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Text

Inkrafttreten

1. Abschnitt
Allgemeines

8 1. Die gehobenen medizinisch-technischen Dienste sind:
1. der physiotherapeutische Dienst;
2. der medizinisch-technische Laboratoriumsdienst;
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3. der radiologisch-technische Dienst;

4. der Diétdienst und erndhrungsmedizinische Beratungsdienst;
5. der ergotherapeutische Dienst,

6. der logopadisch-phoniatrisch-audiologische Dienst;

7. der orthoptische Dienst.

Umsetzung von Unionsrecht

8§ 1a. Durch dieses Bundesgesetz werden

1. die Richtlinie 2005/36/EG Uber die Anerkennung von Berufsqualifikationen, ABI. Nr. L 255 vom
30.09.2005 S. 22, zuletzt gedndert durch die Richtlinie 2013/55/EU, ABI. Nr.L 354 vom
28.12.2013 S. 132, in der Fassung der Berichtigung ABI. Nr. L 305 vom 24.10.2014 S. 115;

2. das Abkommen zwischen der Européischen Gemeinschaft und ihren Mitgliedstaaten einerseits
und der Schweizerischen Eidgenossenschaft andererseits tiber die Freiziigigkeit, ABI. Nr. L 114
vom 30.04.2002 S. 6, zuletzt gedndert durch den Beschluss des Gemischten Ausschusses
Nr. 1/2015, ABI. Nr. L 148 vom 13.06.2015 S. 38;

3. die Richtlinie 2011/24/EU Uber die Auslibung der Patientenrechte in der grenziberschreitenden
Gesundheitsversorgung, ABI. Nr. L 88 vom 04.04.2011 S. 45;

4. die Durchfiihrungsverordnung (EU) 2015/983 betreffend das Verfahren zur Ausstellung des
Europdischen Berufsausweises und die Anwendung des Vorwarnmechanismus geméaR der
Richtlinie 2005/36/EG, ABI. Nr. L 159 vom 25.06.2015 S. 27,

5. die Verordnung (EU) Nr.1024/2012 uber die Verwaltungszusammenarbeit mit Hilfe des
Binnenmarkt-Informationssystems und zur Aufhebung der Entscheidung 2008/49/EG der
Kommission (,,IMI-Verordnung®), ABIL. Nr. L 316 vom 14.11.2012 S. 1, zuletzt gedndert durch
die Richtlinie 2014/67/EU, ABI. Nr. L 159 vom 28.5.2014 S. 11;

in Osterreichisches Recht umgesetzt.
Verweisungen

8 1b. (1) Soweit in diesem Bundesgesetz auf Bestimmungen anderer Bundesgesetze Bezug
genommen wird, sind diese, sofern nicht anderes bestimmt ist, in ihrer jeweils geltenden Fassung
anzuwenden.

(2) Durch dieses Bundesgesetz werden das

1. Apothekengesetz, RGBI. Nr. 5/1907,

. Arztegesetz 1998 (ArzteG 1998), BGBI. | Nr. 169,

. Gesundheits- und Krankenpflegegesetz (GuKG), BGBI. | Nr. 108/1997,
. Hebammengesetz (HebG), BGBI. Nr. 310/1994,

. Kardiotechnikergesetz (KTG), BGBI. | Nr. 96/1998,

. Medizinische Assistenzberufe-Gesetz (MABG), BGBI. | Nr. 89/2012,

. Medizinischer Masseur- und Heilmasseurgesetz (MMHmMG), BGBI. | Nr. 169/2002,
. MTF-SHD-G, BGBI. Nr. 102/1961,

. Musiktherapiegesetz (MuthG), BGBI. | Nr. 93/2008,

. Psychologengesetz 2013, BGBI. | Nr. 182/2013,

. Psychotherapiegesetz, BGBI. Nr. 361/1990,

. Sanitétergesetz (SanG), BGBI. | Nr. 30/2002,

13. Zahnarztegesetz (ZAG), BGBI. | Nr. 126/2005,
nicht berdhrt.
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Berufsbild

82. (1) Der physiotherapeutische Dienst umfalit die eigenverantwortliche Anwendung aller
physiotherapeutischen Manahmen nach arztlicher Anordnung im intra- und extramuralen Bereich, unter
besonderer Beriicksichtigung funktioneller Zusammenhange auf den Gebieten der Gesundheitserziehung,
Prophylaxe, Therapie und Rehabilitation. Hiezu gehoren insbesondere mechanotherapeutische
MaRnahmen, wie alle Arten von Bewegungstherapie, Perzeption, manuelle Therapie der Gelenke,
Atemtherapie, alle Arten von Heilmassagen, Reflexzonentherapien, Lymphdrainagen, Ultraschalltherapie,
weiters alle elektro-, thermo-, photo-, hydro- und balneotherapeutischen MalRnahmen sowie
berufsspezifische Befundungsverfahren und die Mitwirkung bei elektrodiagnostischen Untersuchungen.
Weiters umfalit er ohne &rztliche Anordnung die Beratung und Erziehung Gesunder in den genannten
Gebieten.
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(2) Der medizinisch-technische Laboratoriumsdienst umfafit die eigenverantwortliche Ausfiihrung
aller Laboratoriumsmethoden nach drztlicher Anordnung, die im Rahmen des medizinischen
Untersuchungs-, Behandlungs- und Forschungsbetriebes erforderlich sind. Hiezu gehéren inshesondere
klinisch-chemische, hamatologische, immunhamatologische, histologische, zytologische,
mikrobiologische,  parasitologische,  mykologische,  serologische und  nuklearmedizinische
Untersuchungen sowie die Mitwirkung bei Untersuchungen auf dem Gebiet der Elektro-Neuro-
Funktionsdiagnostik und der Kardio-Pulmonalen-Funktionsdiagnostik.

(3) Der radiologisch-technische Dienst umfalit die eigenverantwortliche Ausfiihrung aller
radiologisch-technischen Methoden nach &rztlicher Anordnung bei der Anwendung von ionisierenden
Strahlen wie diagnostische Radiologie, Strahlentherapie, Nuklearmedizin und anderer bildgebender
Verfahren wie Ultraschall und Kernspinresonanztomographie zur Untersuchung und Behandlung von
Menschen sowie zur Forschung auf dem Gebiet des Gesundheitswesens. Weiters umfasst der
radiologisch-technische Dienst die Anwendung von Kontrastmitteln und Radiopharmazeutika nach
arztlicher Anordnung und nur in Zusammenarbeit mit Arzten (Arztinnen).

(4) Der Diatdienst und erndhrungsmedizinische Beratungsdienst umfalt die eigenverantwortliche
Auswahl, Zusammenstellung und Berechnung sowie die Anleitung und Uberwachung der Zubereitung
besonderer Kostformen zur Erndhrung Kranker oder krankheitsverdéchtiger Personen nach arztlicher
Anordnung einschlieflich der Beratung der Kranken oder ihrer Angehdrigen Uber die praktische
Durchflhrung érztlicher Diatverordnungen innerhalb und auferhalb einer Krankenanstalt; ohne &rztliche
Anordnung die Auswahl, Zusammenstellung und Berechnung der Kost fiir gesunde Personen und
Personengruppen oder Personen und Personengruppen unter besonderen Belastungen (zB
Schwangerschaft, Sport) einschliel3lich der Beratung dieser Personenkreise tiber Erndhrung.

(5) Der ergotherapeutische Dienst umfalit die eigenverantwortliche Behandlung von Kranken und
Behinderten nach &rztlicher Anordnung durch handwerkliche und gestalterische Téatigkeiten, das Training
der Selbsthilfe und die Herstellung, den Einsatz und die Unterweisung im Gebrauch von Hilfsmitteln
einschlieBlich Schienen zu Zwecken der Prophylaxe, Therapie und Rehabilitation; ohne d&rztliche
Anordnung die Beratungs- und Schulungstétigkeit sowohl auf dem Gebiet der Ergonomie als auch auf
dem Gebiet des allgemeinen Gelenkschutzes an Gesunden.

(6) Der logopédisch-phoniatrisch-audiologische Dienst umfat die eigenverantwortliche
logopédische Befunderhebung und Behandlung von Sprach-, Sprech-, Stimm-, Schluck- und
Horstdrungen sowie audiometrische Untersuchungen nach &rztlicher oder zahnarztlicher Anordnung.

(7) Der orthoptische Dienst umfalit die eigenverantwortliche Ausfiihrung von vorbeugenden
Malnahmen sowie die Untersuchung, Befunderhebung und Behandlung von Sehstérungen, Schielen,
Schwachsichtigkeit und Bewegungsstérungen der Augen nach arztlicher Anordnung.

Berufsberechtigung
83. (1) Zur berufsmaligen Auslbung eines bestimmten in diesem Bundesgesetz geregelten
gehobenen medizinisch-technischen Dienstes ist berechtigt, wer
1. eigenberechtigt ist,

2.die fur die Erfullung der Berufspflichten notwendige gesundheitliche Eighung und
Vertrauenswirdigkeit besitzt,

3. eine Ausbildung an einer medizinisch-technischen Akademie fiir den entsprechenden gehobenen
medizinisch-technischen Dienst erfolgreich absolviert sowie die kommissionelle Diplomprifung
erfolgreich abgelegt hat und dem hiertber ein Diplom ausgestellt wurde,

4. Uber die fiir die Berufsausiibung notwendigen Sprachkenntnisse verfugt und

5. in das Gesundheitsberuferegister gemall Gesundheitsberuferegister-Gesetz, BGBI. | Nr. xx/201x,
eingetragen ist.

(2) Nicht vertrauenswiirdig ist, wer insbesondere

1. wegen einer oder mehrerer mit Vorsatz begangener strafbarer Handlungen zu einer mehr als
einjahrigen Freiheitsstrafe verurteilt wurde, solange die Verurteilung nicht getilgt ist und

2. wenn nach der Eigenart der strafbaren Handlung und nach der Personlichkeit des Verurteilten die
Begehung der gleichen oder einer dhnlichen strafbaren Handlung bei Ausibung des gehobenen
medizinisch-technischen Dienstes zu befirchten ist.

(3) Einem Diplom gemal Abs. 1 Z 3 ist gleichgehalten:

1. ein Diplom uber eine erfolgreich abgeschlossene Ausbildung an einer medizinisch-technischen
Schule fur den entsprechenden gehobenen medizinisch-technischen Dienst nach den vor
Inkrafttreten dieses Bundesgesetzes geltenden Regelungen des Bundesgesetzes betreffend die
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Regelung des Krankenpflegefachdienstes, der medizinisch-technischen Dienste und der
Sanitatshilfsdienste, BGBI. Nr. 102/1961 (in der Folge: Krankenpflegegesetz), oder

2.eine im Ausland erworbene Urkunde Uber eine erfolgreich absolvierte Ausbildung im
entsprechenden gehobenen medizinisch-technischen Dienst, wenn der an einer auslandischen
Fachhochschule oder einer vergleichbaren postsekundéren oder tertidren Bildungseinrichtung
erworbene Grad als an einem Fachhochschul-Bachelorstudiengang gemaR Abs. 4 erworbener
akademischer Grad geméR 8§ 6 Abs. 6 FHStG nostrifiziert wurde, oder

2a.eine im Ausland erworbene Urkunde (ber eine erfolgreich absolvierte Ausbildung im
entsprechenden gehobenen medizinisch-technischen Dienst, wenn die Gleichwertigkeit der
Urkunde gemal § 6 dieses Bundesgesetzes in der Fassung vor der Novelle BGBI. | Nr. 57/2008
oder gemal den vor Inkrafttreten dieses Bundesgesetzes geltenden Regelungen des
Krankenpflegegesetzes mit einem d&sterreichischen Diplom festgestellt und die im
Nostrifikationsbescheid vorgeschriebenen Bedingungen erfiillt sind, oder

3. eine von einem Staatsangehdrigen eines Vertragsstaates des Abkommens uber den Europdischen
Wirtschaftsraum (EWR-Vertragsstaat) oder der Schweizerischen Eidgenossenschaft in einem
anderen EWR-Vertragsstaat oder in der Schweizerischen Eidgenossenschaft erworbene Urkunde
uber eine erfolgreich absolvierte Ausbildung in einem gehobenen medizinisch-technischen
Dienst, wenn die Zulassung zur Berufsausiibung gemaR § 6b erteilt wurde und die allenfalls
vorgeschriebenen Bedingungen erflllt wurden.

(4) Einem Diplom gemalR Abs.1 Z 3 ist eine Urkunde Uber einen an einer Osterreichischen
fachhochschulischen Einrichtung erfolgreich abgeschlossenen Fachhochschul-Bachelorstudiengang
gemadl Fachhochschul-Studiengesetz — FHStG, BGBI. Nr. 340/1993, in der jeweils geltenden Fassung, fur
den entsprechenden gehobenen medizinisch-technischen Dienst gleichgehalten, sofern dieser

1. unter der Leitung eines (einer) Angehdrigen des entsprechenden gehobenen medizinisch-

technischen Dienstes steht und

2. der Verordnung geméR Abs. 5 entspricht.
(4a) Die Urkunde gemall Abs. 4 hat die entsprechende Berufsbezeichnung (8 10) zu enthalten.

(5) Der (Die) Bundesminister (Bundesministerin) fir Gesundheit und Frauen hat fur Ausbildungen
gemélR Abs. 4 ndhere Bestimmungen Uber die Kompetenzen, die im Rahmen des Fachhochschul-
Bachelorstudienganges erworben werden missen, einschlieflich der Mindestanforderungen an die
Ausbildungen durch Verordnung festzulegen.

(6) Die Agentur fir Qualitatssicherung und Akkreditierung Austria hat

1. bei der Bearbeitung der Antrdge auf Akkreditierung, auf Verlangerung oder bei Widerruf der
Akkreditierung von Fachhochschul-Bachelorstudiengangen fiir die Ausbildung in den gehobenen
medizinisch-technischen Diensten zwei vom (von der) Bundesminister (Bundesministerin) fiir
Gesundheit nominierte Sachverstandige zur Beurteilung der Ubereinstimmung der Antrage bzw.
der Fachhochschul-Bachelorstudiengange mit den Anforderungen der Verordnung geméall Abs. 5
beizuziehen,

2. bei der Entscheidung Uber Antrage auf Akkreditierung, Verldngerung oder bei Widerruf der
Akkreditierung von Fachhochschul-Bachelorstudiengangen fur die Ausbildung in den gehobenen
medizinisch-technischen  Diensten das Einvernehmen des (der) Bundesministers
(Bundesministerin) flir Gesundheit einzuholen,

3. eine Abschrift der Entscheidung Uber die Akkreditierung, die Verlangerung oder den Widerruf
der Akkreditierung eines Fachhochschul-Bachelorstudienganges fur die Ausbildung in den
gehobenen medizinisch-technischen Diensten dem (der) Bundesminister (Bundesministerin) fur
Gesundheit zu tbermitteln und

4. einen jahrlichen Bericht (iber den Stand der Entwicklungen betreffend Ausbildungen in den
gehobenen medizinisch-technischen Diensten im Fachhochschulbereich im abgelaufenen
Kalenderjahr einschlieRlich Informationen uber die einzelnen Studienbetriebe und den kurz-,
mittel- und langerfristigen Bedarf bis 1. Mérz eines jeden Jahres dem (der) Bundesminister
(Bundesministerin) fir Gesundheit zu erstatten.

Der Bundesminister fiir Gesundheit ist berechtigt, die Agentur fur Qualitatssicherung und
Akkreditierung Austria im Rahmen der kontinuierlichen begleitenden Aufsicht tber akkreditierte
Fachhochschul-Bachelorstudiengénge mit der Evaluierung der Einhaltung der in der Verordnung gemaf
Abs. 5 festgelegten Anforderungen zu beauftragen (83 Abs.3 Z5 wund 8 Hochschul-
Qualitatssicherungsgesetz-HS-QSG, BGBI. | Nr. 74/2011). Bei der Evaluierung sind zwei vom (von der)
Bundesminister (Bundesministerin) fiir Gesundheit nominierte Sachverstdndige beizuziehen.
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8 4. (1) Eine Tétigkeit in den gehobenen medizinisch-technischen Diensten darf fur den Bereich der
Humanmedizin berufsmafig nur von Personen ausgelibt werden, die nach den Bestimmungen dieses
Gesetzes hiezu berechtigt sind. Die Gewerbeordnung 1994, BGBI. Nr. 194, findet auf die berufsmaRige
Ausubung der gehobenen medizinischtechnischen Dienste keine Anwendung.

(2) Personen, die zur Austibung des medizinisch-technischen Laboratoriumsdienstes oder des
radiologisch-technischen Dienstes berechtigt sind, sind befugt, nach arztlicher Anordnung Blut aus der
Vene abzunehmen, wenn sie der (die) verantwortliche Arzt (Arztin) hiezu erméchtigt hat.

(3) Personen, die zur Ausiibung des medizinisch-technischen Laboratoriumsdienstes berechtigt sind,
sind befugt, nach MaRgabe der &rztlichen Anordnung die angeordneten Téatigkeiten an Angehdrige der
Laborassistenz oder in Ausbildung zur Laborassistenz stehende Personen gemal Medizinische
Assistenzberufe-Gesetz weiterdelegieren und die Aufsicht tiber deren Durchfiihrung wahrnehmen.

(4) Personen, die zur Ausiibung des radiologisch-technischen Dienstes berechtigt sind, sind befugt,
nach MaRgabe der drztlichen Anordnung die angeordneten Thétigkeiten an Angehorige der
Réntgenassistenz oder in Ausbildung zur Rdéntgenassistenz stehende Personen gemalR Medizinische
Assistenzberufe-Gesetz weiterdelegieren und die Aufsicht tiber deren Durchfiihrung wahrnehmen.

EWR-Anerkennung

8 6b. (1) Der (Die) Bundesminister(in) fir Gesundheit hat von einem Vertragsstaat des Abkommens
Uber den Européischen Wirtschaftsraum (EWR-Vertragsstaat) oder der  Schweizerischen
Eidgenossenschaft ausgestellte Qualifikationsnachweise in einem gehobenen medizinisch-technischen
Dienst, auf Antrag als Qualifikationsnachweis im entsprechenden gehobenen medizinisch-technischen
Dienst anzuerkennen, sofern die erworbene Berufsqualifikation der entsprechenden 6sterreichischen
Ausbildung gleichwertig ist.

(2) Einem Qualifikationsnachweis gemall Abs. 1 gleichgestellt ist ein auBerhalb des Europdischen
Wirtschaftsraums oder der Schweizerischen Eidgenossenschaft ausgestellter Ausbildungsnachweis in
einem gehobenen medizinisch-technischen Dienst (Drittlanddiplom), sofern sein(e) Inhaber(in)

1.in einem EWR-Vertragsstaat oder der Schweizerischen Eidgenossenschaft zur Ausiibung des
entsprechenden gehobenen medizinisch-technischen Dienstes berechtigt ist und

2. eine Bescheinigung des Staates gemdR Z 1 darliber vorlegt, dass er (sie) drei Jahre den

entsprechenden gehobenen medizinisch-technischen Dienst im Hoheitsgebiet dieses Staates
rechtmaRig ausgelbt hat.

(Anm.: Abs. 3 und 4 aufgehoben durch BGBI. | Nr. 185/2013)

(5) Die Anerkennung ist an die Bedingung der erfolgreichen Absolvierung eines hdochstens
dreijéhrigen Anpassungslehrgangs (8 6c) oder einer Eignungsprifung (8§ 6d) zu kniipfen, wenn sich die
absolvierte Ausbildung unter Beriicksichtigung der im Rahmen der Berufserfahrung erworbenen
Kenntnisse wesentlich von der entsprechenden &sterreichischen Ausbildung unterscheidet. Die Wahl
zwischen dem Anpassungslehrgang und der Eignungspriifung steht dem (der) Antragsteller(in) zu,
ausgenommen der (die) Antragsteller(in) verfugt tiber eine Berufsqualifikation gemaR Artikel 11 lit. b der
Richtlinie 2005/36/EG. Sofern der (die) Antragsteller(in) ber eine Berufsqualifikation geméal Artikel 11
lit. a der Richtlinie 2005/36/EG verfiigt, kann die Anerkennung sowohl an die Bedingung der
erfolgreichen Absolvierung eines Anpassungslehrgangs als auch einer Eignungspriifung geknlipft werden.

(6) Der (Die) Antragsteller(in) hat

1. einen Nachweis der Staatsangehdrigkeit,

2. den Qualifikationsnachweis, den Nachweis tber die Berufsberechtigung im Herkunftsstaat und

gegebenenfalls den Nachweis tiber erworbene Berufserfahrung,

(Anm.: Z 3 und 4 aufgehoben durch BGBI. | Nr. 185/2013)

4a. eine Bescheinigung der zustdndigen Behorde des Herkunftstaats, dass die Berufsausiibung nicht

voribergehend oder endgtiltig untersagt wurde, und

5. einen Nachweis eines Wohnsitzes oder eines (einer) Zustellungsbevollméchtigten in Osterreich
vorzulegen. Uber eine Anderung des Wohnsitzes oder des (der) Zustellungsbevollméchtigten (Z 5) hat
der (die) Antragsteller(in) die Behdrde umgehend zu benachrichtigen.

(7) Der (Die) Bundesminister(in) fir Gesundheit, Familie und Jugend hat innerhalb eines Monats
den Empfang der Unterlagen zu bestétigen und mitzuteilen, welche Unterlagen fehlen. Die Entscheidung
Uber die Anerkennung hat innerhalb von vier Monaten nach vollstdndiger Vorlage der erforderlichen
Unterlagen zu erfolgen. § 6 Dienstleistungsgesetz, BGBI. | Nr. 100/2011, ist anzuwenden.
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(8) Werden im Rahmen des Verfahrens wesentliche Unterschiede zwischen der nach diesem
Bundesgesetz erforderlichen und der im Herkunftsstaat erworbenen Qualifikation festgestellt, die gemaR
Abs. 5 die Vorschreibung von AusgleichsmaBnahmen erfordern, ist der (die) Antragsteller(in) berechtigt,
bis zum Nachholen der fehlenden Ausbildungsinhalte ein Aussetzen des Verfahrens zu beantragen. Das
Verfahren ist auf Antrag fortzusetzen. Bei einer Aussetzung des Verfahrens von langer als sechs Monaten
sind bei Antragstellung auf Fortsetzung des Verfahrens zusédtzlich zu den ergénzenden
Qualifikationsnachweisen und Nachweisen tiber Berufserfahrung

1. neue Nachweise gemaR Abs. 6 Z 3 und 4 und

2. bei Anderungen aktualisierte Nachweise gemaB Abs. 6 Z 1 und 5
vorzulegen. Unterbleibt ein Antrag auf Fortsetzung des Verfahrens, ist das Anerkennungsverfahren nach
Ablauf von zwei Jahren ab Einbringung des Aussetzungsantrags ohne weiteres Verfahren formlos
einzustellen.

(9) In Féllen, in denen auf Grund wesentlicher Unterschiede zwischen der nach diesem
Bundesgesetz erforderlichen und der im Herkunftsstaat erworbenen Qualifikation die Anerkennung an die
Bedingung der erfolgreichen Absolvierung einer AusgleichsmalRnahme gekniipft wird, ist die Erfillung
der vorgeschriebenen AusgleichsmaBnahme vom (von der) Bundesminister(in) fur Gesundheit im
Anerkennungsbescheid einzutragen.

(10) Sofern im Rahmen des Verfahrens festgestellt wird, dass der (die) Antragsteller(in) gefalschte
Berufsqualifikationsnachweise verwendet hat, hat der (die) Bundesminister(in) fur Gesundheit die
zustandigen Behtrden  der  anderen EWR-Vertragsstaaten im  Wege des EU-
Binnenmarktinformationssystems (IMI) binnen drei Tagen nach rechtskraftiger gerichtlicher
Entscheidung nach den Bestimmungen des Artikel 56a der Richtlinie 2005/36/EG und der
Durchfiinrungsverordnung (EU) 2015/983 zu informieren. Uber diese Meldung ist der (die)
Berufsangehérige schriftlich zu unterrichten, der (die) eine Uberpriifung der RechtmaRigkeit der Meldung
in einem bescheidmaRig zu erledigenden Verfahren beantragen kann; wird im Rahmen der Uberpriifung
die Rechtswidrigkeit der Meldung festgestellt, so ist die Meldung richtigzustellen oder zuriickzuziehen.

(11) Der (Die) Bundesminister(in) fir Gesundheit hat im Rahmen der Anwendung der Richtlinie
2005/36/EG mit den zustandigen Behorden der anderen EWR-Vertragsstaaten und der Schweizerischen
Eidgenossenschaft zusammenzuarbeiten, Amtshilfe zu leisten und die erforderlichen Auskinfte unter
Sicherstellung der Vertraulichkeit der ausgetauschten Informationen, insbesondere im Wege des
Binnenmarktinformationssystems (IMI) im Sinne der IMI-Verordnung, einzuholen und zu erteilen.

Anpassungslehrgang

§ 6¢. (1) Ein Anpassungslehrgang gemaR § 6b Abs. 5

1. ist die Ausiibung des entsprechenden gehobenen medizinisch-technischen Dienstes in Osterreich
unter der Verantwortung eines (einer) qualifizierten Berufsangehérigen an oder in Verbindung
mit einem entsprechenden Fachhochschul-Bachelorstudiengang gemaf § 3 Abs. 4,

2. hat, sofern dies fachlich erforderlich ist, mit einer Zusatzausbildung an einem entsprechenden
Fachhochschul-Bachelorstudiengang gemaR 8 3 Abs. 4 einherzugehen,

3. ist vom jeweiligen Kollegium der Fachhochschule bzw. der Einrichtung zur Durchfiihrung von
Fachhochschul-Bachelorstudiengéngen zu bewerten und

4. kann im Rahmen eines Dienstverhaltnisses absolviert werden.

(2) Ein Anpassungslehrgang bedarf der schriftlichen Zustimmung des jeweiligen Kollegiums der
Fachhochschule bzw. der Einrichtung zur Durchfiihrung von Fachhochschul-Bachelorstudiengéngen. Er
hat an jenen Einrichtungen gemdfR der FH-MTD-Ausbildungsverordnung, BGBI. Il Nr. 2/2006, zu
erfolgen, die den Erwerb der erforderlichen fachlich-methodischen Kompetenzen zur Ausiibung des
Berufs gewéhrleisten.

(3) Die Zustimmung ist zu erteilen, sofern

1. die in der Einrichtung bzw. die durch den (die) qualifizierten Berufsangehorige(n) erbrachten
Leistungen nach Inhalt und Umfang die zu erlernenden Féhigkeiten und Fertigkeiten vermitteln
und

2. die fachliche und padagogische Eignung des (der) qualifizierten Berufsangehdrigen, unter dessen
(deren) Anleitung und Aufsicht der Anpassungslehrgang absolviert wird, vorliegt.

(4) Personen, die einen Anpassungslehrgang absolvieren, dirfen nur Tétigkeiten des entsprechenden
gehobenen medizinisch-technischen Dienstes austiben, die in unmittelbarem Zusammenhang mit den zu
erlernenden Fahigkeiten und Fertigkeiten stehen. Sie haben Aufzeichnungen Uber die durchgefihrten
Tatigkeiten zu fuhren, die
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1. vom (von der) qualifizierten Berufsangehdrigen, unter dessen (deren) Anleitung und Aufsicht der
Anpassungslehrgang absolviert wird, unter Hinzufigung einer Kurzbeurteilung schriftlich
abzuzeichnen und

2. nach Abschluss des Anpassungslehrgangs dem jeweiligen Kollegium der Fachhochschule bzw.
der Einrichtung zur Durchfithrung von Fachhochschul-Bachelorstudiengangen zur Durchfiihrung
der Bewertung vorzulegen

sind.
Eignungsprifung

8§ 6d. (1) Eine Eignungsprufung gemal § 6b Abs. 5 ist eine ausschliellich die beruflichen Kenntnisse
und Fertigkeiten des (der) Antragstellers(-in) betreffende Prifung an einem entsprechenden
Fachhochschul-Bachelorstudiengang gemafR § 3 Abs. 4, mit der die Fahigkeit des (der) Antragstellers(-
in), in Osterreich den entsprechenden gehobenen medizinisch-technischen Dienst auszuiiben, vom
jeweiligen Kollegium der Fachhochschule bzw. der Einrichtung zur Durchfilhrung von Fachhochschul-
Bachelorstudiengangen beurteilt wird.

(2) Die Eignungsprifung ist anhand eines Verzeichnisses jener Sachgebiete,

1. die auf Grund eines Vergleichs zwischen der im Rahmen der Osterreichischen Ausbildung im
entsprechenden gehobenen medizinisch-technischen Dienst vorgeschriebenen Unterrichtsfacher
und Fachbereiche und der von der betreffenden Person absolvierten Ausbildung von dieser nicht
abgedeckt werden und

2. deren Kenntnis eine wesentliche VVoraussetzung fiir die Ausiibung des entsprechenden gehobenen
medizinisch-technischen Dienstes ist,

durchzufihren.
Beurteilung, Bestatigung und Berichte

8 6e. (1) Die Leistungen im Rahmen des Anpassungslehrgangs bzw. der Prufungserfolg im Rahmen
der Eignungsprifung sind mit den Beurteilungsstufen

1. ,bestanden‘ oder
2. ,,nicht bestanden*

zu beurteilen. Ein Anpassungslehrgang oder eine Eignungspriifung, der bzw. die mit ,nicht bestanden*
beurteilt wird, darf hochstens zweimal wiederholt werden.

(2) Uber den absolvierten Anpassungslehrgang oder die absolvierte Eignungspriifung ist eine
Bestatigung vom jeweiligen Kollegium der Fachhochschule bzw. der Einrichtung zur Durchfiihrung von
Fachhochschul-Bachelorstudiengédngen auszustellen. Die Bestétigung ist zu unterzeichnen und mit der
Stampiglie der Fachhochschule bzw. der Einrichtung zur Durchfihrung von Fachhochschul-
Bachelorstudiengéngen zu versehen.

(3) (Anm.: aufgehoben durch BGBI. | Nr. 185/2013)
EWR-Anerkennung — Europaischer Berufsausweis

8§ 6f. (1) Der (Die) Bundesminister(in) fir Gesundheit hat auf Antrag eine EWR-Anerkennung eines
Qualifikationsnachweises im physiotherapeutischen Dienst im Wege des Européischen Berufsausweises
nach den Bestimmungen der Artikel 4a ff. der Richtlinie 2005/36/EG und der Durchflihrungsverordnung
(EU) 2005/983 durchzufiihren.

(2) Fir Staatsangehdrige eines EWR-Vertragsstaats oder der Schweizerischen Eidgenossenschaft,
die in Osterreich den physiotherapeutischen Dienst rechtméaBig ausiben bzw. in Osterreich einen
Qualifikationsnachweis im physiotherapeutischen Dienst erworben haben und eine EWR-Anerkennung in
einem anderen EWR-Vertragsstaat oder der Schweizerischen Eidgenossenschaft im Wege des
Europdischen Berufsausweises elektronisch beantragen, sind vom (von der) Landeshauptmann
(Landeshauptfrau) die fir den Herkunftstaat nach den Bestimmungen der Artikel 4a ff. der Richtlinie
2005/36/EG und der Durchfiihrungsverordnung (EU) 2015/983 zugewiesenen Aufgaben durchzufihren.

(3) Der (Die) Bundesminister(in) fur Gesundheit kann durch Verordnung nahere Bestimmungen tber
das Verfahren geméaR Abs. 1 und 2 festlegen.

EWR-Anerkennung - Partieller Zugang

8 6g. (1) Der (Die) Bundesminister(in) fir Gesundheit hat auf entsprechenden Antrag im Einzelfall
Personen, die in einem anderen EWR-Vertragsstaat oder der Schweizerischen Eidgenossenschaft einen
Qualifikationsnachweis in einem Teilgebiet eines gehobenen medizinisch-technischen Dienstes erworben
haben und in diesem Staat ohne Einschrénkung zur Ausiibung der beruflichen Téatigkeit qualifiziert sind,
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einen partiellen Zugang zu einer Berufstatigkeit in dem entsprechenden gehobenen medizinisch-
technischen Dienst zu gewéhren, wenn folgende Bedingungen erfillt sind:

1. die Unterschiede zwischen der rechtmélig ausgeubten Berufstatigkeit im Herkunftsmitgliedstaat
und dem entsprechenden gehobenen medizinisch-technischen Dienst nach diesem Bundesgesetz
sind so groR, dass die Anwendung von AusgleichsmaRnahmen der Anforderung an den (die)
Antragsteller(in) gleichkdame, das vollstandige Ausbildungsprogramm in Osterreich zu
durchlaufen, um Zugang zum gesamten gehobenen medizinisch-technischen Dienst in Osterreich
zu erlangen;

2. die von der erworbenen Qualifikation umfassten Tatigkeiten lassen sich objektiv von anderen
vom entsprechenden gehobenen medizinisch-technischen Dienst erfassten Tatigkeiten trennen;

3. dem partiellen Zugang stehen keine zwingenden Griinde des Allgemeininteresses entgegen.
(2) § 6b Abs. 2 bis 11 ist anzuwenden.

(3) Personen, denen gemaR Abs. 1 ein partieller Zugang gewahrt wurde, haben

1. ihren Beruf unter der Berufsbezeichnung ihres Herkunftsmitgliedstaats sowie erforderlichenfalls
zusétzlich unter der im Anerkennungsbescheid festgelegten deutschsprachigen Bezeichnung
auszuiiben und

2. die betroffenen Patienten (Patientinnen), die Dienstgeber bzw. die
Dienstleistungsempféanger(innen) eindeutig Uber den Umfang ihrer beruflichen Tétigkeiten zu
informieren.

Berufsausiibung

87. Die Berufsausiibung der gehobenen medizinisch-technischen Dienste besteht in der
eigenverantwortlichen Austibung der im jeweiligen Berufsbild gemal 8 2 umschriebenen Tatigkeiten,
unabhéngig davon, ob diese Tatigkeiten freiberuflich oder im Rahmen eines Arbeitsverhaltnisses
ausgefuhrt werden.

Freiberufliche Berufsaustibung

§ 7a. (1) Die freiberufliche Berufsausibung hat persénlich und unmittelbar zu erfolgen. Die
freiberufliche Berufsauslibung darf auch in Zusammenarbeit mit anderen gehobenen medizinisch-
technischen Diensten oder sonstigen Angehérigen von Gesundheitsberufen erfolgen.

(2) Die beabsichtigte Aufnahme einer freiberuflichen Auslbung der gehobenen medizinisch-
technischen Dienste ist der auf Grund des in Aussicht genommenen Berufssitzes zustandigen
Bezirksverwaltungsbehdrde zu melden, wobei folgende Unterlagen vorzulegen sind:

1. ein Qualifikationsnachweis gemafi § 3 Abs. 1 Z 3 oder Abs. 3,

2. eine Strafregisterbescheinigung oder bei EWR-Staatsangehdrigen ein gleichwertiger Nachweis
des Heimat- oder Herkunftsstaates, die bzw. der nicht alter als drei Monate ist, und

3. ein arztliches Zeugnis Uber die gesundheitliche Eignung, das nicht alter als drei Monate ist.

(3) Anlésslich der Meldung gemalR Abs. 2 hat die Bezirksverwaltungsbehorde das Vorliegen der
Voraussetzungen fir die Berufsausiibung zu priifen und die freiberufliche Berufsausiibung unverziglich,
langstens binnen drei Monaten, zu untersagen, sofern eine oder mehrere Voraussetzungen nicht vorliegen.
Im Falle der Untersagung der freiberuflichen Berufsausiibung ist unverziiglich ein Verfahren betreffend
die Entziehung der Berufsberechtigung geman § 12 einzuleiten.

(4) (Anm.: aufgehoben durch BGBI. I Nr. 80/2013)

(5) Die freiberufliche Tatigkeit darf aufgenommen werden, sobald die Meldung gemaR Abs. 2 bei
der Bezirksverwaltungsbehdrde eingelangt ist.

Werbebeschréankung, Informationspflicht und Rechnungslegung

8 7b. (1) Im Zusammenhang mit der freiberuflichen Berufsaustibung ist eine dem beruflichen
Ansehen abtragliche, insbesondere jede vergleichende, diskriminierende oder unsachliche Anpreisung
oder Werbung verboten.

(2) Im Rahmen der freiberuflichen Berufsausiibung haben Angehdrige eines gehobenen medizinisch-
technischen Dienstes die zur Behandlung bernommenen Patienten (Patientinnen) oder die zu ihrer
gesetzlichen oder bevollmachtigten Vertretung befugten Personen insbesondere Giber

1. den geplanten Behandlungsablauf,
2. die Kosten der Behandlung und
3. den beruflichen Versicherungsschutz
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zu informieren. Im Rahmen der Aufklarung tber die Kosten der Behandlung ist insbesondere auch
dariiber zu informieren, welche Behandlungskosten von dem entsprechenden inlandischen Tréager der
Sozialversicherung, der Krankenfiirsorge oder einem sonstigen Kostentrager voraussichtlich ibernommen
werden und welche von dem (der) betroffenen Patienten (Patientin) oder Klienten (Klientin) zu tragen
sind. Dabei ist sicherzustellen, dass in jedem Fall die der behandelten Person in Rechnung gestellten
Kosten nach objektiven, nichtdiskriminierenden Kriterien berechnet werden.

(3) Nach erbrachter Leistung hat der (die) Angehdrige des gehobenen medizinisch-technischen
Dienstes, sofern die Leistung nicht direkt mit einem inlandischen Tréager der Sozialversicherung oder der
Krankenfursorge oder mit einem sonstigen Kostentrager verrechnet wird, eine klare Rechnung uber diese
auszustellen, die den Anforderungen fir eine steuerliche Geltendmachung und Erstattung gentgt.

Berufssitz

8 8. (1) Berufssitz ist der Ort, an dem oder von dem aus eine freiberufliche Tatigkeit regelmaRig
ausgelibt wird.

(2) Jede(r) freiberuflich tatige Angehdrige eines gehobenen medizinisch-technischen Dienstes hat
mindestens einen Berufssitz in Osterreich zu bestimmen.

(3) Jeder Berufssitz, dessen Anderung und Auflassung ist der Bezirksverwaltungsbehorde
anzuzeigen.

(4) Die freiberufliche Ausiibung eines gehobenen medizinisch-technischen Dienstes ohne Berufssitz
ist verboten.

(5) Der Berufssitz ist von den Angehdrigen des gehobenen medizinisch-technischen Dienstes in
einem solchen Zustand zu halten, dass er den hygienischen Anforderungen entspricht. Der Amtsarzt der
Bezirksverwaltungsbehdrde hat den Berufssitz zu (berprifen, dies insbesondere wenn Umsténde
vorliegen, die die Annahme rechtfertigen, dass dieser den hygienischen Anforderungen nicht entspricht.
Entspricht der Berufssitz nicht den hygienischen Anforderungen, ist die Behebung der Mangel innerhalb
einer angemessenen Frist aufzutragen.

(6) Kommt bei der Uberpriifung gemaR Abs. 6 zu Tage, dass Missstande vorliegen, die fiir das
Leben oder die Gesundheit von Patienten eine Gefahr mit sich bringen, ist die Sperre des Berufssitzes bis
zur Behebung dieser Missstéande durch die Bezirksverwaltungsbehérde zu verfugen.

(7) Fur die vortibergehende Erbringung von Dienstleistungen in einem gehobenen medizinisch-
technischen Dienst gemal § 8a ist die Begriindung eines Berufssitzes in Osterreich nicht erforderlich.

Voriubergehende Erbringung von Dienstleistungen

8§ 8a. (1) Staatsangehdrige eines EWR-Vertragsstaats oder der Schweizerischen Eidgenossenschaft,
die einen gehobenen medizinisch-technischen Dienst in einem anderen EWR-Vertragsstaat oder der
Schweizerischen Eidgenossenschaft rechtmélig austben, sind berechtigt, von ihrem ausléandischen
Berufssitz oder Dienstort aus im Rahmen des Dienstleistungsverkehrs voriibergehend Dienstleistungen
des entsprechenden gehobenen medizinisch-technischen Dienstes in Osterreich zu erbringen.

(2) Vor der erstmaligen Erbringung einer vorlbergehenden Dienstleistung des gehobenen
medizinisch-technischen Dienstes in Osterreich, die einen voriibergehenden Aufenthalt im Bundesgebiet
erfordert, hat der (die) Dienstleistungserbringer(in) dem (der) Landeshauptmann(-frau) jenes
Bundeslandes, in dem die Dienstleistung erbracht werden soll, unter Beifligung folgender Urkunden
schriftlich Meldung zu erstatten:

1. Nachweis Uber die Staatsangehdrigkeit,

2. Bescheinigung der zustadndigen Behorde des Heimat- oder Herkunftsstaats, aus der hervorgeht,
dass der (die) Dienstleistungserbringer(in) den gehobenen medizinisch-technischen Dienst
rechtméaRig ausiibt und dass ihm (ihr) die Berufsausiibung zum Zeitpunkt der Vorlage der
Bescheinigung nicht, auch nicht vorubergehend, untersagt ist,

3. Qualifikationsnachweis geméaR § 6b,

4. Erklarung uber die fir die Berufsaustibung in Osterreich erforderlichen Kenntnisse der deutschen
Sprache.

(3) Die Meldung gemé&B Abs.2 ist einmal j&hrlich zu erneuern, wenn der (die)
Dienstleistungserbringer(in)  beabsichtigt, wahrend des betreffenden Jahres vortbergehend
Dienstleistungen des gehobenen medizinisch-technischen Dienstes zu erbringen. Bei wesentlichen
Anderungen gegentiber dem in den Urkunden geméaR Abs. 2 Z 1 bis 3 bescheinigten Sachverhalt sind die
entsprechenden ergéanzenden Urkunden vorzulegen.
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(4) Vor Aufnahme der voriibergehenden Dienstleistung hat der (die) Landeshauptmann(-frau) zur
Verhinderung  einer  schwerwiegenden  Beeintrachtigung  der  Gesundheit des  (der)
Dienstleistungsempfangers(-in)  auf ~ Grund  mangelnder  Berufsqualifikation  des  (der)
Dienstleistungserbringers(-in) dessen (deren) Qualifikation nachzuprifen.

(5) Der (Die) Landeshauptmann(-frau) hat innerhalb eines Monats nach vollstandiger Meldung
gemal Abs. 2 den (die) Dienstleistungserbringer(in) Uber die Entscheidung betreffend die Nachprifung
der Berufsqualifikation gemaR Abs. 4 und deren Ergebnis bzw. bei Verzdgerung der Entscheidung tber
die Grinde fur die Verzdgerung sowie Uber den Zeitplan fur die Entscheidung zu unterrichten. Die
Entscheidung betreffend die Nachpriifung gemdal Abs. 4 hat spatestens innerhalb von zwei Monaten nach
vollstdndiger VVorlage der erforderlichen Unterlagen zu erfolgen.

(6) Ergibt die Nachprifung gem&R Abs. 4, dass ein wesentlicher Unterschied zwischen der
Qualifikation des (der) Dienstleistungserbringers(-in) und der fir die Auslibung der entsprechenden
Tatigkeiten nach diesem Bundesgesetz erforderlichen Qualifikation besteht, der die Gesundheit des (der)
Dienstleistungsempfangers(-in) gefahrden konnte, hat der (die) Landeshauptmann(-frau) dem (der)
Dienstleistungserbringer(in) die Moglichkeit zu geben, innerhalb eines Monats ab Zustellung der
Entscheidung im Rahmen einer Eignungsprifung (8 6d) die fehlenden Kenntnisse und Fertigkeiten
nachzuweisen. Kann der (die) Dienstleistungserbringer(in) die fehlenden Kenntnisse und Fertigkeiten im
Rahmen der Eignungsprifung nicht nachweisen, hat der (die) Landeshauptmann(-frau) diesem (dieser)
die vorubergehende Erbringung von Dienstleistungen im entsprechenden gehobenen medizinisch-
technischen Dienst mit Bescheid zu untersagen.

(7) Die Erbringung der voriibergehenden Dienstleistung darf nach positiver Entscheidung des (der)
Landeshauptmanns(-frau) oder nach Ablauf der in Abs. 5 und 6 angefiihrten Fristen aufgenommen
werden.

(8) Dienstleistungserbringer(innen)

1. unterliegen bei Erbringung der Dienstleistung den fir in Osterreich zur Berufsausiibung

berechtigte ~ Angehérigen der gehobenen medizinisch-technischen Dienste geltenden
Berufspflichten und

2. haben die Dienstleistung unter der Berufshezeichnung geméaf § 10 zu erbringen.
(9) Der (Die) Landeshauptmann(-frau) hat die Bundesarbeitskammer U(ber die gemaR Abs. 2

gemeldeten Personen innerhalb von zwei Wochen nach Abschluss des Verfahrens unter Anflihrung
folgender Daten des Dienstleistungserbringers zu benachrichtigen:

1. Vor- und Familien- bzw. Nachnamen, gegebenenfalls Geburtsname,
2. allfallige akademische Grade,

3. Geburtsdatum und Geburtsort,

4. Staatsangehorigkeit,

5. Nachweis der abgeschlossenen Berufsausbildung.

Vorubergehende Erbringung von Dienstleistungen — Europaischer Berufsausweis

8§ 8b. (1) Der (Die) Landeshauptmann (Landeshauptfrau) hat auf Antrag das Verfahren betreffend die
voriibergehende Dienstleistungserbringung gemafR § 8a im physiotherapeutischen Dienst im Wege des
Européischen Berufsausweises nach den Bestimmungen der Artikel 4a ff. der Richtlinie 2005/36/EG und
der Durchfiihrungsverordnung (EU) 2015/983 durchzufiihren.

(2) Fur Personen, die in Osterreich den physiotherapeutischen Dienst rechtmaRig ausiiben und in
einem anderen EWR-Vertragsstaat oder der Schweizerischen Eidgenossenschaft im Wege des
Européischen Berufsausweises die voriibergehende Dienstleistungserbringung elektronisch beantragen,
sind vom (von der) Landeshauptmann (Landeshauptfrau) die fiir den Herkunftstaat nach den
Bestimmungen der Artikel 4a ff. der Richtlinie 2005/36/EG und der Durchftihrungsverordnung (EU)
2015/983 zugewiesenen Aufgaben durchzufiihren.

(3) Der (Die) Bundesminister(in) fur Gesundheit kann durch Verordnung nahere Bestimmungen tber
das Verfahren gemaR Abs. 1 und 2 festlegen.

Unselbsténdige Berufsaustibung

88c. (1) Personen, die einen Anpassungslehrgang gemaR § 6c absolvieren, sind nur zur
unselbstandigen  Berufsauslbung unter Anleitung und Aufsicht eines (einer) qualifizierten
Berufsangehdrigen in Osterreich befugt.
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(2) Studierende in Ausbildung zu einem gehobenen medizinisch-technischen Dienst sind nur zur
unselbstandigen Durchfilhrung der entsprechenden fachlich-methodischen Kompetenzen ihres
Berufsbildes unter Anleitung und Aufsicht einer fachkompetenten Person berechtigt.

Fortbildung bei Ausbildung im Ausland

§9. (1) Personen, die eine auBerhalb Osterreichs erworbene Urkunde iber eine abgeschlossene
Ausbildung in einem gehobenen medizinischtechnischen Dienst besitzen, die nicht gemal § 3 zur
Berufsausiibung berechtigt, diirfen zur Fortbildung eine unselbsténdige Téatigkeit in dem entsprechenden
gehobenen medizinisch-technischen Dienst mit Bewilligung des Landeshauptmannes bis zur Hochstdauer
von zwei Jahren austiben.

(2) Die Bewilligung hat unter Bedachtnahme auf die Kenntnisse, Fahigkeiten und Fertigkeiten, die
im Ausland vermittelt worden sind, sowie auf die Deutschkenntnisse zu erfolgen. Sie ist auf die
Ausubung der Tatigkeit

1. in einer bestimmten Krankenanstalt oder

2. in einer bestimmten sonstigen, unter arztlicher Leitung oder Aufsicht stehenden Einrichtung, die
der Vorbeugung, Feststellung oder Heilung von Krankheiten oder der Betreuung
pflegebedurftiger Personen dient, oder

3. bei einem(r) freiberuflich tatigen Arzt(Arztin)

zu beschrénken.
(3) (Anm.: aufgehoben durch BGBI. | Nr. 80/2013)
Berufsbezeichnung

8 10. (1) Wer zur berufsméaRigen Ausiibung der jeweiligen Fachrichtung des gehobenen medizinisch-

technischen Dienstes berechtigt ist, hat in Austibung seines Berufes die Berufsbezeichnung
1. ,,Physiotherapeutin“ — ,,Physiotherapeut (§ 1 Z 1)

. ,Biomedizinische Analytikerin® — ,,Biomedizinischer Analytiker” (§ 1 Z 2)

. ,Radiologietechnologin® — ,,Radiologietechnologe* (§ 1 Z 3)

. ,Didtologin“ — , Didtologe” (§ 1 Z 4)

. ,Brgotherapeutin“ — , Ergotherapeut” (§ 1 Z 5)

. ,,Logopéadin“ — ,,Logopade* (§ 1 Z 6)
7. ,,Orthoptistin“ — ,,Orthoptist (§ 1 Z 7)

zu fihren.

(2) Staatsangehorige eines EWR-Vertragsstaates oder der Schweizerischen Eidgenossenschaft, die
gemédR 8§6b =zur Berufsausubung zugelassen sind, sind berechtigt, ihre im Heimat- oder
Herkunftsmitgliedstaat glltige rechtméBige Ausbildungshbezeichnung und deren Abkirzung in der
Sprache dieses Staates zu fihren, sofern diese

1. nicht mit einer Berufshezeichnung gema 8§ 2 ident sind und nicht mit einer Bezeichnung
verwechselt werden kdnnen, die in Osterreich eine zusétzliche Ausbildung voraussetzt, und

2. neben der Aushildungsbezeichnung Name und Ort der Lehranstalt oder des Priifungsausschusses,
die (der) diese Ausbildungsbezeichnung verliehen hat, angefuhrt werden.

(3) Personen, die eine Sonderausbildung fiir Spezialaufgaben geméaR § 32 absolviert haben, dirfen
neben der Berufsbezeichnung gemal Abs. 1 eine zusétzliche Bezeichnung, die auf die absolvierte
Sonderausbildung hinweist, fihren.

(4) Die Fihrung anderer als durch dieses Bundesgesetz zugelassener Berufshezeichnungen sowie die
Fuhrung gesetzlich zugelassener oder verwechslungsfahiger anderer Berufsbezeichnungen durch hiezu
nicht berechtigte Personen ist verboten.

o OB wN

Berufspflichten

8 11. (1) Angehorige der gehobenen medizinisch-technischen Dienste haben ihren Beruf ohne
Unterschied der Person gewissenhaft auszuiiben. Sie haben das Wohl und die Gesundheit der Patienten
und Klienten unter Einhaltung der hieflir geltenden Vorschriften und nach MaBgabe der fachlichen und
wissenschaftlichen Erkenntnisse und Erfahrungen zu wahren.

(2) (Anm.: aufgehoben durch BGBI. | Nr. 185/2013)
(3) Jede eigenméchtige Heilbehandlung ist zu unterlassen.
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Dokumentation

8§ 11a. (1) Angehdrige der gehobenen medizinisch-technischen Dienste haben bei Ausilibung ihres
Berufes die von ihnen gesetzten MalRnahmen zu dokumentieren.
(2) Auf Verlangen ist
1. den betroffenen Patienten(-innen) oder Klienten(-innen),
2. deren gesetzlichen Vertretern(-innen) oder
3. Personen, die von den betroffenen Patienten(-innen) oder Klienten(-innen) bevollméchtigt
wurden,
Einsicht in die Dokumentation zu gewahren und gegen Kostenersatz die Herstellung von Kopien zu
ermoglichen.

(3) Bei freiberuflicher Berufsausiibung sowie nach deren Beendigung sind die Aufzeichnungen
sowie die sonstigen der Dokumentation dienlichen Unterlagen mindestens zehn Jahre aufzubewahren.
Sofern Patienten oder Klienten durch eine andere zur freiberuflichen Ausiibung eines entsprechenden
gehobenen medizinisch-technischen Dienstes berechtigte Person weiterbetreut werden, kann die
Dokumentation mit Zustimmung des Patienten oder Klienten oder deren gesetzlichen Vertretern durch
diese weitergefiihrt werden.

Auskunftspflicht

8 11b. (1) Angehorige von gehobenen medizinisch-technischen Diensten haben den betroffenen
Patienten oder Klienten oder deren gesetzlichen Vertretern alle Auskiinfte (iber die von ihnen gesetzten
MaRnahmen zu erteilen.

(2) Sie haben anderen Angehérigen der Gesundheitsherufe, die die betroffenen Patienten oder
Klienten behandeln oder pflegen, die fir die Behandlung oder Pflege erforderlichen Auskinfte Gber
Malnahmen geméal Abs. 1 zu erteilen.

Verschwiegenheitspflicht

8 11c. (1) Angehdrige der gehobenen medizinisch-technischen Dienste sind zur Verschwiegenheit
Uber alle ihnen in Auslibung ihres Berufes anvertrauten oder bekannt gewordenen Geheimnisse
verpflichtet.

(2) Die Verschwiegenheitspflicht besteht nicht, wenn

1. die durch die Offenbarung des Geheimnisses betroffene Person den (die) Angehdrige(n) eines
gehobenen medizinisch-technischen Dienstes von der Geheimhaltung entbunden hat, oder

2. die Offenbarung des Geheimnisses fir die nationale Sicherheit, die o6ffentliche Ruhe und
Ordnung, das wirtschaftliche Wohl des Landes, die Verteidigung der Ordnung und zur
Verhinderung von strafbaren Handlungen, zum Schutz der Gesundheit und der Moral oder zum
Schutz der Rechte und Freiheiten anderer notwendig ist, oder

3. Mitteilungen des (der) Angehdrigen eines gehobenen medizinisch-technischen Dienstes Uber den
(die) Versicherte(n) an Trager der Sozialversicherung und Krankenfiirsorgeanstalten zum Zweck
der Honorarabrechnung, auch im automationsunterstiitzten Verfahren, erforderlich sind.

Fortbildngspflicht

8§ 11d. (1) Angehdrige der gehobenen medizinisch-technischen Dienste sind verpflichtet, zur

1. Information Uber die neuesten Entwicklungen und Erkenntnisse des jeweiligen medizinisch-
technischen Dienstes sowie der medizinischen Wissenschaft oder

2. Vertiefung der in der Ausbildung erworbenen Kenntnisse und Fertigkeiten
innerhalb von jeweils funf Jahren Fortbildungen in der Dauer von mindestens 40 Stunden zu besuchen.

(2) Uber den Besuch einer Fortbildung ist eine Bestitigung tiber die Dauer und den Inhalt der
Fortbildung auszustellen.

Reregistrierung

8§ 11e. (1) Angehdrige der gehobenen medizinisch-technischen Dienste werden nach Erfullung der
Fortbildungspflicht gemé&R § 11d fur die Dauer von jeweils finf Jahren reregistriert.

(2) Die Reregistrierung erfolgt nach den Bestimmungen des Gesundheitsberuferegister-Gesetzes.
Entziehung der Berufsberechtigung

8§12. (1) Die auf Grund des Berufssitzes oder Hauptwohnsitzes zusténdige
Bezirksverwaltungsbehérde hat die Berechtigung zur Austibung des gehobenen medizinisch-technischen
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Dienstes zu entziehen, wenn eine der in § 3 und § 6b genannten VVoraussetzungen bereits anfénglich nicht
gegeben war oder nachtraglich weggefallen ist.

(2) Uber die Entziehung der Berufsherechtigung gemaR Abs. 1 sind die Landeshauptmanner und die
Bundesarbeitskammer zu benachrichtigen.

(3) Bestehen gegen die Wiederaufnahme der Berufsausibung durch Personen, deren Berechtigung
gemaR Abs. 1 entzogen wurde, keine Bedenken mehr, ist auf Antrag die Berufsberechtigung durch die auf
Grund des Hauptwohnsitzes zustdndige Bezirksverwaltungsbehdrde wieder zu erteilen. Die
Landeshauptménner und die Bundesarbeitskammer sind zu benachrichtigen.

(4) Der (Die) Bundesminister(in) fir Gesundheit hat die zustdndigen Behorden der anderen EWR-
Vertragsstaaten iber die Entziehung der Berufsberechtigung gemal Abs. 1 bzw. ber die Wiedererteilung
gemdl Abs.3 im Wege des EU-Binnenmarktinformationssystems (IMI) binnen drei Tagen nach
rechtskréftiger Entscheidung nach den Bestimmungen des Artikel 56a der Richtlinie 2005/36/EG und der
Durchfiihrungsverordnung (EU) 2015/983 zu informieren. Uber diese Meldung ist der (die)
Berufsangehdrige schriftlich zu unterrichten, der (die) eine Uberpriifung der RechtméaRigkeit der Meldung
in einem bescheidméaRig zu erledigenden Verfahren beantragen kann; wird im Rahmen der Uberpriifung
die Rechtswidrigkeit der Meldung festgestellt, so ist die Meldung richtigzustellen oder zuriickzuziehen.

2. Abschnitt
Ausbildung und Prifung
Medizinisch-technische Akademien

8 13. Zur Ausbildung in den gehobenen medizinisch-technischen Diensten sind medizinisch-
technische Akademien flr die jeweilige Fachrichtung einzurichten.

8 14. (1) Medizinisch-technische Akademien dirfen nur in Verbindung mit Krankenanstalten
errichtet werden, welche die zur praktischen Ausbildung erforderlichen einschlagigen Fachabteilungen
besitzen und mit den zur Erreichung des Ausbildungszweckes notwendigen Lehrern(Lehrerinnen) und
sonstigem Personal sowie Lehrmitteln ausgestattet sind.

(2) Die medizinisch-wissenschaftliche Leitung der Akademie obliegt einem(einer) Arzt(Arztin),
der(die) die hiefur erforderliche fachliche Eignung besitzt.

(3) Die fachspezifische und organisatorische Leitung einschlieRlich der Dienstaufsicht obliegt
einem(einer) hiefiir fachlich und pé&dagogisch geeigneten Direktor(in), der(die) die Berufsherechtigung
zur Auslbung des jeweiligen gehobenen medizinisch-technischen Dienstes besitzt und (ber die
notwendige Berufserfahrung verfugt.

8 15. (1) Die Errichtung und Fihrung einer medizinisch-technischen Akademie bedarf der
Bewilligung des Landeshauptmannes.

(2) Die Bewilligung gemé&R Abs. 1 darf nur erteilt werden, wenn

1. die fur die Abhaltung des theoretischen und praktischen Unterrichtes erforderlichen
Raumlichkeiten und Lehrmittel zur Verfligung stehen,

2. nachgewiesen wird, dal} die fur die theoretische und praktische Ausbildung erforderlichen
Lehrkrafte, die hiezu fachlich und pédagogisch geeignet sind und Uber die ndtige
Berufserfahrung verfiigen, vorhanden sind,

3. das Erfordernis des § 14 Abs. 1 erfullt ist und gewahrleistet ist, dal die Absolvent(inn)en die
erforderlichen Kenntnisse, Erfahrungen und Fertigkeiten erlangen kdnnen.

(3) Eine Bewilligung gemal Abs. 1 ist zurlickzunehmen, wenn die VVoraussetzungen des Abs. 2 nicht

oder nicht mehr gegeben sind.

(4) (Anm.: aufgehoben durch BGBI. I Nr. 80/2013)
Aufnahme in eine medizinisch-technische Akademie
8 16. (1) Personen, die sich um die Aufnahme in eine medizinischtechnische Akademie bewerben,
haben nachzuweisen:
1. die zur Erflllung der Berufspflichten nétige und gesundheitliche Eignung,
2. die Unbescholtenheit,

3. die Reifepriifung einer allgemeinbildenden hoheren Schule, einer berufsbildenden hoheren
Schule, einer Bildungsanstalt fur Kindergartenpadagogik oder eine Bildungsanstalt fur Erzieher
oder die vor dem Wirksamwerden der diesbeziglichen Bestimmungen des
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Schulorganisationsgesetzes, BGBI. Nr. 242/1962, an einer Mittelschule oder einer anderen
mittleren Lehranstalt abgelegte Reifepriifung, oder

4. ein auslandisches Zeugnis, wenn mit diesem Zeugnis im Ausstellungsland die allgemeinen
Voraussetzungen zu einem Hochschulbesuch oder zu einem Hochschulbesuch der dem
beabsichtigten Schulbesuch entsprechenden Richtung ohne zusatzliche Voraussetzung verbunden
ist, oder

5. ein Diplom im Krankenpflegefachdienst gemaR den Bestimmungen des Krankenpflegegesetzes,
oder

6. fur die Aufnahme in eine medizinisch-technische Akademie fiir den physiotherapeutischen
Dienst, den medizinisch-technischen Laboratoriumsdienst oder den radiologisch-technischen
Dienst ein Diplom uber eine erfolgreich abgeschlossene Ausbildung im medizinisch-technischen
Fachdienst nach den Bestimmungen des Krankenpflegegesetzes, oder

7. die Studienberechtigungsprifung fur das Studium der Medizin.
(2) Die Aufnahmekommission (8 17) hat das Vorliegen der Voraussetzungen gemals Abs. 1 sowie

die Eignung fiir den jeweiligen Beruf anhand von Urkunden, im Rahmen eines Aufnahmegesprachs oder
auch im Rahmen eines Eignungstests zu prifen.

(3) (Anm.: aufgehoben durch BGBI. I Nr. 90/2006)
§17. (1) Uber die Aufnahme der angemeldeten Aufnahmewerber(innen) entscheidet eine
Kommission. Diese setzt sich zusammen aus:

1. einem(r) Vertreter(in) des Rechtstrégers der jeweiligen medizinisch-technischen Akademie als
Vorsitzenden,

2. dem (der) medizinisch-wissenschaftlichen Leiter(in),
3. dem(der) Direktor(in),

4. einem(r) Vertreter(in) der Studierenden an der jeweiligen medizinisch-technischen Akademie
und

5. einem(r) Vertreter(in) der gesetzlichen Interessenvertretung der Dienstnehmer.

(2) Wird die Akademie nicht von einer Gebietskérperschaft gefiihrt, hat der Kommission nach
Abs. 1 auch ein(e) Vertreter(in) der gesetzlichen Interessenvertretung der Dienstgeber anzugehdren.

(3) Der BeschluB uber die Auswahl der Aufnahmewerber(innen) hat unter Berticksichtigung der
Erfordernisse des jeweiligen medizinisch-technischen Berufes zu erfolgen.

(4) (Anm.: aufgehoben durch BGBI. Nr. 327/1996)
Ausschluf? von der Ausbildung

8 17a. (1) Studierende konnen vom weiteren Besuch der jeweiligen medizinisch-technischen
Akademie ausgeschlossen werden, wenn sie sich aus folgenden Griinden wéhrend der Ausbildung zur
Ausiibung des jeweiligen gehobenen medizinisch-technischen Dienstes als untauglich erweisen:

1. mangelnde gesundheitliche Eignung oder
2. mangelnde Vertrauenswirdigkeit gemal § 3 Abs. 2 oder

3. schwerwiegende Pflichtverletzungen im Rahmen der theoretischen oder praktischen Ausbildung
oder

4. schwerwiegende VerstoRe gegen die Akademieordnung, die eine verlaRliche Berufsausiibung
nicht erwarten lassen.

(2) Uber den AusschluR entscheidet die Aufnahmekommission.
(3) Vor Entscheidung tber den Ausschluf? ist
1. der (die) leitende Sanitatsbeamte(in) zu héren und
2. dem (der) Betroffenen Gelegenheit zur Rechtfertigung vor der Kommission zu geben.
(4) (Anm.: aufgehoben durch BGBI. I Nr. 80/2013)
Vertretung der Studierenden

8 17b. (1) Zur Mitgestaltung und Mitbestimmung am Akademieleben ist die Vertretung der
Studierenden berufen.

(2) Die Mitbestimmungsrechte der Vertretung der Studierenden umfassen insbesondere das Recht
auf Mitentscheidung bei der Aufnahme (§ 17 Abs. 1) in und beim Ausschlu3 (§ 17a) der Studierenden aus
der Akademie.
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(3) Die Mitgestaltungsrechte gegenilber der Akademieleitung und dem Lehrpersonal umfassen
inshesondere

1. das Recht auf Anhdérung,

2.das Recht auf Information und Abgabe von Vorschldgen und Stellungnahmen (Uber alle
Angelegenheiten, die die Studierenden allgemein betreffen,

3. das Recht auf Mitsprache bei der Gestaltung des Unterrichts im Rahmen des Lehrplanes,

4. das Recht auf Beteiligung an der Wahl der Unterrichtsmittel und

5. das Recht auf Teilnahme an Konferenzen des Lehrpersonals, ausgenommen Beratungen und

BeschluBRfassungen tiber Angelegenheiten der Leistungsbeurteilung der Studierenden sowie tiber
Angelegenheiten, die ausschlieRlich das Lehr- und Fachpersonal betreffen.

(4) Alle Studierenden an der jeweiligen medizinisch-technischen Akademie sind aktiv und passiv
wahlberechtigt.

(5) Jeder Ausbildungsjahrgang hat innerhalb der ersten finf Wochen nach Beginn des
Ausbildungsjahres aus der Mitte der Studierenden eine(n) Jahrgangssprecher(in) sowie dessen (deren)
Stellvertreter(in) zu wahlen. Die Leitung der Wahl obliegt dem (der) Direktor(in).

(6) Die Jahrgangssprecher(innen) sowie deren Stellvertreter(innen) haben aus ihrer Mitte eine(n)
Akademiesprecher(in) sowie dessen (deren) Stellvertreter(in) zu wahlen. Die Leitung der Wahl obliegt
dem (der) Direktor(in).

(7) Die Wahlen gemalR Abs. 5 und 6 haben in gleicher, unmittelbarer, geheimer und persénlicher
Wahl zu erfolgen. Gewahlt ist, wer mehr als die Halfte der abgegebenen Stimmen erhélt. Erhalt niemand
die erforderliche Mehrheit, so findet eine Stichwahl zwischen jenen beiden Kanditaten(innen) statt, die
die meisten Stimmen im ersten Wahlgang auf sich vereinigt haben. Bei Stimmengleichheit entscheidet
das Los.

(8) Die Funktionen gemald Abs. 5 und 6 enden durch Zeitablauf, Ausscheiden aus dem Jahrgang oder
der Akademie, Rucktritt oder Abwahl. Die jeweilige Wahlleitung hat die Wahlberechtigten zur Abwahl
und Neuwahl einzuberufen, wenn ein Drittel der Wahlberechtigten dies verlangt.

Ausbildung fur den physiotherapeutischen Dienst

8 18. Die Ausbildung fur den physiotherapeutischen Dienst dauert drei Jahre. Sie umfalt eine
theoretische und praktische Ausbildung insbesondere auf nachstehend angefiihrten Gebieten:

1. Erste Hilfe und Verbandslehre;
. Anatomie;

. Physiologie;

. Pathologie;

. Hygiene und Umweltschutz;

. Chirurgie, Unfallchirurgie, Orthopadie, Innere Medizin, Frauenheilkunde und Geburtshilfe,
Kinderheilkunde, Neurologie, Psychiatrie, Intensivmedizin, Sportmedizin, Geriatrie;

. Physikalische Medizin, sowie Grundlagen der physikalischen Diagnostik;

8. Bewegungslehre einschlieBlich Biomechanik sowie Trainingslehre und deren Anwendung im
Aufbautraining;

9. Mechanotherapie: ~ Bewegungstherapie  (Heilgymnastik,  Kinesitherapie) mit  allen
bewegungstherapeutischen Konzepten und Techniken sowie Perzeptionsschulung manuelle
Therapie der Gelenke, Atemtherapie, alle Arten von Heilmassagen, Reflexzonentherapien,
Lymphdrainagen und  Ultraschalltherapie  unter  besonderer  Beriicksichtigung  der
physiotherapeutischen Befunderhebung, der Erstellung der Therapieziele, der Auswahl der
TherapiemaBnahmen, deren Durchfiihrung und Evaluierung sowie der Dokumentation, im
Hinblick auf den mechanotheraptischen Arbeitsbereich in Prophylaxe, Therapie und
Rehabilitation;

10. Praktische Durchfiihrung der Thermo-, Elektro-, Photo-, Hydro- und Balneotherapie und
Mitwirkung bei der physikalischen Diagnostik;

11. Anwendung aller physiotherapeutischen MalRnahmen in den Bereichen der Prophylaxe, Therapie
und Rehabilitation an Patienten auf den Gebieten Chirurgie, Unfallchirurgie, Orthopadie, Innere
Medizin, Frauenheilkunde und Geburtshilfe, Kinderheilkunde, Neurologie, Psychiatrie,
Intensivmedizin, Arbeitsmedizin, Sportmedizin, Geriatrie und Onkologie;

12. Kérperschulung mit gruppenorientierter Bewegungsarbeit (Saalturnen, Leichtathletik, Spiele,
Schwimmen, Schilauf usw.);
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13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.
20.
21.
22,
23.

Methodik der Leitung von kérperlichen Ubungen fir groRere Gruppen;
Rehabilitation;

Grundziige der Ergotherapie;

Berufskunde und Berufsethik;

Soziologie und Psychologie;

Péadagogik und Gespréchsfiihrung;

Grundziige des Sanitéts-, Arbeits- und Sozialrechtes;

Grundziige der Betriebsfiuihrung im Krankenhaus;

Elektronische Datenverarbeitung, medizinische Informatik, Statistik und Dokumentation;
Medizinisches Englisch;

Theoretische und praktische Einflihrung in die Krankenpflege.

Ausbildung fur den medizinisch-technischen Laboratoriumsdienst

8 19. Die Ausbildung fiir den medizinisch-technischen Laboratoriumsdienst dauert drei Jahre. Sie
umfafit eine theoretische und praktische Ausbildung insbesondere auf nachstehend angefiihrten Gebieten:

1.
. Anatomie;

. Physiologie;

. Pathologie;

. Hygiene und Umweltschutz;

. Untersuchungsmethoden im medizinischen Laboratorium;

. Chemie;

. Histologie und Histopathologie;

. Zytologie;

. Mikrobiologie;

. Serologie;

. Hamatologie;

. Immunhématologie (Blutgruppenuntersuchungstechnik);

. Immunologie;

. Biomedizinische Technik;

. Physikalischer Strahlenschutz und Grundziige der Arbeitsmethoden mit radioaktiven Isotopen im
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17.
18.
19.
20.
21,
22,
23.
24,

Erste Hilfe und Verbandslehre;

medizinischen Laboratorium;

Mechanisierte Analytik im medizinischen Laboratorium;

Berufskunde und Berufsethik;

Psychologie;

Grundzuge des Sanitéts-, Arbeits- und Sozialrechtes;

Grundziige der Betriebsfiihrung im Krankenhaus;

Elektronische Datenverarbeitung, medizinische Informatik, Statistik und Dokumentation;
Medizinisches Englisch;

Theoretische und praktische Einfihrung in die Krankenpflege.

Ausbildung fir den radiologisch-technischen Dienst

8§ 20. Die Ausbildung fir den radiologisch-technischen Dienst dauert drei Jahre. Sie umfaft eine
theoretische und praktische Ausbildung insbesondere auf nachstehend angefiihrten Gebieten:

1.
. Anatomie;

. Physiologie;

. Pathologie;

. Hygiene und Umweltschutz;

. Chemie, Laborkunde;

. Grundlagen der Pharmakologie;
. Strahlenbiologie;

. Allgemeine Physik;
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Erste Hilfe und Verbandslehre;
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10.
11.
12.
13.
14.
15.

16.
17.

18.
19.
20.
21.
22,
23.
24,
25.
26.
27.

28

Strahlenphysik;
Strahlenschutzausbildung;
Allgemeine Photographie;
Radiologische Photographie;
Projektionslehre;

Aufnahmetechnik und Bildanalyse: diagnostische Radiologie, Orthopéddie, Pé&diatrie,
Unfallchirurgie einschlieBlich intraoperative Aufnahmetechnik;

Radiologische Verfahren mit digitaler Bildverarbeitung sowie andere bildgebende Verfahren;

Kontrastmittellehre, VVorbereitung und Methodik diagnostischer und interventioneller Verfahren,
einschliellich Instrumentenurkunde;

Nuklearmedizin, Radiopharmazeutik;

Strahlentherapie;

Apparatekunde: diagnostische Radiologie, Nuklearmedizin, Strahlentherapie;
Berufskunde und Berufsethik;

Psychologie;

Grundziige des Sanitéts-, Arbeits- und Sozialrechtes;

Grundziige der Betriebsfiihrung im Krankenhaus;

Medizinisches Englisch;

Elektronische Datenverarbeitung, medizinische Informatik, Statistik und Dokumentation;
Theoretische und praktische Einfihrung in die Krankenpflege;

. Qualitatssicherung.

Ausbildung fiir den Diatdienst und ernédhrungsmedizinischen Beratungsdienst

8§ 21. Die Aushildung fiir den Diatdienst und erndhrungsmedizinischen Beratungsdienst dauert drei
Jahre. Sie umfalit eine theoretische und praktische Ausbildung insbesondere auf nachstehend angefiihrten

Gebieten:
1. Erste Hilfe und VVerbandslehre;
2. Anatomie;
3. Physiologie;
4. Patophysiologie;
5. Pathologie;
6. Allgemeine Hygiene und Umweltschutz;
7. Lebensmittelhygiene;
8. Chemie;
9. Ernédhrungslehre;
10. Erndhrung des gesunden S&uglings und Kleinkindes;
11. Lebensmittelkunde;
12. Lebensmittelrecht;
13. Diatetik;
14. Diéttherapie im Sauglings- und Kleinkindalter;
15. Energie- und Nahrstoffberechnungen;
16. Planung, Auswahl, Gestaltung und Herstellung von Kost fur Gesunde und Kranke;
17. Einfache Laboruntersuchungsmethoden;
18. Grundlagen der Betriebswirtschaftslehre, Buchhaltung und Kalkulation;
19. Spezielle Betriebs- und Wirtschaftsfiihrung in der Kiiche;
20. Grundziige der Pharmakologie;
21. Theoretische und praktische Grundlagen der Péadagogik, Gespréachsfiihrung sowie
Beratungstechnik und Prasentationstechnik;
22. Berufskunde und Berufsethik;
23. Psychologie;
24. Grundziige des Sanitéts-, Arbeits- und Sozialrechtes;
25. Grundziige der Betriebsfihrung im Krankenhaus;
26. Elektronische Datenverarbeitung, medizinische Informatik, Statistik und Dokumentation;
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27.
28.

Medizinisches Englisch;
Theoretische und praktische Einfiihrung in die Krankenpflege.

Ausbildung fur den ergotherapeutischen Dienst

§ 22. Die Aushildung flr den ergotherapeutischen Dienst dauert drei Jahre. Sie umfalt eine
theoretische und praktische Ausbildung insbesondere auf nachstehend angefiihrten Gebieten:

1.
. Anatomie;

. Physiologie;

. Pathologie;

. Hygiene und Umweltschutz;

. Innere Medizin, Chirurgie, Orthopéadie, Neurologie, Physikalische Medizin, Pédiatrie, Geriatrie;

. Psychiatrie;

. Mechanotherapie und Bewegungslehre;

. Praktische Ubungen in Handfertigkeiten und handwerklichen und gestalterischen Tatigkeiten;

. Theorie und Praxis der Ergotherapie mit Vorfihrungen an Patienten auf den Gebieten Innere
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11.
12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.

Erste Hilfe und Verbandslehre;

Medizin, Kinderheilkunde, Chirurgie, Orthopédie, Unfallchirurgie, Neurologie, Psychiatrie und
Geriatrie, mit  Berlcksichtigung der physikalischen ~ Medizin  einschlieBlich  der
ergotherapeutischen Befunderhebung, der Herstellung und Anpassung von Schienen und
Hilfsmitteln;

Arbeitsphysiologie und Arbeitsmedizin;

Rehabilitation;

Psychologie;

Berufskunde und Berufsethik;

Grundziige des Sanitéts-, Arbeits- und Sozialrechtes;

Grundziige der Betriebsfihrung im Krankenhaus;

Elektronische Datenverarbeitung, medizinische Informatik, Statistik und Dokumentation;
Theoretische und praktische Einfihrung in die Krankenpflege.

Ausbildung fur den logopadisch-phoniatrisch-audiologischen Dienst

§ 23. Die Ausbildung fir den logopéadisch-phoniatrischaudiologischen Dienst dauert drei Jahre. Sie
umfalit eine theoretische und praktische Ausbildung insbesondere auf nachstehend angefiihrten Gebieten:

1.
. Anatomie;

. Physiologie;

. Pathologie;

. Hygiene und Umweltschutz;

. Hals-, Nasen- und Ohrenheilkunde;

. Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde;

. Logopadie;

. Phoniatrie;

. Audiologie, Padaudiologie einschlieRlich Audiometrie und Horgerdtekunde;
. Atem-, Stimm- und Sprecherziehung;

. Logopadische Methodik;

. Pédagogik und Sonderpadagogik;

. Neurologie und Psychiatrie;

. Kinderheilkunde;

. Neuropsychiatrie des Kindes- und Jugendalters;

. Linguistik und Phonetik;

. Grundziige der Bewegungslehre;

. Berufskunde und Berufsethik;

. Psychologie;

. Grundzlige des Sanitéts-, Arbeits- und Sozialrechtes;
. Grundziige der Betriebsfiuihrung im Krankenhaus;
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Erste Hilfe und Verbandslehre;
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23. Elektronische Datenverarbeitung, medizinische Informatik, Statistik und Dokumentation;

24. Medizinisches Englisch;

25. Theoretische und praktische Einfiihrung in die Krankenpflege.

Ausbildung fur den orthoptischen Dienst

§ 24. Die Ausbildung fiir den orthoptischen Dienst dauert drei Jahre. Sie umfalit eine theoretische

und praktische Ausbildung insbesondere auf nachstehend angefiihrten Gebieten:
1. Erste Hilfe und Verbandslehre;

. Anatomie;
. Physiologie;
. Pathologie;
. Hygiene und Umweltschutz;
. Physik, insbesondere Optik und Brillenlehre;
. Gerétekunde und -pflege;
. Formen und Behandlung des Schielens;
. Theoretische Grundlagen der orthoptischen und pleoptischen Untersuchung und Behandlung;
. Kinderheilkunde, Padagogik und Psychologie des Kindes;
. Grundziige der Arzneimittellehre;
. Grundzlige der Anéstehsie;

. Ophthalmologische  Untersuchungsmethoden  (aufler  orthoptischen und pleoptischen)
einschlieBlich Perimetrie;

14. Physiologische, optische und praktische Grundlagen der Kontaktlinsenanpassung;
15. Neurologie und Neuroophthalmologie;

16. Theoretische und praktische Grundlagen der Behandlung organisch Sehgeschédigter
einschlieBlich der Anpassung von vergrofRernden Sehhilfen;

17. Bilddokumentation;

18. Berufskunde und Berufsethik;

19. Psychologie;

20. Grundziige des Sanitéts-, Arbeits- und Sozialrechtes;

21. Grundziige der Betriebsfiihrung im Krankenhaus;

22. Elektronische Datenverarbeitung, medizinische Informatik, Statistik und Dokumentation;
23. Medizinisches Englisch;

24. Theoretische und praktische Einfiihrung in die Krankenpflege.

Verordnungsermachtigung

8§ 25. Die ndheren Bestimmungen tber die fachliche Eignung der erforderlichen Lehrer(Lehrerinnen)
und des sonstigen Personals, Uber den Lehrplan, Schulerhéchstzahlen und den Betrieb der
medizinischtechnischen =~ Akademien sind vom Bundesminister fir Gesundheit, Sport und
Konsumentenschutz im Einvernehmen mit dem Bundesminister fur Unterricht und Kunst durch
Verordnung festzulegen. Hiebei sind insbesondere auch die Ausbildungsbedingungen festzulegen. Die
Ausbildungszeit ist so zu begrenzen, dal sie die jeweils gesetzlich festgelegte Normalarbeitszeit nicht
Uberschreitet.
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Anrechnung
§ 26. (1) Priifungen oder Praktika, die in Osterreich innerhalb der letzten zehn Jahre im Rahmen
einer Aushildung
1. im Krankenpflegefachdienst oder
. in einem anderen gehobenen medizinisch-technischen Dienst oder
. im medizinisch-technischen Fachdienst oder
. an einer Hochschule oder einer hochschul&hnlichen Einrichtung,
. an einer berufsbildenden hoheren Schule oder

. in einem Handwerk oder einem gebundenen Gewerbe erfolgreich absolviert wurden, sind auf die
entsprechenden Prifungen oder Praktika insoweit durch den (die) Direktor(in) anzurechnen, als
sie nach Inhalt und Umfang gleichwertig sind.
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(2) Prufungen und Praktika, die im Ausland im Rahmen einer staatlich anerkannten Ausbildung in
einem gehobenen medizinisch-technischen Dienst innerhalb der letzten zehn Jahre erfolgreich absolviert
wurden, sind auf die entsprechenden Priifungen und Praktika durch den (die) Direktor(in) insoweit
anzurechnen, als sie nach Inhalt und Umfang gleichwertig sind.

(3) Die Anrechnung gemal Abs.1 und 2 befreit von der Verpflichtung zur Teilnahme am
praktischen und theoretischen Unterricht und der Verpflichtung zur Ablegung der Priifungen aus den
jeweiligen Fachern.

(4) Eine Anrechnung von Priifungen auf die Diplompriifung ist nicht zulassig.
(5) (Anm.: aufgehoben durch BGBI. | Nr. 80/2013)
Prifungen und Diplome

8 27. (1) Zur Beurteilung des Ausbildungserfolges im Rahmen der theoretischen Ausbildung sind
wahrend der Ausbildung Priifungen von den Lehrkréften des betreffenden Unterrichtsfaches abzuhalten,
woriiber am Ende des jeweiligen Ausbildungsjahres ein Zeugnis auszustellen ist. Darliber hinaus haben
sich die Lehrer wéahrend der gesamten Ausbildungszeit vom Ausbildungserfolg der Studierenden laufend
zu Uberzeugen.

(2) Nach Abschluf? der Gesamtausbildung ist eine kommissionelle Diplomprifung vor einer vom
Landeshauptmann zu bestellenden Prifungskommission abzulegen. Zweck der kommissionellen Priifung
ist es festzustellen, ob sich der (die) Studierende, die fur die Ausiibung der berufsmaRigen Téatigkeit des
jeweiligen gehobenen medizinischtechnischen Dienstes erforderlichen Kenntnisse, Féhigkeiten und
Fertigkeiten angeeignet hat und in der Lage ist, die berufliche Téatigkeit selbstandig und fachgerecht
auszufihren.

§ 28. Personen, die die Diplompriifung mit Erfolg abgelegt haben, erhalten ein Diplom. Dieses hat
die Tatigkeit, fur die es gilt, sowie die der betreffenden Person zukommende Berufsbezeichnung (8§ 10)
anzufihren.

8 29. Der Bundesminister fur Gesundheit und Konsumentenschutz hat durch Verordnung néhere
Richtlinien (ber die Durchfiihrung der Prifungen, die Wertung der Prifungsergebnisse, tber die
Voraussetzungen, unter denen eine Priifung oder ein Ausbildungsjahr wiederholt werden kann, Uber die
Zusammensetzung der Priifungskommission sowie ber die Form und den Inhalt der auszustellenden
Zeugnisse und Diplome zu erlassen.

Akademieordnung

8 30. (1) Die Leitung der medizinisch-technischen Akademie hat den im Rahmen der Aushildung
durchzufiihrenden Dienst und Unterrichtsbetrieb durch eine Akademieordnung festzulegen und fur deren
Einhaltung zu sorgen.

(2) Die Akademieordnung ist vor Aufnahme des Akademiebetriebes dem Landeshauptmann zur
Genehmigung vorzulegen. Wird die Genehmigung innerhalb eines Zeitraumes von drei Monaten nicht
untersagt, gilt sie als erteilt.

3. Abschnitt
Fort- und Sonderausbildung
Fortbildungskurse

8 31. (1) Zur Vertiefung der in der Ausbildung erworbenen Kenntnisse und unter Beriicksichtigung
des Fortschrittes der Entwicklung konnen Personen, die gemdfR & 3 zur Auslbung eines gehobenen
medizinisch-technischen Dienstes berechtigt sind, der Fortbildung dienende Lehrkurse besuchen.

(2) Lehrkurse gemaR Abs. 1 sind dem Landeshauptmann anzuzeigen. Dieser hat die Abhaltung eines
Kurses binnen sechs Wochen nach Anzeige zu untersagen, wenn die organisatorischen und fachlichen
Voraussetzungen fiir die Vermittlung einer den jeweiligen Berufserfordernissen entsprechenden
Fortbildung nicht gewahrleistet sind.

(3) Uber den regelmaRigen Besuch des Lehrkurses ist eine Bestatigung auszustellen.

(4) Der Bundesminister fur Gesundheit, Sport und Konsumentenschutz kann durch Verordnung
Richtlinien Uber den Lehrplan und die Abhaltung der Lehrkurse geméR Abs. 1 unter Bedachtnahme auf
die zu vermittelnden Kenntnisse und auf einen geordneten, zweckméafRigen Kursbetrieb erlassen.
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Sonderausbildung

§32. (1) Fur Personen, die gemdfR § 3 zur Ausibung eines medizinisch-technischen Dienstes
berechtigt sind, sind zur Erlangung zusatzlicher erforderlicher Kenntnisse, Fahigkeiten und Fertigkeiten
fur die Ausilibung von

1. Spezialaufgaben,
2. Lehr- und Unterrichtstatigkeit und
3. Fiihrungsaufgaben

Kurse einzurichten. Diese Kurse haben je nach Ausbildungsinhalt unter der Leitung eines diplomierten
Angehorigen der gehobenen medizinischtechnischen Dienste oder eines Arztes (einer Arztin) zu stehen.

(2) Die Kurse gemaR Abs. 1 bedirfen der Bewilligung des Landeshauptmannes. Die Bewilligung ist
zu erteilen, wenn die Voraussetzungen fur die Vermittlung der fiir die Erfullung der in Abs. 1 genannten
Aufgaben und Tatigkeiten gewahrleistet sind.

(3) Nach AbschluR eines Kurses gemaB Abs. 1 ist von einer durch den Landeshauptmann zu
bestellenden Kommission eine Prifung abzunehmen. Uber die erfolgreich abgelegte Prifung ist ein
Zeugnis auszustellen.

(4) Der Bundesminister fur Gesundheit, Sport und Konsumentenschutz hat durch Verordnung
Richtlinien Uber den Lehrplan und die Abhaltung der Kurse unter Bedachtnahme auf einen geordneten
und zweckméBigen Kursbetrieb sowie Uber die Durchfiihrung der Prifung, die Wertung des
Prufungsergebnisses und (ber die Voraussetzungen, unter denen eine Prifung wiederholt werden kann
sowie (ber die Form und den Inhalt der auszustellenden Prufungszeugnisse zu erlassen.

(5) Der Bundesminister fir Gesundheit und Konsumentenschutz hat durch Verordnung festzustellen,
dal
1. Hochschullehrgdnge geméalik § 18 Allgemeines Hochschul-Studiengesetz, BGBI. Nr. 177/1966, in
der jeweils geltenden Fassung, oder
2. Lehrgénge gemalk 8§ 40a leg. cit. den gemaR § 32 Abs. 1 eingerichteten Sonderausbildungskursen
gleichgehalten sind, sofern sie die Vermittlung einer Ausbildung gewéhrleisten, die die
jeweiligen Berufserfordernisse ausreichend berlicksichtigt.

4. Abschnitt
Strafbestimmungen

8§ 33. Sofern die Tat nicht den Tatbestand einer in die Zustdndigkeit der Gerichte fallenden strafbaren
Handlung bildet, begeht eine Verwaltungstbertretung und ist mit Geldstrafe bis zu 3 600 Euro zu
bestrafen, wer

1. eine Tatigkeit in den gehobenen medizinisch-technischen Diensten im Bereich der
Humanmedizin ausiibt, ohne hiezu berechtigt zu sein oder jemanden der hiezu nicht berechtigt ist
zu einer derartigen Tatigkeit heranzieht;

2. eine Tétigkeit unter der in diesem Bundesgesetz festgelegten Berufsbezeichnung (§ 10 Abs. 1)
auslibt oder eine solche Berufsbezeichnung fuhrt, ohne hiezu berechtigt zu sein;

3. den Bestimmungen des § 6g Abs. 3, § 7b, § 8 Abs. 4, § 8a Abs. 2 oder 3, § 10 Abs. 4, § 11,
8 11a, § 11b oder § 11c zuwiderhandelt.

5. Abschnitt
SchluB- und Ubergangsbestimmungen

8§ 34. Eine bestehende Bewilligung fur die Errichtung und Fihrung einer medizinisch-technischen
Schule nach den wvor Inkrafttreten dieses Bundesgesetzes geltenden Regelungen des
Krankenpflegegesetzes gilt als Bewilligung zur Errichtung und Fihrung einer medizinischtechnischen
Akademie fiir den entsprechenden gehobenen medizinischtechnischen Dienst, wenn

1. auf Grund dieser Bewilligung wéhrend der Jahre 1990 und 1991 tatséchlich ein Jahrgang gefiihrt
wurde und

2. der Rechtstrager der Schule dies bis langstens 1. Médrz 1993 dem Landeshauptmann unter
Vorlage des Bewilligungsbescheides eines diesem Bundesgesetz entsprechenden Lehrplanes und
Angabe des(der) Direktors(Direktorin) und  des(der) medizinischwissenschaftlichen
Leiters(Leiterin) anzeigt.
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834a. (1) Die zum Zeitpunkt des In-Kraft-Tretens des Bundesgesetzes BGBI. | Nr. 7/2004
anhéngigen Verfahren gemal § 5 sind nach der vor diesem Zeitpunkt geltenden Rechtslage fortzusetzen
und abzuschlieRen.

(2) Die zum Ablauf des 30. Juni 2008 anhéngigen Verfahren gemaR 8§ 6 sind nach der vor diesem
Zeitpunkt geltenden Rechtslage fortzusetzen und abzuschlieRRen.

(3) Ergénzungsausbildungen, die gemdf 8§ 6 Abs.6 in der Fassung vor der Novelle BGBI. |
Nr. 57/2008 im Rahmen der Nostrifikation vorgeschrieben wurden, durfen nach der vor diesem Zeitpunkt
geltenden Rechtslage absolviert werden und sind bis spétestens 31. Dezember 2010 abzuschlief3en.

(4) 86b Abs.9 in der Fassung des Bundesgesetzes BGBI. I Nr. 185/2013 ist auf Bescheide
anzuwenden, die nach dem 31. Dezember 2013 erlassen werden.

8 34b. Aushildungen an medizinisch-technischen Akademien, die vor dem 1. Janner 2019 begonnen
werden, sind nach den vor diesem Zeitpunkt geltenden Bestimmungen fortzusetzen und abzuschlieRen.

Ubergangsbestimmung zum Gesundheitsberuferegister-Gesetz

8 34c. (1) Personen, die am 31. Mai 2016 zur Berufsausibung in einem gehobenen medizinisch-
technischen Dienst nach den Bestimmungen dieses Bundesgesetzes berechtigt sind, haben sich bis
31. Dezember 2017 bei der Bundesarbeitskammer registrieren zu lassen.

(2) Angehdrigen der gehobenen medizinisch-technischen Dienste vor Inkrafttreten des
Bundesgesetzes BGBI. I Nr. 185/2013 ausgestellte Berufsausweise behalten bis zur Ausstellung eines
Berufsausweises gemall Gesundheitsberuferegister-Gesetz, langstens aber bis 31. Dezember 2017, ihre
Gultigkeit.

§ 35. Mit der Vollziehung dieses Bundesgesetzes ist

1. hinsichtlich § 3 Abs. 3 Z 2 in der Fassung des Bundesgesetzes BGBI. I Nr. 57/2008 der (die)
Bundesminister(in) flir Wissenschaft und Forschung,

2. im Ubrigen der (die) Bundesminister(in) fir Gesundheit, Familie und Jugend, hinsichtlich § 3
Abs. 4 bis 6 sowie 8§ 6c bis 6e im Einvernehmen mit dem (der) Bundesminister(in) flr
Wissenschaft und Forschung

betraut.

Inkrafttreten
8§ 36. (1) Dieses Bundesgesetz tritt mit 1. September 1992 in Kraft.

(2) 815 Abs. 4, § 30 Abs. 2, § 31 Abs. 2, § 32 Abs. 2 und die Bezeichnung des bisherigen Textes
des § 36 als Abs. 1 in der Fassung des Bundesgesetzes BGBI. Nr. 257/1993 treten mit 1. Juli 1993 in
Kraft. Auf zu diesem Zeitpunkt anhéngige Verfahren sind sie jedoch noch nicht anzuwenden.

(3) 83 Abs. 3 Z 3, §6b samt Uberschrift, § 7a Abs. 3, § 10 Abs. 2 sowie § 16 Abs. 1 Z 4 in der
Fassung des Bundesgesetzes BGBI. Nr. 327/1996 treten riickwirkend mit 1. Janner 1994 in Kraft.

(4) Die Inhaltstibersicht, § 3 Abs. 1 samt Uberschrift, § 3 Abs. 2, § 3 Abs. 3 Z 1 und 2, § 5, § 6 samt
Uberschrift, § 6a samt Uberschrift, § 7 samt Uberschrift, § 7a Abs. 1, 2, 4 und 5 samt Uberschrift, § 7b
samt Uberschrift, § 8 samt Uberschrift, § 10 Abs. 3 und 4, § 11 samt Uberschrift, § 11a samt Uberschrift,
8§ 11b samt Uberschrift, § 11c samt Uberschrift, § 12 samt Uberschrift, § 17 Abs. 1 Z 2, § 17 Abs. 3,
§ 17a samt Uberschrift, § 17b samt Uberschrift, die Uberschrift zu § 25, § 26 samt Uberschrift, § 29, § 32
Abs. 5, § 33 Z 3, die Uberschrift zu § 36 sowie § 36 Abs. 3 bis 5 treten mit 1. Juli 1996 in Kraft.

(5) 8 17 Abs. 4 tritt mit 1. Juli 1996 auBer Kraft.

(6) 8 7a Abs. 2, 3 und 5, § 8 Abs. 3 und § 12 in der Fassung des Verwaltungsreformgesetzes 2001,
BGBI. I Nr. 65/2002, treten mit 1. Juli 2002, jedoch nicht vor dem vierten der Kundmachung des
Verwaltungsreformgesetzes 2001 folgenden Monatsersten in Kraft.

(7) 8 7a Abs. 4 in der Fassung des Bundesgesetzes BGBI. I Nr. 169/2002 tritt mit 1. Mérz 2003,
jedoch nicht vor dem vierten der Kundmachung des Bundesgesetzes BGBI. | Nr. 169/2002 folgenden
Monatsersten, in Kraft.

(8) Mit 1. Juni 2002 treten

1. §3 Abs. 3Z 3 und § 6b Abs. 1 in der Fassung des Bundesgesetzes BGBI. | Nr. 7/2004 und

2. 8 10 Abs. 2 in der Fassung des Bundesgesetzes BGBI. | Nr. 70/2005

in Kraft.

~(9) Mit 20. Oktober 2007 treten 86b und 88 Abs.7 sowie 8§ 6¢ bis 6e, 8a und 8b samt
Uberschriften in der Fassung des Bundesgesetzes BGBI. | Nr. 572008 in Kraft.
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(10) Mit 1. Juli 2008 treten

1. 83 Abs. 3 Z 2 und 2a und § 34a in der Fassung des Bundesgesetzes BGBI. | Nr. 57/2008 in Kraft
sowie

2. 88 6 und 6a samt Uberschriften und im Inhaltsverzeichnis die Zeilen ,»$ 6 ... Nostrifikation* und
8 6a ...

Ergénzungsausbildung und -priifung* aufler Kraft.

(11) 8 7 Abs. 1 Z 3 und 4 in der Fassung des Bundesgesetzes BGBI. | Nr. 101/2008 tritt mit 1. J&nner
2009 in Kraft.

(12) 8 3 Abs. 4 (Anm.: richtig: § 3 Abs.6), §6c Abs.1 Z3, 86¢c Abs. 2, 86¢c Abs. 4 Z2, §6d
Abs. 1, § 6e Abs. 2 und 3 in der Fassung des Qualitatssicherungsrahmengesetzes, BGBI. | Nr. 74/2011,
treten mit 1. Mdrz 2012 in Kraft.

(13) 84 Abs. 3 und 4 und § 35b Abs. 2 in der Fassung des Bundesgesetzes BGBI. | Nr. 89/2012
treten mit 1. Janner 2013 in Kraft.
(14) Mit 1. Janner 2014 treten
1. § 6b Abs. 3 Z 3 in der Fassung des Bundesgesetzes BGBI. | Nr. 80/2013 in Kraft sowie
2.8 7a Abs. 4, §8a Abs. 6 letzter Satz, §9 Abs. 3, § 15 Abs. 4, § 17a Abs. 4, § 26 Abs. 5, § 30
Abs. 2 letzter Satz, § 31 Abs. 2 letzter Satz und § 32 Abs. 2 letzter Satz auler Kraft.

(15) Mit 25. Oktober 2013 treten der Eintrag zu 8 7b im Inhaltsverzeichnis, 8 3 Abs. 6 Z 1 und 3,
8 7b samt Uberschrift, § 11a Abs. 2, 8 34 b und § 35a Z 3 in der Fassung des Bundesgesetzes BGBI. |
Nr. 185/2013 in Kraft.

(16) Mit 1. Janner 2014 treten

1. der Eintrag zu § 6b im Inhaltsverzeichnis, die Uberschrift zu § 6b, § 6b Abs. 1, 2 und 5, Abs. 6
Z1, Abs. 7 bis 9, § 6¢ Abs. 1 und 2, § 6c Abs. 4 Z 2, § 6d Abs. 1, § 6e Abs. 2, § 34a Abs. 4 und
8 35 Z 2 in der Fassung des Bundesgesetzes BGBI. | Nr. 185/2013 in Kraft sowie

2.86b Abs.3 in der Fassung des 1. Verwaltungsgerichtsharkeits-Anpassungsgesetz —
Bundesministerium fur Gesundheit, BGBI. | Nr. 80/2013, § 6b Abs. 4, § 6e Abs. 3 und § 35aZ 4
bis 6 auBer Kraft.

(17) Mit 1. Janner 2019 treten im Inhaltsverzeichnis die Eintrdge zum 2. Abschnitt sowie der
2. Abschnitt auBer Kraft.*
(18) Mit 1. Juni 2016 treten

1. die Eintrage zu 88 3 und 4 und 88 11d und 11e im Inhaltsverzeichnis, 8 3 Abs. 1 Z 3 bis 5, § 6b
Abs. 6 Z3 und 4, 8 8a Abs. 9, 88 11d und 11e samt Uberschriften, 8 12 Abs. 2 und 3 sowie § 34c
samt Uberschrift in der Fassung des Bundesgesetzes BGBI. | Nr. 185/2013 in Kraft,

2. die Eintrdge zu 88§ 6 und 6a im Inhaltsverzeichnis, § 5 und § 11 Abs. 2 auBer Kraft sowie
3. 8 6b Abs. 9 zweiter Satz auRer Kraft.

(19) Mit 18. Janner 2016 treten

1. das Inhaltsverzeichnis, § 1a samt Uberschrift, § 6b Abs. 1 und 5, Abs. 6 Z 4 und 4a, Abs. 7, 10
und 11, 88 6f und 6g samt Uberschriften, § 8a Abs. 2 Z 2 bis 4, § 8b samt Uberschrift; § 8c und
8 12 Abs. 4 in der Fassung des Bundesgesetzes BGBI. | Nr. 8/2016 in Kraft und

2. § 35a samt Uberschrift auRer Kraft.
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