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348/A XXVIII. GP - Textgegeniiberstellung zum Initiativantrag
der Abgeordneten Mag. Dr. Juliane Bogner-Strauf}, Rudolf Silvan, Fiona Fiedler, BEd,

Kolleginnen und Kollegen

Geltende Fassung It. BKA/RIS
(Bundesrecht konsolidiert)
mit Stichtag 18.06.2025

Anderungen laut Antrag vom 18.06.2025

Eingearbeiteter Antrag
(konsolidierte Fassung in Form eines
Textvergleichs in Farbe:

= A A

: gestr sowie
Einfiigungen in Fett und rot)

Bundesgesetz, mit dem das Bundesgesetz iiber
finanzielle MaBBnahmen zur Sicherstellung der
Verfiigbarkeit von Arzneimitteln geindert wird

Der Nationalrat hat beschlossen:

Anderung des Bundesgesetzes iiber finanzielle
MafBinahmen zur Sicherstellung der
Verfiigbarkeit von Arzneimitteln

Link zur tagesaktuellen RIS-Fassung

(dort kann auch nach Fassungen mit anderen Stichtagen
gesucht werden)

Das Bundesgesetz iiber finanzielle Maflnahmen zur
Sicherstellung der Verfligbarkeit von Arzneimitteln,
BGBI. 1 Nr. 192/2023, zuletzt gedndert durch das
Bundesgesetz BGBIL. I Nr. 103/2024, wird wie folgt
gedndert:

1. Im Titel entfdillt das Wort ,finanzielle” und es wird der
Klammerausdruck ,,(MSVAG)“ angefiigt.

Bundesgesetz iiber finanzielle Malinahmen zur
Sicherstellung der Verfiigbarkeit von
Arzneimitteln

Bundesgesetz iiber finanzielle-Mafinahmen zur
Sicherstellung der Verfiigbarkeit von
Arzneimitteln (MSVAG)

2. In § 1 wird nach dem Wort , Kostenerstattungsgrenze
die Wort- und Zeichenfolge ,;sowie ein Beitrag in Hohe
von 0,13 Euro fiir jede an eine im Inland ansdssige
offentliche Apotheke und Anstaltsapotheke im Zeitraum
1. September 2025 bis 31. August 2028 abgegebene und
nicht retournierte Handelspackung einer
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Geltende Fassung It. BKA/RIS
(Bundesrecht konsolidiert)
mit Stichtag 18.06.2025

Anderungen laut Antrag vom 18.06.2025

Eingearbeiteter Antrag
(konsolidierte Fassung in Form eines
Textvergleichs in Farbe:
, 3 i sowie
Einfiigungen in Fett und rot)

Arzneispezialitét mit Kosten unter der
Kostenerstattungsgrenze® eingefiigt.

§ 1. Arzneimittel-GroBhéndlern gebiihrt auf Antrag
ein Beitrag in Hohe von 0,28 EUR fiir jede an eine im
Inland  ansédssige  Offentliche =~ Apotheke  und
Anstaltsapotheke im Zeitraum 1. September 2023 bis
31. August 2025 abgegebene und nicht retournierte
Handelspackung einer Arzneispezialitit mit Kosten unter
der Kostenerstattungsgrenze
(Infrastruktursicherungsbeitrag).

§ 1. Arzneimittel-GroBhéndlern gebiihrt auf Antrag
ein Beitrag in H6he von 0,28 EUR fiir jede an eine im
Inland  ansédssige  Offentliche = Apotheke  und
Anstaltsapotheke im Zeitraum 1. September 2023 bis
31. August 2025 abgegebene und nicht retournierte
Handelspackung einer Arzneispezialitdt mit Kosten unter
der Kostenerstattungsgrenze sowie ein Beitrag in Hohe
von 0,13 Euro fiir jede an eine im Inland ansissige
offentliche Apotheke und Anstaltsapotheke im
Zeitraum 1. September 2025 bis 31. August 2028
abgegebene und nicht retournierte Handelspackung
einer Arzneispezialitit mit Kosten unter der
Kostenerstattungsgrenze
(Infrastruktursicherungsbeitrag).

3. In § 2 Abs. 2 wird die Zeichenfolge ,2025 durch die
Zeichenfolge ,,2028 ersetzt.

(2) Antrige gemil § 1 sind jeweils ab dem
1. Midrz 2024 bis zum 1. September 2025 alle drei
Monate innerhalb eines Monats beim Bundesamt fiir
Sicherheit im Gesundheitswesen einzubringen.

(2) Antrige gemidl §1 sind jeweils ab dem
1. Mérz 2024 bis zum 1. September 20252028 alle drei
Monate innerhalb eines Monats beim Bundesamt fiir
Sicherheit im Gesundheitswesen einzubringen.

4. In §3 wird nach Abs. 2 der folgende Abs.2a
eingefiigt:

,»(2a) Zur Deckung des jahrlichen Aufwandes fiir an
von der Rezeptgebiihr befreite versicherte Personen
abgegebene Handelspackungen einer Arzneispezialitit
gemall § 1 haben die Triger der Krankenversicherung
dem Bund bis zum 31. Mai der Jahre 2026 bis 2028
gemeinsam  einen  Beitrag in  Hoéhe  von
4,5 Millionen Euro p.a. zu zahlen. Der Beitrag ist unter
den Trigern der Krankenversicherung entsprechend ihrer
Anzahl an von der Rezeptgebiihr befreiten versicherten
Personen des Vorjahres zu teilen.*

(2a) Zur Deckung des jahrlichen Aufwandes fiir
an von der Rezeptgebiihr befreite versicherte
Personen abgegebene Handelspackungen einer
Arzneispezialitit gemifl § 1 haben die Triger der
Krankenversicherung dem Bund bis zum 31. Mai der
Jahre 2026 bis 2028 gemeinsam einen Beitrag in
Hohe von 4,5 Millionen Euro p.a. zu zahlen. Der

Beitrag ist unter den Trigern der
Krankenversicherung entsprechend ihrer Anzahl an
von der Rezeptgebiihr befreiten versicherten

Personen des Vorjahres zu teilen.
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, 3 i sowie
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5. Die bisherigen §4 wund §5 erhalten die
Paragraphenbezeichnungen ,,§ 6 und ,,§ 7.

6. Nach §3 werden folgende §4 und §5 samt
Uberschrift eingefiigt:

»Monitoringsystem der beim Groffhandel gelagerten
Arzneispezialitiiten und Wirkstoffe

Monitoringsystem der beim Grofihandel gelagerten
Arzneispezialitiiten und Wirkstoffe

§4. (1) Arzneimittel-VollgroBhéndler haben
dem/der fir das Gesundheitswesen zustdndigen
Bundesminister/in, dem Bundesamt fiir Sicherheit im
Gesundheitswesen und dem  Dachverband  der
Sozialversicherungstrager taglich iiber eine elektronische
Schnittstelle Daten zu gelagerten Arzneispezialititen und
Wirkstoffen zur Verfligung zu stellen.

§4. (1) Arzneimittel-VollgroShiindler haben
dem/der fiir das Gesundheitswesen zustindigen
Bundesminister/in, dem Bundesamt fiir Sicherheit im
Gesundheitswesen und dem Dachverband der
Sozialversicherungstriger  tiglich iiber eine
elektronische Schnittstelle Daten zu gelagerten
Arzneispezialititen und Wirkstoffen zur Verfiigung
zu stellen.

(2) Daten zu Arzneispezialititen gemaf Abs. 1 sind

(2) Daten zu Arzneispezialititen gemil3 Abs. 1
sind

1. Pharmazentralnummern (PZN) der gelagerten
Arzneispezialitdten,

1. Pharmazentralnummern (PZN) der
gelagerten Arzneispezialitiiten,

2. Datum des Lagerbestandes,

2. Datum des Lagerbestandes,

(98]

. Anzahl der gelagerten Packungen,

3. Anzahl der gelagerten Packungen,

4. Anzahl der eingegangenen Packungen seit der

4. Anzahl der eingegangenen Packungen seit

letzten Zurverfugungstellung der der letzten Zurverfiigungstellung der
Lagerstanddaten, Lagerstanddaten,

5. Anzahl der ausgegangenen Packungen seit der 5. Anzahl der ausgegangenen Packungen seit
letzten Zurverfiigungstellung der der letzten Zurverfiigungstellung der
Lagerstanddaten, Lagerstanddaten,

6. bestellte Packungen fiir die Zugénge in den
nichsten vier Wochen,

6. bestellte Packungen fiir die Zuginge in den
néichsten vier Wochen,

7. bestellte Packungen fiir die Abgénge in den
nichsten vier Wochen,

7. bestellte Packungen fiir die Abginge in den
nichsten vier Wochen,

8. durchschnittlicher Monatsbedarf anhand des
Bedarfs der letzten zwolf Monate, und

8. durchschnittlicher Monatsbedarf anhand des
Bedarfs der letzten zwolf Monate, und

9. gegebenenfalls Angaben des Herstellers zur

9. gegebenenfalls Angaben des Herstellers zur
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(konsolidierte Fassung in Form eines
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Einfiigungen in Fett und rot)

Lieferfahigkeit der Arzneispezialititen.

Lieferfihigkeit der Arzneispezialitiiten.

(3) Daten zu Wirkstoffen gemal3 Abs. 1 sind

(3) Daten zu Wirkstoffen gemif} Abs. 1 sind

1. Internationale Freinamen (INN) der gelagerten
Wirkstoffe,

1. Internationale Freinamen
gelagerten Wirkstoffe,

(INN) der

2. Datum des Lagerbestandes,

2. Datum des Lagerbestandes,

. gelagerte Menge der Wirkstoffe,

3. gelagerte Menge der Wirkstoffe,

FSN O8]

. eingegangene  Menge seit der letzten
Zurverfiigungstellung der Lagerstanddaten,

4. eingegangene Menge seit der letzten
Zurverfiigungstellung der Lagerstanddaten,

5. ausgegangene Menge seit der letzten
Zurverfiigungstellung der Lagerstanddaten,

5. ausgegangene Menge seit der letzten
Zurverfiigungstellung der Lagerstanddaten,

6. bestellte Menge fiir die Zugénge in den niachsten
vier Wochen,

6. bestellte Menge fiir die Zuginge in den
nichsten vier Wochen,

7. bestellte Menge fiir die Abgénge in den néchsten
vier Wochen,

7. bestellte Menge fiir die Abginge in den
nichsten vier Wochen,

8. durchschnittlicher Monatsbedarf anhand des
Bedarfs der letzten zwolf Monate, und

8. durchschnittlicher Monatsbedarf anhand des
Bedarfs der letzten zwolf Monate, und

9. gegebenenfalls Angaben des Herstellers zur
Lieferfahigkeit der Wirkstoffe.

9. gegebenenfalls Angaben des Herstellers zur
Lieferfihigkeit der Wirkstoffe.

(4) Arzneimittel-VollgroBhéandler sind verpflichtet,
die jeweils giiltige Version der
Schnittstellenbeschreibung, die von dem/der fiir das
Gesundheitswesen zustdndigen Bundesminister/in zur
Verfiigung gestellt wird, zur Ubermittlung der Daten zu
nutzen. Die Kosten der Schnittstelle fiir die
Zurverfiigungstellung gemdB Abs. 1 sind von dem
jeweiligen Arzneimittel-VollgroBhéndler zu tragen.

“4) Arzneimittel-Vollgrohindler sind
verpflichtet, die jeweils giiltige Version der
Schnittstellenbeschreibung, die von dem/der fiir das
Gesundheitswesen zustindigen Bundesminister/in zur
Verfiigung gestellt wird, zur Ubermittlung der Daten
zu nutzen. Die Kosten der Schnittstelle fiir die
Zurverfiigungstellung gemifl Abs.1 sind von dem
jeweiligen Arzneimittel-Vollgro3hiindler zu tragen.

Strafbestimmung

Strafbestimmung

§5. Kommt ein Arzneimittel-VollgroBhandler
seinen Verpflichtungen gemiB3 §4 nicht oder nicht
rechtzeitig nach, macht er sich einer
Verwaltungsiibertretung schuldig und ist mit Geldstrafe
bis zu 25.000 Euro, im Wiederholungsfalle bis zu
50.000 Euro zu bestrafen.*

§ 5. Kommt ein Arzneimittel-VollgroShindler
seinen Verpflichtungen gemifl § 4 nicht oder nicht
rechtzeitig nach, macht er sich einer
Verwaltungsiibertretung schuldig wund ist mit
Geldstrafe bis zu 25.000 Euro, im Wiederholungsfalle
bis zu 50.000 Euro zu bestrafen.

Hinweis der ParlDion: es wire verstiandlicher, in der

7. In § 6 wird folgender Abs. 3 angefiigt:
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Geltende Fassung It. BKA/RIS
(Bundesrecht konsolidiert)
mit Stichtag 18.06.2025

Anderungen laut Antrag vom 18.06.2025

Eingearbeiteter Antrag
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gegenstandlichen Novellierungsanordnung (NovAo ) auf
die oben in Aussicht genommenen Anderungen der
Paragraphenbezeichnungen hinzuweisen:

7. In § 6 (neu) wird folgender Abs. 3 angefiigt:

Eine solche Anderung ist nur mittels eines

Abdnderungsantrages moglich.

§ 4. (1) Dieses Bundesgesetz tritt riickwirkend mit
1. September 2023 in Kraft.

§ 46. (1) Dieses Bundesgesetz tritt riickwirkend mit
1. September 2023 in Kraft.

(2) §1, §2 Abs.2 und § 3 Abs. 2 in der Fassung
des Bundesgesetzes BGBI. I Nr. 103/2024 treten mit dem
der Kundmachung folgenden Tag in Kraft.

(2) §1, §2 Abs.2 und § 3 Abs. 2 in der Fassung
des Bundesgesetzes BGBI. I Nr. 103/2024 treten mit
dem der Kundmachung folgenden Tag in Kraft.

»(3)8§1,8§2 Abs. 2, § 3 Abs. 2a, § 6 und § 7 in der
Fassung des Bundesgesetzes BGBI. I Nr. xxx/2025 treten
mit dem der Kundmachung folgenden Tag in Kraft. § 4
und § 5 in der Fassung des Bundesgesetzes BGBI. I
Nr. xxx/2025 treten mit 1. Janner 2026 in Kraft.

(3)§1,8§2 Abs. 2,§ 3 Abs. 2a, § 6 und § 7 in der
Fassung des Bundesgesetzes BGBIL. I Nr. xxx/2025
treten mit dem der Kundmachung folgenden Tag in
Kraft. § 4 und § S in der Fassung des Bundesgesetzes
BGBI. I Nr. xxx/2025 treten mit 1. Jinner 2026 in
Kraft.

§ 5. Mit der Vollziehung dieses Bundesgesetzes ist
der fir das Gesundheitswesen zustandige
Bundesminister betraut.

§ 57. Mit der Vollziehung dieses Bundesgesetzes ist
der flir das Gesundheitswesen zustandige
Bundesminister betraut.
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