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Vorblatt

Ziele

Ziel 1: Der Kompetenzbereich des gehobenen Dienstes fiir Gesundheits- und Krankenpflege entspricht einer
akademisierten Berufsgruppe.

Ziel 2: Dynamische Regelungen fiir die Spezialisierungen.

Ziel 3: Tertidrisierung der Spezialisierungen

Ziel 4: Weiterentwicklung des Tétigkeitsbereichs der PFA.

Ziel 5: Rechtsklarheit hinsichtlich Behinderteneinrichtungen betreffend Gruppengrofle.

Ziel 6: Praxisgerechte und qualitdtsgesicherte Dokumentation.

Inhalt
Das Vorhaben umfasst hauptséchlich folgende Mafinahmen:

Mafnahme 1: Abgehen von der umfangreichen demonstrativen Aufzidhlung von Kompetenzen im Bereich
medizinischer Diagnostik und Therapie von DGKP.

MaBnahme 2: Abgehen von einer taxativen Aufzidhlung der Spezialisierungen und Ermoglichung von weiteren
Spezialisierungen durch Hoherqualifizierung.

MaBnahme 3: Uberfiihrung sdmtlicher Spezialisierungen in den tertidren Bereich mit ausreichendem
Ubergangsrecht.

Mafnahme 4: Anpassung des Tatigkeitsbereichs der PFA an die Anforderungen der Praxis.

Mafnahme 5: Schaffung von Rechtsklarheit hinsichtlich Behinderteneinrichtungen betreffend Gruppengrofle.
MaBnahme 6: Praxistaugliche Gestaltung der Anforderungen an die Dokumentation.

Wesentliche Auswirkungen

In den Wirkungsdimensionen geméf3 § 17 Abs. 1 BHG 2013 treten keine wesentlichen Auswirkungen auf.

Finanzielle Auswirkungen auf den Bundeshaushalt und andere éffentliche Haushalte

Aus der gegenstindlichen MaBBnahme ergeben sich keine finanziellen Auswirkungen auf den Bund, die Lander,
die Gemeinden oder auf die Sozialversicherungstrager.

Verhiiltnis zu den Rechtsvorschriften der Européiischen Union

Die vorgesehenen Regelungen fallen nicht in den Anwendungsbereich des Rechts der Européischen Union

Besonderheiten des Normerzeugungsverfahrens

Keine

Vereinfachte wirkungsorientierte Folgenabschitzung

Anderung des Gesundheits- und Krankenpflegegesetzes

Einbringende Stelle: BMSGPK

Titel des Vorhabens: Bundesgesetz, mit dem das Gesundheits- und Krankenpflegegesetz und das

www.parlament.gv.at

1von6



2von 6 348/ME XXVII. GP - Ministerialentwurf - Vorblatt und wirkungsorientierte Folgenabschétzung

2 von 6
Rezeptpflichtgesetz gedndert werden (GuKG-Novelle 2024)
Vorhabensart: Gesetz Inkrafttreten/ 2024
Wirksamwerden:
Erstellungsjahr: 2024 Letzte 12. Juni 2024
Aktualisierung:

Beitrag zu Wirkungsziel oder MafSinahme im Bundesvoranschlag

Beitrag zu:

- Wirkungsziel: Im Rahmen der Gesundheitsstrukturpolitik, Sicherstellung einer auf héchstem Niveau
qualitatsgesicherten, flichendeckenden, leicht zugénglichen und solidarisch finanzierten integrierten
Gesundheitsversorgung fiir die Bevolkerung, ohne Unterscheidung beispielsweise nach Bildung, Status
und Geschlecht. (Untergliederung 24 Gesundheit - Bundesvoranschlag 2024)

Problemanalyse

Problemdefinition

Die berufsrechtlichen Regelungen der Gesundheits- und Krankenpflegeberufe tragen der Akademisierung des
gehobenen Dienstes fiir Gesundheits- und Krankenpflege auch im Bereich der Spezialisierungen nicht
ausreichend Rechnung. Die kasuistische Darstellung des Kompetenzbereichs der DGKP erschwert die
pflegerische Praxis und verhindert die Weiterentwicklung und Professionalisierung des Berufs.

Der Tétigkeitsbereich der PFA trdgt den Anforderungen der Praxis nicht ausreichend Rechnung.

Ziele

Ziel 1: Der Kompetenzbereich des gehobenen Dienstes fiir Gesundheits- und Krankenpflege entspricht
einer akademisierten Berufsgruppe.

Beschreibung des Ziels:

Neue und allgemein gestaltete Umschreibung des Kompetenzbereichs des § 15 GuKG mit Fokus auf die
eigenverantwortliche Durchfithrung von bzw.

Mitwirkung bei medizinisch-diagnostischen und medizinisch-therapeutischen Maflnahmen und Tétigkeiten zur
Behandlung, Betreuung und Beratung in allen Versorgungsformen und Versorgungsstufen nach arztlicher
Anordnung. Gleichzeitig fokussieren die Regelungen auf die Erreichung der fachlichen Grenzen gegeniiber
Arzt:innen und anderen Gesundheitsberufen.

Umsetzung durch:
Mafnahme 1: Abgehen von der umfangreichen demonstrativen Aufzidhlung von Kompetenzen im
Bereich medizinischer Diagnostik und Therapie von DGKP.

Ziel 2: Dynamische Regelungen fiir die Spezialisierungen.

Beschreibung des Ziels:

Die dynamisch gestalteten und nicht mehr taxativ aufgezéhlten Regelungen fiir Spezialisierungen tragen den
Entwicklungen im Ausbildungsbereich des gehobenen Dienstes fiir Gesundheits- und Krankenpflege Rechnung.
Auch werden fiir die Spezialisierungen keine speziellen Vorbehaltsregelungen vorgesehen, vielmehr soll der
Bereich der Spezialisierungen vom Vorbehalt des § 15 GuKG umfasst sein.

Umsetzung durch:
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MaBnahme 2: Abgehen von einer taxativen Aufzidhlung der Spezialisierungen und Erméglichung von
weiteren Spezialisierungen durch Hoherqualifizierung.

Ziel 3: Tertidrisierung der Spezialisierungen

Beschreibung des Ziels:

Bereits mit der GuKG-Novelle 2016 wurden drei neue Spezialisierungen geschaffen, die dem tertidren Bereich
zugeordnet worden sind. Nunmehr soll in einem weiteren Schritt der gesamte Bereich der Spezialisierungen
akademisiert werden.

Umsetzung durch:
MalBnahme 3: Uberfiihrung simtlicher Spezialisierungen in den tertidren Bereich mit ausreichendem
Ubergangsrecht.

Ziel 4: Weiterentwicklung des Titigkeitsbereichs der PFA.

Beschreibung des Ziels:

Einsetzbarkeit von PFAs bei der Verabreichung von Infusionen ohne medikamentésen Wirkstoff zur Hydration
bei liegendem periphervendsen GefdBlzugang sowie weiters bei der Assistenz inder chirurgischen
Wundversorgung.

Umsetzung durch:
MalBnahme 4: Anpassung des Tatigkeitsbereichs der PFA an die Anforderungen der Praxis.

Ziel 5: Rechtsklarheit hinsichtlich Behinderteneinrichtungen betreffend Gruppengrofie.

Beschreibung des Ziels:
Flexiblere Gestaltung der Regelungen betreffend die Gruppengrofie in Behinderteneinrichtungen bei der
Durchfiihrung unterstiitzender Tatigkeiten im Rahmen der Basisversorgung.

Umsetzung durch:
MaBnahme 5: Schaffung von Rechtsklarheit hinsichtlich Behinderteneinrichtungen betreffend
Gruppengrofe.

Ziel 6: Praxisgerechte und qualitéitsgesicherte Dokumentation.

Beschreibung des Ziels:
Entbiirokratisierung der Anforderungen an die Dokumentation ohne Qualitdtsverlust.

Umsetzung durch:
MaBnahme 6: Praxistaugliche Gestaltung der Anforderungen an die Dokumentation.

Mafinahmen

Mafinahme 1: Abgehen von der umfangreichen demonstrativen Aufzihlung von Kompetenzen im Bereich
medizinischer Diagnostik und Therapie von DGKP.

Beschreibung der Mafinahme:

Die Einsatzmoglichkeiten der DGKP im Bereich medizinischer Diagnostik und Therapie werden allgemein
umschrieben, wobei der Fokus auf die Abgrenzung gegeniiber Arzt:innen und anderen Gesundheitsberufen
gerichtet wird.

Umsetzung von:
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Ziel 1: Der Kompetenzbereich des gehobenen Dienstes fiir Gesundheits- und Krankenpflege entspricht
einer akademisierten Berufsgruppe.

Mafinahme 2: Abgehen von einer taxativen Aufzihlung der Spezialisierungen und Ermdéglichung von
weiteren Spezialisierungen durch Héherqualifizierung.

Beschreibung der Mafnahme:

Im Sinne einer dynamischen Regelung der setting- und zielgruppenspezifischen Spezialisierungen, die auch
kiinftigen Bedarfen gerecht werden soll, wird im § 17 GuKG von der taxativen Aufzdhlung der
Spezialisierungen zugunsten einer demonstrativen Aufzihlung abgegangen und die Moglichkeit geschaffen, im
Verordnungsweg nach Anhorung der beruflichen Vertretung der Gesundheits- und Krankenpflegeberufe und der
Osterreichischen Arztekammer weitere iiber die Auflistung hinausgehende setting- und zielgruppenspezifische
Spezialisierungen festzulegen, fiir die ebenfalls die in § 65b GuKG festgelegten Vorgaben gelten werden.

Umsetzung von:
Ziel 2: Dynamische Regelungen fiir die Spezialisierungen.

Mafinahme 3: Uberfiihrung simtlicher Spezialisierungen in den tertiiren Bereich mit ausreichendem
Ubergangsrecht.

Beschreibung der MaBnahme:

Aus den Ergebnissen der GOG-Arbeiten im Jahr 2023 zur tertiren Ausbildungsarchitektur sowie aufgrund der
Tertidrisierung des Berufs und der damit verbundenen Neugestaltung des § 15 GuKG werden nunmehr auch die
setting- und zielgruppenspezifischen Spezialisierungen auf tertidrem Niveau als Hoherqualifizierung von
diplomierten Gesundheits- und Krankenpfleger:innen geregelt.

Umsetzung von:
Ziel 3: Tertidrisierung der Spezialisierungen

Mafinahme 4: Anpassung des Titigkeitsbereichs der PFA an die Anforderungen der Praxis.
Beschreibung der MaBnahme:

Durch die Neugestaltung des Tétigkeitsbereichs der Pflegefachassistenz soll nunmehr die Pflegefachassistenz,
die iber eine doppelt so lange Ausbildung wie die Pflegeassistenz und dementsprechend auch iiber ein
umfassenderes Qualifikationsprofil verfiigt, als eigenstindiger Pflegeassistenzberuf dargestellt werden.

Was die von den Lénderforderungen noch nicht umgesetzten Mallnahmen betrifft, werden zusitzlich die
Verabreichung von Infusionen ohne medikamentdsen Wirkstoff zur Hydration bei liegendem periphervendsen
Gefillzugang sowie die Assistenz bei der chirurgischen Wundversorgung in den Tétigkeitsbereich der PFA
aufgenommen.

Umsetzung von:
Ziel 4: Weiterentwicklung des Tétigkeitsbereichs der PFA.

Mafinahme 5: Schaffung von Rechtsklarheit hinsichtlich Behinderteneinrichtungen betreffend
Gruppengrofle.

Beschreibung der Mafinahme:
Die derzeit in § 3a Abs. 3 GuKG normierte starre Festlegung einer Gruppengrofle von 12

betreuten Menschen im Behinderteneinrichtungen fiir die Moglichkeit der Durchfithrung von unterstiitzenden
Tatigkeiten der Basisversorgung durch die betreuenden Berufsangehdrigen im Behindertenbereich soll
zugunsten einer flexibleren Regelung (,,in einer kleinen Gruppe®) gedndert werden.

Umsetzung von:
Ziel 5: Rechtsklarheit hinsichtlich Behinderteneinrichtungen betreffend GruppengrofBe.

Mafinahme 6: Praxistaugliche Gestaltung der Anforderungen an die Dokumentation.

Beschreibung der MaBnahme:
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Die Vorgabe der Schriftlichkeit der drztlichen Anordnung soll im Sinne einer Entbiirokratisierung und eines
zielgerichteten Ressourceneinsatzes nicht mehr berufsrechtlich normiert werden, wobei darauf hinzuweisen ist,
dass die Rechtssicherheit und Nachvollziehbarkeit durch die weiterhin bestehende Dokumentationsverpflichtung
sowohl fiir die Arzt:innen als auch die Gesundheits- und Krankenpfleger:innen gewéhrleistet wird

Umsetzung von:
Ziel 6: Praxisgerechte und qualitdtsgesicherte Dokumentation.
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