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Ergeht per E-Mail an:
die neun Prasidenten der Landesarztekammern

— alle Landesarztekammern

— den Obmann und die beiden Stellvertreter der Bundeskurie angestelite Arzte

— den Obmann und die beiden Stellvertreter der Bundeskurie niedergelassene Arzte

~ den Obmann und den geschaftsfihrenden Obmann der Bundessektion Facharzte fur
Allgemeinmedizin und Familienmedizin, Arzte fiir Allgemeinmedizin und approbierte Arzte

— den Obmann der Bundessektion Facharzte sowie die drei Bundessprecher

— die Obfrau der Bundessektion Turnusarzie

— die Vorsitzenden der Ausbildungskommission und des Bildungsausschusses

Wien, 24.06.2026
Mag.CK/GS

Betrifft: Aktuelle Information zur Basisausbildung bzw. KPJ-Anrechnung

Sehr geehrte Damen und Herren,

aus gegebenem Anlass dirfen wir Sie informieren, dass der Gesundheitsausschuss in seiner
gestrigen Sitzung — auf Basis des Beschlusses des OAK Vorstands vom 27.05.2026 sowie nach
entsprechendem Lobbying — einen Abanderungsantrag beschlossen hat, der vorsieht, dass die
Basisausbildung ab 01.08.2026 von neun auf sechs Monate verkurzt werden soll (vgl APA-
Meldung vom 23.06.2026, OTS0178). Unserem Kenntnisstand nach soll auch die
Anrechnungsmaéglichkeit von Zeiten aus dem Klinisch-praktischen Jahr (KPJ) gemaR
Humanmedizinstudium entfallen. Anbei leiten wir Ihnen die diesbezlgliche Presseaussendung
der Parlamentsdirektion zur Information weiter.

Fur weitere verbindliche Schritte und Auskinfte sind jedenfalls noch der Beschluss des
Nationalrates und die Kundmachung im Rechtsinformationssystem abzuwarten. Die Befassung
des Nationalrat-Plenums ist fUr die 1. Juli Halfte vorgesehen.

Uber aktuelle Entwicklungen wird Sie die Osterreichische Arztekammer selbstverstandlich
laufend informieren.

AbschlieRend ergeht das Ersuchen um Kenntnisnahme und Weiterleitung in [hrem
Wirkungsbereich.

Mit freundJichen Grilien

Pramdent

Anlage

Weihburggasse 10-12, A-1010 Wien, Austria, Tel.: +43 (1) 51406-3000, Fax: 3042 Dw, post@aerztekammer.at, www.aerztekammer.at
IBAN: AT911813 0500 0112 0000, BIC: BWFBATWH1, Osterreichische Arzte- und Apothekerbank AG, Wien
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Gesundheitsausschuss
beschliel3t das Verbot
von Einweg-E-Zigaretten
ab Ende des Jahres

Arztliche Basisausbildung wird von neun auf sechs Monate
verkirzt

Wien (PK) - Wie die Regierung bereits seit Langerem angekiindigt
hat, sollen Einweg-E-Zigaretten - mit und ohne Nikotin - per Ende
des Jahres verboten werden. Das ist ein zentraler Inhalt der Novelle
zum Tabak- und Nichtraucherschutzgesetz, die heute im
Gesundheitsausschuss mit den Stimmen von OVP, SPO, NEOS und
Grinen beschlossen wurde. Neben einer strengeren Regulierung von
neuartigen Produkten wie Nikotinbeuteln oder koffeinhaltigen
Pulvern zum nasalen Gebrauch, wird auch das Wegwerfen von

Zigarettenstummeln auf 6ffentlichen Spielplatzen untersagt. Bei
Missachtung der Bestimmungen drohen ab dem 20. August 2026
Verwaltungsstrafen in der Hohe von 500 €, in Wiederholungsfallen
bis zu 2.000 €.

In weiteren Regierungsvorlagen, die mehrheitlich angenommen
wurden, wird normiert, dass Facharztinnen bzw. Facharzte fir
Allgemeinmedizin und Familienmedizin rlickwirkend ab dem 1. Juni
2026 nicht der Sonderfachbeschrankung unterliegen sollen und
dass die Berufsgruppe der niedergelassenen Zahnarztinnen und
Zahnarzte in das seit 1.1.2024 geschaffene neue
Qualitatssicherungssystem integriert wird.



Durch einen in der Sitzung eingebrachten Abanderungsantrag zum
Arztegesetz wird zudem die Dauer der Basisausausbildung, also die
erste Phase der Facharztausbildung, ab 1. August 2026 von neun
auf sechs Monate verkiirzt. Damit soll es nicht nur zu einer
Verwaltungsvereinfachung kommen, sondern vor allem die
Wartezeiten auf Ausbildungsplatze verkiirzt werden, hob
Staatssekretarin Ulrike Konigsberger-Ludwig hervor.

Im - mit den Stimmen von OVP, SPO, NEOS und FPO beschlossenen -
Gesundheitstelematikgesetz wiederum wird die Ausnahmeregelung
fur die Ubermittlung von Gesundheitsdaten per Fax noch einmal um
ein Jahr verlangert, da derzeit noch keine technischen
Alternativldsungen vorliegen wirden.

Auf der Agenda standen auch zahlreiche Oppositionsantrage, die
allesamt vertagt wurden. Die FPO pladierte im Sinne des Schutzes
von Kindern und Jugendlichen fiir ein Verbot des Verkaufs von
Lachgas Uber frei zugangliche Automaten sowie fiir die Aufhebung
der Altersgrenze von 70 Jahren fiir Kassenarztinnen und
Kassenarzte. AulRerdem legten die Freiheitlichen einen
umfassenden MaBnahmenplan zur Sicherstellung der
Medikamentenversorgung und Starkung des Pharmastandorts
Osterreich vor.

Bei den Initiativen der Griinen standen Forderungen nach einer
"Finanzierung aus einer Hand" im Gesundheitswesen, einem
Abschluss eines einheitlichen Gesamtvertrags und einer
Entmachtung der Landesarztekammern sowie - zum wiederholten
Mal - nach einer rechtlichen Grundlage fir das Impfen in Apotheken
im Mittelpunkt .

Umfassendes Schutzniveau durch Einbeziehung aller
Einstiegsprodukte fiir den Tabakkonsum

In Hinkunft sollen aus gesundheitspolitischen Griinden sowohl
nikotinhaltige Produkte (z.B. Nikotinpouches, Nikotinzahnstocher)
als auch nikotinfreie verwandte Erzeugnisse, die oft aufputschende
Subtanzen (Koffein, Guarana, etc.) enthalten, wie klassische
Tabakprodukte behandelt und damit einem umfassenden
Schutzniveau (inklusive Abgabe- und Werbeverbot) unterworfen
werden. Auch sollen laut der Regierungsvorlage zusatzliche
gesundheitsbezogene Warnhinweise sowie die Festlegung einer
Mindestfillmenge von 15 Einheiten den Kauf von Packungen von
tabakfreien Nikotinerzeugnissen erschweren (531 d.B.).



In der Begriindung heillt es, dass E-Zigaretten, die von 25 % der
jungen Menschen (15 bis 24 Jahre) schon zumindest einmal
probiert worden sind, aufgrund ihrer Aufmachung und ihres Preises
besonders fir Kinder und Jugendliche eine besondere Anziehung
ausiiben wiirden. Mit der Ausdehnung des Verbots auf "tabakfreie
Nikotinerzeugnisse" und "tabakfreie Nikotinersatzerzeugnisse" will
man der rasanten Entwicklung im Bereich dieser Produkte, die groRe
gesundheitliche Gefahren bergen und deren Konsum rasch steigen
wirde, entgegentreten. AulRerdem wiirden die in den E-Zigaretten
enthaltenen Lithiumbatterien nicht nur Entsorgungsprobleme
schaffen, sondern auch immer mehr Spontanbrande in der
Abfallwirtschaft verursachen, heil3t es in den Erlauterungen des
Gesetzentwurfs.

Um ein hohes Schutzniveau fir Kleinkinder zu gewahrleisten, wird
auch das Wegwerfen von Zigarettenstummeln oder Abfallen von
verwandten Erzeugnissen auf 6ffentlichen Spielplatzen ab dem 20.
August 2026 untersagt. Bei Missachtung der Bestimmungen wiirden
Verwaltungsstrafen in der Héhe von 500 €, in Wiederholungsfallen
bis zu 2.000 €, drohen. Das Wegwerfverbot soll ferner durch einen
deutlich wahrnehmbaren Hinweis gekennzeichnet werden.

Da es bei der Umsetzung des Versandhandelsverbots in der Praxis
zu Problemen gekommen sei, wird auch in diesem Bereich
nachgescharft und den Kontrollorganen die Moglichkeit des
anonymen Erwerbs von Tabakprodukten und verwandten
Erzeugnissen ("Mystery Shopping") eingerdumt.

Mitverhandelt wurde auch ein EntschlieRungsantrag (844/A(E)) der
Freiheitlichen, in dem sie sich daflr einsetzten, den Verkauf von
Lachgas uber frei zugangliche Automaten zu untersagen.

Opposition erkennt gewisse Verbesserungen an, will aber noch
mehr

Petra Tanzler (SPO) hob die Bedeutung der Novelle fiir die
Gesundheitspravention und den Nichtraucherschutz hervor. Damit
werde auf die starke Zunahme an neuartigen Tabak- und
Nikotinprodukten sowie das gednderte Konsumverhalten vor allem
bei Jugendlichen reagiert. Dieser Einschatzung schloss sich auch
Juliane Bogner-StrauR (OVP) an. Bei den 15-J&hrigen h&tten rund 10
% schon einmal sogenannte Pouches probiert, gab sie zu bedenken.

In Summe wiirde sich einiges verbessern, raumte Ralph
Schallmeiner (Griine) ein, aber es wiirde auch einiges noch fehlen.
Seiner Meinung nach sei etwa das Verbot von Einweg-E-Zigaretten



"relativ schwammig" formuliert und kénne wohl leicht umgangen
werden. Auch bei den Nikotinbeuteln hatte man konkrete PH-Werte
festlegen missen. Kritisch beurteilte Schallmeiner ferner die
Umstellung von einem Zulassungsverfahren auf eine
Meldeverpflichtung, was nun auch fiir neuartige Tabakerzeugnisse
gelten soll. Dringenden Handlungsbedarf sah er bezliglich der
"Automaten mit Bewegtbildern"; diese blinkenden Monitore "gehoren
einfach weg".

Nur punktuelle Verbesserungen konnte Christoph Steiner (FPO)
erkennen, der dafiir als Beispiel die Konkretisierung des
Versandhandelsverbots anfiihrte. Durch die Aufnahme neuer
Produkte in das Gesetz wiirde jedoch wieder zusatzliche Blrokratie
entstehen, mutmalte er. AuRerdem ortete Steiner einen "Kniefall vor
Briissel", zumal die EU-Vorgaben "unreflektiert umgesetzt" wiirden.
Auch das Wegwerfverbot sei aus seiner Sicht halbherzig, da es nur
auf Spielplatzen gelte. Unverstandlich war fir ihn zudem, warum es
zu keinem Verbot von Lachgas in Automaten komme, da der
Konsum zu massiven psychischen, kognitiven und teils irreversiblen
gesundheitlichen Schaden fiihren konne. Das Lachgas sei derzeit
leichter erhaltlich als Zigaretten und wirde z.B. in Tirol sogar
gemeinsam mit Ballons verkauft, zeigte sich Steiner entriistet. Es
gebe daher kein Argument dafir, um auf die "supertolle Lésung" aus
der EU zu warten.

Konigsberger-Ludwig: Wichtige gesundheitspolitische Malnahme
im Sinne des Jugendschutzes

Staatssekretarin Ulrike Konigsberger-Ludwig sprach von einer aus
gesundheitspolitischer Sicht "sehr guten Vorlage", die zudem dem
Jugendschutz Rechnung trage. Sie wies unter anderem darauf hin,
dass Nikotinvergiftungen stark im Zunehmen seien, wobei 58 % der
Falle unter Vierjahrige betreffen. Daher sei auch das Wegwerfverbot
auf Spielplatzen eine wichtige MalRnahme, unterstrich sie.

Bezliglich des Antrags zum Lachgas gab die Staatssekretarin zu
bedenken, dass eine Regelung im Rahmen des Arzneimittelrechts
nicht moglich sei, weil das Produkt auch im Lebensmittelbereich
verwendet werde. Sie werde sich aber weiterhin fir eine
gemeinsame Losung mit dem Koalitionspartner einsetzen.
Spatestens ab dem Jahr 2027 wiirde ohnehin eine europaische
Regelung kommen, kiindigte sie an.

Arztegesetz bringt Ausnahme von der Sonderfachbeschrankung



Nachdem die bisherige Ausbildung zur Arztin bzw. zum Arzt fiir
Allgemeinmedizin schrittweise durch eine Facharztausbildung
ersetzt wird, kommt es zu weiteren rechtlichen Anpassungen. Eine
Regierungsvorlage sieht unter anderem vor, dass Facharztinnen
bzw. Facharzte fir Allgemeinmedizin und Familienmedizin
rickwirkend ab dem 1. Juni 2026 nicht der
Sonderfachbeschrankung unterliegen sollen. Aullerdem soll aus
Grinden der Transparenz die Bewilligung zum Fiihren einer
Hausapotheke in der Arzteliste erfasst und 6ffentlich ersichtlich
sein. Weiters werden im Arztegesetz Klarstellungen hinsichtlich der
Telemedizin sowie kleinere Anderungen im Kammerrecht
vorgenommen. Im Laufe der Sitzung brachten die Koalitionsparteien
einen Abanderungsantrag ein, der eine Verkirzung der
Basisausbildung von sechs auf neun Monate ab dem 1. August
2026 beinhaltet. Dadurch entfallt auch die Anrechnungsmaglichkeit
des klinisch-praktischen Jahres (KPJ) auf Zeiten der arztlichen
Ausbildung.

Um das derzeit "gut funktionierende System im Bereich der Opioid-
Substitutionsbehandlung" bis zur technischen Verfiligbarkeit eines
elektronischen Prozesses weiterhin zu erméglichen, soll ferner die
dafiir vorgesehene Frist auf Ende 2028 erstreckt werden, steht im
Fokus der Anderungen im Suchtmittelgesetz, das ebenfalls
novelliert wird. Bis dahin kénnen unter bestimmten
Voraussetzungen Dauerverschreibungen ausgestellt werden (532
d.B.).

Rudolf Silvan (SPO) ging auf die Eckpunkte des Gesetzes ein und
hob unter anderem hervor, dass eine sogenannte Erstkopie der
Krankengeschichte in Hinkunft kostenlos zur Verfligung gestellt
werden misse. Damit habe man auf ein Erkenntnis des OGH
reagiert.

Juliane Bogner-StrauR (OVP) begriindete den Abanderungsantrag
damit, dass es bei den Ausbildungsplatzen einen Riickstau gebe
und vor allem die Wartezeiten in Wien sehr lang seien. Es sei
dennoch gewahrleistet, dass dieselben Inhalte gelehrt wiirden. Sie
verwies diesbezliglich auf eine Studie der ETH Ziirich, wonach
zwischen dem klinisch-praktischem Jahr (KPJ) und der
Basisausbildung eine Uberlappung von rund 50 % bestiinde.

FPO-Mandatar Christoph Steiner befiirchtete eine "Nivellierung nach
unten", da man in sechs Monaten nicht dasselbe lernen kdnne wie in
sechs Monaten.



Seine Fraktion wollte zundchst der Novelle zustimmen, erklarte
Ralph Schallmeiner (Griine). Da aber die Abanderungen wieder so
kurzfristig eingebracht worden seien, miisse man sich das bis zum
Plenum genauer anschauen. Er hege den Verdacht, dass die
Arztekammer die bestehende Regelung nicht umsetzen wolle.

Gerhard Kaniak (FPO) fand "vieles nicht schliissig" und mahnte eine
ordentliche Begutachtung ein. Kritisch beurteilte er zudem, dass die
Kassenarztinnen und -arzte fiir die Kopie der Krankengeschichte
keine Kostenvergiitung erhalten sollen. Aufgrund seiner
langjahrigen beruflichen Erfahrung als Apotheker, der
Substitionspatienten betreue, lehne er auch die Verlangerung des
Provisoriums bei der Substitionsmittelverschreibung ab. Viele
dieser Medikamente wiirden am Schwarzmarkt landen, warnte er.
Auch Marie-Christine Giuliani-Sterrer (FPO) ibte Kritik am
Aussetzen der amtsarztlichen Vidierung, weil damit eine grof3e
Missbrauchsgefahr verbunden sei. Was die Telemedizin angehe, so
dirfe sie nie den personlichen Arzt-Patienten-Kontakt ersetzen,
fihrte sie weiter aus. Uberdies trat sie fiir eine Integration des E-
Impfpasses in ELGA ein, weil damit eine Widerspruchsmaoglichkeit
verbunden sei.

Das System im Bereich der Opioid-Substitutionsbehandlung habe
sich in der Corona-Zeit bewahrt, urteilte Ulrike Konisberger-Ludwig.
Dauerverschreibungen seien nur dann moglich, wenn sie von der
behandelnden Arztin bzw. dem behandelnden Arzt, zu denen ein
langeres Vertrauensverhaltnis bestehen miisse, bewilligt werden.

Die Regierungsvorlage wurde in der Fassung des
Abanderungsantrags mit den Stimmen der Regierungsfraktionen
beschlossen.

Ausnahmeregelung fiir Ubermittlung von Gesundheitsdaten per Fax
wird um ein Jahr verlangert

In der letzten Novellierung des Gesundheitstelematikgesetzes war
eine Ausnahmeregelung fiir die Ubermittlung von Gesundheitsdaten
per Fax enthalten, die nun Ende Juni 2026 ausgelaufen ware. Da
derzeit noch keine technischen Losungen am Markt seien, die eine
"Transportverschlisselung zugunsten einer Ende-zu-Ende-
Verschlisselung" obsolet machen wiirde, schlugen die
Koalitionsparteien in einem Initiativantrag die Verlangerung der
Ausnahmebestimmung bis 30. Juni 2027 vor (938/A).

Seit dem Jahr 2012 gebe es einen klaren rechtlichen Auftrag zur
Umsetzung einer Losung, zeigte Ralph Schallmeiner (Griine) auf, er



kdnne daher einer neuerlichen Verlangerung nicht zustimmen. Wenn
die Lander bzw. Spitalserhalter dafiir nicht zahlen wollten, dann
miussten sie eben dazu verpflichtet werden.

Die Gesundheitsdiensteanbieter wiirden in der Regel kein Fax mehr
verwenden, stellte Christoph Pramhofer (NEOS) klar. Aufgrund der
noch fehlenden Ende-zu-Ende-Verschliisselung hatte man aber eine
pragmatische und kosteneffiziente Zwischenldsung gebraucht.

Marie-Christine Guiliani-Sterrer (FPO) sah darin ein "krachendes
Scheitern" der Digitalsierungsstrategie. Auch das Festhalten an der
ICD-10-Klassifikation konne sie nicht nachvollziehen, zumal dies in
Widerspruch zu den europdaischen Planen stehe.

FPO fiir Aufhebung der Altersgrenze von 70 Jahren fiir
Kassenarztinnen und Kassenérzten

FPO-Abgeordnete Katayun Pracher-Hilander gab zu bedenken, dass
die im Jahr 2009 beschlossene Altersgrenze von 70 Jahren fir
Kassenarztinnen und Kassenarzte, die urspriinglich den
Generationswechsel fordern sollte und zudem auf der Annahme
eines Arzteiliberschusses beruht habe, sich heute als
kontraproduktiv erweise (697/A(E)). Da bereits 33,3 % der gesamten
Arzteschaft alter als 55 Jahre sei, wiirden viele von ihnen in den
kommenden Jahren in Pension gehen. Uberdies seien mehr als 300
Kassenstellen unbesetzt, argumentierte Gerhard Kaniak (FPO). Die
Altersgrenze, die es in Deutschland zum Beispiel nicht gebe, sei ein
Relikt aus einer anderen Zeit und sollte daher abgeschafft werden,
forderten die Freiheitlichen.

Juliane Bogner-Straul (OVP) verwies auf die individuelle
Moglichkeit, einen Antrag bei der Sozialversicherung zu stellen, Gber
das 70. Lebensjahr hinaus beruflich tatig sein zu kdnnen. Sie habe
von der Sozialversicherung die Information erhalten, dass fast alle
Antrage bewilligt werden, merkte Staatssekretarin Ulrike
Konigsberger-Ludwig an.

Integration des zahnéarztlichen Sektors in das neue
Qualitatssicherungssystem

Vor allem auf die Harmonisierung der Qualitatssicherung der
arztlichen Berufsausiibung im niedergelassenen Bereich zielt eine
Regierungsvorlage ab, die Anderungen in insgesamt vier
Rechtsmaterien vornimmt. Nach den Arztinnen und Arzten soll nun



die Berufsgruppe der niedergelassenen Zahnarztinnen und
Zahnarzte in das seit 1.1.2024 geschaffene neue
Qualitatssicherungssystem integriert werden. Eine entscheidende
Rolle nimmt dabei das Bundesinstitut fir Qualitat im
Gesundheitswesen (BIQG) ein, welches seine Arbeiten im Auftrag
der Gesundheitsministerin wahrnimmt. Im Sinne der Verbesserung
der Datengrundlagen im gesamten ambulanten Bereich sollen die
Zahnarztinnen und Zahnarzte ab 1. Janner 2028 auch in die
verpflichtende Diagnosecodierung einbezogen werden (529 d.B.).

Eine Zentralisierung, die sich gegen die Berufsgruppe der
Zahnarztinnen bzw. Zahnarzte richte, sei abzulehnen, betonte Marie-
Christine Giuliani-Sterrer (FPO). Ihr Fraktionskollege Alexander
Petschnig fragte sich, warum ein gut funktionierendes System durch
staatliche Kontrolle ersetzt werden miisse. Zudem waren keine
Missstande in der Vergangenheit dokumentiert worden, gab er zu
bedenken.

Die Vorlage wurde in der Fassung eines Abanderungsantrags mit
den Stimmen von OVP, SPO und NEOS angenommen.

Oppositionelle Anliegen zu Gesundheitsreform,
Medikamentenversorgung und Impfen in Apotheken mehrheitlich
vertagt

Wiederaufgenommen wurden sodann die Verhandlungen iber drei
EntschlieBungsantrage der Griinen, in denen es um eine
"Finanzierung aus einer Hand" im Gesundheitswesen (471/A(E)),
den Abschluss eines einheitlichen Gesamtvertrags und die
Entmachtung der Landesarztekammern (484/A(E)) sowie um das
Thema Impfen in den Apotheken (101/A) ging. Neu dem Ausschuss
zugewiesen war eine Initiative der FPO zur Sicherstellung der
Medikamentenversorgung und Starkung des heimischen
Pharmastandorts. Osterreich diirfe bei der Verfiigbarkeit
medizinischer Innovationen nicht ins Hintertreffen geraten und
misse Rahmenbedingungen schaffen, die eine rasche Versorgung
der Bevolkerung sowie die Attraktivitat des heimischen
Gesundheits- und Forschungsstandorts gleichermallen
gewihrleisten, betonte FPO-Abgeordneter Gerhard Kaniak
(939/A(E)).

In einem umfassenden Mallnahmenplan trat er dafiir ein,
birokratische Hemmnisse in Preisbildungs-, Erstattungs- und
sonstigen fur die Marktzuganglichkeit relevanten Verfahren
abzubauen. Ein Umdenken brauche es laut Kaniak vor allem auch
beim Bestbieterprinzip. Vergabekriterien miissten neben dem



"reinen Preis" auch den Produktionsstandort und die
Versorgungssicherheit berticksichtigen, damit die Herstellung von
Generika sowie innovativer Therapien wirtschaftlich bleibe.

Alle Anliegen der Opposition wurden vor allem mit dem Verweis auf
laufende Gesprache und Verhandlungen im Rahmen der
Reformpartnerschaft mehrheitlich vertagt. (Fortsetzung
Gesundheitsausschuss) sue
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