urologie

Belgien:

Danemark:

Deutschland:
Griechenland:
Spanien:
Frankreich:
Irland:
Italien:
Luxemburg:
Niederlande:

Portugal:

Vereinigtes Konigreich:

Finnland:
Island:
Liechtenstein:
Norwegen:

Schweden:

- Orthopadie

Belgien:
D&nemark:
Deutschland:
Griechenland:
Spanien:
Frankreich:

Irland:
Italien:

Luxemburg:
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urologie/urologie
urologi eller urinvejenes kirurgiske
sygdomme

Urologie

oyrologia

urologia

chirurgie urologique
urology

urologia

urologie

urologie

urcologia

urology

urologia/urologi
bvagfaeraskurdlaekningar
Urologie

urologi

urologisk kirurgi

orthopédie/orthopedie

ortopaedisk kirurgi

Orthopé&die

orthopediki

traumatologia y circugia ortopédica
chirurgie orthopédique et
traumatologie

orthopaedic surgery

ortopedia e traumatologia
orthopédie




Niederlande:
Portugal:

Vereinigtes Kénigreich:

Finnland:

Island:

Liechtenstein:

Norwegen:

Schweden:

Pathologie

Belgien:

Danemark:

Deutschland:

Griechenland:

Spanien:
Frankreich:
Irland:
Italien:
Luxemburg:
Niederlande:

Portugal:

Vereinigtes Kénigreich:

Finnland:
Island:

Liechtenstein:

Norwegen:
Schweden:
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orthopedie

ortopedia

orthopaedic surgery
ortopedia ja traumatologia/
ortopedi och traumatologi
baeklunarskurdlaekningar
Orthopddische Chirurgie
ortopedisk kirurgi

ortopedisk kirurgi

anatomie pathologique/
pathologische anatomie

patologisk anatomi og histologi
eller vaevsundersotgelse
Pathologie

pathologiki anatomiki

anatomia patoldgica

anatomie et cytologie pathologique
morbid anatomy and histopathology
anatomia patologica

anatomie pathologique
pathologische anatomie

anatomia patolégica

morbid anatomy and histopathology
patologia/patologi
liffaerameinafraedi

Pathologie

patologi

klinisk patologi
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- Neurologie

Belgien:
D@nemark:

Deutschland:

Griechenland:

Spanien:
Frankreich:
Irland:
Italien:
Luxemburg:
Niederlande:
Portugal:

Vereinigtes Kénigreich:

Finnland:
Island:

Liechtenstein:

Norwegen:

Schweden:

Psychiatrie
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neurologie/neurologie

neuromedicin eller medicin -

ske nervesygdomme
Neurologie
neyrologia
neurologia
neurologie
neurology
neurologia
neurologie
neurologie
neurologia
neurology
neurologia/neurologi
taugalaekningar
Neurologie
nevrologi

nervsjukdomar (neurologi)

Belgien: psychiatrie/psychiatrie
D&nemark: psykiatri
Deutschland: Psychiatrie
Griechenland: psychiatriki
Spanien: psiquiatria
Frankreich: psychiatrie
Irland: psychiatry
Italien: psichiatria
Luxemburg: psychiatrie
Niederlande: psychiatrie
Portugal: psiquiatria
Vereinigtes Kdnigreich: psychiatry
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Finnland: psykiatria/psykiatri
Island: gedlaekningar
Liechtenstein: Psychiatrie und Psychotherapie
Norwegen: psychiatri
Schweden: allmén psykiatri
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Anlage 4 (zu §§ 3b und 3c)

- Klinische Biologie

Belgien:
Spanien:
Frankreich:
Italien:
Portugal:

Ministerialentwurf (gescanntes Original)

-69-

biologie clinique/klinische biologie
andlisis clinicos
biologie médicale
patologia diagnostica di laboratorio

patologia clinica

- Mikrobiologie und Infektionsepidemiologie

D&nemark:
Deutschland:

Griechenland:
Spanien:
Irland:
Italien:
Luxemburg:
Niederlande:

Vereinigtes Kénigreich:

Finnland:

Island:

Norwegen:

Schweden:

- Biologische Chemie

Dadnemark:

Spanien:

klinisk mikrobiologi
Mikrobiologie und Infektions-
epidemiologie

mikrobiologia

microbiologia y parasitologia
microbiology

microbiologia

microbiologie

medische microbiologie
medical microbiology
kliininen mikrobiologia/klinisk
mikrobiologi

syklafraedi

medisinsk mikrobiologi
klinisk bakteriologi

klinisk kemi

bioquimica clinica
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Irland:

Luxemburg:

Niederlande:
Vereinigtes Konigreich:
Finnland:

Norwegen:

Schweden:

Immunologie:

Spanien:

Irland:

Vereinigtes Koénigreich:
Finnland:

Island:

Norwegen:

Schweden:

Plastische Chirurgie:

Belgien:

D&nemark:
Griechenland:
Spanien:
Frankreich:

Irland:
Italien:
Luxemburg:
Niederlande:
Portugal:
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chemical pathology

chimie biologigue

klinische chemie

chemical pathology
kliininen kKemia/klinisk kemi
klinisk kjemi

klinisk kemi

immunologia

clinical immunology

immunology

immunologia/immunologi
6naemisfraedi

immunologi og transfusjonsmedisin

klinisk immunologi

chirurgie plastique/
plastische heelkunde
plastikkirurgi
plastiki cheiroyrgiki
cirugia pléastica y reparadora
chirurgie plastique,
reconstructrice

et esthéthique
plastic surgery
chirurgia plastica
chirurgie plastique
plastische chirurgie

cirurgia pléstica et reconstrutiva

www.parlament.gv.at

v




429/ME XVIII. GP - Ministerialentwurf (gescanntes Original)

Vereinigtes Kénigreich:

Finnland:
Island:

Norwegen:
Schweden:

Physiotherapie

Belgien:

Ddénemark:
Griechenland:
Spanien:

Frankreich:

Italien:

Luxemburg:

Niederlande:
Portugal:
Finnland:
Island:
Liechtenstein:

Norwegen:
Schweden:

-71-

plastic surgery
plastiikkakirurgia/plastikkirurgi
lytalaekningar

plastikkirurgi

plastikkirurgi

médecine physique/

fysische geneeskunde

fysiurgi og rehabilitering

fysiki iatriki kai apokatastasi
rehabilitacidn

rééducation et réadaptation
fonctionnelles

fisioterapia

rééducation et réadaptation
fonctionnelles

revalidatie

fisiatria

fysiatria/fysiatri

orku- og endurhaefingarlaekningar
Physikalische Medizin und
Rehabilitation

fysikalisk medisin og rehabilitering

medicinsk rehabilitering

Dermatologie und Venerologie:

Belgien:

D&nemark:

[ ==

dermato-vénéréologie/
dermato-venereologie
dermato-venerologi eller

hud- og kdnssygdomme
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Deutschland:
Griechenland:

Spanien:

Frankreich:
Italien:
Luxemburg:
Niederlande:
Portugal:

Finnland:

Island:

Liechtenstein:

Norwegen:
Schweden:

Radiologie

Deutschland:
Griechenland:
Spanien:
Frankreich:
Italien:
Luxemburg:
Niederlande:
Portugal:
Island:

Norwegen:

-72-

Dermétologie und Venerologie
dermatologia-afrodisiologia
dermatologia médico-cirugica y
venereologia

dermatologie et vénéréologie
dermatologia e venerologia
dermato-vénéréologie
dermatologie en venerologie
dermatovenereologia

iho- ja sukupuolitaudit/

hud- och kdnssjukdomar

hyd- og kynsjukdémalaekningar
Dermatologie und Venereologie
hud- og veneriske sykdommer
hudsjukdomar och veneriska sjukdomar

(dermatologi och venerologi)

Radiologie
aktinologia-radiologia
electroradiologia
électro-radiologie
radiologia
électro-radiologie
radiologie

radiologia
geislalaekningar

radiologi
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- Radiodiagnose

Belgien:

Danemark:

Deutschland:
Griechenland:
Spanien:
Frankreich:
Irland:
Luxemburg:
Niederlande:

Portugal:

Vereinigtes Kénigreich:

Finnland:
Liechtenstein:

Schweden:

Radiotherapie

Belgien:

Ddnemark:

Deutschland:
Griechenland:
Spanien:
Frankreich:
Irland:
Luxemburg:
Niederlande:

Portugal:

-73-

radiodiagnostic/rdntgendiagnose
diagnostisk radiologi eller
réontgenunderstgelse
Radiologische Diagnostik
aktinodiagnostiki
radiodiagnédstico
radiodiagnostic et imagerie médicale
diagnostic radiology
radiodiagnostic
radiodiagnostiek
radiodiagnéstico

diagnostic radiology
radiologia/radiologi
Medizinische Radiologie

rontgendiagnostik

radio- et radiumthérapie/
radio- en radiumtherapie
terapeutisk radiologi eller
stralebehandling
Strahlentherapie
aktinotherapeytiki
oncologia radioteréapica
oncologie, option radiothérapie
radiotherapy

radiothérapie

radiotherapie

radioterapia
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Vereinigtes Kdnigreich:

Finnland:

Norwegen:
Schweden:

Community medecine

Frankreich:

Irland:

Vereinigtes Kénigreich:
Finnland:

Island:

Liechtenstein:

Norwegen:

Arbeitsmedizin

D&nemark:
Deutschland:
Griechenland:
Frankreich:
Irland:
Italien:
Niederlande:
Portugal:
Vereinigtes Ko&nigreich:
Finnland:
Island:
Norwegen:

Schweden:
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radiotherapy

sybpédtaudit ja s&adehoito/
cancersjukdomar och radioterapi
onkologi

tumdrsjukdomar (allm&n onkologi)

santé publique et médecine sociale
community medecine

community medecine
terveydenhuolto/hédlsovard
félagslaekningar

Prdvention und Gesundheitswesen

samfunnsmedisin

samfundsmedicin/arbejdsmedicin
Arbeitsmedizin

iatrici tis ergasias

médecine du travail
occupational medicine

medicina del lavoro

arbeids-en bedrijfsgeneeskunde
medicina do trabalho
occupational medicine
tyoterveyshuolto/foretagshédlsovard
atvinnulaekningar

yrkesmedisin

yrkesmedicin
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-75-
- Nuklearmedizin
Belgien: » médecine nucléaire/nucleaire
geneeskunde
Deutschland: Nuklearmedizin
Griechenland: pyriniki iatriki
Spanien: medicina nuclear
Frankreich: médecine nucléaire
Italien: medicina nucleare
Niederlande: nucleaire geneeskunde
Portugal: mediciﬁa nuclear
Vereinigtes Kénigreich: nuclear medicine
Finnland: isotooppitutkimukset/

isotopundersokningar
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Anlage 5 (zu § 18a Abs. 4)

1. Bezeichnung der Diplome, Prifungszeugnisse und sonstigen

Befdhigungsnachweise:

Belgien: Titre d' agréation en qualité de
médecin généraliste/Titel van
erkenning als huisarts

Danemark: Tilladelse til at betegne sig som
alment praktiserende laege

Deutschland: Zeugnis lUber die spezifische
Ausbildung in der

Allgemeinmedizin

Griechenland: titlos iatrikis eidikotitas genikis
iatrikis

Spanien: Titulo de Especialista en Medecina

Familiar y Comunitaria

Frankreich: Diplome d' Etat de docteur en
médecine (avec document annexé
attestant la formation spécifique en
médecine générale)

Irland: Certificate of specific
galifications in general medical
practice

Luxemburg: keine Ausbildung, daher keine
Ausbildungsbezeichnung

Niederlande: Certificaat von inschrijving in het
register van erkende huisartsen
van de Koninklijke Nederlandsche
Maatschappij tot bevordering der

geneeskunst
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Portugal:

Vereinigtes

Kénigreich:

Berufsbezeichnungen:

Belgien:

Dédnemark:
Deutschland:

Griechendland:

Spanien:

Frankreich:

Irland:
Luxemburg:
Niederlande:
Portugal:
Vereinigtes
Kdnigreich:

-77-

Diploma do internato complementar de

clinica geral

Certificate of prescribed/equivalent

experience

Médecin généraliste agréé/Erkende
huisarts

Alment praktiserende laege
Praktischer Arzt/Arztin

iatros me eidikotita genikis
iatrikis

Especialista en Medicina Familiar y
Comunitaria

Médecin qualifié en médecine
générale

General medical practitioner
Médecin généraliste

Huisarts

Assistente de clinica geral

General medical practitioner
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Vorblatt

Problem und Ziel:

Das geplante Inkrafttreten des Abkommens iliber den Europ&ischen Wirt-
schaftsraum erfordert eine Anpassung des Arztegesetzes 1984 an das
EWR-Recht. Weiters besteht dringender Regelungsbedarf in einzelnen
Bereichen der Vollziehung des Arztegesetzes 1984, insbesondere auch
im Bereich des Kammerrechtes, sowie Bedarf nach einer Modernisierung
des Disziplinarrechtes. Darilber hinaus ergibt sich aufgrund der
Arztegesetznovelle 1992 Bedarf nach einer terminologischen Verein-
heitlichung in bezug auf die sogenannten "klinischen" und
"nichtklinischen" Sonderfé&cher.

Inhalt:

Die wesentlichsten Regelungsschwerpunkte der Novelle sind:

- die Schaffung der Rechtsgrundlagen fir die &rztliche Niederlas-
sungsfreiheit und die Freiheit des &rztlichen Dienstleistungsver-
kehrs im Rahmen des EWR-Abkommens,

- in diesem Zusammenhang die Einfiihrung der Bezeichnung
"approbierter Arzt" fiir Arzte und Arztinnen aus dem EWR-Raum ohne
spezifische Ausbildung in der Allgemeinmedizin oder in einem Son-
derfach der Heilkunde,

- die Verbesserung der allgemeinmedizinischen Ausbildung nach MaBga-
be des EWR-Rechtes und im Zusammenhang damit

- die Anderung der Berufsbezeichnung "praktischer Arzt" in "Arzt fir
Allgemeinmedizin”,

- die Einfihrung von Rechtsinformationsstellen im Bereich der Lan-

desdrztekammern,
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- die Einfihrung des Erfordernisses der gesundheitlichen Eignung und
Vertrauenswiirdigkeit im Zusammenhang mit dem Erwerb der &rztlichen
Berufsberechtigung,

- die Schaffung eines erleichterten Berufszuganges fir Fliichtlinge,

- die VeranKkerung der Teilzeitausbildung filir Turnusédrzte und Turnus-
drztinnen, die Kleinkinder zu betreuen haben,

- die Schaffung erweiterter Anrechnungsméglichkeiten fir im Ausland
absolvierte Aus- oder Weiterbildungszeiten,

- im Hinblick auf 6sterreichische Arzte, die im Ausland eine &rztli-
che Berufsberechtigung erworben haben, die Verankerung des Rechtes
zur selbst&ndigen &rztlichen T&tigkeit aufgrund einer Bewilligung
des Bundesministers flir Gesundheit, Sport und Konsumentenschutz,

- die Beseitigung der Bedarfsprifung fir den zweiten Berufssitz
sowie filr die Ausibung der Facharzttatigkeit auf mehr als einem
Sonderfach,

- die terminologische Vereinheitlichung in bezug auf die sogenannten
"klinischen" und "nichtklinischen" Sonderficher,

- die Schaffung eines zeitgemdfen Disziplinarrechtes.
Alternativen:

Keine Alternativen im Hinblick auf die Anpassung an das EWR-Recht.
Im Ubrigen Beibehaltung der derzeitigen Rechtslage, die als unbe-

friedigend anzusehen ist.

Kosten:

Durch die Verwirklichung dieses Gesetzesvorhabens wird sich fiir den
Bund ab 1995 ein zus&tzlicher Aufwand aus der Forderung der
Arzteausbildung sowie aus der Vollziehungst#dtigkeit in bezug auf

diese Forderungsmafnahmen fir die Arzteausbildung ergeben.

Ansonsten sind die Auswirkungen fir den Bund als kostenneutral anzu-

sehen.
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EG-Konformitat:

Durch die Umsetzung der EG-Richtlinien wird der geltende Rechtsbe-
stand mit der Rechtsordnung der Europdischen Gemeinschaft in Ein-
klang gebracht.
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Erld&auterungen

Allgemeiner Teil

A. Anpassungen an das EWR-Recht:

Das Schwergewicht des Entwurfes liegt in der Anpassung des Arztege-
setzes 1984 an das Abkommen iiber den Europédischen Wirtschaftsraum
(EWR-Abkomen; 460 der Beilagen zu den Sten.Prot. des Nationalrates
XVIII.GP). Dies erfolgt durch die Umsetzung folgender fiir das Arzte-
recht maBgebender, im Anhang VII des EWR-Abkommens angefiihrter

Richtlinien:

1. 375 L 0362: Richtlinie 75/362/EWG des Rates vom 16. Juni 1975 fiir
die gegenseitige Anerkennung der Diplome, Priifungszeugnisse und
sonstigen Befahigungsnachweise des Arztes und fir Mafnahmen zur
Erleichterung der tatsadchlichen Ausilibung des Niederlassungsrechts
und des Rechts auf freien Dienstleistungsverkehr (ABl.Nr. L 167
vom 30.6.1975, S. 1), gedndert durch

- 1 79 H: Akte Uber die Bedingungen des Beitritts und die Anpas-
sungen der Vertrédge - Beitritt der Republik Griechenland
(ABl.Nr. L 291 vom 19.11.1979, S. 90),

- 382 L 0076: Richtlinie 82/76/EWG des Rates vom 26. Jdnner 1982
(AB1l.Nr. L 43 vom 15.2.1982, S. 21),

- 1 85 I: Akte Uber die Bedingungen des Beitritts und die Anpas-
sungen der Vertrédge - Beitritt des Konigreichs Spanien und der
Portugiesischen Republik (ABl.Nr. L 302 vom 15.11.1985,

S. 158),

- 389 L 0594: Richtlinie 89/594/EWG des Rates vom
30. Oktober 1989 (ABl1l.Nr. L 341 vom 23,11.1989. S. 19),
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- 390 L 0658: Richtlinie 90/658/EWG des Rates wvom
4. Dezember 1990 (ABl1.Nr. L 353 vom 17.12.1990, S. 73);

2. 375 L 0363: Richtlinie 75/363/EWG des Rates vom 16. Juni 1975 zur
Koordinierung der Rechts- und Verwaltungsvorschriften fir die
Tatigkeiten des Arztes (ABl1l.Nr. L 167 vom 30.6.1975, S. 14),
gedndert durch

- 382 L 0076: Richtlinie 82/76/EWG des Rates vom 26. Janner 1982
(ABl1.Nr. L 43 vom 15.2.1982, s. 21),

- 389 L 0594: Richtlinie 89/594/EWG des Rates wvom
30. Oktober 1989 (AB1.Nr. L 341 vom 23.11.1989, S. 19);

3. 386 L 0457: Richtlinie 86/457/EWG des Rates vom
15. September 1986 iUber eine spezifische Ausbildung in der Allge-
meinmedizin (ABLl.Nr. L 267 vom 19.9.1986, S. 26);

4. C/268/90/S.2: Liste 90/C 268/02 der Bezeichnungen der Diplome,
Priifungszeugnisse oder sonstigen Bef&higungsnachweise und Berufs-
bezeichnungen praktischer Arzte - Verdffentlichung gem&pR
Artikel 12 Absatz 2 der Richtlinie 86/457/EWG des Rates
(ABl1.Nr. C 268 vom 14.10.1990, Ss. 2).

Die Richtlinien gelten fir Zwecke des Abkommens mit den im Anhang
VII des EWR-Abkommens angeflihrten Ergé&nzungen, auf die verwiesen

wird, und die im vorliegenden Entwurf beriicksichtigt sind.

Aufgrund des EWR-Rechtes ergeben sich folgende Regelungsschwer-

punkte:

Der Entwurf schafft die Rechtsgrundlagen fiur die &rztliche Berufs-

ausilibung durch Arzte und Arztinnen aus EWR-Staaten in Osterreich
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sowie durch Osterreichische Arzte und Arztinnen im lbrigen EWR-Raum
und verwirklicht damit die Niederlassungsfreiheit sowie die Freiheit

des Dienstleistungsverkehrs im Bereich des Arzterechtes.

Die Berufszulassung der Arzte und Arztinnen aus dem EWR-Raum erfolgt
im Wege der Anerkennung der in der Richtlinie 75/363/EWG angefihr-
ten, von den zustd@ndigen Behdrden der ilbrigen EWR-Staaten ausge-
stellten &rztlichen Bef&higungsnachweise. Die administrative Durch-

fihrung der Anerkennung obliegt der Osterreichischen Arztekammer.

Andererseits wird durch die Verankerung von Diplomen iiber die spezi-
fische Ausbildung in der Allgemeinmedizin sowie von Facharztdiplo-
men, die von der Osterreichischen Arztekammer auszustellen und von
den Ubrigen EWR-Mitgliedstaaten anzuerkennen sein werden, auch die
Grundlage dafilir geschaffen, dap die zur selbsté&ndigen Berufsausibung
berechtigten ¢sterreichischen Arzte und Arztinnen im EWR-Ausland

tdtig werden kdnnen.

Die von im EWR-Ausland ansé&ssigen Arzten und Arztinnen im Rahmen des
freien Dienstleistungsverkehrs in Osterreich erbrachten Tatigkeiten
sind grundsdtzlich im voraus, jedenfalls aber ehestm8glich, der
jeweiligen Arztekammer anzuzeigen. Die auslidndischen Arzte und Arz-
tinnen unterliegen hinsichtlich der Erbringung der Dienstleistungen
den in Osterreich geltenden Berufspflichten und dem Disziplinar-

recht.

Auch Osterreichische Arzte und Arztinnen werden auf Grundlage ent-
sprechender, von der Osterreichischen Arztekammer auszustellender
Bescheinigungen anl&Blich der Erbringung von Dienstleistungen vor-

Uibergehend im lUbrigen EWR-Raum t&dtig sein k&nnen.

Im Zusammenhang mit der Niederlassungsfreiheit und der Freiheit des
Dienstleistungsverkehrs sind auch Regelungen betreffend die Berufs-
bezeichnung fiir die in Osterreich t&tigen Arzte und Arztinnen aus
dem EWR-Raum zu treffen. Im Hinblick darauf, daB das EWR-Recht

www.parlament.gv.at




429/ME XVIII. GP - Ministerialentwurf (gescanntes Original) 89 von 228

-4-

Osterreich zur Berufszulassung von Arzten verpflichten wird, die
zwar Uber einen im EWR-Ausland erworbenen Nachweis liber die Absol-
vierung einer &rztlichen Mindest(grund)ausbildung verfigen, die
jedoch keine spezifische Ausbildung in der Allgemeinmedizin oder in
einem Sonderfach der Heilkunde absolviert haben, wird filir diese in
Osterreich neue Arztegruppe die Bezeichnung "approbierter Arzt"
eingefihrt. Damit soll im Interesse der Patienten und Patientinnen

die entsprechende Markttransparenz sichergestellt werden.

Im Hinblick auf den im Zusammenhang mit einem EWR-Beitritt auf Sei-
ten der in- und ausléndischen Arzte und Arztinnen bestehenden Infor-
mationsbedarf sollen von den Arztekammern in den Bundesl&ndern
Rechtsinformationsstellen eingerichtet werden, die Beratung in bezug
auf die gesundheits- und sozialrechtlichen Vorschriften, die mit der

drztlichen Berufsauslibung im Zusammenhang stehen, anbieten werden.

Ab 1. Jé&nner 1995 wird die schon derzeit bestehende Moglichkeit,
einen Teil der praktischen Ausbildung zum praktischen Arzt in einer
anerkannten Lehrpraxis oder in einem anerkannten Lehrambulatorium zu
absolvieren, verpflichtend sein, wobei zumindest sechs Monate der
praktischen allgemeinmedizinischen Ausbildung in einer Einrichtung,
die der medizinischen Erstversorgung dient, absolviert werden mis-
sen. Diese sich zwingend aus dem EWR-Recht ergebende Neuerung, die
jedenfalls zu einer qualitativen Verbesserung der allgemeinmedizini-
schen Ausbildung und damit zu einer Aufwertung dieses Berufsstandes
fihren wird, soll auch in der Berufsbezeichnung "Arzt fir Allgemein-

medizin" ihren Niederschlag finden.

Weiters soll kinftig im Rahmen des Verfahrens zum Erwerb der Berufs-
berechtigung auch der Nachweis der gesundheitlichen Eignung und
Vertrauenswiirdigkeit zu erbringen sein. Dies korrespondiert auch
damit, dap Osterreich auf Ersuchen eines EWR-Staates etwa auch die
Vertrauenswiirdigkeit in Osterreich tdtiger Arzte und Arztinnen, die
sich in dem betreffenden Staat niederzulassen beabsichtigen, zu
prifen haben wird. Diese Aufgabe soll in den Zustdndigkeitsbereich
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der Osterreichischen Arztekammer {ibertragen werden. Die Verankerung
der gesundheitlichen Eignung und Vertrauenswiirdigkeit als Vorausset-
zung fiur die Berufszulassung ist auch in anderen Berufsgesetzen im

Bereich des Gesundheitswesens bereits erfolgt.

Weiters fihrt der vorliegende Entwurf auch das Kammer-Wahlrecht im
Hinblick auf die EWR-Arzte und -Arztinnen einer entsprechenden Re-

gelung zu.

Im Ubrigen wird auf die Erl&uterungen zu den einzelnen Bestimmungen

dieses Entwurfes verwiesen.

B. Zu den ibrigen Bestimmungen:

Im Geiste der Genfer Flichtlingskonvention soll der Berufszugang fir
Flichtlinge, die Angehdérige des &rztlichen Berufes sind, erleichtert

werden.

Ein dringendes Anliegen junger Turnusédrzte und Turnus8rztinnen, die
Kleinkinder zu betreuen haben, stellt die Moglichkeit einer Teil-
zeitausbildung dar. Diesem Anliegen soll durch den vorliegenden
Entwurf, der den diesbeziiglichen EWR-Vorgaben entspricht, Rechnung

getragen werden.

Weiters sollen die Anrechnungsmdglichkeiten fir im Ausland absol-
vierte Aus- oder Weiterbildungszeiten dahingehend erweitert werden,
daB auch vor dem Erwerb der oOsterreichischen Staatsblirgerschaft oder
vor der Nostrifizierung eines im Ausland erworbenen Doktorates der
gesamten Heilkunde absolvierte Ausbildungszeiten unter der Voraus-
setzung der Gleichwertigkeit auf die Ausbildung zum Arzt fir Allge-
meinmedizin oder zum Facharzt angerechnet werden konnen.

Wahrend die mit der letzten Novellierung eingefiihrte Regelung, wo-

nach bei Nachweis einer im Ausland erworbenen &drztlichen Berufsbhe-

rechtigung und entsprechender Qualifikation eine Bewilligung fir die
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selbstdndige drztliche Berufsausibung im Rahmen von Krankenanstalten
erteilt werden kann, auf ausldndische Staatsangehdrige zugeschnitten
war, soll nach diesem Entwurf eine entsprechende Méglichkeit auch

fir im Ausland arztlich ausgebildete Osterreichische Staatsangeh®ri-

ge geschaffen werden.

Weiters sollen die Voraussetzungen filir eine freiberufliche T&tigkeit
dieser Arzte und Arztinnen jenen fiir die Tatigkeit in Krankenanstal-

ten angeglichen werden.

Mit Erkenntnis vom 2. Oktober 1992, G 338/91-16, kundgemacht im
BGBl.Nr. 851/1992, hat der Verfassungsgerichtshof die Regelung,
wonach die Bewilligung eines zweiten Berufssitzes vom Ergebnis einer
Bedarfprifung abhdngig war, als verfassungswidrig aufgehoben. Die
neue Regelung sieht von einer Bedarfspriifung ab und beschrénkt
gleichzeitig die Zahl der zulédssigen Berufssitze auf zwei. Damit
wird einerseits dem verfassungsrechtlichen Grundsatz der Erwerb-
sauslbungsfreiheit Rechnung getragen. Andererseits soll durch die
Beschrankung der Berufssitze der aus gesundheitspolitischer Sicht

notwendigen Qualitdtssicherung Rechnung getragen werden.

In konsequenter Weiterverfolgung dieses Erkenntnisses des Verfas-
sungsgerichtshofes soll auch die Bedarfspriifung fir die Ausibung der

Facharzttdtigkeit auf mehr als einem Sonderfach entfallen.

Einem dringenden Anliegen des Bundesministers filir Wissenschaft und
Forschung folgend, wonach fiir die Betreuung von Famulanten und Famu-
lantinnen nicht ausreichend selbsténdig berufsberechtigte Arzte oder
Arztinnen zur Verfiigung stehen, soll eine Vertretung dieser Arzte
und Arztinnen durch Turnusdrzte und Turnusdrztinnen dahingehend
ermbglicht werden, dap die Studenten und Studentinnen der Medizin
kinftig unter Anleitung und Aufsicht durch entsprechend fortge-
schrittene Turnusédrzte und Turnusédrztinnen ihre Tatigkeiten durch-

fuihren kotnnen sollen.
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Anderungen ergeben sich auch im Zusammenhang damit, dap bereits mit
der Arztegesetz-Novelle BGBl.Nr. 461/1992 im Rahmen der Neuregelung
der Anerkennung von Ausbildungsst&tten grunds&tzlich die Untertei-
lung in sogenannte "klinische" und "nichtklinische" Sonderfdcher
beseitigt wurde. Die terminologische Vereinheitlichung soll nunmehr

den gesamten Regelungsbereich erfassen.

Unabh&ngig davon, daB schon aufgrund des in Aussicht genommenen
EWR-Beitrittes Osterreichs Anderungen im Bereich des Disziplinarech-
tes notwendig werden, besteht auch Regelungsbedarf hinsichtlich
einer Modernisierung dieses Rechtsbereiches. Mit dem vorliegenden
Entwurf sollen Licken geschlossen und anstelle der Dienstpragmatik,
RGB1.Nr. 15/1914, nunmehr die Strafprozefordnung anwendbar gemacht
und dadurch eine entsprechende Modernisierung des Disziplinarrechtes

herbeigefiihrt werden.

Weitere Regelungen betreffen dringend notwendige Adaptierungen an

die kammerinterne Vollziehung.

Im Ubrigen wird auf die Erl&8uterungen zu den einzelnen Bestimmungen

dieses Entwurfes verwiesen.

Verfassungsrechtliche Grundlage flir die Ausarbeitung dieses Entwur-
fes ist Artikel 10 Abs. 1 Z 12 des Bundes-Verfassungsgesetzes in der
Fassung von 1929, der den Kompetenztatbestand "Gesundheitswesen" fir

Gesetzgebung und Vollziehung in die Zustdndigkeit des Bundes weist.
C. Kosten:

Zur Frage der Kosten ist zu bemerken, daB derzeit fiir FSrderungen
der Arzteausbildung im Jahr 1992 tatsadchlich 37 Millionen 730.000
Schilling aufgewendet worden sind. Der Bundesvoranschlag fiur das
Jahr 1993 hat 67 Millionen 871.000 Schilling, der Bundesvoranschlag
1994 42 Millionen 723.000 Schilling vorgesehen.
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Die Férderung der Arzteausbildung setzt sich insbesondere aus der
Férderung von Lehrpraxen sowohl praktischer Arzte als auch Fachdrzte
sowie weiters aus Forderungen von Facharztausbildungen in sogenann-
ten Mangelsparten und einer Fd6rderung einer Ausbildung von Turnus-

drzten in Entwicklungsl&ndern zusammen.

Derzeit sind rund 700 Lehrpraxen aufgrund des Arztegesetzes mit
. Bescheid zugelassen, davon 543 Lehrpraxen fir die Ausbildung zum

praktischen Arzt.

Wahrend nach der geltenden Rechtslage die Absolvierung einer Ausbil-
dungszeit zum praktischen Arzt in einer anerkannten Lehrpraxis le-
diglich eine freiwillig zu wdhlende Alternative zur Ausbildung in
einer anerkannten Ausbildungsstéatte bzw. Krankenanstalt darstellt,
wird in Zukunft aufgrund der EWR-Anpassung eine verpflichtende Aus-
bildung in einer Einrichtung der medizinischen Erstversorgung in der

Dauer von mindestens sechs Monaten vorzusehen sein.

Diese Neuerung wird allerdings erst mit 1. Janner 1995 entsprechend
den EG-Richtlinien in Kraft treten, wobei eine sehr wesentliche
Mbglichkeit auch die Absolvierung in einer anerkannten Lehrpraxis
eines praktischen Arztes bzw. Arztes fir Allgemeinmedizin sein wird.

Das bedeutet, daB ab 1995 mit einem erhthten Férderungsaufwand hin-
sichtlich der Lehrpraxen fir die Ausbildung in der Allgemeinmedizin

Zzu rechnen ist.

Ausgehend davon, daB rund die H&8lfte des tatsdchlichen Aufwandes in
die Fd6rderung der Lehrpraxen fiir praktische Arzte bzw. Arzte fir
Allgemeinmedizin flieBt, kann bei einer durchschnittlichen Erwartung

von rund 700 absolvierten Medizinern und Medizinerinnen, die pro
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Jahr den Beruf eines Arztes fir Allgemeinmedizin ergreifen wollen,
ein FOorderungsaufwand nach derzeitigen Sonderfdrderungsrichtlinien

von rund 70 Millionen Schilling prognostiziert werden.

Dies ergibt sich vor allem daraus, daB derzeit pro Monat und Lehr-
praxis pauschaliert 18.500 Schilling inklusive aller Lohnnebenkosten
als Fo6rderungsbeitrag geleistet werden, wobei pro Jahr zwei Turnus-
drzte oder Turnusédrztinnen in einer Lehrpraxis ihre verpflichtende

Ausbildung in der Allgemeinmedizin absolvieren konnten.

Aus der Vollziehung dieser F&rderungstédtigkeit wlrde sich fir den
Bund ein angemessener Aufwand in der Ho6he von einer Million Schil-
ling an Personalkosten durch zumindest zwei Bedienstete des gehobe-

nen und einen Bediensteten des mittleren Dienstes ergeben.
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Besonderer Teil

Zu Artikel I Z 1 und 3 (§ 2 Abs. 1 und 5):

Die Neuformulierung ergibt sich aus der Neueinfithrung der Berufs-
gruppe der "approbierten Arzte" (siehe die Erl. zu §§ 3a und 12)
sowie aus der neuen Berufsbezeichnung "Arzt flr Allgemeinmedizin"
(siehe die Erl. zu Artikel I Z 7).

Zu Artikel I Z 2 (§§ 2 Abs. 3, 4 Abs. 3, 6 Abs., 1 bis 5, 6 Abs. 7
und 8, 6a Abs. 1, 7a Abs. 1, 8 Abs. 1, 10 Z 1 und Z 4, 81 Abs. 2

sowie Uberschrift vor § 6):

Es handelt sich lediglich um eine teminologische Adaptierung im Hin-
blick auf die neue Berufsbezeichnung "Arzt fir Allgemeinmedizin"
(siehe die Erl. zu Artikel I Z 7).

Zu Artikel I Z 4 (§ 3).

Zur Bezeichnung "Arzt fir Allgemeinmedizin" siehe die Erl. zu Arti-

kel I Z 7.

Unabhédngig davon, daf mit der Ubernahme des EWR-Rechtes, mit Ausnah-
me der Einfiihrung einer obligatorischen sechsmonatigen T&tigkeit in
einer Einrichtung der medizinischen Erstversorgung im Rahmen der
Ausbildung zum Arzt fir Allgemeinmedizin (Erl. zu Artikel I Z 7),
weitere Anderungen der &sterreichischen Arzteausbildung nicht zwin-
gend verbunden sind, bedarf das bisherige System der formalen Be-
rufszulassung im Hinblick auf die in Aussicht genommene Teilnahme am
Europdischen Wirtschaftsraum insofern einer Adaptierung, als die
Mitgliedstaaten die Aufnahme und Ausiibung der selbstd&ndigen Tatig-

keit des Arztes vom Besitz eines entsprechenden Befd&higungsnachwei-
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ses abhdngig zu machen haben, der garantiert, dapf im Verlauf der
Ausbildung entsprechende Mindestkenntnisse und -erfahrungen erworben
worden sind (Artikel 1 der Richtlinie 75/363/EWG).

Ziel dieser Richtlinie in Verbindung mit der Richtlinie 75/362/EWG
ist es, daB die in den Mitgliedstaaten ausgestellten Befadhigungs-
nachweise, mit denen der AbschluB einer &rztlichen Mindest(grund)-
ausbildung bescheinigt wird, von den Mitgliedstaaten gegenseitig
ohne inhaltliche Priifung anzuerkennen sind und aufgrund dieses Nach-
weises der Zugang zur &drztlichen T&tigkeit im jeweiligen Staat zu

erbffnen ist.

Daraus ergibt sich die Notwendigkeit, auch in Osterreich einen ent-
sprechenden Bef&higungsnachweis, der den Abschluf einer im Artikel 1
der Richtlinie 75/3637EWG determinierten Mindest(grund )ausbildung
bescheinigt, einzufihren, von deren Besitz die Berechtigung zur
selbstdndigen &rztlichen Berufsausiibung abhédngig zu machen ist.
Dariiber hinaus erfordert die gegenseitige Anerkennung von Nachweisen
liber eine fach&rztliche Aus- oder Weiterbildung (Artikel 2 bis 5 der
Richtlinie 75/363/EWG iVm den Artikeln 4 und 6 der Richtlinie
75/363/EWG) auch die Schaffung eines Diplomes iiber die erfolgreiche
Absolvierung einer Facharztausbildung (Abs. 3 Z 2). In bezug auf die

Diplome vgl. auch die Erl. zu § 11.

Weiters soll kinftig im Rahmen des Verfahrens zum Erwerb der Berufs-
berechtigung auch der Nachweis der gesundheitlichen Eignung und
Vertrauenswirdigkeit zu erbringen sein (Abs. 2 Z 3 und 4). Dies
korrespondiert auch damit, daB Osterreich auf Ersuchen eines
EWR-Staates etwa auch die Vertrauenswiirdigkeit in Osterreich t&tiger
Arzte und Arztinnen, die sich in dem betreffenden Staat niederzulas-
sen beabsichtigen, zu priifen haben wird. Die Verankerung der gesund-
heitlichen Eignung und Vertrauenswiirdigkeit als Voraussetzung fir
die Berufszulassung ist auch in anderen Berufsgesetzen im Bereich
des Gesundheitswesens bereits erfolgt. Siehe dazu auch die Erl. zu

§ 11d.
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Wenngleich sich aus dem Wortlaut des Artikels 19 Z 1 der Genfer
Flichtlingskonvention, BGBl.Nr. 55/1955, zwingend nur die Gleich-
stellung der Flichtlinge mit anderen Ausldndern ergibt, wird doch
empfohlen, den Fliichtlingen die ginstigste Behandlung im Inland
zukommen zu lassen. Es so0ll daher der Berufszugang fir Flichtlinge
in Osterreich zum einen dadurch jenem der Osterreichischen Staatsan-
gehdrigen angeglichen und dadurch erleichtert werden, dap fir sie
das Erfordernis der Staatsbirgerschaft enfdllt. Zum anderen soll
dann, wenn die drztliche T&Atigkeit der Flichtlinge ausschlieflich
die Behandlung von Patienten und oder Patientinnen ihrer Mutter-
sprache umfafit, das allgemeine Erfordernis des Nachweises ausrei-
chender deutscher Sprachkenntnisse entfallen. Dariiber hinaus soll,
sofern eine im Ausland absolvierte &rztliche Aus- oder Weiterbildung
glaubhaft gemacht werden kann, vom Nachweis des in Osterreich erwor-
benen oder nostrifizierten Doktorates und einer in Osterreich absol-

vierten praktischen Ausbildung abgesehen werden konnen.

Zu Artikel I Z 5 (§§ 3a, 3b, 3c und 34):

Die Bestimmungen stellen auf das EWR-Abkommen ab, das jede auf der
Staatsangehdrigkeit beruhende unterschiedliche Behandlung bei der

Niederlassung und im Dienstleistungsverkehr untersagt.

§ 3a trédgt den Artikeln 2 und 3 der Richtlinie 75/362/EWG Rechnung,
wonach jeder Mitgliedstaat die in anderen Mitgliedstaaten ausge-
stellten Befdhigungsnachweise liber die Absolvierung einer dem Arti-
kel 1 der Richtlinie 75/363/EWG entsprechenden &rztlichen
Mindest(grund)ausbildung anzuerkennen und ihnen im Hinblick auf die
selbstidndige Berufsausibung die gleiche Wirkung zuzuerkennen hat wie
den im eigenen Staat ausgestellten Bef&higungsnachweisen, die Grund-
lage fir die selbstédndige &drztliche Berufsausibung sind (§ 3 Abs. 3
Z 2).
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Staatsangehdrige der EWR-Mitgliedstaaten, die durch einen entspre-
chenden Befdhigungsnachweis eine solche &rztliche Mindest(grund)-
ausbildung nachweisen (siehe Anlage 1 zu § 3a) und die allgemeinen
Erfordernisse der Eigenberechtigung, Vertrauenswiirdigkeit, gesund-
heitlichen Eignung sowie ausreichender Kenntnisse der deutschen
Sprache erfiillen, sind daher in die Arztelisten einzutragen und

damit zur selbsté&ndigen Ausibung des &drztlichen Berufes zuzulassen.

Diese Arzte und Arztinnen, die nicht iiber eine spezifische Ausbil-
dung in der Allgemeinmedizin oder in einem Sonderfach der Heilkunde
verfiigen und deren T&tigkeitsbereich sich mit jenem der Arzte fur
Allgmeinmedizin iiberschneidet (§ 12; siehe die Erl. zu Artikel 1

Z 23), sollen aus Grinden der Markttransparenz eine Berufsbezeich-
nung fiilhren, die sie von den Arzten und Arztinnen mit einer allge-
meindrztlichen oder fach&rtzlichen Ausbildung unterscheidet. Sie

werden daher als "approbierte Arzte" bezeichnet.

Die Abs. 2 und 3 entsprechen den Artikeln 9 Abs. 1 und 9a Abs. 1 der
Richtlinie 75/362/EWG.

§ 3b tragt den Artikeln 4 bis 7 der Richtlinie 75/362/EWG Rechnung,
wonach jeder Mitgliedstaat die entsprechenden, in einem EWR-Staat
ausgestellten Nachweise Uber die Absolvierung einer fach&rztlichen
Aus- oder Weiterbildung (vgl. Anlage 2 zu den §§ 3b und 3c¢) anzuer-
kennen und ihnen die gleiche Wirkung wie den entsprechenden im eige-
nen Staat ausgestellten fachdrztlichen Bef&higungsnachweisen (§ 3

Abs. 3 Z 2) zuzuerkennen hat.

Staatsangehdrge der EWR-Mitgliedstaaten, die durch einen in Anlage 2
zu den §§ 3b und 3c angefithrten Bef&higungsnachweis eine Facharzt-
ausbildung nachweisen und auch die allgemeinen Erfordernisse des § 3
Abs. 2 Z 2 bis 5 erfiillen, sind daher in die Arzteliste einzutragen
und damit zur selbstd@ndigen Ausiibung des fach8rztlichen Berufes in

Osterreich zuzulassen.
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Die Abs. 2 bis 5 entsprechen den Artikeln 9 Abs. 2 und 9a Abs. 2 der
Richtlinie 75/362/EWG.

§ 3c entspricht Artikel 9 Abs. 3 dieser Richtlinie (siehe auch die
Erl. zu § 11 Abs. 2).

§ 3d tragt dem im Artikel 37 des EWR-Abkommens verankerten Grundsatz
der Freiheit des Dienstleistungsverkehrs Rechnung, wonach Staatsan-
gehdrige der Mitgliedstaaten ihre Tatigkeit zwecks Erbringung ihrer
Dienstleistungen voribergehend in einem anderen Mitgliedstaat unter
den Voraussetzungen ausiiben koénnen, welcher dieser Staat fir seine

Angehdrigen vorschreibt.

Die formalen Voraussetzungen fir den freien Dienstleistungsverkehr
(Artikel 16 der Richtlinie 75/362/EWG) haben im § 3d ihren Nieder-
schlag gefunden.

Die Erbringung einer Dienstleistung in Osterreich erfordert den
Nachweis des Besitzes eines Bef8higungsnachweises fiir die Tatigkeit
als approbierter Arzt oder als Facharzt sowie den Nachweis, dap die
betreffende Person den &drztlichen Beruf in einem der {ibrigen Mit-
gliedstaaten rechtmédpig ausiben darf. Dieser Nachweis darf bei Vor-

lage nicht 8lter als zwdlf Monate sein.

Festzuhalten ist, daB diese Dienstleistungen nur die &drztliche Be-
handlung in Einzelfdllen umfaft. Nicht darunter fallen wiirde daher

etwa eine mehrmonatige Betreuung von Gasten eines Campingplatzes.

Da es sich beim freien Dienstleistungsverkehr nicht um eine Nieder-
lassung im Inland handelt, hat eine Eintragung in die Arztelisten zu
unterbleiben und darf ein Berufssitz oder Dienstort im Inland nicht

begriindet werden.
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Allerdings hat die betreffende Person ihre T&tigkeit in Osterreich
im vorhinein oder, sofern dies nicht moglich ist, jedenfalls ehest-
méglich der Arztekammer jenes Bundeslandes schriftlich zu melden, in
dem die Dienstleistung erbracht werden so0ll oder wird. Zu diesem
Zweck sind in den Arztekammern entsprechende Formbl&tter aufzulegen,
die zumindest den Zeitpunkt, die Dauer und den Ort der Dienstlei-

stung beinhalten.

Die in Osterreich geltenden Berufspflichten und das Disziplinarrecht
sind im Hinblick auf den betreffenden ausl&ndischen Arzt oder die

betreffende auslandische Arztin anzuwenden.

Aufgrund der EWR-rechtlichen Vorschriften kdnnen auch die ilbrigen
Mitgliedstaaten hinsichtlich der in Osterreich berufsberechtigten
Arzte und Arztinnen, die im betreffenden Mitgliedstaat eine Dienst-
leistung erbringen wollen, einen entsprechenden Befdhigungsnachweis
sowie den Nachweis, dap diese Personen in Osterreich zur selbst&ndi-
gen Berufsausiibung berechtigt sind, verlangen. Die Ausstellung der-
artiger Bescheinigungen f&llt in den Zustandigkeitsbereich der

Osterreichischen Arztekammer.

Zu Artikel I Z 6 (§ 4 Abs. 1 samt Uberschrift vor § 4):

Es handelt sich lediglich um die terminologische Adaptierung im
Hinblick auf die neue Berufsbezeichnung "Arzt fir Allgemeinmedizin"

(siehe dazu die Erl. zu Artikel 1 Z 7) sowie um eine Zitatanpassung.

Zu Artikel I Z 7 (§ 4 Abs. 4, Artikel 1I, Artikel III Abs. 2 und 3):

Grundsé&tzlich kann festgehalten werden, daB die Osterreichische
Facharztausbildung den EWR-Erfordernissen entspricht (vgl. Artikel 2
bis 5 der Richtlinie 75/363/EWG).
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Hinsichtlich der spezifischen Ausbildung in der Allgemeinmedizin
allerdings verlangt Artikel 2 Abs. 1 1lit. c iVm Abs. 2 der Richtli-
nie 86/457/EWG, daB diese Ausbildung ab 1. J&nner 1995 widhrend min-
destens sechs Monaten in zugelassenen Allgemeinpraxen oder in zuge-
lassenen Zentren fir Erstbehandlung stattfinden muf. Sie kann w&h-
rend eines Zeitraumes von hdéchstens sechs Monaten - unabhéngig von
der Ausbildung in zugelassenen Krankenhdusern - in anderen zugelas-
senen Einrichtungen oder Diensten des Gesundheitswesens, die sich

mit Allgemeinmedizin befassen, stattfinden.

Diesem EWR-rechtlichen Erfordernis einer obligatorischen sechsmona-
tigen Ausbildung in medizinischen Erstversorgungseinrichtungen soll
durch § 4 Abs. 4 iVm den Artikeln II und III Abs. 2 und 3 Rechnung

getragen werden.

Ab 1. Janner 1995 wird daher die schon derzeit bestehende Moglich-
keit, einen Teil der praktischen Ausbildung zum praktischen Arzt in
einer anerkannten Lehrpraxis oder in einem anerkannten Lehrambulato-
rium zu absolvieren, verpflichtend sein, wobei zumindest sechs Mona-
te der praktischen allgemeinmedizinischen Ausbildung in einer Ein-
richtung, die der medizinischen Erstversorgung dient, absolviert

werden missen.

Diese sich zwingend aus dem EWR-Recht ergebende Neuerung, die jeden-
falls zu einer qualitativen Verbesserung der allgemeinmedizinischen
Ausbildung und damit zu einer Aufwertung dieses Berufsstandes filihren
wird, soll auch in der neuen Berufsbezeichnung "Arzt fir Allgemein-

medizin" ihren Niederschlag finden.
Als vergleichbare Einrichtungen im Sinne eines Zentrums fir die
medizinische Erstversorgung kommen etwa auch Einrichtungen des

Heeressanitdtswesens in Betracht.

Die neue Regelung gilt zundchst als "Kann-Bestimmung" (Artikel I1),
ab 1. Jénner 1995 wird sie obligatorisch (Artikel III Abs. 2 und 3).
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Zu Artikel I Z 8, 9, 11, 12, 13 und 17 (8§ 4 Abs. 5, 5 Abs. 1 und
4, 6 Abs. 5, 7 Abs. 2 Z 1, 7a Abs. 5 und 81 Abs. 2):

Es handelt sich lediglich um die terminologische Anpassung an die
neue Berufsbezeichnung "Arzt fir Allgemeinmedizin" (siehe die Erl.

zu Artikel I Z 7) sowie um Zitatanpassungen.

Zu Artikel I Z 10 (& 5 Abs. 2):

Damit soll eine terminologische Vereinheitlichung im Hinblick auf

die im § 4 Abs. 4 getroffene Formulierung herbeigefiihrt werden.

Zu Artikel I Z 14, 15, 16, 18 und 19 (8§ 6 Abs. 7, 6a Abs. 8, 6b
Abs. 8, 7 Abs. 4 und 7a Abs. 7):

Die Schaffung einer Moglichkeit, die praktische Ausbildung zum Arzt
fir Allgemeinmedizin oder zum Facharzt auch auf Teilzeitbasis absol-
vieren zu kénnen, entspricht dem dringenden Anliegen junger Turnus-
drzte und Turnusdrztinnen, die Kleinkinder zu betreuen haben. Vor-
aussetzung ist, daB die Qualit&dt der Gesamtausbildung, die sich bei
Inanspruchnahme der Teilzeitbesch&ftigung entsprechend verlé&ngert,

gewahrt bleibt.
Der Gesetzeswortlaut ist EWR-konform (Artikel 5 der Richtlinie
86/457/EWG sowie Artikel 3 und Anhang der Richtlinie 75/363/EWG).

Siehe dazu auch § 109 Abs. 1 1lit. b.

Zu Artikel I Z 20 (§ 9):

Aufgrund der derzeit geltenden Gesetzeslage, wonach eine Anrechung
von gleichwertigen im Ausland absolvierten Ausbildungszeiten auf die
praktische allgemeinmedizinische oder fach&rztliche Ausbildung nur
unter der Voraussetzung erfolgen kann, dap es sich dabei um postpro-
motionelle Ausbildungszeiten handelt, kommt es in der Vollzugspraxis

immer wieder zu Hartef&dllen.
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Mit Erlap vom 5. April 1990, GZ 61.101/13-VI/13/90, wurde daher
unter Berilicksichtigung der einschldgigen Judikatur des Verwaltungs-
gerichtshofes festgestellt, daB postpromotionelle Ausbildungszeiten,
die vor der Nostrifizierung absolviert worden sind, auf den Turnus
angerechnet werden konnen, es sei denn, es handelt sich um Ausbil-
dungszeiten zum Facharzt im Hauptfach, das Gegenstand einer Ergédn-

zungsprifung im Nostrifikationsverfahren gewesen ist.

Selbst diese weitestm&gliche Interpretation des geltenden Rechtes

vermag aber Hartefdlle in der Vollzugspraxis nicht zu vermeiden.

Zentrales Anliegen der Neuregelung ist es daher, primdar auf die
Gleichwertigkeit der auslé&ndischen Ausbildung abzustellen und damit
zu ermdglichen, daB auch Ausbildungszeiten, die vor der Nostrifika-
tion eines im Ausland erworbenen Doktorates der gesamten Heilkunde
absolviert worden sind, unter der Voraussetzung der Gleichwertigkeit
mit den entsprechenden, in Osterreich vorgeschriebenen Ausbildungs-
schritten, auf die Ausbildung zum Arzt fiir Allgemeinmedizin oder zum

Facharzt angerechnet werden konnen.

Das selbe soll auch filir Ausbildungszeiten gelten, die vor Erwerb der

Osterreichischen Staatsblirgerschaft absolviert worden sind.

Zu Artikel I Z 21 (§ 11):

Wie bereits in den Erl. zu § 3 ausgefihrt, ist mit einem EWR-Bei-
tritt die Schaffung von Bef&higungsnachweisen lUber die erfolgreiche
Absolvierung einer den auf EWR-Ebene festgelegten Kriterien entspre-
chenden &rztlichen bzw. facharztlichen Ausbildung, welche von den
ubrigen EWR-Mitgliedstaaten anzuerkennen sind, verbunden. Es handelt
sich dabei um das "Diplom iiber die spezifische Ausbildung in der
Allgemeinmedizin" bzw. um das "Facharztdiplom" (Abs. 1). Siehe auch

die Erl. zu Artikel I Z 4).
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Festzuhalten ist, daB die Diktion "Diplom iUber die spezifische Aus-
bildung in der Allgemeinmedizin" mit der im Artikel 3 der Richtlinie
75/362/EWG in der Fassung des Abkommens ilber den Europdischen Wirt-
schaftsraum angefiithrten Diplombezeichnung ("Bescheinigung iliber die
Absolvierung einer Tatigkeit als Arzt im Praktikum") nicht Uberein-
stimmt. Auf die anlgpBlich der Beitrittsverhandlungen zum EWR-Abkom-
men in Aussicht genommene Diktion "Arzt im Praktikum"” wird im vor-
liegenden Entwurf im Hinblick darauf, dapB der betroffene Arztekreis
beziiglich dieser Bezeichnung eine kritische Haltung signalisiert
hat, verzichtet. Mit der im Abs. 2 verankerten Bescheinigung wird
jedoch von der im Artikel 9 Abs. 3 der Richtlinie 75/362/EWG einge-
raumten Moglichkeit Gebrauch gemacht, wonach ein von einem Mitglied-
staat ausgestellter Bef&higungsnachweis, der nicht der im Artikel 3
der genannten Richtlinie angefiihrten Bezeichnung entspricht, von den
Ubrigen Mitgliedstaaten anzuerkennen ist, sofern ihm eine Bescheini-
gung beigefligt wird aus der hervorgeht, daB der ausgestellte Befdhi-
gungsnachweis dem im Artikel 3 der genannten Richtlinie angefihrten

Nachweis vom betreffenden Staat gleichgestellt wird.
Die Vollziehungsaufgaben im Zusammenhang mit der Ausstellung dieser
Diplome und Bescheinigungen werden der Osterreichischen Arztekammer

iibertragen.

Zu Artikel I Z 22 (§ lla bis 11d):

§ lla entspricht systematisch dem bisherigen § 11.

Bereits derzeit wird in der Vollzugspraxis der Osterreichischen
Arztekammer die bundesweite Arzteliste in Zusammenarbeit mit den
Arztekammern in den Bundeslindern erstellt und werden daneben auch
landerweise Listen der berufsberechtigten Arzte und Arztinnen ge-
fihrt. Durch die Neuregelung soll die bestehende Vollzugspraxis eine

gesetzliche Grundlage erhalten.
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Weiters sollen kiinftig auch Diplome der Osterreichischen Arztekammer
sowie der Arztekammern in den Bundesl&ndern in den Listen ausgewie-
sen werden. Um diverse der Arzteschaft zugehende Zuschriften ent-
sprechend zu kanalisieren und dadurch allf&llige Dienstgeberan-
schriften zu entlasten, soll auch eine Postadresse in den 6ffent-

lichen Teil der Listen aufgenommen werden.

Wie bereits in den Erl. zu § 3 ausgefiihrt, soll kinftig im Rahmen
des Verfahrens zum Erwerb der Berufsberechtigung auch der Nachweis
der gesundheitlichen Eignung und Vertrauenswirdigkeit zu erbringen
sein. Dies korrespondiert auch damit, daB Osterreich auf Ersuchen
eines EWR-Staates etwa auch die Vertrauenswilirdigkeit in Osterreich
tdtiger Arzte und Arztinnen, die sich in dem betreffenden Staat
niederzulassen beabsichtigen, zu prifen haben wird. Die Prifung der
gesundheitlichen Eignung und Vertrauenswirdigkeit erfolgt im Rahmen

des Eintragungsverfahrens durch die Osterreichische Arztekammer.
Abs. 4 entspricht den Artikeln 11 Abs. 1 und 2 und 13 der Richtlinie
75/362/EWG, Abs. 5 den Artikel 11 Abs. 3 und 12 Abs. 2, Abs. 9 dem

Artikel 15 dieser Richtlinie.

Abs. 10 vereinheitlicht den bisherigen § 11 Abs. 7 und 9 und nimmt

weiters auch auf den Wohnsitzarzt (§ 20a) Bezug.

§ 11b entspricht dem bisherigen 11 Abs. 6 und bindet weiters die in
bezug auf die neu geschaffenen Diplome und Bescheinigungen zu erlas-
senden Bescheide (§ 11 Abs. 3) in die Bestimmung ein.

§ 1llc entspricht dem bisherigen § 11 Abs. 8 bis 10.

Zu § 1l1lc Abs. 1 Z 4 siehe die Erl. zu Artikel I Z 35.
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Im § 11c Abs. 1 Z 7 und 8 handelt es lediglich um Zitatanpassungen,

im Abs. 2 um eine dem § 1la Abs. 10 analoge Formulierung.

§ 11d entspricht den Artikeln 11 Abs. 3 zweiter Unterabsatz, 12
Abs. 2 zweiter Unterabsatz sowie 15 Abs. 2 zweiter Unterabsatz der
Richtlinie 75/362/EWG.

Zu Artikel I Z 23 (§ 12):

(Approbierte) Arzte, die aufgrund eines in einem der librigen
EWR-Mitgliedstaaten ausgestellten Befd@higungsnachweises iiber die
Absolvierung einer &rztlichen Mindest(grund)ausbildung in die Arzte-
listen eingetragen worden sind (§§ 3a und 3c), sind zur selbstd&ndi-
gen Ausilbung einer allgemeindrztlichen Berufsté&tigkeit berechtigt.

Siehe auch die Erl. zu § 3a.

Die aus Griinden der Markttransparenz erforderliche Unterscheidung
zum Arzt fir Allgemeinmedizin, der im Gegensatz zum approbierten
Arzt iUber eine spezifischen Ausbildung in der Allgemeinmedizin ver-
fligt, ergibt sich aus den unterschiedlichen Berufsbezeichnungen
(siehe auch die Erl. zu Artikel 1 Z 7).

Zu Artikel I Z 24 (§ 13):

Im Abs. 1 handelt es sich um Zitatanpassungen und um eine im Hin-

blick auf § 12 analoge Formulierung.

In konsequenter Weiterverfolgung des V{GH-Erkenntnisses vom 2. Okto-
ber 1992, G 338/91-16, mit dem die Regelung, wonach die Bewilligung
eines zweiten Berufssitzes vom Ergebnis einer Bedarfspriifung abhé&n-
gig war, als verfassungswidrig aufgehoben wurde (siehe die Erl. zu

§ 19), soll auch die Bedarfspriifung fiir die Ausilibung der Facharztti-
tigkeit auf mehr als einem Sonderfach entfallen (vgl. den bisherigen
§ 13 Abs. 3).
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Die Neuformulierung des Abs. 2 ergibt sich daraus, dap bereits mit
der Arztegesetz-Novelle BGBl.Nr. 461/1992 im Rahmen der Neuregelung
der Anerkennung von Ausbildungsstédtten grundsdtzlich die Untertei-
lung in sogenannte "klinische" und "nichtklinische" Sonderfécher
beseitigt wurde. Die terminologische Vereinheitlichung soll nunmehr
den gesamten Regelungsbereich erfassen (siehe auch die §§ 15a Abs. 1
und 5 sowie 16 Abs. 1).

Zu Artikel I Z 25 (§ 15a Abs. 1):

Auch die approbierten Arzte (siehe die Erl. zu den §§ 3a und 12)
sollen im Rahmen organisierter Notarztdienste t&tig werden diirfen.
Siehe weiters die Erl. zu § 13 Abs. 2.

Zu Artikel I Z 26 (§ 15a Abs. 5):

Siehe die Erl. zu § 13 Abs. 2.

Zu Artikel I Z 27 (§ 16 Abs. 1 und 2):

Zu Abs. 1 siehe die Erl. zu § 13 Abs. 2.

Abs. 2 tragt dem Umstand Rechnung, daf nach einem EWR-Beitritt
Osterreichs auslédndische Arzte aus dem EWR-Raum auf Grundlage eines
entsprechenden Befdhigungsnachweises in Osterreich selbstédndig &rzt-

lich tdtig sein durfen (§§ 3a bis 3c).

Zu Artikel I Z 28 (§ 16 Abs. 7):

Siehe die Erl. zu § 16 Abs. 2.

§ 16 Abs. 7 Z 3 soll die rechtliche Grundlage fiur auslé&ndische Arz-
te, die in Krankenanstalten und sonstigen medizinischen Einrichtun-
gen zur Fortbildung Osterreichischer Arzte und Arztinnen oder zu

Zwecken der medizinischen Lehre oder Forschung tdtig sind und dabei
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unmittelbar an Patientinnen und Patienten selbstédndig &drztlich t&tig
werden, schaffen. Es handelt sich dabei etwa darum, daf ausl&ndische
Spezialisten im Rahmen internationaler Krankenanstaltenorganisa-
tionen voribergehend nach Osterreich entsendet werden, wobei die

Tatigkeit in Osterreich nicht zu Erwerbszwecken erfolgt.

Als voribergehend ist eine solche Tatigkeit in der Dauer von bis zu
drei Monaten anzusehen. Eine l&ngere T&tigkeit in Osterreich setzt
eine entsprechende Bewilligung (§§ 16a und 17) voraus. Die auslé&ndi-
schen Arzte unterliegen bei ihrer T&tigkeit den in Osterreich gel-

tenden Berufspflichten und dem Disziplinarrecht.

Zu Artikel I Z 29 (§ 16a Abs. 1):

Wdhrend die mit der letzten Arztegesetznovelle (BGBl.Nr. 461/1992)

eingefiihrte Regelung, wonach bei Nachweis einer im Ausland erworbe-
nen Berufsberechtigung und entsprechender Qualifikation eine Bewil-
ligung fir die selbstdndige 8rztliche Berufsausiibung im Rahmen von

Krankenanstalten erteilt werden kann, auf ausl&ndische Staatsangeh&-
rige zugeschnitten ist, soll nach diesem Entwurf eine entsprechende
Moglichkeit auch fir im Ausland ausgebildete Osterreichische Staats-

angehdérige geschaffen werden.

Ausgenommen sind Arzte aus dem EWR-Raum, die gem&p den §§ 3a bis 3c
in Osterreich zur selbstdndigen Ausiibung des &rztlichen Berufes
berechtigt sind. Wie jede selbstdndige &rztliche Tatigkeit, soll
auch eine Tatigkeit nach § 16a vom Nachweis ausreichender deutscher

Sprachkenntnisse abhdngig sein (vgl. die Erl. zu § 3 Abs. 2 Z 5).

Zu Artikel I Z 30 (§ 16a Abs. 5):

Die Streichung aus den Arztelisten hat analog § 32 Abs. 1 Z 2 auch
dann zu erfolgen, wenn sich nachtrédglich herausstellt, daf die fir
die Eintragung mafgebend gewesenen Qualifikationserfordernisse weg-

gefallen sind oder schon urspriinglich nicht vorgelegen haben.
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Zu Artikel I Z 31 (§ 16a Abs. 7):

Es soll klargestellt werden, dap ausléndische Arzte mit Bewilligung
gemdB § 16a, die in der Folge die &sterreichische Staatsbiirgerschaft
erwerben, gemdB § 3 iVvm den §§ 9 und 1lla in die Arztelisten einzu-

tragen sind.

Zu Artikel I Z 32 (§ 17):

Die im Hinblick auf § 16a analog formulierte Neufassung des § 17
zielt darauf ab, dap die freiberufliche Tatigkeit von Arzten mit im
Ausland erworbener gleichwertiger Ausbildung den gleichen Vorausset-
zungen unterliegt, wie die Tatigkeit im Rahmen einer Krankenanstalt.
Im Unterschied zu § 16a Abs. 3 sollen allerdings Arzte und Arztinnen
mit Bewilligung zur freiberuflichen Berufsausiibung auch zu konsi-

liardrztlichen T&tigkeiten befugt sein (Abs. 3).

Zu Artikel I Z 33 (§ 18 Abs. 2):

Es handelt sich dabei lediglich um Zitatanpassungen sowie um Adap-
tierungen im Hinblick auf die neu eingefithrten Berufsbezeichnungen

"Arzt fir Allgemeinmedizin" und "approbierter Arzt".

Zu Artikel I Z 34 (§ 18a):

§ 18a schafft das Bezeichnungsrecht fiir die nach den §§ 3a bis 3d in
Osterreich zur selbstdndigen Berufsausiibung berechtigten Arzte und

Arztinnen aus dem EWR-Raum.

Abs. 1 beh&dlt aus Grinden der Markttransparenz das Recht zur Fihrung
der Berufsbezeichnung "approbierter Arzt" jenen Arzten und Arztin-
nen vor, die Angehtrige eines EWR-Mitgliedstaates und aufgrund eines
Nachweises Uber die Absolvierung einer Mindest(grund)ausbildung in
die Arztelisten eingetragen worden sind, die jedoch iber keine spe-

zifische Ausbildung in der Allgemeinmedizin oder in einem Sonderfach
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der Heilkunde verfigen. Die Notwendigkeit der terminologischen Un-
terscheidung im Hinblick auf den Arzt fir Allgemeinmedizin ergibt
sich insbesondere aus der Uberschneidung der T&tigkeitsbereiche

beider Berufsgruppen (vgl. auch die Erl. zu den §§ 3a und 12).

Staatsangehdrige der EWR-Mitgliedstaaten, die Uber den Nachweis der
Absolvierung einer spezifischen Ausbildung in der Allgemeinmedizin
im tdbrigen EWR-Raum verfligen, fiihren die Berufsbezeichnung "Arzt fir
Allgemeinmedizin". Bei Nachweis einer Facharztausbildung im EWR-Raum
darf die Bezeichnung "Facharzt" mit jenem Sonderfachzusatz gefiihrt
werden, der den 8sterreichischen Ausbildungsvorschriften entspricht
(Abs. 2 und 3). Sofern in Osterreich kein entsprechendes Sonderfach
besteht, daf eine Osterreichische Facharztbezeichnung nicht gefiihrt

werden.

Allerdings darf grunds&tzlich auch die im betreffenden EWR-Mitglied-
staat rechtmidfBige Ausbildungsbezeichnung in der Sprache dieses Staa-
tes gefiihrt werden, wobei aus Transparenzgrinden auch die Ausbil-
dungsstédtte, bei der die Ausbildung absolviert worden ist, hinzuzu-
figen ist. Im Falle der Verwechslungsfédhigkeit mit Berufsbezeichnun-
gen, fir die die betreffende Person die Voraussetzungen nicht er-
fillt, darf die Bezeichnung nur in einer vom Bundesminister fur
Gesundheit, Sport und Konsumentenschutz festgelegten Form gefilihrt
werden (Abs. 4) (Artikel 10 der Richtlinie 75/362/EWG).

Zu Artikel I Z 35 (§ 19 Abs. 2 bis 4):

Mit Erkenntnis vom 2. Oktober 1992, G 338/91-16, kundgemacht im
BGB1.Nr. 851/1992, hat der Verfassungsgerichtshof die Regelung,
wonach die Bewilligung eines zweiten Berufssitzes vom Ergebnis einer
Bedarfpriifung abhdngig war, als verfassungswidrig aufgehoben. Die

im Zusammenhang damit zu sehende Neuregelung sieht von einer Bedarf-
sprifung ab und beschr&nkt gleichzeitig die Zahl der zuld&ssigen
Berufssitze auf zwei. Damit wird einerseits dem verfassungsrechtli-

chen Grundsatz der Erwerbsausilibungsfreiheit Rechnung getragen. Ande-
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rerseits s0ll durch die Beschrénkung der Berufssitze der aus gesund-
heitspolitischer Sicht notwendigen Qualit&tssicherung Rechnung ge-

tragen werden.

Nicht als Berufssitz gilt die Tdtigkeit in einer Mutterberatungs-
stelle, im Rahmen der betriebsdrztlichen Betreuung, in einer
Familienberatungsstelle oder in vergleichbaren Einrichtungen, insbe-
sondere in im Interesse der Volksgesundheit gelegenen Einrichtungen.
Vergleichbare Einrichtungen sind insbesondere Einrichtungen gemafp

§ 22 des Suchtgiftgesetzes 1951, der AIDS-Hilfe sowie Einrichtungen,
die zwar nicht im Interesse der Volksgesundheit im engeren Sinn
gelegen sind, die aber Uber eine &rztliche Betreuung verfiigen, wie
etwa die &rztliche Betreuung im Rahmen von Sportspadtten, Theatern

etc.

Zu Artikel I Z 36 (§§ 20 und 20a Abs. 3):

Es handelt sich lediglich um eine Zitatanpassung.

Zu Artikel I Z 37 (§ 20a Abs. 1):

Es handelt sich lediglich um eine sprachliche Vereinheitlichung im

Hinblick auf die im § 20 getroffene Formulierung.

Zu Artikel I Z 38 (§ 22 Abs. 6):

Einem dringenden Anliegen des Bundesministers fir Wissenschaft und
Forschung folgend, wonach fiir die Betreuung von Famulanten und Famu-
lantinnen nicht ausreichend selbstdndig berufsberechtigte Arzte oder
Arztinnen zur Verfiigung stehen, soll eine Vertretung dieser Arzte
und Arztinnen durch Turnus&rzte und Turnus&rztinnen dahingehend

ermdglicht werden, daB die Studenten und Studentinnen der Medizin
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kinftig unter Anleitung und Aufsicht durch entsprechend fortge-
schrittene Turnus&rzte und Turnusédrztinnen ihre T&atigkeiten durch-

fihren koénnen sollen.

Zu Artikel I Z 39 (§ 32):

Durch die Neufassung des § 32 werden die Tatbest&nde des Ruhens und
des Erléschens der Berufsberechtigung zusammengefiihrt und verein-
heitlicht, wobei die Einstellung der Berufsausiibung nunmehr schon
nach sechs Monaten, sowie jeder Verzicht, ob dauernd oder zeitwei-

lig, zum Erldschen der Berufsberechtigung fihrt.
Zu Z 4 siehe auch die §§ 95 Abs. 2 Z 2 und 101 Abs. 1.
Im Ubrigen handelt es sich um Zitatanpassungen.

Zu Artikel I Z 40 (§ 33):

Die Neufassung ergibt sich aus der im § 32 erfolgten Neuregelung
hinsichtlich des Verzichts auf die Berufsauslbung. Die Meldepflicht
gegeniiber der Osterreichischen Arztekammer ergibt sich bereits aus
§ 11c Abs. 1 Z 3.

Zu Artikel I Z 41 (§ 35 Abs. 4 dritter Satz und Abs. 5):

Die Neuformulierung ergibt sich aus der neuen Berufsbezeichnung

"Arzt fuir Allgemeinmedizin" und aus der Neueinfihrung des

"approbierten Arztes".

Zu Artikel 1 Z 42 (§ 36):

Wer aus den Arztelisten gestrichen worden ist, hat neben dem Arzte-
ausweis auch eine allenfalls fur Zwecke der Dienstleistungserbrin-
gung im Ulbrigen EWR-Raum ausgestellte Bescheinigung (§ 34 Abs. 5)

bei der Osterreichischen Arztekammer abzuliefern.
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Zu Artikel 1 Z 43 (§ 37 Abs. 1):

Die Osterreichische Arztekammer ist die Standesvertretung aller in
Osterreich tdtigen Arzte und Arztinnen, mit Ausnahme jener Arzte und
Arztinnen, die im Rahmen des freien Dienstleistungsverkehrs voriiber-

gehend in Osterreich gemdf § 3d t&tig sind.

Zu Artikel I Z 44 (§ 38 Abs. 2 Z 9 und 10):

§ 38 Abs. 2 Z 9 und 10 umfaft die den Arztekammern im Zusammenhang
mit dem EWR-Abkommen ibertragenen Aufgaben. Dies betrifft zum einen
die Meldungen im Zusammenhang mit der Ausibung des freien Dienstlei-

stungsverkehrs.

Zum anderen sollen im Hinblick auf den im Zusammenhang mit einem
EWR-Beitritt auf seiten der in- und ausl&ndischen Arzte und Arztin-
nen bestehenden Informationsbedarf von den Arztekammern in den Bun-
deslé&ndern Rechtsinformationsstellen eingerichtet werden, die Bera-
tung in bezug auf die gesundheits- und sozialrechtlichen Vorschrif-
ten, die mit der &rztlichen Berufsausiibung im Zusammenhang stehen,
anbieten (Artikel 20 der Richtlinie 75/362/EWG). Siehe auch § 83
Abs. 3 Z 7.

Zu Artikel I Z 45 und 60 (§§ 38 Abs. 4 und 83 Abs. 6):

Es handelt sich um die Schaffung einer dem Datenschutzgesetz konfor-
men Rechtsgrundlage fiir die Ubermittlung der ¢ffentlichen Daten der
Arztelisten (§ 1la Abs. 1).

Zu Artikel I Z 46 (§ 40):

Im Abs. 1 handelt es sich um eine im Hinblick auf die 8§§ 19, 20 und

20a systematisch klarere Fassung.
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Bedarf nach einer Neuregelung des Abs. 3 ergibt sich aus der Neuord-

nung des Berufssitzrechts (vgl. die Erl. zu § 19) und der Neufassung
des § 32.

Abs. 4 stellt klar, daB auch auBerordentliche Kammerangehdrige den

disziplinarrechtlichen Vorschriften unterliegen.

Zu Artikel I Z 47 (§ 43 Abs. 2):

§ 43 Abs. 2 stellt klar, dap jene Arzte und Arztinnen aus dem
EWR-~-Raum, die aufgrund eines Bef&higungsnachweises iUber eine abge-
schlossene Mindest(grund)ausbildung in die Arztelisten eingetragen
worden sind (approbierte Arzte), in der Sektion der Arzte fiir Allge-
meinmedizin miterfaft werden. Diese Systematik ist insbesondere auch
im Hinblick auf § 12 als zweckentsprechend anzusehen. Vgl. auch die
Erl. zu § 3a und § 12.

Zu Artikel 1 Z 48 (§ 45 Abs. 1):

Bei der Festlegung der Zahl der Kammerrdte sind nunmehr auch die
approbierten Arzte (Erl. zu §§ 3a, 12 und 43 Abs. 2) zu beriicksich-

tigen.

Zu Artikel I Z 49 (§ 47):

Ordentliche Kammerangehdrige, die Staatsangehtrige der ilbrigen
EWR-Mitgliedstaaten sind, besitzen das aktive Kammerwahlrecht, so-
fern sie nicht in ihrem Heimatstaat vom Wahlrecht zu einer gesetzge-
benden K&rperschaft ausgeschlossen sind, das passive Wahlrecht je-
doch erst, wenn sie seit drei Jahren vor dem Tag der Wahlausschrei-
bung ihren Berufssitz oder Dienstort in Osterreich gehabt haben.
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Zu Artikel I Z 50 (§ 49 Abs. 1 und 2):

Die Neuregelung dient der Prédzisierung des Wahlvorganges in der
Vollversammlung. Unbedingte (einfache oder auch absolute) Stimmen-
mehrheit ist gegeben, wenn sich mindestens die um eins vermehrte
Hilfte der abgebenen Stimmen fir einen Antrag ausspricht (vgl.
Antoniolli/Koja, Allgemeines Verwaltungsrecht, 2. Auflage, 1986,
S. 456).

Zu Artikel I Z 51, 53 und 54 (§§ 51 Abs. 1, 59 zweiter Satz und 61
Abs. 5):

Die Neuformulierung ergibt sich aus der neuen Berufsbezeichnung
"Arzt fir Allgemeinmedizin" und aus der Neueinfihrung des

"approbierten Arztes".

Zu Artikel I Z 52, 56, 63 und 64 (§§ 51 Abs. 5, 79 Abs. 5, 89 Abs. 2
und 3a sowie 94 Abs. 2 und 3):

Zur Definition der unbedingten Stimmenmehrheit siehe die Erl. zu
Artikels I Z 50.

Zu Artikel I Z 55 (§ 75 Abs. 1):

Es handelt sich um die Klarstellung, dap Beitrdge zum Wohlfahrts-
fonds grunds&tzlich bei jener Arztekammer zu leisten sind, in deren
Bereich der &rztliche Beruf ausgelibt wird bzw. der Wohnsitz liegt
(§ 20a). Im Falle der Berufsausilibung im Bereich mehrerer Arztekam-
mern ist der Ort der zeitlich ersten Niederlassung ausschlaggebend.
Bei gleichzeitiger Tatigkeit im Bereich mehrerer Arztekammern hat
der Arzt oder die Arztin ein Wahlrecht.
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Zu Artikel I Z 57 und 58 (§§ 81 Abs. 1 dritter Satz, erster und

zweiter Halbsatz):

Es handelt sich lediglich um Zitatanpassungen.

Zu Artikel I Z 59 (§ 83 Abs. 3):

Z 1, 2, 5 und 7 umfassen die der Osterreichischen Arztekammer im
Zusammenhang mit dem EWR-Abkommen ibertragenen administrativen Auf-

gaben.

Siehe zu Z 1 die Erl. zu § 3d Abs. 5, zu Z 2 die Erl. zu § 11 Abs.
1l und 2 und zu Z 5 die Erl. zu § 11d.

Die Einrichtung von Informationsstellen fir die Erteilung von Rech-
tsauskiinften erfolgt nach BeschluBfassung der Osterreichischen Arz-
tekammer durch die Arztekammern in den Bundeslandern (siehe dazu
auch die Erl. zu § 38 Abs. 2 Z 10).

Zu Artikel I Z 61 (§ 85 Z 5):

Es handelt sich um die Klarstellung, daf der Disziplinarrat der
Osterreichischen Arztekammer ein Organ der Osterreichischen Arzte-
kammer ist. Eine analoge Regelung findet sich etwa im § 7 des Apo-

thekerkammergesetzes.

Zu Artikel I Z 62 (§ 88 Abs. 2):

Die Bestimmung stellt klar, dap bei Verhinderung eines Vorstandsmit-
gliedes der Osterreichischen Arztekammer der Pr&sident im Einverneh-
men mit dem verhinderten Vorstandsmitglied einen Stellvertreter oder

Stellvertreterin bestimmen kann.
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Zu Artikel I Z 65 (§ 90):

Es handelt sich um eine terminologische Anpassung im Hinblick auf
die neue Berufsgruppe der approbierten Arzte und auf die neue Be-

rufsbezeichnung "Arzt fiir Allgemeinmedizin"”.

Zur Definition der unbedingten Stimmenmehrheit siehe die Erl. zu
Artikel I Z 50.

Zu Artikel I Z 66 (§ 95):

Im Zusammenhang mit § 40 Abs. 4 stellt Abs. 1 klar, daf auch aufer-

ordentliche Kammermitglieder dem Disziplinarrecht unterliegen.

Dringend geboten ist die Schaffung einer Sanktion fiir die Ubertre-
tung eines befristet verhdngten Berufsverbotes. Dies umsomehr, als
kein gerichtlich strafbarer Tatbestand im Hinblick auf Mediziner und
Medizinerinnen, die trotz Streichung aus den Arztenlisten weiterar-
beiten, existiert. § 184 StGB greift ndmlich in solchen Fallen nicht
ein (Abs. 2 Z 2).

Abs. 3 stellt klar, dap Disziplinarvergehen auch fahrlédssig begangen

werden kdnnen.

Der Beitritt zum EWR-Abkommen macht auch die Einbeziehung der Arzte
und Arztinnen aus dem EWR-Raum in das Disziplinarrecht erforderlich.
Weiters sind auch jene ausléndischen Arzte und Arztinnen, die vor-
libergehend zu Zwecken der fachlichen Fortbildung der in Osterreich
tdtigen Arzte und Arztinnen oder zu Zwecken der medizinischen Lehre
oder Forschung in Osterreich selbst&ndig &rztlich tatig sind (§ 16
Abs. 7 Z 3), in das Disziplinarrecht einzubinden (Abs. 4).

Im Abs. 6 zweiter Satz erfolgt eine Klarstellung, wonach die Verjah-

rung solange gehemmt ist, als wegen der selben Tat ein gerichtliches

oder verwaltungsbehotrdliches Strafverfahren anhdngig ist.
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Abs. 7 bezieht sich auf geringfigige F&dlle, von deren Verfolgung in

Anlehnung an § 42 StGB abgesehen kénnen werden soll.

Zu Artikel I Z 67 (§ 98 Abs. 2 und 3):

Abs. 2 regelt den Mindestinhalt der Berufung. Die Regelung betref-
fend das Vorbringen von Neuerungen und die Anfechtung des Schuldaus-
spruches sind dem Disziplinarstatut der Rechtsanwdlte nachgebildet.

Zu Artikel I Z 68 (§ 100 Abs. 1 und 2):

Im Abs. 1 wird der Verweis auf die Dienstpragmatik, RGBl.Nr.
15/1914, durch die subsididre, sinngemdfe Anwendung der Strafproze-

Bordnung ersetzt.
Im Abs. 2 werden in Anlehnung an das Disziplinarstatut der Rechtsan-
wdlte Regelungen Uber die Wiedereinsetzung des Verfahrens bei Ver-

sdumung von Fristen getroffen.

Zu Artikel I Z 69 (§ 101):

Durch die Anderung im Abs. 1 Z 2 wird die bisher als relative Grope

festgesetzte Obergrenze der Geldstrafen als absoluter Schillingbe-

trag festgelegt.

Abs. 3 Z 1 stellt klar, dap die Rechtswohltat der bedingten Straf-
nachsicht eine gilinstige Prognose hinsichtlich der Abhaltung wvon

weiteren Disziplinarvergehen zur Voraussetzung hat.

Im Zusammenhang mit der Schaffung eines Straftatbestandes hinsicht-
lich der Ubertretung eines befristet verhdngten Berufsverbotes

(Abs. 1 Z 3; vgl. auch § 95 Abs. 2 Z 2) wird die Sanktion der end-
giltigen Streichung aus den Arztelisten eingefithrt (Abs. 1 Z 4). Die
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Strafe ist unter der Voraussetzung zu verhédngen, daf eine geringere
Strafe nicht ausreicht, um die betreffende Person von der Ausiibung

des drztlichen Berufes abzuhalten (Abs. 4).

Die Verhdngung der Disziplinarstrafe der befristeten Untersagung der
Berufsausibung fihrt zur Streichung aus der Arzteliste (§ 32 Abs. 1
Z 4 und Abs. 3). Eine neuerliche Eintragung kann nur unter der Vor
aussetzung erfolgen, dap die betreffende Person den &rztlichen Beruf
insgesamt drei Jahre nicht ausgeibt hat und vertrauenswlrdig ist
(Abs. 5).

Nach Abs. 7 hat die Tilgung einer Disziplinarstrafe nicht erst iber
Antrag, sondern ex lege zu erfolgen. Die Feststellung der Tilgung

kann beantragt werden (Abs. 8).

Zu Artikel I Z 70 (8§ 10la):

Im derzeit geltenden Disziplinarrecht fehlen materielle Bestimmungen
Uber die Voraussetzungen flr den Widerruf einer bedingten Strafnach-
sicht. Diese Liicke wird durch § 10la geschlossen.

Zu Artikel I Z 71 (§ 102 Abs. 1 und 2):

Es wird klargestellt, dap die verhdngten Geldstrafen sowie die vom
Bestraften zu tragenden Kosten des Disziplinarverfahrens der Oster-

reichischen Arztekammer zufliefen.

Zu Artikel I Z 72 (§ 107a):

Gesetze, auf die das Arztegesetz 1984 verweist, sind in der jeweils

geltenden Fassung anzuwenden.
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Zu Artikel I Z 73 (§ 108 Abs. 2):

Es handelt sich um die straftatbestandsmipige Erfassung der §§ 34,
lla Abs. 2, 1lc Abs. 1, 16a Abs. 3, 17 Abs. 3, 18a Abs. 1 und 4,
19 Abs. 4 und 22 Z 2 bis 5.

Zu Artikel I Z 74 (§ 109):

Die neu geschaffenen Bestimmungen tiber die Teilzeitausbildung von
Turnusédrzten und Turnusérztinnen (§§ 6 Abs. 7, 6a Abs. 8, 6b Abs. 8,
7 Abs. 4 und 7a Abs. 7) sind vom Bundesminister fir Gesundheit,
Sport und Konsumentenschutz im Einvernehmen mit dem Bundesminister

fir Arbeit und Soziales zu vollziehen.
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Textgegeniberstellung

Bisheriger Text:

§ 2. (1) Die selbstidndige Ausiibung des
drztlichen Berufes ist ausschliefflich den
praktischen Arzten und den Fach&rzten
vorbehalten.

Hinweis:

Vorgeschlagener Text:

1. § 2 Abs. 1 lautet:

"§ 2. (1) Die selbsté&ndige Ausiibung des &drztlichen
Berufes ist ausschlieBlich den Arzten fiir Allge-
meinmedizin, den Fachdrzten und den approbierten
Arzten (§§ 3 bis 3c) vorbehalten."

Sofern sich im "bisherigen Text" die Wendung "Bundeskanzler" bzw. "Bundeskanzleramt" findet, ist
darauf hinzuweisen, dap gemdp der Anderung des Bundesministeriengesetzes 1986 mit BGBl.Nr.

45/1991 nunmehr die Zusta@ndigkeitsvorschriften als ge&@ndert gelten und daher statt dessen die
Wendungen "Bundesminister fir Gesundheit, Sport und Konsumentenschutz" bzw. "Bundesministerium fir
Gesundheit, Sport und Konsumentenschutz" getreten sind.
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§2 ...

(3) Die in Ausbildung zum praktischen Arzt oder zum
Facharzt befindlichen Arzte (Turnusirzte) sind lediglich zur
unselbstiindigen Ausilbung der im § 1 Abs. 2 und 3 umschriebe-
nen Titigkeiten in gemiB §§ 6 bis 6b als Ausbildungsstitten
anerkannten Einrichtungen, im Rahmen von Lehrpraxen (§ )]
oder in Lehrambulatorien (§ 7s) unter Anleitung und Aufsicht
der ausbildenden Arzte berechtigt.

S .

) (3) Der Turnus ist, soweit Abs. 4 nicht anderes bestimmt,
in K_runkgnanstallen zu absolvieren, die als Ausbildungsstit-
ten fiir die Ausbildung zum praktischen Arzt anerkannt sind

(§ 6).

Ausbildungsstitten fiir die Ausbildung zum
praktischen Arzt

§ 6. (1) Ausbildungsstiitten gemiB § 4 Abs. 3 sind Kran-
kenanstalten einschlieBlich der Universititskliniken und Univer-
sitiitsinstitute, die vom Bundesminister fiir Gesundheit, Sport
und Konsumentenschutz nach Anhérung der Osterreichischen
Arztekammer als Ausbildungsstiitten fiir die Ausbildung zum
praktischen Arzt anerkannt worden sind. Hinsichtlich der Aner-
kennung von Universitiitskliniken und Universitiitsinstituten hat
der Bundesminister fiir Gesundheit, Sport und Konsumenten-
schutz das Einvernehmen mit dem Bundesminister fiir Wissen-
schaft und Forschung herzustellen. Die anerkannten Ausbil-
dungsstiitten sind in das beim Bundesministerium fiir Gesund-
heit, Sport und Konsumentenschutz gefiihrte Verzeichnis der
anerkannten Ausbildungsstitten fiir die Ausbildung zum prakti-
schen Arzt aufzunehmen. Soweit es sich um die Ausbildung in

e‘inem Wahlfach handelt, gelten auch die fiir die Ausbildung zum
Facharzt anerkannten Ausbildungsstiitten als Ausbildungsstit-
ten fiir die Ausbildung zum praktischen Arzt.

-

8¢c Uuon et

2. In den §§ 2 Abs. 3, 4 Abs. 3, 6 Abs. 1

Abs. 7 und 8, 6a Abs. 1, 7a Abs. 1, 8 Abs.bi? 2% 2
1 und Z 4, 81 Abs. 2 sowie in der Uberschrift vor
§ 6 werden die Worte "zum praktischen Arzt" durch
die Worte "zum Arzt filr Allgemeinmedizin" ersetzt.
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(2) Die Anerkennung als Ausbildungsstiitte fiir die Ausbil-
dung zum praktischen Arzt ist zu erteilen, wenn gewiihrleistet ist,
dag@ die Einrichtung

1. der Untersuchung und Behandlung bettligeriger Kran-
ker sowie der Vor- und Nachsorge dient;

2. fiir alle Gebiete, anf denen die Ausbildung zum prakti-
schen Arzt zu erfolgen hat, iiber Abteilungen oder Organisati-
onseinheiten (mehrere Abteilungen oder auch Teile von Abtei-
lungen) verfiigt, die von Fachiirzten der betreffenden Sonderfi-
cher geleitet werden;

3. im Hinblick auf die von ihr erbrachten medizinischen
Leistungen nach Inhalt und Umfang den in Ausbildung stehen-
den Arzten die erforderlichen Kenntnisse und Erfahrungen
jeweils auf dem gesamten Gebiet vermittelt;

4. iiber alle zur Erreichung des Ausbildungszieles erfor-
derlichen fachlichen Einrichtungen und Geriite einschlieBlich
des erforderlichen Lehr- und Untersuchungsmaterials verfiigt.

(3) Die Anerkennung einer Krankenanstalt als Ausbil-
dungsstiitte fiir die Ausbildung zum praktischen Arzt kann auch
bei Fehlen von Abteilungen oder Organisationseinheiten auf den
Gebieten Kinderheilkunde, Hals-, Nasen- und Ohrenkrankhei-
ten sowie Haut- und Geschlechtskrankheiten erteilt werden,
sofern eine praktische Ausbildung auf diesen Gebieten durch
Fachiirzte als Konsiliariirzte (§ 2a Abs. 1 lit.a des Krankenan-
staltengesetzes, BGBl. Nr. 1/1957) sowohl im Rahmen der
Krankenanstalt als auch, unter Aufrechterhaltung des Arbeits-
verhiiltnisses zur Krankenanstait, im Rahmen von anerkannten
Lehrpraxen dieser Fachiirzte gewiihrleistet ist. In allen anderen
Fiillen, in denen die Krankenanstalt nicht iiber Abteilungen oder
Organisationseinheiten auf allen der im § 4 Abs. 2 genannten
Gebiete verfiigt, ist eine entsprechende eingeschriinkte Anerken-
nung zu erteilen.

(4) Bei der Anerkennung als Ausbildungsstiitte fiir die
Ausbildung zum praktischen Arzt kann hinsichtlich eines Gebie-
tes gemil § 4 Abs. 2 die Anrechenbarkeit der Ausbildungsdauer
entsprechend zeitlich eingeschriinkt werden, wenn die Kranken-
anstalt nicht das gesamte Gebiet umfalit oder die erbrachten
medizinischen Leistungen nicht gewiihrleisten, daBl sich die in

Ausbildung stehenden Arzte die erforderlichen Kenntnisse und
Erfahrungen auf dem gesamten Gebiet aneignen kdnnen.
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(5) Die Triiger der anerkannten Ausbildungsstiitten haben
in kiirzestméglicher Zeit fiir die bestqualifizierende Ausbildung
der Turnusiirzte zu sorgen. Der Leiter jener Abteilung, in deren
Bereich die in Ausbildung zum praktischen Arzt stehenden Arzte
ihre Ausbildung absolvieren, ist zur Ausbildung, soweit es
Organisationseinheiten (Teile von Abteilungen) betrifft, inshe-
sondere auch zur Organisation der Ausbildung dieser Arzte mit
dem Ziel der selbstiindigen Ausiibung des #irztlichen Berufes als
praktischer Arzt verpflichtet und dafiir verantwortlich (Ausbil-
dungsverantwortlicher). Er kann hiebei von einem zur selbstiindi-
gen Berufsausiibung berechtigten praktischen Arzt oder Fach-
arzt unterstiitzt werden (Ausbildungsassistent). Soweit es Orga-
nisationseinheiten (mehrere Abteilungen) betrifft, ist der irztli-
che Leiter der anerkannten Ausbildungsstiitte zur Organisation
der Ausbildung dieser Arzte verpflichtet.

. (7) Die in Ausbildung zum praktischen Arzt stehenden
Arzte sind vom Leiter der Ausbildungsstiitte bis lingstens
15. Jiinner und 15. Juli eines jeden Jahres schriftlich derngster-
reichischen Arztekammer unter Angabe des Namens und des
Geburtsdatums jeweils zum Stichtag 1. Jiinner und 1. Juli cines
jeden Jahres bekanntzugeben.

(8) Die Anerkennung als Ausbildungsstiitte fiir die Ausbil-
dung zum praktischen Arzt ist vom Bundesminister fiir Gesund-
heit, Sport und Konsumentenschutz nach Anhérung der Oster-
reichischen Arztekammer zuriickzunehmen oder einzuschrin-
ken, wenn sich die fiir die Anerkennung als Ausbildungsstiitte
mafgeblichen Umstiinde geiindert haben oder nachtriiglich her-
vorkommt, daB eine fiir die Anerkennung erforderliche Voraus-
setzung schon urspriinglich sicht bestanden hat. Betrifft die
Entscheidung Universititskliniken oder Universitiitsinstitute, so
hat der Bundesminister fiir Gesundheit, Sport und Konsumen-
tenschutz das Einvernchmen mit dem Bundesminister tur Wis-
senschaft und Forschung herzustellen.
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Ausbildungsstiitten fiir die Ausbildung zum
Facharzt eines Sonderfaches

§ 6a. (1) Ausbildungsstitten gemiiB §5 Abs.l sind
Krankenanstalten einschliefilich der Universitiitskliniken und
Universitiitsinstitute sowie Untersuchungsanstalten der Bundes-
staatlichen Gesundheitsverwaltung, die vom Bundesminister fiir
Gesundheit, Sport und Konsumentenschutz aach Anh6rung der
Osterreichischen Arztekammer als Ausbildungsstiitten fiir die
Ausbildung zum Facharzt eines Sonderfaches anerkannt worden
sind. Hinsichtlich der Anerkennung vom Universitiitskliniken
und Universititsinstituten hat der Bundesminister fiir Gesund-
heit, Sport und Konsumentenschutz das Einvernechmen mit dem
Bundesminister filr Wissenschaft und Forschung herzustellen.
Die anerkannten Ausbildungsstitten sind in das beim Bundesmi-
nisterium fiir Gesundheit, Sport und Konsumentenschutz gefiihr-
te Verzeichnis der anerkannten Ausbildungsstitten fiir die
Ausbilduag zum Facharzt eines Sonderfaches aufzunehmen. Die
Ausbildung in einem Nebenfach kann auch an einer fiir die
Ausbildung zum praktischen Arzt anerkannten Ausbildungsstiit-
te erfolgen.

L.ehrambulatorien

§ 7a. (1) Lehrambulatorien im Sinne der §§ 4 Abs. 4 und
5 Abs. 2 sind jene Krankenanstalten in der Betriebsform sclb-
stindiger Ambulatorien, die vom Bundesminister fiir Gesund-
heit, Sport und Konsumentenschutz nach Anhérung der Oster-
reichischen Arztekammer als Lehrambulatorien fiir die Ausbil-
dung zum praktischen Arzt oder zum Facharzt cines Sonderfa-
ches anerkannt worden sind. Die¢ anerkannten Lehrambulatorien
sind in das beim Bundesministerium fiir Gesundheit, Sport und
Konsumentenschutz gefishrte Verzeichais der anerkannten Lehr-
ambulatorien aufzunehmen.

Erfolgsnachweis

§ 8. (1) Der Nachweis iiber die mit Erfolg zuriickgelegte
Ausbildung zum praktischen Arzt oder zum Facharzt sowie iiber
die mit Erfolg zuriickgelegte erginzende spezielle Ausbildung
auf einem Teilgebiet cines Sonderfaches ist durch ein Raster-
zeugnis zu erbringen, in dem auf Inhalt, Art und Dauer der
jeweiligen Ausbildungsfiicher (Sonderfach, Wahlfach, Haupt-
fach, Pflichtnebenfach, Wahinebenfach) entsprechend Bedacht
genommen wird.
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§ 10. Der Bundesminister fiir Gesundheit, Sport und
Konsumentenschutz hat nach Anhdrung der Osterreichischen
Arztekammer iiber

1. die fiir die Ausbildung zum praktischen Arzt oder zum
Facharzt vorzusehenden Ausbildungserfordernisse, iiber Inhalt,
Art und Dauer der Ausbildung sowie einer speziellen Ausbildung

in den einzelnen Ausbildungsfichern (Sonderfach, Wahlfach,
Hauptfach, Pflichtnebenfach, Wahlnebenfach) (§§ 4 und §),

4. den Erfolgsnachweis fiir die Ausbildung zum prakti-
schen Arzt oder zum Facharzt (§ 8) unter Bedachtnahme auf den
jeweiligen Stand der medizinisch-wissenschaftlichen Erkenntnis-
se Niheres durch Verordnung zu bestimmen.

8§ 81...

(2) wahrend der Zeit der Ausbildung eines Kummeran-
ehorigen zum praktischen Arzt oder Facharzt hat keine
Jberweisung zu erfolgen. Diese ist erst nach Eintragung in die

Arzteliste als praktischer Arzt oder Facharzt durchzufiihren.
In diesem Fall erhoht sich der Uberweisungsbetrag auf
mindestens 90 vH.
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(5) Wird in diesem Bundesgesetz die Bezeichnung
»Arzt" allgemein und nicht in den besonderen Bezeichnungen
»Turnusarzt™, , praktischer Arzt* oder , Facharzt* verwendel,
s0 sind solche Bestimmungen aufl alle Arzte anzuwenden.

ﬁﬁf.,_q

3. § 2 Abs. 5 lautet:

"(5) Wird in diesem Bundesgesetz die Bezeichnung
"Arzt" allgemein und nicht in den besonderen Be-
zeichnungen "Turnusarzt", "Arzt fir Allgemeinmedi-
zin", "Facharzt" oder "approbierter Arzt" verwen-
det, so sind solche Bestimmungen auf alle Arzte
anzuwenden. "
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Erfordernisse zur Berufsausiibung

§ 3. (1) Zur selbstindigen Ausiibung des drztlichen
Berufes als praktischer Arzt oder als Facharzt bedarf es des
Nachweises der Erfiillung der nachfolgend angefithrien allge-
meinen Erfordernisse sowie der fiir den praktischen Arzt oder
fiir den Facharzt vorgeschricbenen Ausbildungserfordernisse,
sowic schiicBlich der Eintragung in die Liste der Arste
(Arzteliste) (§ 1.

(2) Allgemeine Erfordernisse im Sinne des Abs. | sind:

1. die dsterreichische Staatsbirgerschalt;

2. die Ligenberechtigung;

3. das an einer Universitit in der Republik Osterreich
oder vor dem 30. Oktober 1918 im Gebiet der im Reichsrate
vertretenen Konigreiche und Linder erworbene Doktorat der
gesamten Heilkunde oder ein gleichaitiges, im Ausland crwor-
benes und in Osterrcich nostrifiziertes 1oktorat.

(3) Ausbildungserfordernis fiir den praktischen Arzt m
Sinne des Abs. | ist die mindestens dreijihrige praktische, mit
Erfolg zuriickgelegte Ausbildung in der in diesem Bundesge-
selz umschriebenen Art (§§ 4 und 8).

(4) Ausbildungserfordernis fiir den Facharat im Sinne
des Abs. | ist die praktische, im betreffenden Sonderfach und
in den hiefir cinschlagigen Nebenfichern, mit Erfolg zuriick-
gelegte Ausbildung in der in diesem Bundesgesctz vorgeschrie-
benen Art und Dauer (§§ 5 und 8).

(5) Zur unselbstiandigen Ausiibung des drztlichen Beru-
fes als Turnusarzt (§ 2 Abs. 3) bedarf es des Nachweises der

Erfiillung der im Abs. 2 angefihrten aligemeinen Erfordernis-
se sowie der Hintragung in die Arzteliste (§ ).

(6) Arzte, deren Doktorat der gesamten Heilkunde vor
dem 1. Jiinner 1984 in Osterreich erworben bszw. nestrifiziert
wurde und dencn die venia docendi fiir das gesamte Gebiet cines
Sonderfaches oder fiiv ein Teilgebiet desselben lingstens bis
31. Dezember 1989 verlichen wurde bzw. verlichen werden wird,
gelten als Fachiirzte fiir dieses Sonderfach bzw. des jeweiligen
Teilgebietes.

4. § 3 lautet:

"§ 3. (1) Zur selbstdndigen Ausiibung des &rztlichen
Berufes als Arzt fir Allgemeinmedizin oder als
Facharzt bedarf es, unbeschadet der §§ 3a bis 3d,
des Nachweises der Erfiillung der nachfolgend ange-
fiihrten allgemeinen Erfordernisse, der fir den Arzt
fir Allgemeinmedizin oder fiir den Facharzt vorge-
schriebenen besonderen Erfordernisse sowie der Ein-
tragung in die Arztelisten (§ 1lla).

(2) Allgemeine Erfordernisse im Sinne des Abs. 1
sind:

die 6sterreichische Staatsblirgerschaft,

die Eigenberechtigung,

die Vertrauenswiirdigkeit,

die gesundheitliche Eignung sowie

. ausreichende Kenntnisse der deutschen Sprache.

N W=

(3) Besondere Erfordernisse im Sinne des Abs. 1
sind:

1. das an einer Universit#dt in der Republik Oster-
reich erworbene Doktorat der gesamten Heilkunde
oder eig gleichartiges, im Ausland erworbenes
und in Osterreich nostrifiziertes Doktorat und

8¢ UOA BCT
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2. das von der Osterreichischen Arztekammer gemip
§ 11 Abs. 1 ausgestellte Diplom iiber die erfolg-
reiche Absolvierung einer praktischen Ausbildung
nach den fir den Arzt fir Allgemeinmedizin oder
Facharzt geltenden Ausbildungserfordernissen.

(4) Ausbildungserfordernis fiir den Arzt fir Allge-
meinmedizin im Sinne des Abs. 3 Z 2 ist die minde-
stens dreijdhrige praktische, mit Erfolg zurilickge-
legte Ausbildung in der in diesem Bundesgesetz um-
schriebenen Art (§§% 4 und 8).

(5) Ausbildungserfordernis fiir den Facharzt im
Sinne des Abs. 3 Z 2 ist die praktische, im betref-
fenden Sonderfach und in den hiefiir einschldgigen
Nebenfdchern mit Erfolg zuriickgelegte Ausbildung in
der in diesem Bundesgesetz vorgeschriebenen Art und
Dauer (§§ 5 und 8).

(6) Zur unselbstdndigen Ausiibung des &rztlichen
Berufes als Turnusarzt (§ 2 Abs. 3) bedarf es des
Nachweises der Erfiillung der im Abs. 2 und Abs. 3
Z 1 angefiihrten Erfordernisse sowie der Eintragung
in die Arztelisten (§ 1lla).
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(7) Fiir Fliichtlinge im Sinne des § 1 des Bundesge-
setzes BGBl.Nr. 126/1968 iiber die Aufenthaltsbe-
rechtigung von Fliichtlingen im Sinne der Konvention
iber die Rechtsstellung der Flichtlinge, BGBl.Nr.
55/1955, entfdllt das Erfordernis des Abs. 2 Z

1. Sofern die 4rztliche Tétigkeit dieser Personen
ausschlieplich Patienten ihrer Muttersprache um-
fapt, entdllt auch das Erfordernis des Abs. 2

Z 5. Das Erfordernis gemdf Abs. 3 entfdllt, sofern
eine im Ausland absolvierte drztliche Aus- oder
Weiterbildung glaubhaft gemacht worden ist.

(8) Arzte, deren Doktorat der gesamten Heilkunde
vor dem 1. Jdnner 1984 in Osterreich erworben bzw.
nostrifiziert wurde und denen die venia docendi fir
das gesamte Gebiet eines Sonderfaches oder fir ein
Teilgebiet desselben ldngstens bis 31. Dezember
1989 verliehen wurde, gelten als Fachdrzte fiir
dieses Sonderfach bzw. des jeweiligen Teilgebie-
tes."

8C¢ UOAOET
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5. Nagh § 3 werden folgende §§ 3a bis 3c sowie 34
samt Uberschrift eingefiigt:

"§ 3a. (1) Staatsangehdrige der Vertragsparteien
des Abkommens iiber den Europdischen Wirtschaftsraum
sind zur selbst&ndigen Ausiibung des #drztlichen
Berufes als approbierte Arzte berechtigt, wenn sie
die im § 3 Abs. 2 Z 2 bis 5 angefiihrten allgemeinen
Erfordernisse erfiillen, im Besitz eines Diplomes,
Prifungszeugnisses oder sonstigen Befdhigungs-
nachweises nach Anlage 1 und in die Arztelisten
eingetragen worden sind.

(2) Diplome, Priifungszeugnisse oder sonstige Beféa-
higungsnachweise iiber eine &rztliche Ausbildung,
die von der zustdndigen Stelle einer der iibrigen
Vertragsparteien ausgestellt worden sind, sind,
auch wenn die Ausbildung nicht allen Mindest-
ausbildungsanforderungen gemdp Artikel 1 der
Richtlinie 75/363/EWG des Rates wvom

16. Juni 1975 (AB1l. Nr. L 167 vom 30. Juni 1975),
gedndert durch die Richtlinien 82/76/EWG des Rates
vom 26.J8nner 1982 und 89/594/EWG des Rates vom
30. Oktober 1989 (Abl. Nr. L 43 vom 15.2.1982 und
L 341 vom 23.11.1989) geniigt, den Diplomen, Prii-
fungszeugnissen oder sonstigen Bef&higungs-
nachweisen gem&p Abs. 1 (Anlage 1) gleichzuhalten,
sofern damit eine drztliche Ausbildung
abgeschlossen wird, die hinsichtlich
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1. Spanien und Portugal vor dem 1. J&nner 1986,
2. Griechenland vor dem 1. Jénner 1981 oder

3. der anderen Vertragsparteien vor dem
20. Dezember 1976

begonnen worden ist und eine Bescheinigung vorge-
legt wird, aus der sich ergibt, dag sich die be-
treffende Person wdhrend der letzten finf Jahre vor
Ausstellung der Bescheinigung mindestens drei Jahre
lang ununterbrochen tats&chlich und rechtmdgig den
betreffenden drztlichen Tdtigkeiten gewidmet hat.

(3) Arztliche Diplome, Priifungszeugnisse oder son-
stige Befdhigungsnachweise von Staatsangehtrigen
der Vertragsparteien, durch die eine im Gebiet der
ehemaligen Deutschen Demokratischen Republik absol-
vierte Ausbildung abgeschlossen wird, sind, auch
wenn sie nicht allen Mindestausbildungsanfor-
derungen nach Artikel 1 der Richtlinie 75/363/EWG
geniigen, den Nachweisen gemdf Abs. 1 (Anlage 1)
gleichzuhalten, wenn

1. damit eine vor der Herstellung der deutschen
Einheit begonnene Ausbildung abgeschlossen wor-
den ist,

8CC UOA ZET
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2. damit die Berechtigung zur selbstdndigen
Ausiibung des &rztlichen Berufes im Sinne des
Abs. 1 im gesamten Gebiet Deutschlands unter den
selben Voraussetzungen wie nach den von den zu-
stdndigen deutschen BehdSrden ausgestellten, in
Anlage 1 angefiihrten Nachweisen verbunden ist
und

3. zusdtzlich eine von der zustdndigen deutschen
Behdrde ausgestellte Bescheinigung vorgelegt
wird, aus der sich ergibt, dap sich die betref-
fende Person wdhrend der letzten finf Jahre vor
Ausstellung der Bescheinigung mindestens drei
Jahre lang ununterbrochen tatséchlich und recht-
mdpBig den entsprechenden 8rztlichen Tdtigkeiten
in Deutschland gewidmet hat.

§ 3b. (1) Staatsangehdrige der Vertragsparteien des
Abkommens itiber den Europ#dischen Wirtschaftsraum
sind zur selbstdndigen Ausiibung des &rztlichen
Berufes als Fachdrzte berechtigt, wenn sie die im

§ 3 Abs. 2 Z 2 bis 5 angefiihrten allgemeinen
Voraussetzungen erfiillen, im Besitz eines
fachdrztlichen Diplomes, Prifungszeugnisses oder
sonstigen Befdhigungsnachweises nach Anlage 2 in
Verbindung mit einer entsprechenden Fachbezeichnung
nach den Anlagen 3 und 4 und in die Arztelisten
eingetragen worden sind.
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(2) Diplome, Prifungszeugnisse oder sonstige Befa-
higungsnachweise iiber eine fachédrztliche Ausbil-
dung, die von der zusténdigen Stelle einer der
Ubrigen Vertragsparteien ausgestellt worden sind,
sind, auch wenn die Ausbildung nicht allen Mindest-
ausbildungsanforderungen gemdp den Artikeln 2 bis 5
der Richtlinie 75/363/EWG genligt, den Diplomen,
Priifungszeugnissen oder sonstigen Befdhigungs-
nachweisen gemdf Abs. 1 gleichzuhalten, sofern
damit eine Ausbildung abgeschlossen wird, die hin-
sichtlich

1. Spanien und Portugal vor dem 1. Jdnner 1986,
2. Griechenland vor dem 1. J3dnner 1981 oder

3. der anderen Vertragsparteien vor dem
20. Dezember 1976

begonnen worden ist.

(3) Wird durch ein Diplom, Prifungszeugnis oder
einen sonstigen Befdhigungsnachweis im Sinne des
Abs. 2 eine Ausbildung bescheinigt, die der Min-
destausbildungsdauer gem3f den Artikeln 4 und 5 der
Richtlinie 75/363/EWG nicht geniigt, so ist dieser
Nachweis einem solchen gemdf Abs. 1 dann gleichzu-
halten, wenn zus#dtzlich eine von der zusténdigen
Stelle des Heimat- oder Herkunftstaates ausge-
stellte Bescheinigung vorgelegt wird, aus der sich
ergibt, daB die betreffende Person wdhrend eines
Zeitraumes, der der doppelten Differenz zwi-
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schen der Dauer der absolvierten fachdrztlichen
Ausbildung im Heimat- oder Herkunftstaat und der im
Titel III dieser Richtlinie angefiihrten Mindestaus-
bildungsdauer entspricht, die betreffende fachérzt-
liche Tdtigkeit tatsdchlich und rechtm#dfig ausgeiibt
hat.

(4) Fachdrztliche Diplome, Priifungszeugnisse oder
sonstige Befdhigungsnachweise von Staatsangehtrigen
der Vertragsparteien, durch die eine im Gebiet der
ehemaligen Deutschen Demokratischen Republik absol-
vierte Ausbildung abgeschlossen wird, sind, auch
wenn sie nicht allen Mindestausbildungsanforderun-
gen gemdf den Artikeln 2 bis 5 der Richtlinie
75/363/EWG geniigen, den Nachweisen gemdp Abs. 1
(Anlagen 2 bis 4) gleichzuhalten, wenn

1. damit eine vor dem 3. April 1992 begonnene Aus-
bildung abgeschlossen worden und

2. damit die Berechtigung zur Ausiibung der entspre-
chenden fachdrztlichen Tdtigkeit im gesamten
Gebiet Deutschlands unter den selben Vorausset-
zungen wie nach den von den zusténdigen deut-
schen Behdrden ausgestellten, in den Anlagen 2
bis 4 angefihrten Nachweisen verbunden ist.

(5) Wird durch ein Diplom, Priifungszeugnis oder
einen sonstigen Befdhigungsnachweis im Sinne des
Abs. 4 eine Ausbildung bescheinigt, die der Min-
destausbildungsdauer gemdf den Artikeln 4 und 5
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der Richtlinie 75/363/EWG nicht geniigt, so ist
dieser Nachweis einem solchen gemdf Abs. 1 dann
gleichzuhalten, wenn zus&dtzlich eine von der zu-
stdndigen deutschen Stelle ausgestellte Bescheini-
gung vorgelegt wird, aus der sich ergibt, daf die
betreffende Person wdhrend eines Zeitraumes, der
der doppelten Differenz zwischen der Dauer der
fachdrztlichen Ausbildung im deutschen Gebiet und
der in den Artikeln 4 und 5 dieser Richtlinie ange-
fiihrten Mindestausbildungsdauer entspricht, die
betreffende fachdrztliche T&tigkeit tats#dchlich und
rechtmd8fig ausgeilibt hat.

§ 3c. Diplome, Prifungszeugnisse und sonstige Befd&-
higungsnachweise des approbierten Arztes oder des
Facharztes der iibrigen Vertragsparteien des
Abkommens iiber den Europdischen Wirtschaftsraum,
die den in den Anlagen 1 bis 4 angefilhrten Be-
zeichnungen nicht entsprechen, sind diesen
gleichzuhalten, sofern ihnen eine Bescheinigung der
zustdndigen Stelle des betreffenden Staates bei-
gefligt ist, aus der sich ergibt, dap das jeweilige
Diplom, Priifungszeugnis oder der sonstige Bef&-
higungsnachweis eine drztliche oder fachdrztliche
Ausbildung abschliept, die den Artikeln 1 bis 5 der
Richtlinie 75/363/EWG angefilhrten Bestimmungen
entspricht und von der Vertragspartei, die das
Diplom, Priifungszeugnis oder den sonstigen Bef#dhi-
gungsnachweis ausgestellt hat, den Diplomen, Prii-
fungszeugnissen und sonstigen Bef#higungsnach-
weisen, deren Bezeichnungen in den Anlagen 1 bis 4
angefiihrt sind, gleichgehalten wird.
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Ausiibung des freien Dienstleistungsverkehrs

§ 3d. (1) Staatsangehdrige der Vertragsparteien des
Abkommens iiber den Europdischen Wirtschaftsraum,
die im Besitz eines Diplomes, Priifungszeugnisses
oder sonstigen Bef8higungsnachweises nach Anlage 1
oder nach Anlage 2 in Verbindung mit den Anlagen 3
oder 4 sind und den &rztlichen Beruf in einem der
ibrigen Mitgliedstaaten des Europdischen Wirt-
schaftsraumes rechtméfig ausiiben, diirfen, soweit
sie Dienstleistungen im Sinne des Artikels 37 des
Abkommens iiber den Europdischen Wirtschaftsraum
erbringen, im Geltungsbereich dieses Bundesgesetzes
von ihrem ausl&ndischen Berufssitz oder Dienstort
aus voriibergehend in Einzelf#llen in Osterreich wie
ein in die Arztelisten eingetragener, zur selbstén-
digen Berufsausiibung berechtigter Arzt t&tig wer-
den. Eine Eintragung in die Arztelisten hat nicht
zu erfolgen. In Ausiibung des freien Dienstlei-
stungsverkehrs darf ein inldndischer Berufssitz
nicht begriindet werden.

(2) Vor Auslibung einer Tdtigkeit im Sinne des

Abs. 1, die einen voriibergehenden Aufenthalt im
Bundesgebiet erfordert, hat der Arzt die Arztekam-
mer jenes Bundeslandes, in dem die Dienstleistungen
erbracht werden sollen, schriftlich zu verst#dndi-
gen. Die Verstdndigung hat mittels eines von der
Arztekammer aufzulegenden Formblatts zu erfolgen
und zumindest den Zeitpunkt, die Dauer und den Ort
der Tatigkeit zu beinhalten. Sofern eine vorherige
Anzeige wegen der Dringlichkeit des Tédtigwerdens
nicht méglich ist, hat die Verstdndigung ehestmdg-
lich zu erfolgen.

(PUIBLIO S81UUESSB) LNMILB RLBISIUTIA - dD “I1TAX JIN/6ZY

8CC UOA LET



e AB uBWe | led MMM

— A8 —

(3) Zugleich mit der Verstdndigung ist eine Be-
scheinigung der zustdndigen Behtrde des Heimat-
oder Herkunftlandes vorzulegen, aus der sich er-
gibt, dap der Dienstleistungserbringer einen Nach-
weis im Sinne des Abs. 1 besitzt und den &rztlichen
Beruf im Herkunftstaat rechtmdpfig ausiibt. Diese
Bescheinigung darf bel Vorlage nicht dlter als
zwdlf Monate sein.

(4) Der Arzt unterliegt bei Erbringung der Dienst-
leistung den im Geltungsbereich dieses Bundesgeset-
zes geltenden Berufspflichten und Disziplinarvor-
schriften. Versttpt der Dienstleistungserbringer
gegen diese Pflichten, so hat die Osterreichische
Arztekammer unverziiglich die zust&ndige Beh&rde
seines Herkunftstaates zu unterrichten. Die Zustén-
digkeit im Disziplinarverfahren richtet sich nach
dem Ort der Begehung des Disziplinarvergehens.
Disziplinarstrafen, die die Berufsausiibung be-
schridnken, diirfen nur filiir den Geltungsbereich die-
ses Bundesgesetzes ausgesprochen werden.

(5) Die Osterreichische Arztekammer hat Osterrei-
chischen Arzten sowie Staatsangehdrigen der iibrigen
Vertragsparteien des Abkommens iliber den Europdi-
schen Wirtschaftsraum, die den &rztlichen Beruf im
Geltungsbereich dieses Bundesgesetzes ausiiben und
in die Arztelisten eingetragen worden sind, auf
Antrag fir Zwecke der Dienstleistungserbringung in
einem anderen Mitgliedstaat des Europ&ischen Wirt-
schaftsraumes eine Bescheinigung dariiber auszu-
stellen, dafi der arztliche Beruf im
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Geltungsbereich dieses Bundesgesetzes rechtm#pig
ausgeiibt wird und dap die betreffende Person den
erforderlichen Ausbildungsnachweis besitzt. Wird
der betreffenden Person das Recht auf selbst#ndige
Ausiibung des &rztlichen Berufes untersagt, so ist
die Bescheinigung fiir die Dauer der Untersagung
einzuziehen."
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Ausbildung zum praktischen Arzt

§ 4. (1) Personen, die die im §3 Abs.2 angefithrten
alligemeinen Erfordernisse erfiillen und beabsichtigen, sich einer
selbstindigen irztlichen Betiitigung als praktischer Arzt zuzu-
wenden, haben sich einer mindestens dreijiihrigen praktischen
Ausbildung (Turnus zum praktischen Arzt) im Rahmen von
Arbeitsverhiltnissen zu unterzichen und den Erfolg dieser
Ausbildung nachzuwcisen (§ 8).

- 20—
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6. § 4 Abs. 1 samt Uberschrift vor § 4 lautet:
"Ausbildung zum Arzt fir Allgemeinmedizin

§ 4. (1) Personen, die die im § 3 Abs. 2 sowie
Abs. 3 Z 1 angefiihrten Erfordernisse erfiillen und
beabsichtigen, sich einer selbst#&ndigen drztlichen
Betdtigung als Arzt fir Allgemeinmedizin zuzu-
wenden, haben sich einer mindestens dreijdhrigen
praktischen Ausbildung (Turnus zum Arzt fir Allge-
meinmedizin) im Rahmen von Arbeitsverhdltnissen zu
unterziehen und den Erfolg dieser Ausbildung nach-
zuweisen (§ 8)."
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(4) Soweit es mit der Erreichung des Ausbildungszweckes
auf den einzelnen Gebieten vereinbar ist, kann ein Teil der
prak!ischen Ausbildung (Turnus), insgesamt bis zur Hichstdau-
er eines Jahres, bei freiberuflich titigen Fachiirzten oder
praktischen Arzten im Rahmen anerkannter Lehrpraxen (§ 7}
oder in Lehrambulatorien (§ 7a) absolviert werden.

I~

7. § 4 Abs. 4 lautet:

"(4) Ein Teil der praktischen Ausbildung (Turnus)
in der Dauer von zumindest sechs Monaten ist in
Einrichtungen, die der medizinischen Erstversorgung
dienen, insbesondere in anerkannten Lehrpraxen

(§ 7) freiberuflich t#tiger Arzte fir Allgemein-
medizin, in anerkannten Lehrambulatorien (§ 7a), in
Ambulanzen von als Ausbildungsstédtten fir die Aus-
bildung zum Arzt fir Allgemeinmedizin anerkannten
Krankenanstalten oder in vergleichbaren Einrichtun-
gen zu absolvieren. Soweit es mit der Erreichung
des Ausbildungszweckes auf den einzelnen Gebieten
vereinbar ist, k&nnen sechs Monate auch in aner-
kannten Lehrpraxen (§ 7) freiberuflich t#tiger
Fachdrzte oder in Lehrambulatorien, die nicht der
medizinischen Erstversorgung dienen, absolviert
werden. Die Gesamtdauer der in Lehrpraxen oder in
Lehrambulatorien absolvierten praktischen Ausbil-
dung darf insgesamt zw®lf Monate nicht lberstei-
gen . "
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(5) Personen, die nicht die dsterreichische Staatsbiirger-
schaft besitzen, aber die im § 3 Abs. 2 Z 2 und 3 angefiihrten
allgemeinen Erfordernisse erfiillen, sind nach MaBigabe zwi-
schenstaatlicher Ubereinkommen berechtigt, sich der Ausbil-
dung zum nraktischen Arzt zu unterziehen.

— 27 —

8. § 4 Abs. 5 lautet:

"(5) Personen, die nicht die O6sterreichische
Staatsbiirgerschaft besitzen, aber die im § 3 Abs. 2
Z 2 bis 5 und Abs. 3 Z 1 angefiihrten Erfordernisse
erfiillen, sind nach Mapgabe zwischenstaatlicher
Ubereinkommen berechtigt, sich der Ausbildung zum
Arzt fir Allgemeinmedizin zu unterziehen."
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§ 5. (1) Personen, die die im §3 Abs.2 angefiihrten
Erfordernisse erfiillen und beabsichtigen, sich einem Teilgebiet
der Heilkunde als Sonderfach zur selbstiindigen Betiitigung als
Facharzt zuzuwenden, haben sich einer mindestens sechsjihrigen
praktischen Ausbildung in dem betreffenden Sonderfach sowie in
den hiefiir einschligigen Nebenfiichern (Turnus zum Facharzt)
im Rahmen von Arbeitsverhiiltnissen zu unterziehen und den
Erfolg dieser Ausbildung nachzuweisen (§ 8). Die Ausbildung
ist, soweit Abs. 2 nicht anderes bestimmt, in den fiir das jeweilige
Sonderfach anerkannten Ausbildungsstiitten auf einer geneh-
migten Ausbildungsstelle zu absolvieren. Dies gilt sinngemi
auch fiir jene Personen, die eine ergiinzende spezielle Ausbildupg
auf einem Teilgebiet des betreffenden Sonderfaches absolvieren.

A

9. Im § 5 Abs. 1 wird die Bezeichnung "§ 3 Abs. 2"
durch die Bezeichnung "§ 3 Abs. 2 und Abs. 3 Z 1"
ersetzt.
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85, ..

(2) Soweit es mit der Erreichung des Ausbildungszweckes
vereinbar ist, kann ein Teil der Facharztausbildung, insgesamt
bis zur Hochstdaver eines Jahres, bei freiberuflich titigen
Fachiirzten im Rahmen anerkannter Lehrpraxen (§ 7) bzw. in
Lehrambulatorien (§ 7a) absolviert werden.

~ 2l —
10. § 5 Abs. 2 lautet:

"(2) Soweit es mit der Erreichung des Ausbildungs-
zweckes vereinbar ist, kann ein Teil der Facharzt-
ausbildung, insgesamt bis zur HYchstdauer eines
Jahres, in anerkannten Lehrpraxen freiberuflich
tdtiger Fach8rzte (§ 7) oder in anerkannten Lehram-
bulatorien (§ 7a) absolviert werden."

8¢¢C UOA 7T
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§5,

(4) Personen, die nicht die 6sterreichische Staatsbiirger-
schaft besitzen, aber die im §3 Abs. 2 Z 2 und 3 angefiihrten
allgemeinen Erfordernisse erfiillen, sind nach Mafigabe zwi-
schenstaatlicher Ubereinkommen berechtigt, sich der Ausbil-
dung zum Facharzt zu unterzichen.

—LS —

11. Im § 5 Abs. 4 wird die Bezeichnung "§ 3 Abs. 2
Z 2 und 3" durch die Bezeichnung "§ 3 Abs. 2 Z 2

bis 5 und Abs.

3272 1" ersetzt.
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§ 6. A

(5) Die Triiger der anerkannten Ausbildungsstiitten haben
in kiirzestmiglicher Zeit fiir die bestqualifizierende Ausbildung
der Turnusiirzte zu sorgen. Der Leiter jener Abteilung, in deren
Bereich die in Ausbildung zum praktischen Arzt stehenden Arzte
jhre Ausbildung absolvieren, ist zur Ausbildung, soweit es
Organisationseinheiten (Teile von Abteilungen) betrifft, insbe-
sondere auch zur Organisation der Ausbildung dieser Arzte mit
dem Ziel der selbstiindigen Ausiibung des drztlichen Berufes als
praktischer Arzt verpflichtet und dafiir verantwortlich (Ausbil-
dungsverantwortlicher). Er kann hiebei von einem zur selbstiindi-
gen Berufsausiibung berechtigten praktischen Arzt oder Fach-
arzt unterstiitzt werden (Ausbildungsassistent). Soweit es Orga-
nisationseinheiten (mehrere Abteilungen) betrifft, ist der #rztli-
che Leiter der anerkannten Ausbildungsstiitte zur Organisation
der Ausbildung dieser Arzte verpflichtet.

§ 7a.

(5) Die Triiger der Lechrambulatorien haben in kiirzest-
moglicher Zeit fiir die bestqualifizierende Ausbildung der
Turnusiirzte zu sonEen. Der Ausbildungsverantwortliche ist zur
Ausbildung dieser Arzte mit dem Ziel der selbstiindigen Berufs-
ausiibung des idirztlichen Berufes als praktischer Arzt oder
Facharzt des jeweiligen Sonderfaches verpflichtet. Er kann
hiebei von einem zur selbstiindigen Berufsausiibung berechtigten
Facharzt des jeweiligen Sonderfaches unterstiitzt werden (Aus-
bildungsassistent).

§$81. .

(2) Wihrend der Zeit der Ausbildung eines Kammeran-
ehorigen zum praktischen Arzt oder Fuacharzt hat keine
Uberweisung zu erfolgen. Diese ist erst nach Eintragung in die
Arzteliste als praktischer Arzt oder Facharzt durchzufiihren.
In diesem Fall erhéht sich der Uberweisungsbetrag auf
mindestens 90 vH.

- b —

12. In den §§ 6 Abs. 5, 7a Abs. 5 und 81 Abs. 2
werden die Worte "als praktischer Arzt" durch die
Worte "als Arzt fir Allgemeinmedizin" ersetzt.
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§6. ...

(5) Die Triger der anerkannten Ausbildungsstiitten haben
in kiirzestméglicher Zeit fiir die bestqualifizierende Ausbildung
der Turnusiirzte zu sorgen. Der Leiter jener Abteilung, in deren
Bereich die in Ausbildung zum praktischen Arzt stehenden Arzte
ihre Ausbildung absolvieren, ist zur Ausbildung, soweit es
Organisationseinheiten (Teile von Abteilungen) betrifft, insbe-
sondere auch zur Organisation der Ausbildung dieser Arzte mit
dem Ziel der selbstiindigen Ausiibung des #rztlichen Berufes als
praktischer Arzt verpflichtet und dafiir verantwortlich (Ausbil-
dungsverantwortlicher). Er kann hiebei von elnem zur selbstindi-
gen Berufsausiibung berechtigten praktischen Arzt oder Fach-
arzt unterstiitzt werden (Ausbildungsassistent). Soweit es Orga-
nisationseinheiten (mehrere Abteilungen) betrifft, ist der drztli-
che Leiter der anerkannten Ausbildungsstiitte zur Organisation
der Ausbildung dieser Arzte verpflichtet.

— 7 —

13. Im § 6 Abs. 5 werden die Worte "von einem zZur
selbstdndigen Berufsausiibung berechtigten prakti-
schen Arzt" durch die Worte "von einem zur selb-
stdandigen Berufsausiibung berechtigten Arzt fiir
Allgemeinmedizin" ersetzt.
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§6. .

. (7) Die in Ausbildung zum praktischen Arzt stehenden
Arzte sind vom Leiter der Ausbildungsstiitte bis lin&stens
1S. Jinner und 15. Juli eines jeden Jahres schriftlich der Oster-
reichischen Arztekammer unter Angabe des Namens und des
Geburtsdatums jeweils zum Stichtag 1. Jinner und 1. Juli eines
jeden Jahres bekanntzugeben.

(8) Die Anerkennung als Ausbildungsstiitte fiir die Ausbil-
dung zum praktischen Arzt ist vom Bundesminister fiir Gesund-
heit, Sport und Konsumentenschutz nach Anhorung der Oster-
reichischen Arztekammer zuriickzunehmen oder einzuschriin-
ken, wenn sich die fiir die Anerkennung als Ausbildungsstiitte
mabgeblichen Umstiinde geiindert haben oder nachtriiglich her-
vorkommt, dab eine fiir die Anerkennung erforderliche Voraus-
setzung schon urspriinglich nicht bestanden hat. Betrifft die
Entscheidung Universititskliniken oder Universititsinstitute, so
hat der Bundesminister fiir Gesundheit, Sport und Konsumen-
tenschutz das Einvernehmen mit dem Bundesminister fiir Wis-
senschaft und Forschung herzustellen.

— 28—

14. Der bisherige § 6 Abs. 7 und 8 erhdlt die Be-
zeichnungen "(8)" und "(9)". § 6 Abs. 7 lautet:

"(7) Sofern die Qualitdt der Ausbildung dadurch
nicht beeintrdchtigt wird, kann mit dem Turnusarzt
Teilzeitbeschdftigung zur Pflege eines Kindes ver-
einbart werden. Die Bestimmungen des § 15c des
Mutterschutzgesetzes 1979, BGBl.Nr. 221, des § 8
des Eltern-Karenzurlaubsgesetzes, BGBl.Nr.
651/1989, oder gleichartiger 8sterreichischer Rech-
tsvorschriften sind mit der Mapgabe anzuwenden, dap
die Wochendienstzeit um h&chstens 40 vH der Kernar-
beitgzeit (Abs. 6) herabgesetzt werden darf. Nacht-~
dienste sowie Wochenend- und Feiertagsdienste sind
entsprechend eingeschrankt zu absolvieren. Die
Gesamtdauer der Ausbildung (§ 4 Abs. 1) wird,
sofern Teilzeitbeschdftigung in Anspruch genommen
wird, entsprechend verléangert."
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8.

(8) Die in Ausbildung zum Facharzt eines Sonderfaches
stehenden Arzte sind vom Leiter der Ausbildungsstiitte bis
lingstens 15. Jinner und 15. Juli eines jeden Jahres schriftlich
der Osterreichischen Arztekammer unter Angabe des Namens
und des Geburtsdatums jeweils zum Stichtag 1. Janner und
1. Juli eines jeden Jahres bekanntzugeben.

(9) Die Anerkennung als Ausbildungsstiitte fiir die Ausbil-
dung zum Facharzt eines Sonderfaches ist vom Bundesminister
fiir Gesundheit, Sport und Konsumentenschutz nach Anhérung
der Osterreichischen Arztekammer zuriickzunehmen oder einzu-
schrinken, wenn sich die fiir die Anerkennung als Ausbildungs-
stiitte maflgeblichen Umstiinde geidndert haben oder nachtrig-
lich hervorkommt, daf} eine fiir die Anerkennung erforderliche
Voraussetzung schon urspriinglich nicht bestanden hat. Betrifft
die Entscheidung Universititskliniken oder Universititsinstitu-
te, so hat der Bundesminister fiir Gesundheit, Sport und
Konsumentenschutz das Einvernchmen mit dem Bundesminister
fir Wissenschaft und Forschune herzustelien.

~79—

15. Der bisherige § 6a Abs. 8 und Abs. 9 erhdlt die
Bezeichnungen "(9)" und "(10)". § 6a Abs. 8 lautet:

"(8) Sofern die Qualitdt der Ausbildung dadurch
nicht beeintrdchtigt wird, kann mit dem Turnusarzt
Teilzeitbeschdftigung zur Pflege eines Kindes
vereinbart werden. Die Bestimmungen des § 15c des
Mutterschutzgesetzes 1979, BGBl.Nr. 221, des § 8
des Eltern-Karenzurlaubsgesetzes, BGBl.Nr.
651/1989, oder gleichartiger &sterreichischer
Rechtsvorschriften sind mit der Mapgabe anzuwenden,
daB die Wochendienstzeit um hdchstens die Hdlfte
der Kernarbeitszeit (Abs. 7) herabgesetzt werden
darf. Nachtdienste sowie Wochenend- und Feier-
tagsdienste sind entsprechend eingeschrdnkt zu
absolvieren. Die Gesamtdauer der Ausbildung (§ 5
Abs. 1) wird, sofern Teilzeitbeschdftigung in An-
spruch genommen wird, entsprechend verl#ngert."
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§6b. ..

(8) Die Anerkennung als Ausbildungsstiitte fiir eine ergiin-
zende spezielle Ausbildung auf einem Teilgebiet eines Sonderfa-
ches ist vom Bundesminister fiir Gesundheit, Sport und Konsu-
mentenschutz nach Anhorung der Osterreichischen Arztekam-
mer zuriickzunehmen oder einzuschriinken, wenn sich die fiir die
Anerkennung als Ausbildungsstiitte mafigeblichen Umstiinde
geiindert haben oder nachtriiglich hervorkommt, dafl eine fiir die
Anerkennung erforderliche Voraussetzung schon urspriinglich
nicht bestanden hat. Betrifft die Entscheidung Universitiitsklini-
ken oder Universititsinstitute, so hat der Bundesminister fiir
Gesundheit, Sport und Konsumentenschutz das Einvernehmen
mit dem Bundesminister fiir Wissenschaft und Forschung herzu-
stellen.

— 30/—

16. Der bisherige § 6b Abs. 8 erhdlt die Bezeich-
nung_"(9)". § 6b Abs. 8 lautet:

"(8) Sofern die Qualitidt der Ausbildung dadurch
nicht beeintrdchtigt wird, kann mit dem Turnusarzt
Teilzeitbeschdftigung zur Pflege eines Kindes ver-
einbart werden. Die Bestimmungen des § 15c des
Mutterschutzgesetzes 1979, BGBl1.Nr. 221, des § 8
des Eltern-Karenzurlaubsgesetzes, BGBl.Nr.
651/1989, oder gleichartiger 6sterreichischer Rech-
tsvorschriften sind mit der MaBgabe anzuwenden, daB
die Wochendienstzeit um hdchstens die H&lfte der
Kernarbeitszeit (Abs. 7) herabgesetzt werden darf.
Nachtdienste sowie Wochenend- und Feiertagsdienste
sind entsprechend eingeschrénkt zu absolvieren. Die
Gesamtdauer der Ausbildung wird, sofern Teilzeitbe-
schidftigung in Anspruch genommen wird, entsprechend
verléngert." '
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§ 7.

(2) Die Bewilligung gemils Abs. | darf nur ber Lrtullung
der nachfolgenden Bedingungen erteilt werden:

I. Der praktische Arzt oder Facharzt mu8$ iiber die zur

Erreichung des Ausbildungszweckes erforderliche Berufser-
fahrung und Patientenfrequenz verfiigen;

Ny

17. Im § 7 Abs. 2 Z 1 werden die Worte "Der prakti-
sche Arzt" durch die Worte "Der Arzt fiir Allgemein-

medizin”

ersetzec.
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§ 7.

(4) Die Bewilligung ist vom Bundeskanzler nach Anho-
rung der Osterreichischen Arztekammer zuriickzunchmen,

wenn eine Bedingung nach Abs. 2 nicht mehr erfillt ist.

— 37 —

18. Der bisherige § 7 Abs. 4 erhdlt die Bezeichnung
"(5)". § 7 Abs. 4 lautet:

"(4) Sofern die Qualitdt der Ausbildung dadurch
nicht beeintréchtigt wird, kann mit dem Turnusarzt
Teilzeitbeschdftigung zur Pflege eines Kindes ver-
einbart werden. Die Bestimmungen des § 15c des
Mutterschutzgesetzes 1979, BGBl.Nr. 221, des § 8
des Eltern-Karenzurlaubsgesetzes, BGBl.Nr.
651/1989, oder gleichartiger 8sterreichischer Rech-
tsvorschriften sind mit der MaBgabe anzuwenden, dag
die Wochendienstzeit bei Turnus#rzten in Ausbildung
zum Arzt fir Allgemeinmedizin um h&chstens 40 vH,
bei Turnusdrzten in Ausbildung zum Arzt fir Allge-
meinmedizin um hdchstens die Hdlfte herabgesetzt
werden darf. Die Mindestdauer sowie die H&chstdauer
der Ausbildung im Rahmen einer Lehrpraxis werden,
sofern Teilzeitbesché&ftigung in Anspruch genommen
wird, entsprechend verléngert."
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8 fa. ..

(7) Die in Ausbildung stehenden Turnusiirzte sind vom
Leiter des Lehrambulatoriums bis lingstens 15. Jinner und
15. Juli ecines jeden Jahres schriftlich der Osterreichischen
Arztekammer unter Angabe des Namens und des Geburtsdatums
jeweils zum Stichtag 1. Jinner und 1. Juli eines jeden Jahres
bekanntzugeben.

(8) Die Anerkennung als Lehrambulatorium ist vom Bun-
desminister fiir Gesundheit, Sport und Konsumentenschutz nach
Anhirung der Osterreichischen Arztekammer zuriickzunehmen,
wenn sich die filr die Anerkennung maBgeblichen Umstiinde
geiindert haben oder nachtriiglich hervorkommt, daf eine fiir die
Anerkennung erforderliche Voraussetzung schon urspriinglich
nicht bestanden hat.

—23

19. Der bisherige § 7a Abs. 7 und 8 erhilt die
Bezeichnungen "(8)" und "(9)". § 7a Abs. 7 lautet:

"(7) Sofern die Qualitdt der Ausbildung dadurch
nicht beeintrdchtigt wird, kann mit dem Turnusarzt
Teilzeitbeschdftigung zur Pflege eines Kindes ver-
einbart werden. Die Bestimmungen des § 15c des
Mutterschutzgesetzes 1979, BGBl.Nr. 221, des § 8
des Eltern-Karenzurlaubsgesetzes, BGBl.Nr.
651/1989, oder gleichartiger &sterreichischer Rech-
tsvorschriften sind mit der Mapfgabe anzuwenden, dap
die Wochendienstzeit bei Turnusdrzten in Ausbildung
zum Arzt fir Allgemeinmedizin um hdchstens 40 vH,
bei Turnusdrzten in Ausbildung zum Facharzt um
héchstens die Hdlfte der Kernarbeitszeit (Abs. 6)
herabgesetzt werden darf. Die Mindestdauer sowie
die HOchstdauer der Ausbildung im Rahmen eines
Lehrambulatoriums wird, sofern Teilzeitbeschdf-
tigung in Anspruch genommen wird, entsprechend
verlangert.
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§9. (1) Eine postpromotionelle idrztliche Ausbildung im
Ausland ist unter der Voraussetzung der Gleichwertigkeit der
Ausbildung auf die jeweils fiir die Ausbildung zum praktischen
Arzt oder zum Facharzt vorgesehene Dauer anzurechnen.

2) (:Jber die Anrechnung von im Ausland zuriickgeleg-
ten Ausl'{lldpngs;cllen fir die Ausbildung zum praktischen
Arzt sowie fir die Ausbildung zum Facharzt entscheidet die

Osterreichische Arztekammer.

~ 3y

20. & 9 lautet:

"§ 9. (1) Im Ausland absolvierte &rztliche Aus-
oder Weiterbildungszeiten sind unter der Vorausset-
zung der Gleichwertigkeit auf die jeweils fiir die
Ausbildung zum Arzt fir Allgemeinmedizin oder zum
Facharzt vorgesehene Dauer anzurechnen.

(2) Unter der Voraussetzung der Gleichwertigkeit
kénnen auch &rztliche Aus- oder Weiterbildungszei-
ten auf die Ausbildung zum Arzt fiir Allgemeinmedi-
zin oder zum Facharzt angerechnet werden, die

1. vor dem Erwerb der Osterreichischen Staatbiirger-
schaft oder

2. vor der Nostrifizierung eines im Ausland erwor-
benen Doktorates der gesamten Heilkunde

absolviert worden sind.
(3) Uber die Anrechnung von Aus- oder Weiterbil-

dungszeiten gemdp Abs. 1 und 2 entscheidet die
Osterreichische Arztekammer."
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Arzteliste

§ 11. (1) Die Osterrcichische Arztckammer hat die An-
meldungen fiir die Ausiibung des iirztlichen Berufes entgegenzu-
nehmen und eine Liste der zur Berufsausiibung berechtigten
Arzte (Arzteliste) zu fiihren. Die Arzteliste ist hinsichtlich
Namen, Berufsbezeichnungen, sonstiger Titel, Vertriige mit den
Sozialversicherungstriigern und Krankenfiirsorgeanstalten sowie
Berufssitz, Dienstort bzw. Wohnadresse bei Arzten gemill § 20 a
offentlich. Die Einsichtnahme in den éffentlichen Teil der
Arzteliste sowie die Anfertigung von Abschriften ist jedermann
gestattet; fiir Kopien ist ein von der Osterreichischen Arztekam-
mer festzusetzender Kostenersatz zu leisten,

(2) Personen, die die gemiall § 3 dieses Bundesgesetzes
fiir die selbstindige oder fiir die unselbstindige Ausiibung des
arztlichen Berufes vorgeschriebenen Erfordernisse erfiillen
und den drztlichen Beruf als praktische Arzte, Fachirzte oder
als Turnusidrzte auszuitben beabsichtigen, haben sich vor
Aufnahme ibrer drztlichen Titigkeit bei der Osterrcichischen
Arztickammer zu melden und die erforderlichen Personal- und
Ausbildungsnachweise vorzulegen. Die drztliche Titigkeit
darf erst nach Erhalt der Bestitigung iiber die Eintragung in
die Arzteliste (Abs. 1) aulgenommen werden.

(3) Erfullt der Bewerber die fir dic Art der Berufsaus-
iibung gemal § 3 vorgeschriebenen Erfordernisse, so hat ihn
die Osterreichische Arztekammer in die Arzteliste einzutragen
und ihm einen mit seinem Lichtbild versehenen Ausweis
(Arzteausweis) auszustellen.

(4) Erfullt der Bewerber die Erfordernisse nicht, so hat
die Osterreichische Arztekammer die Eintragung in die Arzte-
liste mit Bescheid zu versagen.

(5) Die Osterreichische Arztekammer hat jede Anmel-
dung ohne Verzug zu erledigen.

(6) Gegen den Bescheid der Osterreichischen Arztekam-
mer steht die Berufung an den Landeshauptmann offen, in dessen
Bereich die Ausiibung der drztlichen Titigkeit beabsichtigt ist.
Der Landeshauptmann hat Bescheide, mit denen Berufungen
stattgegeben wurde, binnen zwei Weochen nach deren Rechtskraft
unter Anschlufl der Entscheidungsunterlagen dem Bundeskanz-
ler vorzulegen. Dieser kann gegen solche Bescheide Beschwerde
an den Verwaltungsgerichtshof erheben.

—_ :3£; —

21. § 11 lautet:
"Diplome und Bescheinigungen

§ 11. (1) Die Osterreichische Arztekammer hat Per-
sonen, die die allgemeinen Erfordernisse (§ 3

Abs. 2), das besondere Erfordernis gemdf § 3 Abs. 3
Z 1 und die Ausbildungserfordernisse (§§ 4 oder 5)
erfillen, auf Antrag ein Diplom iiber die erfolg-
reiche Absolvierung einer Ausbildung nach den fir
den Arzt fiir Allgemeinmedizin (Diplom Uber die
spezifische Ausbildung in der Allgemeinmedizin)
oder Facharzt (Facharztdiplom) geltenden Ausbil-
dungserfordernissen (§ 3 Abs. 3 Z 2) auszustellen.

(2) Die Osterreichische Arztekammer hat Personen,
denen ein Diplom gemdp Abs. 1 ausgestellt wurde,
auf Antrag eine Bescheinigung im Sinne des Artikels
9 Abs. 3 der Richtlinie 75/362/EWG des Rates vom
16. Juni 1975 (Abl.Nr. L 167 vom 30.6.1975), ge&n-
dert durch die Richtlinie 89/594/EWG des Rates vom
30. Oktober 1989 (Abl.Nr. L 341 vom 23.11.1989)
dariiber auszustellen, dap dieses Diplom eine Aus-
bildung abschlieft, die den Artikeln 1 bis 5 der
Richtlinie 75/363/EWG entspricht und der im Artikel
3 der Richtlinie 75/362/EWG in der erg&nzten Fas-
sung des Abkommens i{iber den Europdischen Wirt-
schaftsraum fir Osterreich angefiihrten Bescheini-
gung (Bescheinigung iiber die Absolvierung der T&-
tigkeit als Arzt im Praktikum) gleichgehalten wird.

(3) Liegen die Voraussetzungen der Abs. 1 oder 2
nicht vor, so hat die Osterreichische Arztekammer
die Ausstellung des Diplomes oder der Bescheinigung
mit Bescheid zu versagen.

(PUIBLIO SaIUUEISER) PNMIUB RLIBISIUIIAl - dD “ITTAX IN/6ZY

8¢¢ UOA GGT



e AB uBWe | led MMM

§11.

(7) Jede Eintragung in die Arzteliste ist von der Osterreichi-
schen Arztekammer der nach dem gewiihlten Berufssitz zustiindi-
gen Bezirksverwaltungsbehérde ohne Verzug mitzuteilen.

) (8) Der Osterreichischen Arztekammer sind vom Arzt
binnen einer Woche ferner folgende schriftliche Meldungen zu
erstatten:

1. jede Verlegung des Berufssitzes oder des Dienstortes,
jeweils unter Angabe der Adresse, eine zeitlich befristete Verle-
gung nur dann, wenn sie voraussichtlich drei Monate iibersteigt ;

2. jeder Wechsel des ordentlichen Wohnsitzes oder des
gewbhnlichen Aufenthaites (Adresse);

3. jeder dauernde oder zeitweilige Verzicht auf die Berufs-
ausiibung (§ 33) sowie deren Einstellung, wenn sie voraussicht-
lich drei Monate iibersteigt; ‘

4. die Aufnahme einer arztlichen Berufstitigkeit auller-
halb des Berufssitzes (§ 19) sowie die Beendigung einer solchen
Titigkeit;

' 5. die Aufnahme und Beendigung einer irztlichen Neben-
titigkeit ;

6. die Eriffnung, Erweiterung und bchhdhnu, von Ordina-
tions- und Apparategemeinschaften sowie den Beginn und das
Ende der Beteiligung an solchen;

7. die Wiederaufnahme der Berufsausiibung gemifl § 32
Abs. 5 und

8. dic Bekanntgabe des ordentlichen Wohnsitzes bei Aus-
iibung einer drztlichen Titigkeit gemill § 32 Abs. 8.

) Die Osterreichische Arztekammer hat jede Eintra-
gung in die Arzteliste sowie jede Anderung und Ergdnzung
ohne Verzug dem zustindigen Ldndeshauptmann mitzuteilen.

(10) Niheres iber die Einriuhtung der Arzteliste, tiber
das Verfahren zur Eintragung in die Arzteliste, itber Inhalt und
Form des Arzteausweises und iiber die nach diesem Bundesge-
setz an die Behorden und Arztekammern ergehenden Mittei-
lungen ist nach Anhérung der Osterreichischen Arztekammer
unter Bedachtnahme auf das an einer geordneten Erfassung
der Arzte bestehende 6ffentliche Interesse vom Bundeskanzler
durch Verordnung zu bestimmen.

— 34 -
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22. Nach § 11 werden folgende §§ 1lla bis 114 samt
Uberschriften eingefiigt:

Arztelisten

§ 1lla. (1) Die Osterreichische Arztekammer hat in
Zusammenarbeit mit den Arztekammern in den Bundes-
ldndern die Anmeldungen fiir die Ausiibung des &rzt-
lichen Berufes entgegenzunehmen und bundesein-
heitliche sowie l&8nderweise Listen der zur Berufs-
ausiibung berechtigten Arzte (Arztelisten) zu fiih-
ren. Die Arztelisten sind hinsichtlich Namen,
Berufsbezeichnungen, sonstiger Titel, Diplomen der
Osterreichischen Arztekammer oder der Arztekammern
in den Bundesldndern, Vertrdge mit den Sozialversi-
cherungstrdgern und Krankenfilirsorgeanstalten sowie
Berufssitz, Dienstort, Postanschrift bzw. Wohnad-
resse bei Arzten gemidBf § 20a 6ffentlich. Die Ein-
sichtnahme in den &ffentlichen Teil der Arztelisten
sowie die Anfertigung von Abschriften ist jedermann
gestattet; fiir Kopien ist ein von der Osterreichi-
schen Arztekammer festzusetzender Kostenersatz zu
leisten.

(2) Personen, die die gemdf den §§ 3 bis 3c dieses
Bundesgesetzes fiir die selbsténdige oder fir die
unselbstédndige Ausibung des &rztlichen Berufes
vorgeschriebenen Erfordernisse erfiillen und den
drztlichen Beruf als Arzt fir Allgemeinmedizin,
Facharzt, approbierter Arzt oder Turnusarzt auszu-
iiben beabsichtigen, haben sich vor Aufnahme ihrer
drztlichen Tdtigkeit bei der Osterreichischen Arz-
tekammer zu melden und die erforderlichen Personal-
und Ausbildungsnachweise vorzulegen.
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(3) Der Nachweis der gesundheitlichen Eignung ist
durch ein &drztliches Zeugnis, der Nachweis der
Vertrauenswiirdigkeit durch eine Strafregisterbe-
scheinigung oder eine vergleichbare Bescheinigung
zu erbringen, in der keine Verurteilung aufscheint,
die eine verlipliche Berufsausiibung nicht erwarten
18Bt. Das &drztliche Zeugnis und die Strafregister-
bescheinigung diirfen im Zeitpunkt der Anmeldung zur
Eintragung nicht &lter als drei Monate sein.

(4) Staatsangehtrige der iibrigen Vertragsparteien
des Abkommens iiber den Europdischen Wirtschaftsraum
kénnen den Nachweis der Vertrauenswiirdigkeit auch
durch eine von der zustdndigen Beh®drde des Heimat-
oder Herkunftstaates ausgestellte entsprechende
Bescheinigung, aus der die Vertrauenswirdigkeit
hervorgeht, erbringen. Wird in diesem Staat ein
solcher Nachweis nicht verlangt, so ist, wenn ein
Strafregisterauszug nicht beigebracht werden kann,
eln gleichwertiger Nachweis zu erbringen. Der Nach-
wels der gesundheitlichen Eignung kann auch durch
Vorlage einer entsprechenden, im Heimat- oder Her-
kunftstaat erforderlichen Bescheinigung oder, wenn
in diesem Staat ein derartiger Nachweis nicht ver-
langt wird, durch Vorlage eines im Heimat- oder
Herkunftstaat ausgestellten &rztlichen Zeugnisses
erbracht werden. Die Nachweise der Vertrauenswiir-
digkeit und der gesundheitlichen Eignung diirfen im
Zeitpunkt der Anmeldung zur Eintragung nicht &dlter
als drei Monate sein.
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(5) Hat die Osterreichische Arztekammer von einem
Sachverhalt Kenntnis, der auBerhalb des Geltungsbe-
reiches dieses Bundesgesetzes in einem Mitglied-
staat dieses Abkommens eingetreten und der geeignet
ist, Zweifel im Hinblick auf die Vertrauenswiirdig-
keit zu begriinden, so kann sie die zustdndige Stel-
le dieses Staates davon unterrichten und sie ersu-
chen, den Sachverhalt zu priifen und ihr binnen
ldngstens drei Monaten mitzuteilen, ob wegen dieses
Sachverhaltes gegen die betreffende Person in die-
sem Staat ermittelt wird oder eine disziplinar-
rechtliche, administrative oder justizstraf-
rechtliche Magnahme verhingt wurde.

(6) Die Anmeldung zur Eintragung in die Arztelisten
ist in deutscher Sprache einzubringen. Der Nachweis
der Vertrauenswiirdigkeit und das &rztliche Zeugnis
sind, sofern sie nicht in deutscher Sprache ausge-
stellt sind, auch in beglaubigter Ubersetzung vor-
zulegen.

(7) Erfillt die betreffende Person die fiir die Art
der Berufsausiibung gemdp den §§ 3 bis 3c vorge-
schriebenen Erfordernisse, so hat sie die Osterrei-
chische Arztekammer in die Arztelisten einzutragen
und ihr einen mit ihrem Lichtbild versehenen Aus-
weis (Arzteausweis) auszustellen. Die &rztliche
Tadtigkeit darf erst nach Erhalt der Bestdtigung
iiber die Eintragung in die Arztelisten

(Abs. 1) aufgenommen werden. Ab dem Zeitpunkt der
Eintragung haben Arzte, die Staatsangehdrige der
ibrigen Vertragsparteien des Abkommens liber den
Europdischen Wirtschaftsraum sind, die selben
Rechte und Pflichten wie die in die Arztelisten
eingetragenen 8sterreichischen Arzte.
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(8) Erfillt die betreffende Person die Erfordernis-
se nicht, so hat die Osterreichische Arztekammer
die Eintragung in die Arztelisten mit Bescheid zu
versagen.

(9) Die Osterreichische Arztekammer hat jede Anmel-
dung ohne Verzug zu erledigen. Anmeldungen von
StaatsangehSrigen der ilbrigen Vertragsparteien des
Abkommens iiber den Europdischen Wirtschaftsraum
sind binnen drei Monaten nach Einreichung der voll-
standigen Unterlagen zu erledigen. Diese Frist wird
im Falle eines Ersuchens gem8B Abs. 5 bis zu dem
Zeitpunkt gehemmt, in dem die Auskiinfte einlangen.
Die Osterreichische Arztekammer hat das Verfahren
unverziiglich nach Einlangen der Auskiinfte oder,
sofern die Ausiinfte nicht binnen drei Monaten nach
Ubermittlung des Ersuchens gemdp Abs. 5 einlangen,
unverziglich nach Ablauf der drei Monate fortzuset-
zen.

(10) Die Osterreichische Arztekammer hat jede Ein-
tragung in die Arztelisten ohne Verzug der nach dem
gewahlten Berufssitz oder Dienstort oder nach dem
Wohnsitz (§ 20a) zusténdigen Bezirksverwaltungs-
behtrde sowie dem Landeshauptmann mitzuteilen.
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§ 11b. Gegen Bescheide der Osterreichischen Arzte-
kammer gem&f den §§ 11 Abs. 3 und 1la Abs. 8 steht
die Berufung an den Landeshauptmann offen, in des-
sen Bereich die Ausiibung der Arztlichen Tdtigkeit
beabsichtigt ist. Der Landeshauptmann hat Beschei -
de, mit denen Berufungen stattgegeben wurde, binnen
zwel Wochen nach deren Rechtskraft unter Anschluf
der Entscheidungsunterlagen dem Bundesminister fiir
Gesundheit, Sport und Konsumentenschutz vorzulegen.
Dieser kann gegen solche Bescheide Beschwerde an
den Verwaltungsgerichtshof erheben.
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§ llc. (1) Der Osterreichischen Arztekammer sind
vom Arzt binnen einer Woche ferner folgende
schriftliche Meldungen zu erstatten:

1.

jede Verlegung des Berufssitzes oder des Dienst-
ortes, jeweils unter Angabe der Adresse, eine
zeitlich befristete Verlegung nur dann, wenn sie
voraussichtlich drei Monate illbersteigt;

jeder Wechsel des ordentlichen Wohnsitzes oder
des gewthnlichen Aufenthaltes (Adresse);

jeder Verzicht auf die Berufsausiibung:;

die Aufnahme einer &rztlichen Berufst#tigkeit
auBerhalb des ersten Berufssitzes (§ 19 Abs. 3
erster Satz) sowie die Beendigung einer solchen
Tatigkeit;

die Aufnahme und Beendigung einer &rztlichen
Nebent&tigkeit;

die Erdffnung, Erweiterung und Schliefung von
Ordinations- und Apparategemeinschaften sowie
den Beginn und das Ende der Beteiligung an sol-
chen;

die Wiederaufnahme der Berufsausiibung gem&f § 32

Abs. 4 und

die Bekanntgabe des ordentlichen Wohnsitzes bei
Ausiibung einer &drztlichen T&tigkeit gemidp § 32
Abs. 6.
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(2) Die Osterreichische Krztekammer hat jede Ande-
rung und Ergénzung in den Arztelisten ohne Verzug
der nach dem gew#dhlten Berufssitz oder Dienstort

oder nach dem Wohnsitz (§ 20a) zustdndigen Bezirks-

hauptmannschaft sowie dem zustdndigen Landeshaupt-
mann mitzuteilen.

(3) Ndheres ilber die Einrichtung der Arztelisten,
Uber das Verfahren zur Eintragung in die Arzteli-
sten, iiber Inhalt und Form des Arzteausweises und
Uber die nach diesem Bundesesetz an die Behdrden
und Arztekammern ergehenden Mitteilungen ist nach
Anh6érung der Osterreichischen Arztekammer unter
Bedachtnahme auf das an einer geordneten Erfassung
der Arzte bestehende &ffentliche Interesse vom
Bundesminister fiir Gesundheit, Sport und Konsumen-
tenschutz durch Verordnung zu bestimmen.
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§ 11d. (1) Die Osterreichische Arztekammer hat iiber
Ersuchen eines der iibrigen Mitgliedstaaten des
Europdischen Wirtschaftsraumes Sachverhalte zu
priifen, die von diesem Staat mitgeteilt werden und
die

1. in die Arztelisten eingetragenen 8sterreichi-
schen Arzte oder Staatsangehdrige der iibrigen
Mitgliedstaaten des Abkommens iiber den Européi-
schen Wirtschaftsraum betreffen,
die beabsichtigen, sich in diesem Staat einer
drztlichen Betdtigung zuzuwenden oder den 8rzt-
lichen Beruf in diesem Staat auszuiiben,

2. sich vor Niederlassung der betreffenden Person
in diesem Staat in der Republik Osterreich er-
eignet haben sollen,

3. genau bestimmt sind und

4. nach Auffassung dieses Staates geeignet sein
kénnten, sich auf die fiir die Ausilibung des &rzt-
lichen Berufes erforderliche Vertrauenswirdig-
keit auszuwirken.

(2) Im Rahmen der Priifung ist festzustellen, ob
wegen dieses Sachverhaltes gegen die betreffende
Person in Osterreich ermittelt wird oder eine dis-
ziplinarrechtliche, verwaltungs- oder verwaltungs-
strafrechtliche oder justizstrafrechtliche Mafnahme
verhdingt wurde. Das Ergebnis dieser Prifung ist dem
Mitgliedstaat samt einer Beurteilung, ob die ver-
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hdngte Mapnahme geeignet ist, die Vertrauenswiir-
digkeit der Person im Hinblick auf die #rztliche
Berufsausiibung in Zweifel zu ziehen, binnen drei
Monaten zu lbermitteln."
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Vorschriften fiir die ‘Ausiibung des irztlichen Berufes

§ 12. Arzte, die die Erfordernisse fiir die Ausiibung des
irztlichen Berufes als praktischer Arzt erfiillt haben (§ 3 Abs. 2
und 3 sowie § I1), sind zur selbstindigen Ausibung einer
allgemeinirztlichen Berufstitigkeit als praktischer Arzt be-
rechtigt, gleichgiiltig, ob diese Berufstatigkeit freiberuflich
oder im Rahmen eines Dienstverhiltnisses ausgetibt wird.

“17'6“

23. § 12 lautet:

"§ 12. Arzte, die die Erfordernisse fiir die
Ausiibung des drztlichen Berufes als Arzt fir
Allgemeinmedizin (§§ 3 Abs. 2 bis 4 sowie 1la) oder
als approbierter Arzt (§§ 3a, 3c sowie lla) erfiillt
haben, sind zur selbst&ndigen Ausiibung einer allge-
meindrztlichen Berufstdtigkeit als Arzt fiir Allge-
meinmedizin oder als approbierter Arzt berechtigt,
gleichgiiltig, ob diese Berufstdtigkeit freiberuf-
lich oder im Rahmen eines Dienstverhdltnisses aus-
geibt wird."
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§ 13. (1) Arzte, die die Erfordernisse fir die Ausiibung
des iirztlichen Berufes als Facharzt fiir ein Sonderfach der
Heilkunde erfiillt haben (§ 3 Abs. 2 und 4 sowie § 11), sind zur
selbstindigen Ausiibung ciner drztlichen Berufstitigkeit als
Facharzt aul diesem Teilgebiet der Heilkunde als Sonderfuch
berechtigt.

(2) Fachiirzte haben ihre drztliche Berufstitigkeit aul ihr
Sonderfach zu beschrinken. Dies gilt nicht fiir Tiitigkeiten im
Rahmen der betriebsirztlichen Betreuung im Sinne der §§ 221f
des Arbeitnehmerschutzgesetzes, BGBI. Nr. 234/1972. Fachiirz-
te eines klinischen Sonderfaches diirfen unter den Voraussetzun-
gen des § 15 a in organisierten Notarztdiensten (Notarztwagen
bzw. Notarzthubschrauber) ficheriiberschreitend titig werden.

(3) Die Ausiibung der Facharzttitigkeit auf mehr als
cinem Sonderfach bedarf der Bewilligung der Osterreichi-
schen Arztekammer. Eine solche Bewilligung darf nur einem
freiberuflich titigen Facharzt erteilt werden, wenn cine ausrei-
chende fachiirztliche Betreuung der Bevolkerung in dem fiir die
Ausiibung des betreffenden Sonderfaches in Aussicht genomme-
nen Ort und dessen Einzugsgebiet nicht gewihrleistet ist. Die
Bewilligung ist zuriickzunehmen, wenn der fir die Erteilung
maligebend gewesene Bedarf nicht mehr vorhanden ist. Gegen
den Bescheid der Osterreichischen Arztekammer steht die
Berufung an den Landeshauptmann offen, in dessen Bercich
die Titigkeit ausgeiibt werden soll.

_ L7 -

24. § 13 lautet:

"§ 13. (1) Arzte, die die Erfordernisse fir die
Ausiibung des 8rztlichen Berufes als Facharzt fir
ein Sonderfach der Heilkunde erfiillt haben (§§ 3
Abs. 2, 3 und 5, 3b, 3c sowie 1lla), sind zur
selbstdndigen Ausiibung des #drztlichen Berufes als
Facharzt auf diesem Teilgebiet der Heilkunde als
Sonderfach berechtigt, gleichgiiltig, ob diese
Berufstdtigkeit freiberuflich oder im Rahmen eines
Dienstverhdltnisses ausgeiibt wird.

(2) Fachdrzte haben ihre #drztliche Berufst&tigkeit
auf ihr Sonderfach zu beschrdnken. Dies gilt nicht
fir Tatigkeiten im Rahmen der betriebsdrztlichen
Betreuung im Sinne der §§ 22 ff des Arbeit-
nehmerschutzgesetzes, BGBl1.Nr. 234/1972. Fachdrzte
der Sonderfdcher Andsthesiologie, Augenheilkunde,
Chirurgie, Frauenheilkunde und Geburtshilfe, Hals-,
Nasen- und Ohrenkrankheiten, Haut- und Ge-
schlechtskrankheiten, Innere Medizin, Kinderheil-
kunde, Lungenkrankheiten, Neurochirurgie, Neurolo-
gie und Psychiatrie (Psychiatrie und Neurologie),
Orthopddie und orthop#ddische Chrirurgie, physikali-
sche Medizin, Plastische Chirurgie, Radiologie,
Unfallchirurgie, Urologie sowie Zahn-, Mund- und
Kieferheilkunde diirfen unter den Voraussetzungen
des § 15a in organisierten Notarztdiensten
(Notarztwagen bzw. Notarzthubschrauber) f#dcheriber-
schreitend t4tig werden."
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§ 15a. (1) Praktische Arzte und Fachiirzte eines klini-
schen Sonderfaches, die beabsichtigen, cine drztliche Titigkeit
im Rahmen organisierter Notarzidienste (Notarztwagen bzw.
Notarzthubschrauber) auszuiiben, haben einen Lehrgang gemil}
Abs. 2 im GesamtausmaB von 60 Stunden zu besuchen.

—hE -

25. § 15a Abs. 1 lautet:

"§ 15a. (1) Arzte fiir Allgemeinmedizin, Fachdrzte
der im § 13 Abs. 2 genannten Sonderfdcher sowie
approbierte Arzte, die beabsichtigen, eine #rztli-
che Tdtigkeit im Rahmen organisierter Notarztdien-
ste (Notarztwagen bzw. Notarzthubschrauber) aus-
zuiiben, haben einen Lehrgang gemdf Abs. 2 im Ge-
samtausmaf von 60 Stunden zu besuchen."”
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(5) Praktische Arzte und Fachiirzte eines klinischen Son-
derfaches, die die Voraussetzungen der Abs. 2 und 3 erfiillen und
eine éirztliche Tiitigkeit im Rahmen organisierter Notarztdienste
ausiiben, diirfen zusitzlich die Bezeichnung ,,Notarzt“ fiihren.

- 49-

26. § 15a Abs. 5 lautet:

"(5) Arzte im Sinne des Abs. 1, die die Vorausset-
zungen der Abs. 2 und 3 erfiillen und eine &rztliche
Tatigkeit im Rahmen organisierter Notarztdienste
ausiiben, diirfen zus#tzlich die Bezeichnung
"Notarzt" fiihren."
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§ 16. (1) Die im Ausland erworbenen medizinischen
Doktorate der Professoren eines medizinischen Faches, die aus
dem Ausland berufen und an der medizinischen Fakultit einer
bsterreichischen Universitiit zu ordentlichen Universitiitsprofes-
soren ernannt sind, gelten als in Osterreich nostrifizierte
Doktorate. Besitzen diese Professoren die venia docendi fiir das
gesamte Gebiet eines klinischen oder nichtklinischen Sonderfa-
ches, gelten sie als Fachiirzte dieses Sonderfaches. Ist ihre venia
docendi auf ein Teilgebiet des Sonderfaches beschriinkt, so sind
sie nur zur selbstiindigen Ausiibung des iirztlichen Berufes in
Universitiitskliniken und Universitiitsinstituten auf jenem Gébiet
berechtigt, fiir das sie die venia docendi besitzen.

(2) Arzte, die nicht osterreichische Staatsbiirger sind
oder deren medizinische Doktorate nicht den Erfordernissen
des § 3 Abs. 2 Z 3 entsprechen, diirfen eine arztliche Tatigkeit
nur in unselbstiandiger Stellung und nur zu Studienzwecken im
folgenden Umfang ausiiben:

/—5_0_,.

27. § 16 Abs. 1 und 2 lautet:

"§ 16. (1) Die im Ausland erworbenen medizinischen
Doktorate der Professoren eines medizinischen Fa-
ches, die aus dem Ausland berufen und an der medi-
zinischen Fakult&t einer Osterreichischen Universi-
tdt zu ordentlichen Universitdtsprofessoren ernannt
sind, gelten als in Osterreich nostrifizierte Dok-
torate. Besitzen diese Professoren die venia
docendi fir das gesamte Gebiet eines Sonderfaches,
gelten sie als Fachdrzte dieses Sonderfaches. Ist
ihre venia docendi auf ein Teilgebiet des Sonderfa-
ches beschrdnkt, so sind sie nur zur selbstdndigen
Ausiibung des drztlichen Berufes in Universitétskli-
niken und Universitdtsinstituten auf jenem Gebiet
berechtigt, filir das sie die venia docendi besitzen.

(2) Arzte, die nicht 8sterreichische Staatsangehd-
rige sind oder deren medizinische Doktorate nicht
den Erfordernissen des § 3 Abs. 3 Z 1 entsprechen
einschlieflich der Arzte, die Staatsangehdrige
einer der Vertragsparteien des Abkommens iliber den
Europdischen Wirtschaftsraum sind, sofern sie nicht
nach den §§ 3a bis 3c in Osterreich zur
selbstdndigen Ausiibung des &rztlichen Berufes
berechtigt sind, diirfen eine &rztliche Tatigkeit
nur in unselbstdndiger Stellung und nur zu
Studienzwecken im folgenden Umfang ausiiben:
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§16. ...

I. an Universititskliniken oder in Universititsinstituten
im Rahmen der ihnen zugewiesenen Obliegenheiten mit
Bewilligung des Klinik- bzw. Institutsvorstandes bis zur Dauer
eines Jahres;

2. an allen iibrigen Krunkenanstalten bzw. medizinisch-
wissenschaftlichen Anstalten, die Ausbildungsstitten im Sinne
des § 6 sind, im Rahmen der ihnen zugewiesenen Obliegenhei-
ten mit Bewilligung des Bundeskanzlers jeweils bis zur Dauer
eines Jahres,

- 5

1.

an Universitdtskliniken oder in Universit#tsin-
stituten im Rahmen der ihnen zugewiesenen Oblie-
genheiten mit Bewilligung des Klinik- bzw. In-
stitutsvorstandes bis zur Dauer eines Jahres;

an allen ilibrigen Krankenanstalten bzw.
medizinisch-wissenschaftlichen Anstalten, die
Ausbildungsstdtten im Sinne des § 6 sind, im
Rahmen der ihnen zugewiesenen Obliegenheiten mit
Bewilligung des Bundesministers fiir Gesundheit,
Sport und Konsumentenschutz jeweils bis zur
Dauer eines Jahres."
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§16. ...

(7) Praktischie Arzte oder Fachiirzte, deren Berufssitz im
Ausland gelegen ist, diirfen, ungeachtet des Mangels der im § 3
angegebenen Erfordernisse, den érztlichen Beruf im Inland
ausiiben:

1. auf fallweise Berufung zu drztlichen Konsilien oder zu
einer mit einer solchen im Zusammenhang stehenden Behand-
lung cinzelner Krankheitsfille, jedoch nur in Zusammenarbeit
mit cinem im Inland zur selbstindigen Berufsausiibung be-
rechtigten Arzt;

. 2. im Grenzgebiet nach Maligabe zwischenstaatlicher
Ubereinkommen. "

_ 52~

28.

§ 16 Abs. 7 lautet:

"(7) Arzte fir Allgemeinmedizin oder Fachidrzte,
deren Berufssitz oder Dienstort im Ausland gelegen
ist, dirfen, sofern nicht § 3d anzuwenden ist,
ungeachtet des Mangels der im § 3 angegebenen
Erfordernisse, den &rztlichen Beruf im Inland
ausiben:

1.

auf fallweise Berufung zu 48rztlichen Konsilien
oder zu einer mit einer solchen im Zusammenhang
stehenden Behandlung einzelner Krankheitsfidlle,
jedoch nur in Zusammenarbeit mit einem im Inland
zur selbsténdigen Berufsausiibung berechtigten
Arzt;

im Grenzgebiet nach Mapgabe zwischenstaatlicher
Ubereinkommen;

voribergehend zu Zwecken der fachlichen Fortbil-
dung in Osterreich t#dtiger Arzte oder der medi-
zinischen Lehre und Forschung."

8CCUOAZ/T
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§ 16a. (1) Der Bundesminister fiir Gesundheit, S?OI:(
und Konsumentenschutz kann Personen, die nicht dsterreichi-
sche Staatsbiirger sind und im Ausland eine Berechtigung zur
selbstindigen Ausiibung des iirztlichen oder zahnan(liche.n
Berufes erworben haben, unter Voraussetzung einer gleichwerti-
gen Qualifikation eine Bewilligung zur selbstindigen Ausiibung
des dirztlichen Berufes im Rahmen eines Dienstverhiiltnisses als
praktischer Arzt oder als Facharzt in Krankenanstalten erteilen.

_53___.

29, § 16a Abs. 1 lautet:

"§ 16a. (1) Der Bundesminister fiir Gesundheit,
Sport und Konsumentenschutz kann Personen, die im
Ausland eine Berechtigung zur selbst#ndigen
Ausibung des 8rztlichen oder zahndrztlichen Berufes
erworben haben und nicht gem#p den §§ 3a bis 3c zur
selbstdndigen Ausiibbung des &rztlichen Berufes be-
rechtigt sind, unter Voraussetzung einer gleichwer-
tigen Qualifikation sowie ausreichender Kenntnisse
der deutschen Sprache eine Bewilligung zur selb-
standigen Ausiibung des #rztlichen Berufes im Rahmen
eines Dienstverhdltnisses als Arzt fiir Allgemein-
medizin oder als Facharzt in Krankenanstalten er-
teilen."
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30. § 16a Abs. 5 lautet:

§1-.

(5) Die Bewilligung ist zuriickzunehmen, wenn der fiir ihre
Erteilung maBgebend gewesene Bedarf nicht mehr besteht,
friihestens jedoch nach Ablauf eines Jahres. 1. der fiir ihre Erteilung mapgebend gewesene Bedarf

nicht mehr besteht, friihestens jedoch nach Ab-
lauf eines Jahres, oder

"(5) Die Bewilligung ist zuriickzunehmen, wenn

2. hervorkommt, dap eines der im Abs. 1 angefiihrten
Erfordernisse nicht gegeben ist."

8CC UOA YT
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(7) Personen, denen eine Bewilligung gemil Abs. 1 erteilt
worden ist und die die allgemeinen Erfordernisse gemil § 3
Abs. 2 erfiillen, sind von der Osterreichischen Arztekammer als
praktische Arzte oder Fachiirzte in die Arzteliste gemi § 11
einzutragen.

55 —

31. § 16a Abs. 7 lautet:

"(7) Personen, denen eine Bewilligung gemdB Abs. 1
erteilt worden ist und die in der Folge die Erfor-
dernisse gemdB § 3 Abs. 2 und Abs. 3 Z 1 erfiillen,
sind von der Osterreichischen Arztekammer als Arzte
fur Allgemeinmedizin oder Fach#rzte in die Arzteli-
sten gemdB § lla einzutragen."
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§ 17. (1) Der Bundeskanzler hat Arzten, deren Doktora-
te der gesamten Heilkunde im Ausland erworben wurden, bei
Nachweis des aufrechten Bestandes derselben unter der
Voraussetzung der Gleichartigkeit der Ausbildung sowice bei
Auskindern auch unter der Voraussetzung der Gegenseitigkeit
gegen jederzeitigen Widerruf die Bewilligung zur freiberutli-
chen Ausiibung des irztlichen Berufes als praktischer Arzl
oder als Facharzt zu erteilen. An Ausldnder darf eine solche
Bewilligung jedoch nur dann erteilt werden, wenn eine
ausreichende allgemeinirztliche bzw. fachirztliche Betreyung
der Bevolkerung in dem fiir den Berufssitz in Aussicht
genommenen Ort oder dessen Einzugsgebiet nicht gewahrlei-
stet ist.

(2) Die Bewilligung nach Abs. | ist zu versagen, wenn die
Ausbildung des Bewerbers den fiir die Ausiibung des drztli-
chen Berufes in Osterreich erforderlichen Kenntnissen und
Fahigkeiten nicht entspricht.

(3) Die Voraussetzung der Gegenseitigkeit gilt nicht fiir
Personen, die unter die Konvention iiber die Rechtsstellung
der Fliichtlinge, BGBI. Nr. 55/1955, fallen, sofern diese Perso-
nen gemiB Art. 7 der genannten Konvention nachweisen, dal3
sie sich drei Jahre im Gebiet der Republik Osterreich aufgehal-
ten haben.

(4) Vor Erteilung der Bewilligung gemif Abs. 1 sind der
Bundesminister fiir Wissenschaft und Forschung sowie die
Osterreichische Arztekammer zu héren.

56 —

32. § 17 lautet:

"§ 17. (1) Der Bundesminister fiir Gesundheit, Sport
und Konsumentenschutz kann Personen, die im Ausland
eine Berechtigung zur selbst&ndigen Ausiibung des
drztlichen oder zahn#rztlichen Berufes erworben
haben und nicht gemdp den §§ 3a bis 3c zur selb-
stdndigen Ausiibung des drztlichen Berufes berech-
tigt sind, unter Voraussetzung einer gleichwertigen
Qualifikation sowie ausreichender Kenntnisse der
deutschen Sprache eine Bewilligung zur freiberufli-
chen Ausiibung des 8rztlichen Berufes als Arzt fir
Allgemeinmedizin oder als Facharzt erteilen.

(2) Voraussetzung ist weiters, dap diese Bewilli-
gung zur Aufrechterhaltung einer ausreichenden
allgemeindrztlichen oder fachérztlichen einschlief-
lich der zahndrztlichen Betreuung der Patienten in
dem fir den Berufssitz in Aussicht genommenen Ort
und dessen Einzugsgebiet erforderlich ist.

(3) Personen, denen eine Bewilligung gemdp Abs. 1
erteilt worden ist, sind berechtigt, den &rztlichen
Beruf auch im Rahmen konsiliardrztlicher T&dtigkei-
ten auszuiliben.

(4) Vor Erteilung einer Bewilligung ist die Oster-
reichische Arztekammer zu héren. Jede Bewilligung
ist dem Landeshauptmann, in dessen Bereich die
Ausiibung der &rztlichen Tdtigkeit beabsichtigt ist,
und der Osterreichischen Arztekammer in Abschrift
zur Kenntnis zu bringen.

8CC UOA QLT
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(5) Die Bewilligung ist zuriickzunehmen, wenn

1. der fir ihre Erteilung mapgebend gewesene Bedarf
nicht mehr besteht, friithestens jedoch nach Ab-
lauf eines Jahres, oder

2. hervorkommt, daB eines der im Abs. 1 angefihrten
Erfordernisse nicht gegeben ist.

(6) Die Bestimmungen des § 1la iber die Arztelisten
sind auf Personen, denen eine Bewilligung gemip
Abs. 1 erteilt worden ist, sinngemdf anzuwenden.

(7) Personen, denen eine Bewilligung gemdp Abs. 1
erteilt worden ist und die in der Folge die Erfor-
dernisse gemd8B § 3 Abs. 2 und Abs. 3 Z 1 erfiillen,
sind von der Osterreichischen Arztekammer als Arzte
fur Allgemeinmedizin oder als Fachirzte in die
Arztelisten gemdpf § lla einzutragen."
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5§18, .

(2) Die Berufsbezeichnungen , Turnusarzt”, .praktischer
Ara”, Facharzt” sowie sonstige Berufsbezeichnungen dirfen
nur nach Erfiilung der in den §§4 bis einschlieBlich 11
genannten Voraussetzungen gefiihrt werden.

___55__

33. & 18 Abs. 2 lautet:

"(2) Die Berufsbezeichnungen "Turnusarzt", "Arzt
fir Allgemeinmedizin", "Facharzt", "approbierter
Arzt" sowie sonstige Berufsbezeichnungen diirfen nur
nach Erfillung der in den §§ 3 bis einschlieflich
lla genannten Voraussetzungen gefiihrt werden."

8CC UOABLT
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34. Nach § 18 wird folgender § 18a eingefiigt:

"§ 18a. (1) Die Berufsbezeichnung "approbierter
Arzt" darf nur von Staatsangehdrigen der Vertrags-
parteien des Abkommens iiber den Europdischen Wirt-
schaftsraum gefilhrt werden, die zur Ausilbung des
drztlichen Berufes gemdp § 3a berechtigt sind oder
im Bundesgebiet Dienstleistungen (§ 3d) auf Grund-
lage eines Nachweises gemd3f § 3a erbringen.

(2) Staatsangehdrige der Vertragsparteien dieses
Abkommens, die im Besitz eines von der zustdndigen
Stelle einer Vertragspartei ausgestellten Diplomes,
Priifungszeugnisses oder sonstigen Bef#dhigungs-
nachweises iiber die Absolvierung einer spezifischen
Ausbildung in der Allgemeinmedizin im Sinne des
Artikels 1 der Richtlinie 86/457/EWG des Rates vom
15. September 1986 (Abl.Nr. L 267 vom 19.9.1986)
(Anlage 5) oder eines von der zustdndigen Stelle
einer Vertragspartei ausgestellten Nachweises gemdp
Artikel 7 Abs. 4 dieser Richtlinie sind, mit dem
das Recht zur Ausiibung des drztlichen Berufes als
Arzt fir Allgemeinmedizin im Rahmen des Sozialver-
sicherungssystems dieses Staates bescheinigt wird,
sind zur Fihrung der Berufsbezeichnung "Arzt fir
Allgemeinmedizin" berechtigt.

(3) Staatsangehdrige der Vertragsparteien dieses
Abkommens, die zur Ausiibung des drztlichen Berufes
als Facharzt gemd8B den §§ 3b oder 3c berechtigt
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sind oder im Bundesgebiet Dienstleistungen (§ 3d)
auf Grundlage eines Nachweises gemdp den §§ 3b oder
3c erbringen, fihren die Berufsbezeichnung
"Facharzt" in Verbindung mit jener Sonderfachbe-
zeichnung, die im Hinblick auf die absolvierte
fachidrztliche Ausbildung dem betreffenden Sonder-
fach der Heilkunde nach den in Usterreich geltenden
Bestimmungen liber die Arzteausbildung entspricht.

(4) Unbeschadet der Abs. 1 und 2 k6nnen Staatsange-
hérige der Vertragsparteien dieses Abkommens, die
zur selbstdndigen Ausiibung des drztlichen Berufes
oder zur Erbringung von Dienstleistungen im Bundes-
gebiet berechtigt sind, die im Heimat- oder Her-
kunftstaat rechtmdpige Ausbildungsbezeichnung in
der jeweiligen Sprache dieses Staates (Anlage 5) in
Verbindung mit einem den Namen und Ort der Ausbil-
dungsstdtte, bei der die Ausbildung absolviert
worden ist, bezeichnenden Zusatz fiihren. Ist diese
Bezeichnung geeignet, die Berechtigung zur Ausiibung
einzelner Zweige des &rztlichen Berufes vorzutdu-
schen, fir die die betreffende Person die Ausbil-
dungserfordernisse nicht erfiillt, so darf die Aus-
bildungsbezeichnung nur in einer vom Bundesminister
fiir Gesundheit, Sport und Konsumentenschutz mit
Bescheid festgelegten Form gefihrt werden."
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§ 19.(2) Der praktische Arzt oder Facharzt, der seinen Beruf
als freien Beruf auszuiiben beabsichtigt, hat aniiBlich der
Anmeldung bei der Osterreichischen Arztekammer (§ 11) frei
seinen Berufssitz zu bestimmen. Berufssitz ist der Ort, an dem
sich die Ordinationsstitte befindet, in der und von der aus der
praktische Arzt bzw. der Facharzt seine freiberufliche Titig-
keit ausiibt.

(3) Der praktische Arzt bzw.-der Facharzt darf grund-
sdtzlich nur einen Berufssitz haben. Die freiberufliche Aus-
ibung des idrztlichen Berufes ohne bestimmten Berufssitz
(Wanderpraxis) ist verboten.

(4) Ein praktischer Arzt oder ein Facharzt, der seine
freiberufliche Titigkeit regelmiBig wicderkehrend an be-
stimmten Wochentagen oder fiir eine kalendermiaBig bestimm-
te Zeitdauer auch an einem zweiten Berufssitz auszuiiben
beabsichtigt, bedarf hiezu einer Bewilligung der Osterreichi-
schen Arztekammer. Eine solche Bewilligung ist zu erteilen,

- é;,{ —

wenn eine ausreichende allgemeinirztliche oder fachiratliche .

Betreuung der Bevdlkerung in dem fiir den zweiten Berufssitz
in Aussicht genommenen Ort und dessen Einzugsgebiet nicht
gewihrleistet ist. Die Bewilligung ist zuriickzunehmen, wenn
der fiir ihre Erteilung maBgebend gewesene Bedarf nicht mehr
besteht. Gegen den Bescheid der Osterreichischen Arztekam-
mer steht die Berufung an den Landeshauptmann offen, in
dessen Bereich die Titigkeit ausgeiibt werden soll bzw.
ausgeiibt worden ist. Die Titigkeit in einer Einrichtung zur
Beratung der Schwangeren und Miitter von Siiuglingen und
Kleinkindern (Mutterberatungsstelle) im Sinne des §1 des
Jugendwohlfahrtsgesetzes, BGBL. Nr. 99/1954, im Rahmen der
betriebsiirztlichen Betreuung gemii §§ 22ff des Arbeitnehmer-
schutzgesetzes sowie in einer nach den Bestimmungen des
Familienberatungsforderungsgesetzes, BGBI. Nr. 80/1974, ge-
forderten Beratungsstelle bedarf keiner Bewilligung.

35. § 19 Abs. 2 bis 4 lautet:

"(2) Der Arzt fiir Allgemeinmedizin, Facharzt oder
approbierte Arzt, der seinen Beruf als freien Beruf
auszuiiben beabsichtigt, hat anl&dplich der Anmeldung
bei der Osterreichischen Arztekammer (§ 1l1la)

frei seinen Berufssitz oder seine Berufssitze

(Abs. 3) im Bundesgebiet zu bestimmen. Berufssitz
ist der Ort, an dem sich die Ordinationsstdtte
befindet, in der und von der aus der Arzt fir All-
gemeinmedizin, Facharzt oder approbierte Arzt seine
freiberufliche Tatigkeit ausilbt.

(3) Der Arzt fir Allgemeinmedizin, Facharzt oder
approbierte Arzt darf nur zwei Berufssitze im Bun-
desgebiet haben. Die Tdtigkeit in einer Einrichtung
zur Beratung der Schwangeren und Mitter von S8ug-
lingen und Kleinkindern (Mutterberatungsstelle) im
Sinne des § 1 des Jugendwohlfahrtsgesetzes,
BGBl1l.Nr. 99/1954, im Rahmen der betriebsédrztlichen
Betreuung gemdp §§ 22 ff des Arbeitnehmerschutzge-
setzes, in einer nach den Bestimmungen des Famili-
enberatungsfdrderungsgesetzes, BGBl1.Nr. 80/1974,
geférderten Beratungsstelle oder in vergleichbaren
Einrichtungen, insbesondere in im Interesse der
Volksgesundheit gelegenen Einrichtungen, wird davon
nicht beriihrt.

(4) Die freiberufliche Ausiibung des &rztlichen
Berufes ohne bestimmten Berufssitz (Wanderpraxis)
ist verboten."
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§ 20. Der zur selbstindigen Ausiibung des Berufes
berechtigte Arzt (§ 12 bzw. § 13), der seinen Beruf ausschlief-
lich in einem Anstellungsverhiltnis auszuiiben beabsichtigt,
hat anlaBlich der Anmeldung bei der Osterreichischen Arzte-
kammer (§ 11) seinen Dienstort bekanntzugeben.

§20a. --

(3) Vor der Eintragung in die Arzteliste (§ 11) hat die
Osterreichische Arztekammer zu priifen, ob die Voraussetzun-
gen der Abs. 1 und 2 gegeben sind.

_62._.

36. In den §§ 20 und 20a Abs. 3 wird die Bezeich-
nung "§ 11" durch die Bezeichnung "§ 1l1la" ersetzt.
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§ 20a. (1) Praktische Arzte oder Fachiirzte, die aus-
schlieBlich solche wiederkehrende irztliche Titighkeiten auszu-
iiben beabsichtigen, die weder eine Ordinationssﬁil‘te 319
Abs. 2) erfordern noch in einem Anstellung§_verhiillms (§ 20)
ausgeiibt werden, haben der Osterreichischen Arztekammer den
Wohnsitz bekanntzugeben.

37. § 20a Abs. 1 lautet:

"§ 20a. (1) Zur selbstidndigen Berufsausiibung be-
rechtigte Arzte (§§ 12, 13), die ausschlieflich
solche wiederkehrende #rztliche Tatigkeiten auszu-
iiben beabsichtigen, die weder eine Ordinations
stdtte (§ 19 Abs. 2) erfordern noch in einem An-
stellungsverhdltnis (§ 20) ausgeiibt werden, haben
der Osterreichischen Arztekammer den Wohnsitz be-
kanntzugeben. "
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§22. ..

(6) Die in Ausbildung stehenden Studenten der Medizin
(Famulanten und Pflichtfamulanten im Sinne des § 12 des
Bundesgesetzes iiber die Studienrichtung Medizin, BGBI.
Nr. 123/1973) sind zur unselbstindigen Ausiibung der im Abs. 7
genannten Titigkeiten unter Anleitung und Aufsicht der ausbil-
denden Arzte berechtigt.

64 -

38. § 22 Abs. 6 lautet:

"(6) Die in Ausbildung stehenden Studenten der
Medizin sind zur unselbst#ndigen Auslibung der im
Abs. 7 genannten Tdtigkeiten unter Anleitung und
Aufsicht der ausbildenden Arzte berechtigt. Eine
Vertretung dieser Arzte durch Turnusirzte ist zu-
ldssig, wenn der Leiter der Abteilung, in deren
Bereich die Ausbildung von Turnusirzten erfolgt,
schriftlich bestdtigt, dap diese Turnusirzte iiber
die hiefir erforderlichen medizinischen Kenntnisse
und Erfahrungen verfiigen."
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§ 32. (1) Die Berechtigung zur Ausiibung des iirztlichen
Berufes erlischt:

1. durch den Wegfall eines im § 3 Abs. 2 angefiihrten
Erfordernisses oder

2. wenn hervorkommt, daB eines der im § 3 Abs. 2 bis 4
angefiihrten Erfordernisse nicht gegeben ist.

(2) Die Berechtigung zur Ausiibung des iirztlichen Berufes
ruht ayf Grund

1.)eines erkliirten dauernden oder zeitweiligen Verzichts,

2. eines Disziplinarerkenntnisses fiir die Dauer der festge-
setzten Untersagung oder

3} einer linger als zwei Jahre dauernden Elnstellung einer
beruffichen Tiitigkeit, fiir die eine Berechtigung zur selbstiindi-
gen Ausiibung des iirztlichen Berufes erforderlich ist.

(3) Die Griinde fiir das Erléschen bzw. fiir das Ruhen der
Berechtigung nach Abs. 1 und 2 Z 2 und 3 sind von Amts wegen
wahrzunehmen.

65 -

39. § 32 lautet:

"§ 32. (1) Die Berechtigung zur Ausiibung des &rzt-
lichen Berufes erlischt:

1. durch den Wegfall eines im § 3 Abs. 2 oder
Abs. 3 Z 1 angefiihrten Erfordernisses,

2. wenn hervorkommt, dap eines der im § 3 Abs. 2
bis 5 oder in den §§ 3a bis 3c¢ angefiihrten Er-
fordernisse nicht gegeben ist,

3. auf Grund einer l&nger als sechs Monate dauern-
den Einstellung der Berufsausiibung,

4. auf Grund eines Disziplinarerkenntnisses, mit
dem die Berufsausiibung befristet untersagt oder
die Streichung aus den Arztelisten ausgesprochen
worden ist oder

5. auf Grund eines Verzichtes auf die Berufsaus-
ibung.

(2) Die Grinde fiir das Erl&schen der Berechtigung
nach Abs. 1 Z 1 bis 4 sind von Amts wegen wahrzu-
nehmen.

(3) In allen Fdllen des Abs. 1 Z 1, 2 und 4 hat die
Osterreichische Arztekammer die Streichung aus den
Arztelisten durchzufithren und mit Bescheid festzu-
stellen, daB eine Berechtigung zur Ausiibung des
drztlichen Berufes nicht besteht. In den Fdllen des
Abs. 1 Z 3 und 5 hat die Osterreichische
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§32.

(4) In allen Fiillen der Abs. 1 und 2 hat die Osterreichische
Arztekammer die Streichung aus der Arzteliste durchzufiihren
und mit Bescheid festzustellen, dall eine Berechtigung zur
Ausiibung des irztlichen Berufes — unbeschadet Abs. 8 — nicht
besteht. Wird der urspriinglich bestandene Mangel cines der im

§ 3 Abs. 2 bis 4 angefiihrten Erfordernisse nachtriglich offen-
bar, ist mit Bescheid festzustellen, daBl eine Berechtigung zur
Ausiibuag des iirztlichen Berufes nicht bestanden hat. Gegen den
Bescheid der Osterreichischen Arztekammer steht dic Berufung
an den Landeshauptmann offen, in dessen Bereich die drztliche
Titigkeit ausgeiibt worden ist.

(5) Der Landeshauptmann hat Bescheide gemidfl Abs. 4,
mit denen Berufungen stattgegeben wurde, binnen zwei Wochen
nach deren Rechtskraft unter Anschlufi der Entscheidungsunter-
lagen dem Bundeskanzler vorzulegen. Diescer kann gegen solche
Bescheide Beschwerde an den Verwaltungsgerichtshof erheben.

(6) Wer die Berechtigung zur Ausiibung des érztlichen
Berufes nicht mehr besitzt, kann, sobald er die Erfordernisse
gemifl § 3 neuerlich nachzuweisen in der Lage ist, dic Wieder-
aufnahme der Berufsausiibung unter Einhaltung des § 11 anmel-
den.

(7) Das Erloschen bzw. das Ruhen der Berechtigung zur
Ausiibung des irztlichen Berufes hat auch das Erloschen der
Bewilligung zur Haltung einer drztlichen Hausapotheke zur
Folge.

(8) In den Fillen des Abs. 2 Z, 1 und 3 bleibt der Arzt zur
Ausiibung der Medizin beziiglich seiner eigenen Person und
seines Ehegatten, der Familienmitglieder in auf- und absteigen-
der Linie samt ihren Ehegatten sowie der sonstigen Familienmit-
glicder samt deren Ehegatten, sofern sie im gemcinsamen
Haushalt leben, befugt.

&6 -

Arztekammer die Streichung aus der Arztelisten
durchzufiihren und den Arzt von der Streichung zu
verstdndigen. Wird der urspriinglich bestandene
Mangel eines der im § 3 Abs. 2 bis 5 oder in den
§§ 3a bis 3c angefiihrten Erfordernisse nachtrdglich
offenbar, ist mit Bescheid festzustellen, dap eine
Berechtigung zur Ausiibung des &rztlichen Berufes
nicht bestanden hat. Gegen den Bescheid der
Osterreichischen Arztekammer steht die Berufung an
den Landeshauptmann offen, in dessen Bereich die
drztliche Tatigkeit ausgeilibt worden ist.

(4) Wer die Berechtigung zur Ausiibung des &drztli-
chen Berufes nicht mehr besitzt, kann, sobald er
die Erfordernisse gemdf den §§ 3 bis 3c neuerlich
nachzuweisen in der Lage ist, die Wiederaufnahme
der Berufsausibung unter Einhaltung des § 1la an-
melden.

(5) Das Erldschen der Berechtigung zur Ausiibung des
drztlichen Berufes hat auch das Erldschen der Be-
willigung zur Haltung einer drztlichen Hausapotheke
zur Folge.

{(6) In den Fdllen des Abs. 1 Z 3 und 5 bleibt der
Arzt zur Ausibung der Medizin beziliglich seiner
eigenen Person und seines Ehegatten, der Familien-
mitglieder in auf- und absteigender Linie samt
ihren Ehegatten sowie der sonstigen Familienmit-
glieder samt deren Ehegatten, sofern sie im gemein-
samen Haushalt leben, befugt."
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Verzicht auf die Berufsausiibung

§33. Ein Arzt kann davernd oder zeitweilig auf die
Berechtigung zur Ausiibung des iirztlichen Berufes verzichten.
Der Verzicht ist der Osterreichischen Arztekammer (§ 11 Abs. 8
Z 3) schriftlich zu melden, die davon die &rtlich zustindige
Bezirksverwaltungsbehirde zu verstindigen hat. Der Verzicht
wird friihestens im Zeitpunkt des Einlangens der Meldung bei

der Osterreichischen Arztekammer wirksam.

40. § 33 lautet:

"§ 33. Ein Arzt kann auf die Berechtigung zur
Ausiibung des drztlichen Berufes verzichten. Der
Verzicht wird im Zeitpunkt des Einlangens der
Meldung bei der Osterreichischen Arztekammer

(§ 11c Abs. 1 Z 3) wirksam. Diese hat hievon die
6rtlich zustdndige Bezirksverwaltungsbehdrde zu
verstédndigen."”
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§35 (4) Die Gerichte sind verpflichtet, dem Landeshaupt-
mann sowie der Osterreichischen Arztekammer die Anlr.q,c
auf Bestellung eines Sachwalters nach § 273 ABGH sowie die
Einieitung von Verfahren diber die Bestellung cines solchen
Suchwalters oder von Strafverfahren von Amts wegen gegen
Arzte unverziiglich bekanntzugeben. Ebenso sind die Verwal-
tungsbehorden verpflichtet, dem Landeshauptmann Anzeigen
wegen der im Abs. | Z 2 angegebenen groben Verlehlungen
und dic von Amts wegen eingeleiteten Strafverfahren unver-
ziiglich zur Kenntnis zu bringen. Diese Anzeigen sind bei
praktischen Arzten und Fachirzten, die ihren Beruf im

Rahmen eines Dienstverhiiltnisses bel ciner Gebietskérper-
schaft oder einer anderen Korperschaft offentlichen Rechts
ausiiben, auch der vorgesetzten Dienststelle des Arztes zu
erstatten.

(5) Vor der Untersagung nach den Abs. 1 und 2 ist die
Osterreichische Arztekammer, bei praktlschcn Arzten und
Fachiirzten, die ihren Beruf im Rahmen eines Dienstverhiilt-
nisses bei ciner Gebietskdrperschaft oder einer anderen Kor-
perschaft 6ffentlichen Rechts ausiiben, auch die vorgesetzte
Dienststelle zu horen. Die Untersagung ist ihr in jedem Falle
mitzuteilen. Gegen die Untersagung nach Abs.2 hat die
Osterreichische Arztekammer das Recht der Berulung.

68

41. Im § 35 Abs. 4 dritter Satz und Abs. 5 erster
Satz werden die Worte "bei praktischen Arzten und
Fachdrzten" durch die Worte "bei Arzten fir Allge-
meinmedizin, Fach&rzten und approbierten Arzten"
ersetzt.
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Einziehung des Arzteausweises

§ 36. Wer die Berechtigung zur Ausiibung des dirztli-
chen Berufes infolge Erloschens bzw. Ruhens dieser Berechti-
gung (§ 32) oder durch Untersagung der Berufsausiibung
(§§ 34 und 35) verloren hat, ist verpflichtet, den Arzteausweis
(§ 11 Abs. 3) der Osterreichischen Arztekammer unverziiglich
abzuliefern. Die Verpflichtung zur Ablieferung des Arzteaus-
weises trifft weiters die Personen, bei denen der urspriinglich
bestandene Mangel der Erfordernisse nach §3 Abs. 2 bis 4
nachtrédglich hervorgekommen ist und die daher aus der
Arzieliste gestrichen worden sind (§ 32 Abs. 4). Wird der
Ausweis nicht abgeliefert, so hat die nach dem letzten B rufs-
sitz oder Dienstort zustindige Bezirksverwaltungsbehérde auf
Antrag der Osterreichischen Arztekammer den Arzteausweis
zwangsweise einzuziehen und dieser zu iibersenden.

42. § 36 lautet:

"§ 36. Wer die Berechtigung zur Ausiibung des &rzt-
lichen Berufes infolge Erl8schens dieser Berechti-
gung (§ 32) oder durch Untersagung der Berufs-
ausiibung (§§ 34 und 35) verloren hat, ist ver-
pflichtet, eine gemdpB § 3d Abs. 5 ausgestellte
Bescheinigung sowie den Arzteausweis (§ lla Abs. 7)
der Osterreichischen Arztekammer unverziiglich
abzuliefern. Die Verpflichtung zur Ablieferung des
Arzteausweises trifft weiters die Personen, bei
denen der urspriinglich bestandene Mangel der
Erfordernisse nach § 3 Abs. 2 bis 5 oder nach den
§§ 3a bis 3c nachtrdglich hervorgekommen ist und
die daher aus den Arztelisten gestrichen worden
sind (§ 32 Abs. 3). Wird die Bescheinigung oder der
Ausweis nicht abgeliefert, so hat die nach dem
letzten Berufssitz oder Dienstort zustdndige
Bezirksverwal tungsbehtrde auf Antrag der
Osterreichischen Arztekammer den Arzteausweis
zwangsweise einzuziehen und dieser zu ibersenden."
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§ 37. (1) Zur Vertretung des Arztestandes wird fiir den
ritumlichen Bereich eines jeden Bundeslandes cine Arztekam-
mer, in der Regel am Sitz der Landesregierung, errichtet. Diese
Arztekammern fishren die Bezeichnung ,Arztekammer fiir
... Zur Vertretung der gemeinsamen Interessen aller dster-
reichischen Arzte wird die . Osterreichische Arztekammer” am
Sitz der Bundesregicrung errichtet.

~ 70 -

43. § 37 Abs. 1 lautet:

"§ 37. (1) Zur Vertretung des Arztestandes wird fir
den rdumlichen Bereich eines jeden Bundeslandes
eine Arztekammer, in der Regel am Sitz der Landes-
regierung, errichtet. Diese Arztekammern fithren die
Bezeichnung "Arztekammer fir ...". Zur Vertretung
der gemeinsamen Interessen aller in Osterreich
tdtigen Arzte, mit Ausnahme der im § 3d Abs. 1
genannten Arzte, wird die "Osterreichische Arzte-
kammer" am Sitz der Bundesregierung errichtet."

82¢ UOA 06T
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§ 38. (2) Die Arztekummern sind, abgesehen von den in
besonderen Vorschriften den Standesvertretungen iibertrage-
nen Aufgaben, insbesondere berufen:

1. den Behérden Berichte, Gutachten und Vorschlige,
betreffend das Gesundheitswesen, die Ausbildung und Fort-
bildung der Arzte, sowie in allen sonsuigen Angeicgenneiten 2u
erstatten, in denen die Interessen der Arzteschaft Deriihrt
werden;

2. an den Einrichtungen der medizinischen Fakultiten
der dsterreichischen Universititen zur Fortbildung der Arzte
mitzuarbeiten und selbst Veranstaltungen zur Fortbildung
durchzufihren;

3. an den amtlichen Gesundheitsstatistiken mitzuwir-
ken;

4. auf Einladung Verteefer in andere Korperschalten und
Stellen zu entsenden oder fiir solche Korperschalten und
Stellen Besetzungsvorschlige zu erstatten, sofern dies durch
besondere Gesetze oder Vorschriften vorgesehen ist;

5. in Sireitigkeiten zwischen Kammerangehorigen zu
vermitteln;

6. wirtschaftliche Einrichtungen sowic einen Wohi-
fahrtsfonds zur Versorgung und Unterstiitzung der Kammer-
angchorigen und deren Hinterbliebenen zu errichten und zu
betreiben;

7. dic fir die drztliche Leistung berechneten Vergitun-
gen, mit Ausnahme der in Dienstveririgen mit offentlich-
rechtlichen Korperschaften vereinbarten Entgelte, zu iiberprii-
fen, ferner den Gerichten oder Verwaltungsbehorden Gutach-

. ten iiber die Angemessenheit einer geforderten Vergiitung zu
erstatten;

8. Vertrige zur Regelung der Beziehungen der Arzte zu
den Triigern der Sozialversicherung (Verbinden), Firsorge-
verbiinden, Krallkcnfi}ysorgeanstulten u. dgl. abzuschlieBen
(Ubergangsrecht zum Arztegesetz 1984, Art. 111 Abs. 3).

44.

Im § 38 Abs. 2 werden folgende Ziffern 9 und 10

eingefiigt:

"9.

10.

die Meldungen von Staatsangehtrigen von Mit-
gliedstaaten des Abkommens {iber den Europdi-
schen Wirtschaftsraum hinsichtlich der Erbrin-
gung drztlicher Dienstleistungen im Sinne des
Artikels 37 dieses Abkommens entgegenzunehmen
und dafiir Formbldtter aufzulegen (§ 34 Abs. 2);

nach Mafgabe der Beschliisse der Osterreichi-
schen Arztekammer Informationsstellen einzu-
richten fiir die Erteilung von Auskiinften ilber
die &arztliche Berufsausiibung sowie lber die
dafiir maBgeblichen gesundheits- und sozial-
rechtlichen Vorschriften, insbesondere fir die
Erteilung dieser Auskinfte an Staatsangehdrige
der Vertragsparteien des Abkommens iiber den
Europdischen Wirtschaftsraum, die beabsichti-
gen, den drztlichen Beruf im Bundesgebiet aus-
zulben."
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S 3B (4) 10 Arsichannnctn sind i Sisue des Datenschatzge-
setzes, BGBL. Nr. 565/1978, in der jeweils geltenden Fassung zur
Ermittlung und Verarbeitung von personlichen berufsbezogenen
Daten der Arzte ermiichtigt.

- 72

45. § 38 Abs. 4 lautet:

"(4) Die Arztekammern sind im Sinne des Daten-
schutzgesetzes, BGBl.Nr. 565/1978, zur Ermittlung
und Verarbeitung von persénlichen berufsbezogenen
Daten der Arzte sowie zur Ubermittlung von 8ffent-
lichen Daten (§ 1la) der Arzte ermichtigt."”
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Kammerangehorige

§ 40. (1) Einer Arztekammer gehiren, unbeschadet § 61
Abs. 6, als ordentliche Kammerangchorige alle Arzte an, die
ihren Beruf im Bereich dieser Arztekammer tatsichlich ausiiben
(§2 Abs. 3,§ 19 Abs. 2und 4, § 20 und § 20a) und in der bei der

Osterreichischen Arztekammer gefiihrten Arzteliste (§ 11) ein-
getragen sind. .

(2) Arzte, dic gemild § 11 Abs. 3 in die Arzteliste einge-
tragen sind, haben sich zwecks Feststeltung der Kammerzuge-
horigkeit innerhalb von vier Wochen nach Erhalt der Bestiti-
gung iiber die Eintragung (§ 1 Abs. 2) persénlich bei der
Arztekammer anzumelden. .

(3) Die Zugehorigkeit zu einer Arztekammer erlischt,
wenn der Arzt

1. scinen Berufssitz (§ 19 Abs. 2), seinen Dicastort (§ 20)
oder seinen Wohnsitz (§ 20a) in den Bereich ciner anderen
Arztekammer dauernd verlegt hat,

2. die Berechtigung zur Ausiibung des drztlichen Berufes
verloren hat,

3. die Berufsausiibung eingestellt hat.

(4) Arzte, die von ihrer Berechtigung zur Berufsaus-
iibung keinen Gebrauch machen oder die Ausiibung des
arztlichen Berufes eingestellt haben (§ 11 Abs. 8 Z 3), kdnnen
sich bei der Arzteckammer, in deren Bereich sie ihren ordentli-
chen Wohnsitz haben, freiwillig als auBlerordentliche Kam-
merangehorige cintragen lassen.

— ;Z:g —

46. § 40 lautet:

"§ 40. (1) Einer Arztekammer gehdrt, unbeschadet
des § 61 Abs. 6, als ordentlicher Kammerangehdriger
jeder Arzt an, der

1. in Qie von der Osterreichischen Arztekammer
gefihrten Arztelisten (§ 1la) eingetragen worden
ist und

2. seinen Beruf im Bereich dieser Arztekammer aus-
ibt (§§ 2 Abs. 3, 19 Abs. 2 und 3, 20) oder

3. seinen Wohnsitz im Bereich dieser Arztekammer
hat (§ 20a).

(2) Arzte, die gemidp § lla Abs. 7 in die Arzteli-
sten eingetragen sind, haben sich zwecks Feststel-
lung der Kammerzugehdrigkeit innerhalb von vier

Wochen nach Erhalt der Best&tigung liber die Ein-
gragung (§ 11a Abs. 7) bei der Arztekammer anzumel-
en.

(3) Die Zugeh®rigkeit zu einer Arztekammer er-
lischt, wenn der Arzt

1. seinen Berufssitz oder seine Berufssitze (§ 19
Abs. 2 und 3), seinen Dienstort (§ 20) oder
seinen thnsitz (§ 20a) in den Bereich einer
anderen Arztekammer verlegt hat,

2. von der Osterreichischen Arztekammer gem#B § 32
aus den Arztelisten gestrichen worden ist.
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(4) Arzte, die nicht in die Arztelisten eingetragen
sind, k&nnen sich bei der Arztekammer, in deren
Bereich sie ihren ordentlichen Wohnsitz haben,
freiwillig als auperordentliche Kammerangehdrige
eintragen lassen. Im Falle einer Beeintrdchtigung
des Standesansehens finden die disziplinarrechtli-
chen Vorschriften Anwendung."
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§43. () Fachlich sind die Kamm

ithrem in der Arzteliste (§ it ein
Sektion fiir Turnusirzte (§ 2 Abs.
und fir die Fachirzte aller Son

erangehdrigen entsprechend
getrugenen Status in je einer
3), lir praktische Arzte (§12)
derficher (§ 13) zu erfassen.

- 75 -

47. § 43 Abs. 2 lautet:

"(2) Fachlich sind die Kammerangehbrigen entspre-
chend ihrem in den Arztelisten (§ 11a)

eingetragenen Status in je einer Sektion fir
Turnusérzte (§ 2 Abs. 3), fir Arzte fiir Allge-

meinmedizin und approbierte Arzte (§ 12) sowie fiir

die Fachirzte aller Sonder ficher § 13) zu
erfassen. "
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Die Vollversammlung

§45. (1) Die Vollversammlung besteht aus mindestens
12 und hochstens 60 Kammerriten. Die Anzahl der Kammer-
rite ist von der Landesregierung nach Anhodrung des Kammer-
vorstandes unter Bedachtnahme auf die Zahl der der Kammer
angehdrenden praktischen Arzte, der Fachirzte und der
Turnusirzte durch Verordnung festzulegen.

*76._

48. § 45 Abs. 1 lautet:

"§ 45. (1) Die Vollversammlung besteht aus minde-
stens 12 und héchstens 60 Kammerr#ten. Die Anzahl
der Kammerrite ist von der Landesregierung nach
AnhSrung des Kammervorstandes unter Bedachtnahme
auf die Zahl der der Kammer angeh&renden Arzte fiir
Allgemeinmedizin und approbierten Arzte, der Fach-

drzte und der Turnus#rzte durch Verordnung festzu-
legen."
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Wahlrecht und Wihibarkeit

§ 47. (1) Wahlberechtigt sind alle ordentlichen Kammer-
angehorigen (§ 40 Abs, 1), die am Tag der Wahlausschreibung
das Wahlrecht zum Nationalrat besitzen.

(2) Wihlbar sind alle wahlberechtigten Kammerangehd-
rigen (Abs. 1). Nicht gewiihite Wahlwerber cines Wahlvor-
schlages sind in der festgelegten Reihenfolge Lrsatzménner fir
den Fall, dafl ein Mandat ihrer Liste erledigt ist.

S v

49. § 47 lautet:

"§ 47. (1) Wahlberechtigt sind alle ordentlichen
Kammerangehdrigen (§ 40 Abs. 1), die

1. am Tag der Wahlausschreibung das Wahlrecht zum
Nationalrat besitzen oder

2., Staatsangehdrige der ilbrigen Vertragsparteien
des Abkommens iiber den Européischen Wirtschafts-
raum sind, sofern sie nicht in ihrem Herkunft-
staat vom Wahlrecht zu einer gesetzgebenden
Kdrperschaft ausgeschlossen sind.

(2) Wdhlbar sind alle wahlberechtigten Kammerange-
hérigen (Abs. 1), ordentliche Kammerangeh®rige, die
Staatsangehdrige der ubrigen Vertragsparteien des
Abkommens iiber den Europdischen Wirtschaftsraum
sind (Abs. 1 Z 2) jedoch nur, wenn sie wdhrend der
letzten drei Jahre vor dem Tag der Wahlaus-
schreibung ihren Berufssitz oder Dienstort in
Osterreich gehabt haben. Nicht gew#hlte Wahlwerber
eines Wahlvorschlages sind in der festgelegten
Reihenfolge Ersatzmdnner fir den Fall, dag ein
Mandat ihrer Liste erledigt ist."
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Aufgaben der Vollversammlung

§ 49. (1) In der Eroffnungssitzung wihlt die Vollver-
sammlung in je einem Wahlgang aus ihrer Mitte mit einfacher
Mehrheit den Prisidenten und den Vizeprisidenten, in je
einem Wahlgang nach den Grundsitzen des Verhiltniswahl-
rechtes die Mitglieder des Vorstandes sowie bei den Arztekam-
mern, die mehr als einen Vizeprisidenten zu wihlen haben, die
Vizeprisidenten.

(2) Die Verhandlungen der Vollversammlung sind in der
Regel fiir Kammerangehorige 6ffentlich. Ausnahmen kénnen
im Einzelfall von der Vollversammlung beschlossen werden.

(3) Die Tagesordnung bestimmt der Priisident. Sie tst den
Kammerriten vor jeder ordentlichen Vollversammlung, spite-
stens zwei Wochen vor Sitzungsbeginn, schriftlich mit der
Einladung zur Teilnahme bekanntzugeben. Angelegenheiten,
die durch BeschluB der Vollversammiung als dringlich erklir
wurden, konnen ohne vorherige Bekanntmachung in Verhand-
lung gezogen werden.

(4) Die Vollversammlung ist beschluBtihig, wenn min-
destens die Hilfte der Kammerriite anwesend ist. Thre Be-
schliisse werden mit der einfachen Mchrheit der abgegebenen
gilltigen Stimmen gefaldt. Der jeweilige Vorsitzende stimmt
mit. Bei gleichgeteilten Stmmen, ausgenommen bei geheimer
Abstimmung, gilt jene Meinung als angenommen, fiir dic der
Vorsitzende gestimmt hat. Stimmenthaltungen, lecre und un-
giiltige Stimmzettel sind bei der Ermittlung des Abstimmungs-
ergebnisses nicht zu beriicksichtigen.

(5) Der Beschlu3 auf Auflosung der Vollversammiung
bedarf der Zweidrittelmehrheit bei Anwesenheit von minde-
stens der Halfte der Kammerrite.

(6) Uber alle Beratungen ist cin Protokoll aufzunchmen,
das vom Vorsitzenden und vom Schriftfithrer zu zcichnen ist.

Das Protokoll ist in der nichstfolgenden Sitzung durch
Beschluld zu verifizieren.

*&

50. Der bisherige § 49 Abs. 2 bis 6 erhdlt die
Bezeichnung "(3)" bis "(7)".§ 49 Abs. 1 und 2 lau-
tet:

"§ 49. (1) In der Erdffnungssitzung wdhlt die Voll-
versammlung mit unbedingter Mehrheit der abgegebe-
nen giiltigen Stimmen aus ihrer Mitte den Présiden-
ten. Die Wahl des Vizeprdsidenten hat in gleicher
Weise zu erfolgen. Wird bei der ersten Wahl des
Prédsidenten oder des Vizeprédsidenten keine unbe-
dingte Mehrheit der gililtigen Stimmen erzielt, so
findet eine engere Wahl statt. In diese kommen jene
beiden Personen, die bei der ersten Wahl die mei-
sten Stimmen erhalten haben. Soweit bei der ersten
Wahl mehrere Personen gleich viele Stimmen erhalten
haben, entscheidet das Los, wer von ihnen in die
engere Wahl kommt. Ergibt sich auch bei der engeren
Wahl Stimmengleichheit, so hat ebenfalls das Los zu
entscheiden.

(2) Hat die Vollversammlung mehr als nur einen
Vizeprdsidenten zu wdhlen, so sind diese in einem
Wahlgang nach den Grundsdtzen des Verhdltniswahl-
rechtes zu wdhlen. Die Wahl der Kammerrdte, die
neben dem Prdsidenten und dem (den) Vizeprdsidenten
den Kammervorstand bilden, ist von der Vollversamm-
lung nach den Grundsdtzen des Verhdltniswahlrechtes
und unter Bedachtnahme auf die Mandatsverteilung
auf die Wahlk®brper der Turnus#rzte, der Arzte fiir
Allgemeinmedizin und approbierten Arzte sowie der
Fachirzte im Vorstand (§ 51 Abs. 1) durchzufiihren.
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Zu diesem Zweck sind entsprechend den drei Wahlk&r-
pern getrennte Wahlvorschldge jeweils aus dem Kreis
der Kammerr#dte der Turnusirzte, der Arzte fir
Allgemeinmedizin und approbierten Arzte sowie der
Fachdrzte zu erstatten. Die Kammerrite des Vorstan-
des jedes Wahlkérpers diirfen nur von den Kammer-
rdten ihres Wahlkdrpers gew#dhlt werden."
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Der Kammervorstand

§ 51, (1) Der Kammervorstand wird aus dem Priisiden-
ten, dem oder den Vizeprisidenten sowie weiteren Kammerri-
ten gebildet. Die Zahl der weiteren Kammerriite hat minde-
stens liinl und hochstens fiinfzehn zu betragen. Sie wird nach
Anhérung der Vollversammlung unter Bedachtnahme auf die
Gesamtzahl je der Turnusirzte, der praktischen Arzte und der
Fachiirzte sowie aul die Gliederung der Arztekammer nach
Sektionen, Fachgruppen und Sprengel von der Landesregic-
rung durch Verordnung festgesetzt.

.._.80_.

51. § 51 Abs. 1 lautet:

"§ 51. (1) Der Kammervorstand wird aus dem Prisi-
denten, dem oder den Vizepr#sidenten sowie weiteren
Kammerrdten gebildet. Die Zahl der weiteren Kammer-
rdte hat mindestens finf und h8chstens fiinfzehn zu
betragen. Sie wird nach Anh8rung der Vollversamm-
lung unter Bedachtnahme auf die Gesamtzahl je der
Turnusdrzte, der Arzte fiir Allgemeinmedizin und
approbierten Arzte und der Fach#rzte sowie auf

die Gliederung der Arztekammer nach Sektionen,
Fachgruppen und Sprengel von der Landesregierung
durch Verordnung festgesetzt."
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(feu1BLIO SeUUEISAB) LNMUBRLBISIUTIAl - dO “TIAX JIN/6ZY



e AB uBWe | led MMM

§ 51 (5) Den Vorsitz bei den Beratungen des Kammervorstan-

des fithrt der Prisident. Der Kammervorstand ist beschluf3fi-
hig, wenn mindestens die Hilfte seiner Mitglieder anwesend
ist. Er faBBt seine Beschlisse mit cintacher Mehrheit der
abgegebenen giiltigen Stimmen. Der Priasident stimmt mit. Bei
gleichgesteliten Stimmen, ausgenommen bei geheimer Abstim-
mung, gilt jener Antrag zum Beschlul3 erhoben, dem der
Prasident beigetreten ist. Stimmenthaltungen werden bei Er-
mittlung der fir die Annahme eines Antrages erforderlichen
Mehrheit nicht mitgezihlt. Als Stimmenthaltung gilt auch die
Abgabe eines leeren Stimmazettels.

, § 94. (2) Die Verwaltung des Wohlfahrtsfonds obliegt einemn

Verwaltungsausschuf, der von den an der Einrichtung betei-
ligten Kammern zu bilden ist. Der Verwaltungsausschul3
besteht aus einem Obmann, einem Stellvertreter und weiteren
Mitgliedern. Der Obmann und sein Stellvertreter werden vom
Verwaltungsausschu3 mit einfacher Mehrheit der abgegebe-
nen giiltigen Stimmen aus seiner Mitte gewihlt.

(3) Gegen Beschliisse des Verwaltungsausschusses steht
dem davon Betroffenen die Beschwerde an einen Berufungs-
ausschul3 zu. Der Berutungsausschull wird von den an der
Linrichtung beteiligten Kammern gebildet. Er besteht aus
einem Obmann, einem Stellvertreter und weiteren Mitglie-
dern. Der Obmann und sein Stellvertreter werden vom Beru-
fungsausschull mit cinfacher Mehrheit der abgegebenen giilti-
gen Stimmen aus seiner Mitte gewihlt.

52. In den §§ 51 Abs.
den die Worte "mit einfacher Mehrheit der abgegebe-

5 sowie 94 Abs.

2 und 3 wer-

nen giiltigen Stimmen" durch die Worte "mit unbe-
dingter Mehrheit der abgegebenen giiltigen Stimmen"

ersetzt.
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Schlichtungsverfahren

§59. (1) Die Kammerangehorigen sind verpflichtet,
vor Einbringung einer zivilgerichtlichen Klage oder Erhebung
einer Privatanklage alle sich zwischen ihnen bei Ausibung des
drztlichen Berufes oder im Rahmen ihrer Tatigkeit in der
Standesvertretung ergebenden Streitigkeiten einem Schlich-
tungsausschufB der Arztekammer zur Schlichtung vorzulegen.
Diese Bestimmung ist auf praktische Arzte und Fachiirzte, dic
jhren Beruf im Rahmen eines Dienstverhiltnisses bei einer
Gebietskorperschaft oder einer anderen Korperschaft dffentli-
chen Rechts ausiiben, nur insoweit anzuwenden, als sich, die
Streitigkeiten nicht auf das Dienstverhaltnis oder die Diénst-
stellung des Arztes beziehen.

- &2

53. § 59 zweiter Satz lautet:

"Diese Bestimmung ist auf Arzte fiir Allge-
meinmedizin, Fachdrzte und approbierte Arzte, die
ihren Beruf im Rahmen eines Dienstverh#ltnisses bei
einer Gebietskdrperschaft oder einer anderen K&r-
perschaft 6ffentlichen Rechts ausiiben, nur insoweit
anzuwenden, als sich die Streitigkeiten nicht auf
das Dienstverhdltnis oder die Dienststellung des
Arztes beziehen."

8¢¢ UOA 20C
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§ 61. (5) Ubt ein Amtsarzt neben seinem amtsirztlichen Beruf
cine drztliche Titigkeit als praktischer Arzt oder Facharzt aus,
so unterliegt er hinsichtlich dieser Titigkeit diesem Bundesge-
selz.

54. § 61 Abs. 5 lautet:

"(5) Ubt ein Amtsarzt neben seinem amts#rztlichen
Beruf eine drztliche T4tigkeit als Arzt fir Allge-
meinmedizin, Facharzt oder approbierter Arzt aus,
so unterliegt er hinsichtlich dieser T#tigkeit
diesem Bundesgesetz."

(feu1b O SeIUUEISAB) LNMILBRIIBISIUIIN - dD "ITTAX TIN/6ZY
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55. § 75 Abs. 1 lautet:
Beitrige zum Wohifahrtsfonds "§ 75. (1) Die Kammerangehdrigen sind nach Mapgabe
§ 75. (1) Die Kammerangehorigen sind nach Mafigabe der folgenden Bestimmungen verpflichtet, Beitrige
der folgenden Bestimmungen verpflichtet, Beitrdge zum Wohl- zum Wohlfahrtsfonds jener Arztekammer zu leisten,
fahrtsfonds zu leisten. in deren Bereich sie ihren Beruf ausiiben
(§§ 2 Abs. 3, 19 Abs. 2 und 3, 20) oder ihren Wohn-
sitz haben (§ 20a). Ubt ein Arzt seinen Beruf im
Bereich mehrerer Arztekammern aus, so bleibt er
Mitglied im Wohlfahrtsfonds jener Arztekammer, in
deren Bereich er sich zuerst niedergelassen hat.
Nimmt er seine drztliche THdtigkeit gleichzeitig im
Bereich mehrerer Arztekammern auf, so obliegt ihm
die Wahl, zu welchem Wohlfahrtsfonds er seine Bei-
trdge leistet."

e AB uBWe | led MMM
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§ 79. (5) Der Beschwerdeausschuf} besteht aus einem Vorsitzen-
den und vier weiteren Mitgliedern. Fiir den Vorsitzenden und die
Mitglieder sind Stellvertreter zu bestellen. Von der Vollver-
sammiung sind fiir die Dauer ihrer Funktionsperiode der
Vorsitzende und sein Stellvertreter mit einfacher Stimmenmehr-
heit, die weiteren Mitglieder und deren Stellvertreter in je einem
Wahlgang nach den Grundsiitzen des Verhiiltniswahlrechts,
jeweils aus dem Kreis der Kammerangehorigen, zu wiihlen. Die
Mitglieder des Beschwerdeausschusses diirfen dem Kammervor-
stand, dem VerwaltungsausschuB und dem OUberpriifungsaus-
schuf} nicht angehéren.

56. Im § 79 Abs.

5 werden die Worte

"mit einfacher

Stimmenmehrheit" durch die Worte "mit unbedingter

Stimmenmehrheit"”

ersetzt.
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§ 81. (1) Verlegt ein Kammerangehériger seinen Berufs-
sitz (Dienstort) danernd in den Bereich einer anderen Arztekam-
mer, ist ein Betrag in der Hohe von mindestens 70 vH der von ihm
zum Wohlfahrisfonds der bisher zustindigen Arztekammer
entrichteten Beitriige der nunmehr zustiindigen Arztekammer zu
iiberweisen. Die fiir bestimmte Zwecke (Todesfallbeihilfe, Kran-
kenunterstiitzung usw.) satzungsgemil vorgesehenen Beitrags-
teile bleiben bei der Berechnung des Uberweisungsbetrages
auller Betracht. Bei Streichung eines Kammerangehorigen aus
der Arzteliste (§ 32 Abs. 4) gebiihrt ihm der Riickersatz in
sinngemiifier Anwendung der vorstehenden Bestimmungen in
Hahe von mindestens 50 vH ; erfolgt die Streichung gemiif} § 32
Abs. 2 Z 1 oder 3, gebiihrt dieser Riickersatz nach Ablaif von
drei Jahren ab dem Verzicht bzw. der Einstellung der Berufsaus-
itbung, sofern nicht zwischenzeitig eine neuerliche Eintragung in
die Arzteliste erfolgt oder ein Anspruch auf Leistungen aus dem
Wohifahrtsfonds besteht.

g6 —

57. Im § 81 Abs. 1 dritter Satz erster Halbsatz
wird die Bezeichnung "(§ 32 Abs. 4)" durch die
Bezeichnung “"(§ 32 Abs. 3)" ersetzt.

58. Im § 81 Abs. 1 dritter Satz zweiter Halbsatz
wird die Bezeichnung "§ 32 Abs. 2 7z 1 oder 3" durch
die Bezeichnung "§ 32 Abs. 1 Z 3 oder 5" ersetzt.

8¢¢ UOA 90C
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§ 83. (3) Dariiber hinaus gehdrt zu den von der Osterreichi-
schen Arztekammer zu behandelnden Angelegenheiten:

1. die Anmeldungen fiir die Ausiibung des drztlichen
Berufes entgegenzunchmen und die Liste der zur Berufsaus-
ibung berechtigten Arzte zu fithren (§ 11 Abs. 1);

2. Bestitigungen (Arzteausweise) iiber die Eintragung in
die Liste der zur Berufsausiibung berechtigten Arzte auszustel-
len (§ 11 Abs. 3);

3. die Bewilligung fir einen zweiten Berufssitz (§ 19
Abs. 4) oder fiir die Ausiibung der Facharzttitigkeit auf mehr
als einem Sonderfach zu erteilen (§ 13 Abs. 3)
sowie nach MaBgabe dieses Bundesgesetzes alle Malinahmen
durchzufithren, die diese Aufgaben und die damit im Zusam-
menhang stehenden Angelegenheiten betreffen. Bei Besor-
gung dieser Angelegenheiten hat die Osterreichische Arzte-
kammer das AVG 1950 anzuwenden.

59.

§ 83 Abs. 3 lautet:

"(3) Darﬁper hinaus geh8rt zu den von der Usterrei-
chischen Arztekammer zu behandelnden Angelegenhei-
ten:

1.

die Ausstellung von Bescheinigungen gemdg Arti-
kel 16 Abs. 3 der Richtlinie 75/362/EWG (§ 3d
Abs. 5);

die Ausstellung von Diplomen iiber die erfolgrei-
che Absolvierung einer praktischen Ausbildung
zum Arzt fir Allgemeinmedizin oder Facharzt

(§ 11 Abs. 1) sowie von Bescheinigungen im Sinne
des Artikels 9 Abs. 3 der Richtlinie 75/362/EWG
(§ 11 Abs. 2);

die Entgegennahme der Anmeldungen fir die
Ausilibung des &rztlichen Berufes und die Fithrung
der Listen der zur Berufsausiibung berechtigten
Arzte (§ 1lla Abs. 1);

die Ausstellung von Best#tigungen (Arzteaus-
weise) iliber die Eintragung in die Listen der zur
Berufsausiibung berechtigten Arzte (§ 1lla

Abs. 7);

die Durchfihrung von Sachverhaltspriifungen gemip
den Artikeln 11 Abs. 3 und 12 Abs. 2 der Richt-
linie 75/362/EWG (§ 11d):

(leu 16O SeUEISEB) LNMIUB R LIBISIUIINL - A " I1TAX TIN/6ZY

8¢¢ UOA /0C



e AB uBWe | led MMM

— 88~

6.

8¢¢ UOA 80C

die Durchfilhrung aller Mapfnahmen, die diese
Aufgaben und die damit im Zusammenhang stehenden
Angelegenheiten betreffen, nach MaBgabe dieses
Bundesgesetzes. Bel Besorgung dieser Angelegen-
heiten hat die Osterreichische Arztekammer das

Allgemeine Verwaltungsverfahrensgesetz 1991
anzuwenden;

die BeschluBfassung iiber die Einrichtung einer
angemessenen Zahl von Informationsstellen fir
die Erteilung von Auskiinften ilber die #4rztliche
Berufsausiibung sowie iiber die dafir maggeblichen
gesundheits- und sozialrechtlichen Vorschriften,
insbesondere fiir die Erteilung dieser Auskiinfte
an Staatsangehbrige der Vertragsparteien des
Abkommens iiber den Europ#ischen Wirtschaftsraum
die beabsichtigen, den #&rztlichen Beruf im Bun-
desgebiet auszuiiben."

’
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§83 (6) Die Osterreichische Arztekammer ist im Sinne des
Datenschutzgesetzes in der jeweils geltenden Fassung zur Er-
mittlung und Verarbeitung von personlichen berufsbezogenen
Daten der Arzte ermiichtigt.

— 89 —

60. § 83 Abs. 6 lautet:

"(6) Die Osterreichische Arztekammer ist im Sinne
des Datenschutzgesetzes, BGBl.Nr. 565/1978, zur
Ermittlung und Verarbeitung von pers®nlichen
berufsbezogenen Daten der Arzte sowie zur Uber-
mittlung von ¢ffentlichen Daten (§ 1lla) der Arzte
ermdchtigt.”
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Organe der Osterreichischen Arztekammer
§ 85. Organe der Osterreichischen Arztekammer sind:

8¢¢C UOAQTC

61. Im § 85 Z 4 am Ende wird der Punkt durch einen

I. die Vollversammlung (§§ 86 und 87), Beistrich ersetzt. Dem § 85 wird die Ziffer 5 ange-
2. der Vorstand (§ 88), figt. § 85 Z 5 lautet:
3. der Prisident und zwei, hochstens drei Vizeprisiden-

ten (§ 89), "S. der Disziplinarrat (§ 96)."

4. der Verwaltungsausschuf$ und der Berufungsausschuf3
eines gemeinsamen Wohlfahrtsfonds (§ 94).
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§ 88 (2) Die Sitzungen des Vorstandes werden vom Prisiden-

ten einberufen und geleitet. Der Vorstand ist beschluBfihig,
wenn mindestens zwei Drittel seiner Mitglieder anwesend
sind. Jedes von den Arztekammern entsendete Mitglied hat
eine Stimme. Der Priasident und die Vizepriasidenten stimmen
mit. Die Ubertragung des Stimmrechtes an den Prisidenten
und die Vizeprisidenten durch die Arztekammer, der sie
angehoren, ist zuliissig. Fir die Beschliissse des Vorstandes ist
die Zweidrittelmehrheit der abgegebenen giiltigen Stimmen
erforderlich. Wenn ein BeschluBB nicht stimmeneinhellig ge-
fafit wurde, hat jedes Mitglied das Recht, die Vorlage der
behandelten Angelegenheit an die niichste Vollversammlung
der Osterreichischen Arztekammer zur endgiltigen Entschei-
dung zu verlangen. Dieses Verlangen ist spitestens bis zum
Schluf} der Sitzung anzumelden.

62. § 88 Abs. 2 zweiter Satz lautet:

"Im Falle der Verhinderung eines Mitgliedes ist der
Prdsident der jeweils entsendenden Arztekammer im
Einvernehmen mit dem Verhinderten berechtigt, einen
Stellvertreter namhaft zu machen."

(feu1b O SeIUUEISAB) LNMILBRIIBISIUIIN - dD "ITTAX TIN/6ZY
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§ 89 (2) Der Priisident, die Vizeprisidenten und der Finanzre-
ferent werden von der Vollversammlung aus ihrer Mitte sowie
allfallige Referenten fiir bestimmte Aufgaben in je einem
Wahlgang fiir die Dauer von vier Jahren gewihlt. Hiebei sind
der Prisident und die Referenten mit einfacher Mchrheit der
abgegebenen Stimmen, die Vizeprisidenten nach den Grund-
sitzen des Verhiltniswahlrechtes zu wiihlen. Fiir den Entzug
des Vertrauens durch die Vollversammlung ist die einfache
Mehrheit erforderlich.

63. Im § 89 Abs. 2 werden die Worte "die einfache
Mehrheit" durch die Worte "die unbedingte Mehrheit"
ersetzt.

8CC UOAZTC
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§ 89.(2) ver Priisident, die Vizeprisidenten und der Finanzre-
ferent werden von der Vollversammlung aus ihrer Mitte sowie
allfillige Referenten fiir bestimmte Aufgaben in je einem
Wahlgang fir die Dauver von vier Jahren gewiihlt. Hiebei sind
der Prisident und dic Referenten mit einfacher Mchrheit der
abgegebencen Stimmen, die Vizeprisidenten nach den Grund-
sdtzen des Verhiltniswahlrechtes zu wiihlen. Fiir den Entzug
des Vertrauens durch die Vollversammlung ist die einluche
Mehirheit erforderlich.

(3a) Eandet die Funktion des Prisidenten bzw. Finanzrefe-
renten oder stellvertretenden Finanzreferenten der Osterreichi-
schen Arztekammer als Priisident oder Vizeprisident einer
Arztekammer (§ 86 Abs. 1), so hat die Vollversammlung aus
ihrer Mitte mit cinfacher Mehrheit der abgegebenen Stimmen
vor Ablauf der Funktionsdauer von vier Jahren (Abs. 2) fiir die
restliche Dauer erneut einen Priisidenten bzw. Finanzreferenten
oder stellvertretenden Finanzreferenten zu wiihlen. Endet die
Funktion eines Vizepriisidenten der Osterreichischen Arztekam-

mer als Priisident oder Vizepriisident einer Arztekammer (§ 86
Abs. 1), so tritt an seine Stelle fiir die restliche Funktionsdauer
der in der jeweiligen Arztekammer folgende Prisident oder
Vizeprisident.

__qB__

64. Im § 89 Abs.

einfacher Mehrheit der abgegebenen Stimmen" durch
die Worte "mit unbedingter Mehrheit der abgegebenen

Stimmen"

ersetzt.

2 und 3a werden die Worte "mit
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Bundessektionen und Bundesfachgruppen

§ 90. (1) Zur Forderung der beruflichen, sozialen und
wirtschaftlichen Interessen der Arzteschaft konnen unter Be-
dachtnahme auf die Eigenart der Berufsausiibung einzelner
Berufsgruppen bei der Osterreichischen Arztekammer Bun-
dessektionen fiir die Turnusiirzte, die praktischen Arzte oder
die Fachirzte errichtet werden. Unter denselben Vorausset-
zungen kénnen fiir die Fachirzte einzelner Sondergebiete
Bundesfachgruppen gebildet werden.

(2) Die Aufgaben der Bundessektionen bestehen in der
Beratung der Organe der Osterrcichischen Arztekammer a’owu
in der Erstattung von Gutachten an diese Organe in:allen
Angelegenheiten, die die allgemeinen beruflichen, fachlichen,
soziaten und wirtschaftlichen Belange je der Turnusirzte, der
praktischen Arzte sowie der Fachiirzte beriihren.

(3) Die Aufgaben einer Bundesfachgruppe bestehen in
der Bt.mtung der Organe der Osterreichischen Arztekammer
sowie in der Erstattung von Gutachten an diese Organe in
allen Angelegenheiten, die die besonderen Belange der Fach-
drzte, die dem gleichen Sonderfach der medizinischen Wissen-
schaft angehoren, in beruflicher, fachlicher, sozialer und
wirtschaftlicher Hinsicht beriihren.

(4) Die Arztekammern haben in jede Bundesscktion aus
dem Kreis der Turnusirzte, der praktischen Arzte und der
Fachirzte je zwei Mitglieder zu entsenden. Die Mitglieder
einer jeden Bundessektion wihlen je aus ihrer Mitte mit
einfacher Mehrheit den Obmann der Bundesscktion und
seinen Stellvertreter. In gleicher Weise ist bei der Bildung von
Bundestachgruppen zu verfahren.

(5) Nihere Vorschriften iiber die Bildung von Bundes-
sektionen und Bundesfachgruppen bei der Osterreichischen
Arztekammer sind durch die Satzung zu erlassen. In der
Satzung ist insbesondere zu regeln:

I. der organisatorische Aufbau, die Bildung der Dele-
giertenversammlungen und das Stimmengewicht der Delegier-
ten der einzelnen Arztekammern;

2. die Aufgabenkreise der Bundessektionen und der
Bundesfachgruppen;

3. die Wahl der Organe;

4. die Deckung der Kosten.

— C?L1 —

65. §&§ 90 lautet:

"§ 90. (1) Zur F6rderung der beruflichen, sozialen
und wirtschaftlichen Interessen der Arzteschaft
kdnnen unter Bedachtnahme auf die Eigenart der
Berufsausiibung einzelner Berufsgruppen bei der
Osterreichischen Arztekammer Bundessektionen fir
die Turnusérzte, die Arzte fiir Allgemeinmedizin und
approbierten Arzte oder die Fachidrzte errichtet
werden. Unter denselben Voraussetzungen kdnnen fir
die Fach8rzte einzelner Sondergebiete Bundes-
fachgruppen gebildet werden.

(2) Die Aufgaben der Bundessektionen bestehen in
der Beratung der Organe der Osterreichischen Arzte-
kammer sowie in der Erstattung von Gutachten an
diese Organe in allen Angelegenheiten, die die
allgemeinen beruflichen, fachlichen, sozialen und
wirtschaftlichen Belange je der Turnusdrzte, der
Arzte fir Allgemeinmedizin und approbierten Arzte
sowie der Fachérzte beriihren.

(4) Die Arztekammern haben in jede Bundessektion
aus dem Kreis der Turnusérzte, der Arzte fir Allge-
meinmedizin und approbierten Arzte sowie der Fach-
drzte je zwei Mitglieder zu entsenden. Die Mit-
glieder einer jeden Bundessektion wdhlen je aus
ihrer Mitte mit unbedingter Mehrheit den Obmann der
Bundessektion und seinen Stellvertreter. In glei-
cher Weise ist bei der Bildung von Bundesfachgrup-
pen zu verfahren."

8¢C UOA1TC
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Disziplinarverfahren

§ 95. (1) Arzte machen sich cines Disziplinarvergehens
schuldig, wenn sie

1. das Anschen der dsterreichischen Arzteschaft durch
ihr Verhalten der Gemeinschaft, den Patienten oder den
Kollegen gegeniiber becintrichtigen, oder

2. die Berufspflichten verletzen, zu deren Einhaltung sie
sich anldBlich der Promotion zum Doctor medicinae universae
verpflichtet hauben oder zu deren Einhaltung sie nach diesem
Bundesgesetz oder nach anderen gesetzlichen Vorschriften
verpflichtet sind.

(2) Arzte machen sich jedenfalls eines Disziplinarverge-
hens schuldig, wenn sie eine oder mehrere strafbare Handlun-
gen vorsiitzlich begangen haben und deswegen von einem
inlindischen Giericht zu einer Freiheitsstrafe von mehr als
sechs Monaten oder zu einer Geldstrafe von mehr als 180
Tagessitzen verurteilt worden sind.

(3) Der disziplindren Verfolgung steht der Umstand
nicht entgegen, daf} die gleiche Handlung oder Unterlassung
auch von einem Gericht oder ¢iner Verwaltungsbehdrde zu
ahnden ist.

(4) Die Verfolgbarkeit eines Disziplinarvergehens er-
lischt durch Verjahrung, wenn der Disziplinaranwalt nicht

innerhalb von finf Juhren vom Zeitpunkt der Handhing oder
Unterlassung die Anzeige erstattet hat.

(5) Auf praktische Arzte und Fachirzte, die ihren Beruf

im Rahmen eines Dienstverhiltnisses bei einer Gebietskorper-
schaft oder einer anderen Korperschaft éffentlichen Rechts
ausiiben, sind die Vorschriften iiber das Disziplinarverfahren
hinsichtlich ihrer dienstlichen Titigkeit und der damit verbun-
denen Berufspflichten nicht anzuwenden. Die Dienststelle
solcher Arzte ist jedoch verptlichtet, die von der Osterreichi-
schen Arztekammer erstattete Anzeige in Behandlung 2y
nehmen und ihr das Verfiigte mitzuteilen.

(6) Auf die in Ausbildung zum praktischen Arzt oder
Facharzt befindlichen Arzte (§ 2 Abs. 3) sind die Vorschriften

iiber das Disziplinarverfahren nach diesem Bundesgesetz
anzuwenden.

66. § 95 lautet:

"§ 95. (1) Arzte (ordentliche und auperordentliche
Kammerangehdérige) machen sich eines Disziplinarver-
gehens schuldig, wenn sie

1. das Ansehen der in Osterreich té&tigen Arzte-
schaft durch ihr Verhalten der Gemeinschaft, den
Patienten oder den Kollegen gegeniiber beein-
trdchtigen, oder

2. die Berufspflichten verletzen, zu deren Einhal-
tung sie sich anldplich der Promotion zum Doctor
medicinae universae verpflichtet haben oder zu
deren Einhaltung sie nach diesem Bundesgesetz
oder nach anderen Vorschriften verpflichtet
sind.

(2) Arzte machen sich jedenfalls eines Disziplinar-
vergehens schuldig, wenn sie

1. eine oder mehrere strafbare Handlungen vors&tz-
lich begangen haben und deswegen von einem in-
oder auslidndischen Gericht zu einer Freiheits-
strafe von mehr als sechs Monaten oder zu einer
Geldstrafe von mehr als 360 Tagess&tzen verur-
teilt worden sind oder

2. den &rztlichen Beruf ausiiben, obwohl iliber sie
rechtskrdftig die Disziplinarstrafe der befri-
steten Untersagung der Berufsausiibung (§ 101
Abs. 1 Z 3) verhdngt worden ist.
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(3) Soweit in diesem Bundesgesetz nicht anderes
bestimmt ist, geniigt fir die Strafbarkeit fahrléis-
siges Verhalten.

(4) Unter den Voraussetzungen der Abs. 1 bis 3
machen sich auch Staatsangehdrige der Vertragspar-
teien des Abkommens iUber den Europ#ischen Wirt-
schaftsraum, die den 8rztlichen Beruf in einem
dieser Staaten rechtm#pig ausiiben und im Inland
voribergehend drztliche Dienstleistungen erbringen
(§ 3d), sowie Arzte, deren Berufssitz oder Dienst-
ort im Ausland gelegen ist und die den #rztlichen
Beruf im Inland gemdB § 16 Abs. 7 Z 3 ausiiben,
eines Disziplinarvergehens schuldig.

(5) Der disziplin&ren Verfolgung steht der Umstand
nicht gegen, daf die gleiche Handlung oder Unter-
lassung auch von einem Gericht oder einer Verwal-
tungsbehdérde zu ahnden ist.

(6) Die Verfolgbarkeit eines Disziplinarvergehens
erlischt durch Verj&hrung, wenn der Disziplinaran-
walt nicht innerhalb von finf Jahren vom Zeitpunkt
der Handlung oder Unterlassung die Anzeige erstat-
tet hat. Die Verjdhrungsfrist wird, wenn wegen des
dem Disziplinarvergehen zugrunde liegenden Sachver-
haltes ein gerichtliches Strafverfahren oder ein
Verwaltungsverfahren anhdngig ist, fiir die Dauer
dieses Verfahrens gehemmt.
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(feu1b O SeIUUEISAB) LNMILBRIIBISIUIIN - dD "ITTAX TIN/6ZY




e AB uBWe | led MMM

(7) Ein Disziplinarvergehen ist vom Disziplinarrat
nicht zu verfolgen, wenn die Schuld des Arztes
gering ist und sein Verhalten keine oder nur unbe-
deutende Folgen nach sich gezogen hat.

(8) Auf Arzte fir Allgemeinmedizin, Fach#rzte und
approbierte Arzte, die ihren Beruf im Rahmen eines
Dienstverhdltnisses bei einer Gebietskd&rperschaft
oder einer anderen Kdrperschaft 6ffentlichen
Rechts ausiiben, sind die Vorschriften iiber das
Disziplinarverfahren hinsichtlich ihrer dienstli-
chen Tatigkeit und der damit verbundenen Berufs-
pflichten nicht anzuwenden. Die Dienststelle sol-
cher Arzte ist jedoch verpflichtet, die von der
Osterreichischen Arztekammer erstattete Anzeige in
Behandlung zu nehmen und ihr das Verfiigte mitzu-
teilen.

(9) Auf die in Ausbildung zum Arzt fiir Allgemeinme-
dizin oder Facharzt befindlichen Arzte (§ 2 Abs. 3)
sind die Vorschriften iiber das Disziplinarverfahren

nach diesem Bundesgesetz anzuwenden.”
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§98. (1) Gegen das Erkenntnis des Disziplinarrates
sowie gegen einen BeschluB, mit dem die Einleitung des
Disziplinarverfahrens abgelehnt wird, kann binnen zwei Wo-
chen Berufung erhoben werden. Zur Erhebung der Berutung
ist neben dem Beschuldigten auch der Disziplinaranwalt
berechtigt.

(2) Die Berufung, die begriindet sein mufl, ist beim
Disziplinarrat in zweifacher Ausfertigung einzubringen. Sie ist
dem Disziplinaranwalt bzw. dem Beschuldigten mit dem Hinweis
mitzuteilen, dafll er binnen 14 Tagen seine Gegenausfiihrungen
iiberreichen kann. Nach Uberreichung dieser Gegenausfithrun-
gen oder nach Ablauf der hiezu bestimmten Frist sind die Akten
dem Disziplinarsenat zu iibersenden. Der Vollzug der Diszipli-
narstrafe ist bis zur Entscheidung des Disziplinarsenates auszu-
setzen.

(3) Uber die Berufung erkennt in oberster Instanz der
Disziplinarsenat der Osterreichischen Arztekammer beim Bun-
deskanzleramt. Der Disziplinarsenat besteht aus einem Richter
als Vorsitzenden, zwei Beamten des Bundeskanzieramtes, von
denen der eine rechtskundig und der andere Amtsarzt sein
mull, sowie aus zwei weiteren Beisitzern, die vom Vorstand der
Osterreichischen Arztekammer aus dem Kreis der Kammeran-
gehorigen bestelit werden (§ 104 Abs. 6 Z 3). Fir den Vorsit-
zenden und die Beisitzer sind Stellvertreter zu bestellen.

(4) Der Vorsitzende sowie die Mitglieder des Diszipli-
narsenates und deren Stellvertreter, mit Ausnahme der vom
Vorstand der Osterreichischen Arztekammer bestellten Beisit-
zer, werden vom Bundeskanzler bestellt. Der Bundeskanzler
hat bei der Bestellung des Vorsitzenden das Einvernehmen mit
dem Bundesminister fiir Justiz herzustellen. Die Funktions-
dauer der Mitglieder des Disziplinarsenates und deren Stell-
vertreter betrigt vier Jahre.

(5) Fiir die Vertretung der Disziplinaranzeige vor dem
Disziplinarsenat hat der Bundeskanzler nach Anhorung der
Osterreichischen Arztekammer einen Disziplinaranwalt, der
rechtskundig sein muB3, und einen Stellvertreter fiir diesen zu
bestellen. ‘
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67. Der bisherige § 98 Abs. 3 bis 5 erhilt die
Bezeichnungen "(4)" bis "(6)". § 98 Abs. 2 und 3
lautet:

"(2) Die Berufung muf eine Erkldrung enthalten, in
welchen Punkten und aus welchen Griinden das Er-
kenntnis angefochten wird. Das Vorbringen neuer
Tatsachen und neuer Beweismittel ist zul#ssig. Eine
Anfechtung des Ausspruches tiber die Schuld gilt
auch als Anfechtung des Strafausspruches.

(3) Die Berufung ist beim Disziplinarrat in zweifa-
cher Ausfertigung einzubringen. Sie ist dem Diszi-
plinaranwalt bzw. dem Beschuldigten mit dem Hinweis
mitzuteilen, daB er binnen 14 Tagen seine Gegenaus-
fihrungen iiberreichen kann. Nach Uberreichung die-
ser Gegenausfiihrungen oder nach Ablauf der hiezu
bestimmten Frist sind die Akten dem Disziplinarse-
nat zu ilbersenden. Der Vollzug der Disziplinar-
strafe ist bis zur Entscheidung des Diszipli-
narsenates auszusetzen."
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§ 100. (1) Soweit sich aus diesem Bundesgesetz night
anderes ergibt, sind die Vorschriften der Dlenstpragmaulf.
RGBIL. Nr. 15/1914, betreffend das Disziplinarverfahren, mit
Ausnahme der Bestimmungen, die ein Beamtenverhiltnis
voraussetzen, sinngemif anzuwenden.

(2) Nihere Vorschriften fiir das Verfahren vor dem
Disziplinarrat und dem Disziplinarsenat hat der Bundeskanz-
ter durch Verordnung zu crlassen.

68. Der bisherige § 100 Abs. 2 erh#lt die Bezeich-
nung "(3)". § 100 Abs. 1 und 2 lautet:

"§ 100. (1) Auf das Disziplinarverfahren sind die
Vorschriften der StrafprozeBordnung 1975, BGB1l.Nr.
631, sinngemdf anzuwenden, soweit sich aus diesem
Bundesgesetz nicht anderes ergibt und die Anwendung
der Strafprozepordnung 1975 mit den Grunds#tzen und
Eigenheiten des Disziplinarverfahrens vereinbar
ist.

(2) Fir die Wiedereinsetzung gelten sinngem#p die
Bestimmungen der Strafprozefordnung 1975 mit der
MapBgabe, daf die Wiedereinsetzung gegen die Vers&u-
mung aller Fristen zul8ssig ist und dapB sie durch
einen minderen Grad des Versehens nicht verhindert
wird. Uber einen Antrag auf Wiedereinsetzung ent-
scheidet die Disziplinarbeh&érde, bei der die ver-
sdumte Prozefhandlung vorzunehmen war. Gegen die
Verweigerung der Wiedereinsetzung ist kein Rechts-
mittel zuldssig."
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§ 101. (1) Disziplinarstrafen sind:

1. der schriftliche Verweis:

2. Geldstrafen bis zur Hohe der finfundsicbziglachen
Umlage (§ 92 Abs. 1);

3. Untersagung der Berufsausiibung.

(2) Die Strafe nach Abs. 1 Z3 darf im Falle eines
Disziplinarvergehens nach § 95 Abs. 2 hochstens aul die Zeit

von fiinf Juhren verhiingt werden. In den iibrigen Fillen darf

die Strafe nach Abs. 1 Z3 héchstens fiur dic Dauer cines
Jahres, das erstc Mal hochstens fir die Dauer von drei
Monaten verhiingt werden. Bei praktischen Arzten und Fach-
drzten, die ihren Beruf im Rahmen eines Dienstverhiiltnisses
bei einer Gebietskérperschaft ausiiben, bezieht sich die Unter-
sagung der Berufsausiibung nach Abs. 1 Z3 nicht auf die
Ausiibung des drztlichen Berufes im Zusammenhang mit den
Dienstpflichten des Arztes.

(3) Die Disziplinarstrafen nach Abs. | Z 2 und 3 kénnen
bedingt unter Festsetzung einer Bewihrungsfrist von einem bis
zu drei Jahren verhingt werden, sofern der Beschuldigte
bisher keine andere Disziplinarstrafe als einen schriftlichen
Verweis erlitten hat oder cine erhaltene Strafe dieser Art
bereits getilgt ist.

(4) Jede in Rechtskraf( erwachsene Disziplinarstrafe ist
in ein vom Vorstand der Osterreichischen Arztekammer zu
fihrendes Disziplinarregister einzutragen (§ 83 Abs. 5). Den
Prisidenten der Arzickammern in den Bundeslindern sind
Abschriften der Vormerkung, die Kammerangehérige ihrer
Kammern betreffen, zu iibermitteln. Von der Disziplinarstrafe
nach Abs. | Z 3 sind die zusténdige Bezirksverwaltungsbehér-
de sowie das Amt der Landesregierung zu verstandigen. Sofern
es im Interesse der Wahrung des Ansehens der 6sterreichi-
schen Arzteschaft und der Einhaltung der Berufspflichten
gelegen ist, kann im Disziplinarerkenntnis auf Veroffentli-
chung des gesamten Disziplinarerkenntnisses in den Mittei-
lungen der zustindigen Arztekammer oder auch in der Oster-
reichischen Arztezeitung erkannt werden.

(5) Auf Ansuchen des Bestraften hat der Disziplinarrat
die Tilgung einer Disziplinarstrafe zu verfiigen, wenn die
Verhidngung der Strafe mindestens fiinf Jahre zuriickliegt und
der Bestrafte innerhalb dieser Zeit keines neuerlichen Diszipli-
narvergehens schuldig erkannt worden ist. Gegen eine ab-

weisende Entscheidung des Disziplinarrates kunn der Betrof-
fene binnen zwei Wochen beim Disziplinarsenat die Berufung
erheben. § 98 Abs. 2 ist anzuwenden.

100 -

69. § 101 lautet:

"§ 101. (1) Disziplinarstrafen sind:

der schriftliche Verweis;

Geldstrafen bis zum Betrag von 500 000 S;

die befristete Untersagung der Berufsausiibung;
die Streichung aus den Arztelisten und Einzie-
hung des Arzteausweises sowie einer gemdp § 3d
Abs. 5 ausgestellten Bescheinigung.

> W N =

.

(2) Die Strafe nach Abs. 1 Z 3 darf im Falle eines
Disziplinarvergehens nach § 95 Abs. 2 hdchstens auf
die Zeit von fuinf Jahren verhingt werden. In den
librigen Fdllen darf die Strafe nach Abs. 1

Z 3 hdchstens fiir die Dauer eines Jahres, das erste
Mal héchstens fiir die Dauer von drei Monaten ver-
hédngt werden. Bei Arzten fiir Allgemeinmedizin,
Fachdrzten und approbierten Arzten, die ihren Beruf
im Rahmen eines Dienstverhiltnisses bei einer Ge-
bietskdrperschaft ausiiben, bezieht sich die Unter-
sagung der Berufsausibung nach Abs. 1 Z 3 nicht auf
die Ausiibung des &rztlichen Berufes im Zusammenhang
mit den Dienstpflichten des Arztes."

(3) Die Disziplinarstrafen nach Abs. 1 Z 2 bis 4
kdnnen bedingt unter Festsetzung einer Bewdhrungs-
frist von einem bis zu drei Jahren verhingt werden,
wenn

1. anzunehmen ist, dap ihre Androhung geniigen wer-
de, um den Beschuldigten von weiteren Diszipli-
narvergehen abzuhalten und
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2. der Beschuldigte bisher keine andere Diszipli-
narstrafe als einen schriftlichen Verweis erlit-
ten hat oder eine erhaltene Strafe dieser Art
bereits getilgt ist.

(4) Die Disziplinarstrafe nach Abs. 1 Z 4 ist zu
verhdngen, wenn der Beschuldigte den &rztlichen
Beruf ausiibt, obwohl iiber ihn die Disziplinarstrafe
gemaf Abs. 1 Z 3 verh#ngt worden ist, sofern nicht
nach den besonderen Umst&dnden des Falles mit einer

geringeren Strafe das Auslangen gefunden werden
kann.

(5) Nach Verhingung der Disziplinarstrafe nach

Abs. 1 Z 4 kann eine erneute Eintragung in den
Arztelisten erst erfolgen, wenn der #4rztliche Beruf
insgesamt drei Jahre nicht ausgeiibt worden ist.
Wegen mangelnder Vertrauenswiirdigkeit kann die
erneute Eintragung auch nach Ablauf dieses
Zeitraumes von der Osterreichischen Arztekammer
verweigert werden (§ 1lla Abs. 8).

(6) Jede in Rechtskraft erwachsene Disziplinarstra-
fe ist in ein vom Vorstand der Osterreichischen
Arztekammer zu fiihrendes Disziplinarregister einzu-
tragen (§ 83 Abs. 5). Den Prisidenten der Arztekam-
mern in den Bundesl&ndern sind Abschriften der
Vormerkung, die Kammerangehdrige ihrer Kammern
betreffen, zu iibermitteln. Von der Disziplinarstra-
fe nach Abs. 1 Z 3 und 4 sind die zustdndige Be-
zirksverwaltungsbehrde sowie das Amt der
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Landesregierung zu verstdndigen. Sofern es im In-
teresse der Wahrung des Ansehens der #sterrei-
chischen Arzteschaft und der Einhaltung der Berufs-
pflichten gelegen ist, kann im Disziplinarerkennt-
nis auf Verdffentlichung des gesamten Diszipli-
narerkenntnisses in den Mitteilungen der zust&ndi-
gen Arztekammer oder auch in der Osterreichischen
Arztezeitung erkannt werden.

(7) Der Disziplinarrat hat die Tilgung einer Diszi-
plinarstrafe zu verfiigen, wenn die Verhdngung der
Strafe mindestens finf Jahre zuriickliegt und der
Bestrafte innerhalb dieser Zeit keines neuerlichen
Disziplinarvergehens schuldig erkannt worden ist.

(8) Der Bestrafte kann die Feststellung beantragen,
dap seine Disziplinarstrafe getilgt ist. Dieser
Antrag ist beim Disziplinarrat einzubringen, der
dariiber mit BeschluB zu entscheiden hat. Gegen den
Beschluf des Disziplinarrates kann der Betroffene
binnen zwei Wochen beim Disziplinarsenat Beschwerde
erheben. § 98 Abs. 2 ist sinngem8f anzuwenden."
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70. Nach § 101 wird folgender § 10la eingefiigt:

"§ 10la. (1) Wird ein Arzt nach Verhéngung einer
bedingten Strafnachsicht (Abs. 2) eines weiteren
Disziplinarvergehens schuldig erkannt, das er vor
Ablauf der Probezeit begangen hat, so ist die be-
dingte Strafnachsicht zu widerrufen, soweit das in
Anbetracht der neu ausgesprochenen Disziplinarstra-
fe zusdtzlich zu dieser geboten erscheint, um den
Beschuldigen von weiteren Disziplinarvergehen abzu-
halten. Wird die bedingte Strafnachsicht nicht
widerrufen, so kann die Probezeit bis zu h&chstens
finf Jahren verldngert werden. Uber den Widerruf
der bedingten Strafnachsicht oder die Verl&ngerung
der Probezeit ist im Erkenntnis wegen des neuen
bisziplinarvergehens oder nach Anhdrung des Arztes
durch Beschlupf zu entscheiden.

(2) Wird eine bedingte Strafnachsicht nicht wider-
rufen, so gilt die Strafe mit Ablauf der Probezeit
als endgiiltig nachgesehen. Die §§ 49, 55 und 56 des
Strafgesetzbuches, BGBl1.Nr. 60/1974, gelten
sinngemdp. Zeiten, in denen der &rztliche Beruf
nicht ausgeiibt worden ist, werden in die Probezeit
nicht eingerechnet."”
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§ 102. (1) Die vom Disziplinarrat bzw. vom Diszipli-
narsenat festgesctzten Kosten sind im Falle eines Schuldspru-
ches vom Bestraften, im Falle eines Freispruches von der
Osterreichischen Arztekammer zu tragen. Die Kosten sind
unter Beracksichtigung der fir das Verfahren aufgewendeten
Barbetrige und der besonderen Verhiltnisse des Falles, bei
einem Schuldspruch unter Bedachtnahme auf die Vermégens-
verhiitnisse des Beschuldiglen nach freiem Ermessen festzu-
setzen.

(2) Die verhiingten Geldstrafen sowie die vom Bestraften
zu tragenden Kosten des Disziplinarverfahrens kénnen nach
dem VVG 1950 eingebracht werden.

- 104 -

71. § 102 Abs. 1 und 2 lautet:

"§ 102. (1) Im Falle eines Schuldspruches hat der
Disziplinarbeschuldigte auch die Kosten des Verfah-
rens zu tragen. Die Kosten sind unter Beriicksichti-
gung des Verfahrensaufwandes und der besonderen
Verhdltnisse des Falles unter Bedachtnahme auf die
Vermdgensverhdltnisse des Beschuldigten vom Diszi-
plinarrat bzw. Disziplinarsenat nach freiem Ermes-
sen festzusetzen.

(2) Die verhéngten Geldstrafen sowie die vom Be-
straften zu tragenden Kosten des Disziplinarverfah-
rens fliefen der Osterreichischen Arztekammer zu
und kénnen nach dem Verwaltungsvollstreckungsgesetz
1991 eingebracht werden."
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72. Nach § 107 wird folgender § 107a eingefiigt:

"§ 107a. Soweit dieses Bundesgesetz auf andere
Bundesgesetze verweist, sind diese in ihrer jeweils
geltenden Fassung anzuwenden."
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73. § 108 Abs. 2 lautet:

"(2) Wer durch Handlungen oder Unterlassungen den

§2 Abs. | und 3, im
§3,
Sl Abs2und 8, § 2 Abs. 1 und 3,
s. 2,
gm Abs. § dritter Satz, g ?Clié Abs. 2,
§ 18 Abs. 2, 3, 4 und 6,
§ 19 Abs. 3, § 1llc Abs. 1,
§ 20, § 13 Abs. 2,
§20a Abs. 1, § 16 Abs. 5 dritter Satz,
§21, § 16a Abs. 3,
$22 Abs. 1, § 17 Abs. 3,
§ 25, § 18 Abs. 2, 3, 4 und 6,
S 26 Abs. 1, § 18a Abs. 1 und 4,
229,Abs. 1, § 19 Abs. 3 und 4,
§ 33 zweiter Satz oder § 20,
g § 36 , § 20a Abs. 1,
5 enthaltenen Anordnungen und Verboten zuwiderhandelt, _l.nac.hl § 21,
= sich, sofern die Tat nicht den Tatbestand einer in die .Zustam.ilg- § 22 Abs. 1 bis 5
3 keit der Gerichte fallenden strafbaren Handlung bildet, einer g 25 ,
58’ Verwaltungsiibertretung schuldig und ist mit Geldstrafe bis zu 8 % R Ab )
E 30000 S zu bestrafen. Der Versuch ist strafbar. s S. ,
§ 29 Abs. 1 oder
§ 36

8¢¢ UOA 9¢Z¢

enthaltenen Anordnungen und Verboten zuwiderhan-
delt, macht sich, sofern die Tat nicht den Tatbe-
stand einer in die Zust#ndigkeit der Gerichte fal-
lenden strafbaren Handlung bildet, einer Verwal-
tungsiibertretung schuldig und ist mit Geldstrafe
bis zu 30 000 S zu bestrafen. Der Versuch ist
straftbar.”
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§ 109. (1) Mit der Vollziehung dieses Bundesgesetzes ist

1. hinsichtlich des § 22 Abs. 6 und 7 der Bundesminister
fiir Wissenschaft und Forschung im Einvernchmen mit dem
Bundeskanzler,

2. im iibrigen der Bundeskanzler, .

a) hinsichtlich der Anerkennung von Universititskliniken
bzw. Universitiitsinstituten als Ausbildungsstitten sowie der
Riicknahme oder Einschriinkung solcher Anerkennungen (§§ 6
Abs. tund 7,6a Abs. 1 und 8, 6b Abs. 1 und 8, 6¢ Abs. | und 6
sowie 6d Abs. 1 und 6) im Einvernehmen mit dem Bundesmini-
ster fiir Wissenschaft und Forschung,

b) hinsichtlich des § 15 Abs. 2 im Einvernehmen mit dem
Bundesminister fiir Arbeit und Soziales
betraut.

(2) Mit der Vollziehung aller Angelegenheiten, die ge-
mil Art. 11 Abs. 1 Z2 B-VG und Art. 12 Abs. 1 Z | B-VG in
die Kompetenz der Linder fallen, ist die zustindige Landesre-
gierung betraut.

(3) Hinsichtlich der §§ 105 und 106 ist der Bundeskanzler
mit der Wahrnechmung der Rechte des Bundes gemél3 Art. |5
Abs. 6 B-VG betraut.

74. § 109 lautet:

§ 109. (1) Mit der Vollziehung dieses Bundesgeset-
zes ist

1. hinsichtlich des § 22 Abs. 6 und 7 der Bundesmi-
nister fir Wissenschaft und Forschung im Einver-
nehmen mit dem Bundesminister fiUr Gesundheilt,
Sport und Konsumentenschutz,

im Ubrigen der Bundesminister fiir Gesundheit,
Sport und Konsumentenschutz,

a)

b)

hinsichtlich der Anerkennung von Universi-
tdtskliniken bzw. Universitdtsinstituten als
Ausbildungsstidtten sowie der Riicknahme oder
Einschrédnkung solcher Anerkennungen (§§ 6
Abs. 1 und 9, 6a Abs. 1 und 10, 6b Abs. 1 und
9) im Einvernehmen mit dem Bundesminister fir
Wissenschaft und Forschung,

hinsichtlich der §§ 6 Abs. 7, 6a Abs. 8, 6b
Abs. 8, 7 Abs. 4 und 7a Abs. 7 und 15 Abs. 2
im Einvernehmen mit dem Bundesminister filr
Arbeit und Soziales

betraut.

(2) Mit der Vollziehung aller Angelegenheiten, die
gemdf Art. 11 Abs. 1 Z 2 B-VG und Art. 12 Abs. 1

Z 1 B-VG in die Kompetenz der Lénder fallen, ist
die zustdndige Landesregierung betraut.
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(3) Hinsichtlich der §§ 105 und 106 ist der Bundes-
minister fir Gesundheit, Sport und Konsumenten-
schutz mit der Wahrnehmung der Rechte des Bundes
gemdf Art. 15 Abs. 6 B-VG betraut.
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