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GZ. 2024-0.868.647

SONDERRICHTLINIE
LEHRPRAXISFORDERUNG

FUR DIE JAHRE 2025 BIS 2028

des Bundesministeriums fir Soziales, Gesundheit, Pflege und
Konsumentenschutz

Bei der vorliegenden Richtlinie handelt es sich um eine Sonderrichtlinie gemal} § 5 der ,Aligemeinen
Rahmenrichtlinien fir die Gewahrung von Férderungen aus Bundesmitteln (ARR 2014)“, BGBI. Il

Nr. 208/2014, in der jeweils geltenden Fassung, welche im Einvernehmen mit dem Bundesminister
fr Finanzen erlassen wurde und vor der Veréffentlichung dem Rechnungshof zur Kenntnis gebracht

wurde.
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I. Praambel

Zur Erlangung der notwendigen umfassenden Kompetenzen im Bereich
Allgemeinmedizin sind nach der Basisausbildung weitere dreiunddreiRig
Monate in jeweiligen Fachgebieten zu absolvieren, um eine Aufwertung der
Allgemeinmedizin und damit Steigerung der Attraktivitat des Berufs zu
erzielen, sowie den aktuellen Anforderungen an eine Arztin/einen Arzt fir
Allgemeinmedizin im 21. Jahrhundert zu entsprechen.

Eine wesentliche Neuerung der reformierten arztlichen Ausbildung besteht
darin, dass im Anschluss an den sogenannten ,Spitalsturnus” eine verpflich-
tende praxisbezogene Ausbildung im Fach Allgemeinmedizin erfolgt. Die
Ausbildung wird in einer Lehrpraxis bei einer Arztin/einem Arzt fiir
Allgemeinmedizin oder einer Lehrgruppenpraxis fur Allgemeinmedizin
absolviert (vgl. §§ 12 und 12a ArzteG 1998).

Lehrpraxen sind Ordinationsstatten jener Arztinnen/Arzte fiir Allgemein-
medizin, denen von der Osterreichischen Arztekammer bzw. ab dem 1.1.2023
von der zustandigen Landeshauptfrau/vom zustdandigen Landeshauptmann die
Bewilligung zur Ausbildung erteilt worden ist. Im Rahmen einer Lehrpraxis darf
jeweils nur eine Arztin/ein Arzt ausgebildet werden. Die Bewilligung ist an die
Erfillung der in § 12 ArzteG 1998 genannten Kriterien gebunden.

Lehrgruppenpraxen sind jene Gruppenpraxen gemaR § 52a ArzteG 1998,
denen von der Osterreichischen Arztekammer bzw. ab dem 1.1.2023 von der
zustandigen Landeshauptfrau/vom zustdndigen Landeshauptmann die
Bewilligung zur Ausbildung erteilt worden ist. Die Voraussetzungen fiir eine
Bewilligung sind dieselben wie die bei Lehrpraxen (vgl. § 12a ArzteG 1998).

Von der Osterreichischen Arztekammer wird ein elektronisches Verzeichnis
der Lehrpraxisinhaber/innen und Lehrgruppenpraxen gefiihrt und auf der
Homepage der Osterreichischen Arztekammer veréffentlicht.

Durch die Absolvierung der Lehr(gruppen)praxis am Ende der Ausbildung — als
Vorbereitung auf die Tatigkeit als niedergelassene Arztin/niedergelassener
Arzt — soll eine massive qualitative Verbesserung der Turnusausbildung
erreicht werden.

Dies steht auch im Einklang mit der EU-konformen Ausbildung, der im Hinblick
auf die sogenannte Primarversorgung der Bevolkerung besondere Bedeutung
zukommt. Dementsprechend dauert die Ausbildung zur Arztin/zum Arzt fiir
Allgemeinmedizin in der Lehrpraxis mindestens sechs Monate.
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Da die Primarversorgung der Bevolkerung von hdchster gesellschaftspolitischer
Bedeutung ist und letztlich auch der Vermeidung eines Mangels der Haus- und
Landarztinnen/-arzte dient, soll die vorliegende Sonderrichtlinie eine entspre-
chende Unterstitzung der Lehrpraxisinhaber/innen und damit verbunden eine
Forderung der Finanzierung unter nachstehenden Bedingungen und Auflagen
ermoglichen. Neben der gegenstandlichen Férderung des Bundes werden
weitere Forderungen von Landern und Sozialversicherung in gleicher Hohe
getragen. In Hinblick auf die gesetzlich vorgesehene Verlangerung der
Lehrpraxisdauer und die dadurch einhergehenden Kompetenzen und
Erfahrungen der Lehrpraktikantinnen/Lehrpraktikanten bei der Ausiibung von
Tatigkeiten gemaR § 3 Abs. 3 ArzteG 1998 ist eine schrittweise Erhéhung des
Eigenanteils der Lehrpraxisinhaber/innen vorgesehen.

Il. Rechtsgrundlagen:

Verordnung des Bundesministers flr Finanzen tber Allgemeine Rahmenricht-
linien flr die Gewahrung von Férderungen aus Bundesmitteln (ARR 2014),
BGBI. Il Nr. 208/2014 idgF.

Bundesgesetz liber die Austibung des arztlichen Berufes und die Standesver-
tretung der Arzte (ArzteG 1998), BGBI. | Nr. 169/1998 idgF.

Verordnung der Bundesministerin fiir Gesundheit tiber die Ausbildung zur Arztin
far Allgemeinmedizin/zum Arzt fur Allgemeinmedizin und zur Fachéarztin/zum
Facharzt (Arztinnen-/Arzte-Ausbildungsordnung 2015 — AAO 2015), BGBI. ||

Nr. 147/2015 idgF.

Ill. (Regelungs)ziele/Indikatoren:

Ziele des Programmes

Sicherstellung der flichendeckenden Versorgung mit Arztinnen/ Arzten fir
Allgemeinmedizin in Osterreich.

Die in die Ausbildung zur Arztin/zum Arzt fiir Allgemeinmedizin eintretenden
Personen sowie jene, die diese Ausbildung abschliel3en, sollen die ,,Pensions-
abgange” ausgleichen.

Regelungsziele:
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Festlegung einer einheitlichen, verbindlichen und transparenten Vorgangsweise
fir die Gewahrung von Férderungen.

Vermeidung von unerwiinschten Mehrfachférderungen und Forderungs-
missbrauch durch Abstimmung mit anderen potentiellen Férderstellen
(insbesondere der sozialen Krankenversicherung und den Bundeslandern) und
Abwicklung der beinahe gesamten Lehrpraxisforderung Giber zentrale
Abwicklungsstellen.

Indikatoren:

Laut Gesetz ist jede Turnusarztin/jeder Turnusarzt in Ausbildung zur Arztin/zum
Arzt fiir Allgemeinmedizin nach AAO 2015 in der Lehrpraxis auszubilden, d.h.
jede/jeder in der Arzteliste gemeldete Turnusérztin/Turnusarzt ist als Indikator
zu sehen und nach der Ausbildung ist das Ziel erreicht.

Die Erreichung der Programmziele soll anhand folgender Indikatoren Gberprift
werden:

Anzahl der Pensionierungen von Allgemeinmedizinerinnen/-medizinern im
Jahr 2024

Anzahl der Turnuséarztinnen/Turnusérzte, die sich im Jahr 2024 in Ausbildung
zur/zum Arztin/Arzt fiir Allgemeinmedizin befinden

Anzahl der Turnuséarztinnen/Turnusarzte, die ihre Ausbildung zur/zum
Arztin/Arzt fir Allgemeinmedizin im Jahr 2024 erfolgreich abgeschlossen
haben

IV. Forderungsgegenstand, Forderungswerber, Forderungsart und

-hohe, forderbare Kosten:

V.l

Forderungsgegenstand

Fiir angehende Arztinnen/Arzte fiir Allgemeinmedizin erfolgt im Anschluss an
den Spitalsturnus die verpflichtende Ausbildung im Fach Allgemeinmedizin.
Diese wird im Rahmen einer Lehrpraxis bei einer/m Arztin/Arzt fiir Allgemein-
medizin, in einer Lehrgruppenpraxis oder in einem Lehrambulatorium
absolviert. Sie bildet den letzten Ausbildungsabschnitt fiir angehende
Allgemeinmedizinerinnen/-mediziner. Diese Ausbildung in einer Lehrpraxis bei
einer/m Arztin/Arzt fiir Allgemeinmedizin oder in einer Lehrgruppenpraxis soll
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V.1l

V.

mit der gegenstandlichen Sonderrichtlinie in der gesetzlich vorgesehenen
Dauer, hochstens jedoch im Umfang von neun Monaten, gefordert werden.

Forderungswerber

Arztinnen/Arzte fir Allgemeinmedizin, die/der tiber eine Bewilligung gemaR
§§ 12 bzw. 12a Arztegesetz 1998, BGBI. | Nr. 169/1998 idgF., zur Ausbildung von
Arztinnen/Arzten im Rahmen einer Lehrpraxis oder Lehrgruppenpraxis verfiigen.
(im Falle einer Forderungsgewahrung an Lehr(gruppen)praxisinhaber/innen)

Rechtstrager der Krankenh&user, in denen die angehenden Arztinnen/Arzte fir
Allgemeinmedizin beschaftigt sind.
(im Falle einer ,,Dienstzuteilung” an Lehr(gruppen)praxisinhaber/innen)

Férderungsart

Bei Forderungen nach gegenstandlicher Sonderrichtlinie handelt es sich
ausschlieRlich um sonstige Geldzuwendungen privatrechtlicher Art, die der
Bund in Auslibung der Privatwirtschaftsverwaltung (Art. 17 B-VG) einer
aullerhalb der Bundesverwaltung stehenden natiirlichen oder juristischen
Person oder einer im Firmenbuch eingetragenen Personengesellschaft auf
Grundlage eines privatrechtlichen Forderungsvertrages aus Bundesmitteln fir
eine forderungswirdige Leistung gewahrt, ohne dafiir unmittelbar eine
angemessene, geldwerte Gegenleistung zu erhalten.

IV.IV Rechtsanspruch/Kontrahierungszwang

V.V

Ein dem Grunde oder der H6he nach bestimmter subjektiver Rechtsanspruch
auf Gewahrung einer Forderung oder ein Kontrahierungszwang des Bundes wird
durch diese Richtlinie nicht begriindet.

Forderungshohe/forderbare Kosten

Die geforderte Ausbildung in der Lehr(gruppen)praxis kann entweder durch
Weiterbeschéftigung der Turnusarztin/des Turnusarztes beim Rechtstrager der
Krankenanstalt, bei dem bisher die Ausbildung absolviert wurde, und
,Dienstzuteilung” in die Lehr(gruppen)praxis (Variante 1 gemaR Punkt IV.V.I)
oder in Form einer Direktanstellung der Turnusérztin/des Turnusarztes in der
Lehr(gruppen)praxis (Variante 2 gemaR Punkt IV.V.Il) erfolgen.
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Es gibt somit hinsichtlich der Aufteilung der forderbaren Kosten zwei Varianten.

Im Rahmen der Lehrpraxisforderung wird ausschlieRRlich das Gehalt gemaR
Variante 1 oder Variante 2 fir die gesetzlich vorgesehene Ausbildungsdauer,
hochstens jedoch fiir neun Monate, zuzlglich anteiliger Sonderzahlungen von
den finanzierenden Partnern (BMSGPK, Lander, Dachverband der
Osterreichischen Sozialversicherungstrager, Lehr(gruppen)praxisinhaber)
tibernommen.

Wenn die Ausbildung in Teilzeit absolviert wird, reduziert sich sowohl in der
Variante 1 als auch in der Variante 2 das anzuerkennende Gehalt aliquot zu den
geleisteten Stunden und die Arbeitszeit und der Férderungszeitraum verlangert
sich entsprechend aliquot.

Flr die Jahre 2025 bis 2028 ist die finanzielle Bedeckung fiir die Lehrpraxis-
forderungen seitens des Bundesministeriums fiir Soziales, Gesundheit, Pflege
und Konsumentenschutz gegeben.

IV.V.l Variante 1 (Turnusérztin/Turnusarzt bleibt in der Krankenanstalt angestellt):

Bleibt die Turnusarztin/der Turnusarzt nach Beendigung seines Spitalturnus
beim Rechtstrager des Krankenhauses, in dem er beschaftigt ist, angestellt und
wird flir die Lehrpraxisausbildung einer Lehrpraxis ,zugeteilt”, tritt durch diese
Dienstzuteilung in der dienst- und besoldungsrechtlichen Stellung der
Lehrpraktikantin/des Lehrpraktikanten keine Anderung ein, insbesondere die
Einstufung (Funktionslaufbahn, Gehaltsstufe) bleibt unverandert.

Die forderbaren Kosten sind 75% des Gehaltes (Grundgehalt + Zulagen +
Lohnnebenkosten + anteilige Sonderzahlungen — siehe Beilage A zum Antrag
KA-Trager (Anlagen 3a-3c) und Beilage B zur Abrechnung KA-Trager (Anlagen
4a-4c). Diese werden nach folgendem Schliissel gefordert:

Im Jahr 2025 werden 75% vom Bund, vom Dachverband der
Sozialversicherungstrager und von den Landern jeweils zu gleichen Teilen
getragen. 25% werden von der Lehr(gruppen)praxisinhaberin/ vom Lehr-
(gruppen)praxisinhaber als Eigenleistung Gbernommen.

Im Jahr 2026 werden 70% vom Bund, vom Dachverband der
Sozialversicherungstrager und von den Landern jeweils zu gleichen Teilen
getragen. 30% werden von der Lehr(gruppen)praxisinhaberin/vom Lehr-
(gruppen)praxisinhaber als Eigenleistung ibernommen.
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In den Jahren 2027 und 2028 werden 65% vom Bund, vom Dachverband der
Sozialversicherungstrager und von den Landern getragen. 35% werden von der
Lehr(gruppen)praxisinhaberin/ vom Lehr(gruppen)praxisinhaber als
Eigenleistung ibernommen.

Die Bezlige fir eine (allfallige) Beschaftigung bei der Dienstgeberin/beim
Dienstgeber neben der Absolvierung der Lehrpraxis (Dienste) sind von der
Dienstgeberin/vom Dienstgeber selbst zu entrichten.

Im Forderungsansuchen gemaf Punkt VI.I.I (Anlage 1 — Forderungsansuchen
Krankenanstaltentrager) ist im Punkt 2.3 der angesuchte Férderungsbetrag
anzugeben.

IV.V.Il Variante 2 (Turnusérztin/Turnusarzt ist direkt in der Lehr(gruppen)praxis
angestellt):

Sofern die Turnusarztin/der Turnusarzt direkt bei der Lehrpraxisinhaberin/beim
Lehrpraxisinhaber angestellt ist, gelten die oben genannten Prozentsatze fur die
Forderung analog. Die Forderungshohe richtet sich nach dem Gehalt (Grund-
gehalt + Zulagen + Lohnnebenkosten + anteilige Sonderzahlungen — siehe
Beilage A zum Antrag LPI (Anlagen 5a-5c) und Beilage B zur Abrechnung LPI
(Anlagen 6a-6c), das der/dem angehenden Arztin/Arzt fiir Allgemeinmedizin
(unter Bericksichtigung allfalliger Vordienstzeiten) nach dem Landes-Gehalts
und Zulagenschema (nach 9 Monaten Basisausbildung und 27 Monaten
Grundausbildung) zustehen wiirde.

Welches Landes-Gehalts- und Zulagenschema anzuwenden ist, richtet sich
danach, in welchem Bundesland die Lehr(gruppen)praxis ihren Berufssitz hat
bzw. der Dienstort gelegen ist (siehe § 13 Kollektivvertrag fiir Angestellte bei
niedergelassenen Arztinnen und Arzte idF zum 1. Juni 2018). Die Entlohnung der
Turnusarztin/des Turnusarztes darf jedenfalls den in § 13 Kollektivvertrag flr
Angestellte bei niedergelassenen Arztinnen und Arzte idgF. vorgeschriebenen
Betrag nicht unterschreiten.

Die Hohe der vom BMSGPK diesbezliglich pro Forderfall ibernehmbaren Kosten
ist aber mit jenen Kosten begrenzt, die die Turnusarztin/der Turnusarzt flr eine
Wochenarbeitszeit von 30 Stunden gemal § 13 Kollektivvertrag fiir Angestellte
bei niedergelassenen Arztinnen und Arzte idF zum 1. Juni 2018 zzgl. Lohnneben-
kosten erhalten wiirde.

Dariber hinaus gehende Arbeitszeiten werden nicht iGbernommen und sind von
der Lehrpraxisinhaberin/dem Lehrpraxisinhaber als Eigenleistung zu tragen.
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V. Allgemeine Forderungsvoraussetzungen sowie allgemeine und
sonstige Forderungsbedingungen:

V.l  Allgemeine Forderungsvoraussetzungen

An der Durchfiihrung der Leistung muss erhebliches 6ffentliches Interesse
bestehen. Details dazu sind § 12 der ARR 2014, BGBI. Il Nr. 208/2014 idgF. zu
entnehmen.

V.l  Abweichungen gemaR § 5 Abs. 5 ARR 2014

Auf Grund der inhaltlichen Eigenart dieses Forderungsprogrammes kommen
folgende Bestimmungen der Allgemeinen Rahmenrichtlinien nicht zur
Anwendung:

e §23Abs.2

e §26

e §§29und30

e §33

e §§35bis 38

e §§41und42

e §34-hierkommt § 34 Abs. 2 zum Tragen

V.lIl Allgemeine Forderungsbedingungen

Diesbeziglich wird auf § 24 Abs. 2 der Allgemeinen Rahmenrichtlinien
verwiesen.

V.IV Besondere Forderungsbedingungen

Die Turnusarztin/der Turnusarzt muss die Voraussetzungen des § 4 Abs. 4
ArzteG 1998 idgF. erfiillen, sich am Ende der Ausbildung zur Arztin/zum Arzt fir
Allgemeinmedizin befinden und bestatigen, dass fiir eine Ausbildung seiner
Person noch keine Férderung durch das BMSGPK bzw. eine Forderung noch
nicht zur Ganze in Anspruch genommen wurde.
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Vorliegen eines Arbeitsverhaltnisses entweder nach Variante 1 oder Variante 2
des Punktes IV.V der gegenstandlichen Sonderrichtlinie.

VI. Ablauf der Forderungsgewahrung:

Die Abwicklung (Antrag/Anweisung/Abrechnung) der Forderungen aus dieser
Richtlinie kann auf zwei Arten erfolgen, die nachfolgend im Detail erlautert
werden:

VI.I  Variante 1 - Turnusarztin/Turnusarzt bleibt in der Krankenanstalt angestellt

VL.I.I Abwicklung der Forderung

(1) Die Rechtstrager der Krankenhauser, in denen die Turnusarztinnen/Turnus-
arzte angestellt sind, haben beim BMSGPK (Abteilung VII/B/7) formlos die
Freischaltung der Webapplikation ,, Abwicklung Lehrpraxisférderung“ zu
beantragen, wenn die Einbringung eines Forderantrages geplant ist.

(2) Fur jede Turnusarztin/jeden Turnusarzt, die/der einer Lehr(gruppen)praxis
ydienstzugeteilt” wird, wird tunlichst 2 Monate vor der geplanten
Inanspruchnahme der Lehrpraxis durch den Rechtstrager der Krankenanstalt
mittels Webapplikation die geplante Inanspruchnahme einer Einzelférderung
gemeldet (= Forderungsansuchen), wobei nachstehende Unterlagen
hochzuladen sind:

e Forderungsansuchen Krankenanstaltentrager (Anlage 1)
e Berechnung der voraussichtlichen Personalkosten (Anlagen 3a-3c bzw.
entsprechendes Personalkostenformular im Webtool)
e Gehaltszettel der Krankenanstalt zum Zeitpunkt der Meldung
e Ausbildungsnachweise in Form von Rasterzeugnissen Uber samtliche zum
Zeitpunkt der Meldung vollstandig absolvierte Ausbildungszeiten
e Dienstzuteilung (zB Zusatzvereinbarung zum Dienstvertrag)
e Sofern dies nicht bereits aus der Dienstzuteilung hervorgeht:
— schriftlicher Nachweis betreffend das der Férderung zu Grunde
liegende Dienstverhaltnis,
— Bestéatigung der Turnuséarztin/des Turnusarztes, dass eine Forderung
noch nicht bzw. noch nicht zur Ganze bezogen worden ist,
— Zustimmung zur Datenverwendung

(3) Die zustandige Landesarztekammer wird tGber die Webapplikation an eine
bekannt zu gebende E-Mailadresse automatisch informiert, dass die Unter-
lagen hochgeladen worden sind. Sie prift innerhalb von 6 Wochen ab Zugang
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der automatischen Information, ob die Voraussetzungen fiir eine Forderge-
wahrung sowohl bei der Turnusarztin/beim Turnusarzt als auch beim
geplanten Lehr(gruppen)praxisinhaber/innen vorliegen, und vermittelt
allenfalls die Turnusarztinnen/die Turnusarzte an geeignete Lehr(gruppen)-
praxisinhaber/innen.

(4) In der Regel hat die Landesarztekammer 2 Wochen vor Beginn der Lehrpraxis-
ausbildung mittels Webapplikation die formalen Voraussetzungen fir die
Fordergewahrung dem BMSGPK zu bestatigen und eine Kostenberechnung
durchzufuhren. Im Falle einer Forderwiirdigkeit wird diese in der Regel vor
Antritt der Ausbildung in der Lehr(gruppen)praxis durch das BMSGPK im Wege
der Webapplikation bestatigt und die Férderwerberin/der Forderwerber erhalt
ein entsprechendes Zuerkennungsschreiben, das auch als Abschrift der
zustandigen Landesarztekammer per E-Mail zur Kenntnis gebracht wird.
Danach kann die Ausbildung der Turnusarztin/des Turnusarztes in der
Lehrpraxis beginnen.

VLLII Abrechnung der Férderung

Die Rechtstrager der Krankenhduser tGibermitteln jeweils halbjahrlich zum 30.06
und 31.12 binnen vier Wochen mittels Webapplikation eine vollstandig ausge-
flllte Abrechnungsunterlage, in der alle férderbaren Personalkosten aufge-
schlisselt sind und samtliche Turnusarztinnen/Turnusarzte anzufihren sind, die
in diesem Zeitraum einer Lehrpraxis zugeteilt waren (Anlagen 4a-4c -, Beilage B
- zur Abrechnung KA-Trager” bzw. das entsprechende Kostenformular im
Webtool).

Zusammen mit der Abrechnungsunterlage sind fir jede/n
Turnusarztin/Turnusarzt folgende Unterlagen zu Gbermitteln:

e Rasterzeugnis(se) liber die absolvierte Ausbildung in Allgemeinmedizin,
gegebenenfalls auch die Zeugnisse fiir HNO und Haut- und
Geschlechtskrankheiten, sofern diese nicht vor der Lehrpraxis schon
absolviert wurden,

e Auszug aus dem Lohnkonto (liber den Abrechnungszeitraum).

Die vorgelegten Unterlagen dienen als Grundlage fiir die Anweisung der
Fordermittel durch das BMSGPK (siehe Punkt VLLIII).

VLLII Auszahlung an die Krankenhaustrager
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Die Auszahlung der Férderungen erfolgt jeweils in der Regel bis zum Ende jenes
Monates, das dem Vorlagemonat fir die halbjahrlichen Abrechnungen gemaf
Punkt VLLII dieser Sonderrichtlinie folgt. Voraussetzung fiir eine Auszahlung ist,
dass die beizubringenden Abrechnungsunterlagen vollstandig vorgelegt wurden
und anerkannt werden kénnen.

VLIl Variante 2 - Turnusarztin/Turnusarzt ist direkt in der Lehr(gruppen)praxis
angestellt

VLILI. Abwicklung der Férderung

Die jeweilige Landesarztekammer, in der die Lehr(gruppen)praxis ihren Sitz hat,
wird mit der Abwicklung als Abwicklungsstelle betraut (§§ 8 und 9 der ARR).

Die Rechtstrager der Krankenhauser melden tunlichst monatlich der jeweiligen
Landesarztekammer mittels Webapplikation jene Turnuséarztinnen/Turnusarzte,
die 6 Monate vor Beendigung des Spitalsturnus stehen. Der zum Meldezeit-
punkt aktuelle Gehaltszettel ist mit der Meldung hochzuladen.

Die Landesarztekammer vor Ort ist zustandig, einen freien Lehr(gruppen)-
praxisplatz zu vermitteln.

Die Lehr(gruppen)praxisinhaberin/der Lehr(gruppen)praxisinhaber hat tunlichst
bis langstens 2 Monate vor Beginn der Ausbildung in der Lehr(gruppen)praxis
einen Forderantrag unter Verwendung des beiliegenden Antragsformulares
,Forderungsantrag LP-Inhaber” (Anlage 2) sowie der ,Beilage A zum Forde-
rungsantrag LP1“ (Anlagen 5a-5c) bei der jeweils zustandigen
Landesdarztekammer einzubringen.

Ergdnzend zum Ansuchen sind von der Lehr(gruppen)praxisinhaberin/vom
Lehr(gruppen)praxisinhaber und von der Turnusarztin/vom Turnusarzt folgende
Unterlagen bei der jeweils zustandigen Landesarztekammer vorzulegen:

e schriftlicher Nachweis betreffend das der Forderung zu Grunde liegende
Dienstverhaltnis (Dienstvertrag/Dienstzettel)

e Ausbildungsnachweise in Form von Rasterzeugnissen tber samtliche zum
Zeitpunkt der Meldung vollstandig absolvierte Ausbildungszeiten

e Bestatigung der Turnusarztin/des Turnusarztes, dass eine Forderung noch
nicht bzw. noch nicht zur Ganze bezogen worden ist

e Gehaltszettel der Krankenanstalt zum Zeitpunkt der Meldung, sofern ein
solcher nicht bereits vorliegt

e Zustimmung der Turnusarztin/des Turnusarztes zur Datenverwendung
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Die zustandige Landesdarztekammer prift innerhalb von 6 Wochen nach voll-
standigem Einlangen aller erforderlicher Unterlagen, ob die Voraussetzungen
fur eine Fordergewéahrung sowohl bei der Turnuséarztin/beim Turnusarzt als
auch beim geplanten Lehr(gruppen)praxisinhaber vorliegen.

Im Rahmen des Priifvorgangs sind das Antragsformular ,FérderungsantraglLP-
Inhaber” (Anlage 2), die ,Beilage A zum Foérderungsantrag LPI“ (Anlagen 5a-5c)
bzw. das entsprechende Kostenformular im Webtool sowie der schriftliche
Nachweis betreffend das der Férderung zu Grunde liegende Dienstverhaltnis in
die Webapplikation hochzuladen. Die weiteren Unterlagen sind auf Anforderung
dem BMSGPK mittels Webapplikation vorzulegen.

Spatestens 2 Wochen vor Beginn der Lehrpraxisausbildung hat die Landesarzte-
kammer die formale Priifung der Forderung mittels Webapplikation an die
Kommission fiir die drztliche Ausbildung (vgl. § 6b ArzteG 1998) zu melden,
welche im positiven Fall die Férderungen bestatigt und eine Kostenberechnung
durchfiihrt. Im Falle einer Férderwirdigkeit wird diese durch das BMSGPK in der
Regel vor Antritt der der Ausbildung in der Lehr(gruppen)praxis im Wege der
Webapplikation bestatigt und die Férderungswerberin/der Férderwerber erhalt
ein entsprechendes Zuerkennungsschreiben, das auch als Abschrift der
zustandigen Landesarztekammer zur Kenntnis gebracht wird. Danach kann die
Ausbildung der Turnusarztin/des Turnusarztes in der Lehrpraxis beginnen.

VLILII. Abrechnung der Férderung

Die Lehr(gruppen)praxisinhaberin/der Lehr(gruppen)praxisinhaber hat spates-
tens drei Wochen nach Beendigung der Ausbildung in der Lehr(gruppen)praxis
nachstehende Unterlagen bei der jeweils zustandigen Landesarztekammer
vorzulegen:

e vollstandig ausgefiillte Beilage B zur Abrechnung LPI (Anlagen 6a-6c) bzw.
das entsprechende Personalkostenformular im Webtool.

e Rasterzeugnis(se) liber die absolvierte Ausbildung in Allgemeinmedizin,
gegebenenfalls auch die Zeugnisse fliir HNO und Haut- und Geschlechts-
krankheiten, sofern diese nicht vor der Lehrpraxis schon absolviert
wurden

e Auszug aus dem Lohnkonto (liber den Forderungszeitraum)

Bei Nichtvorlage der Unterlagen wird auf das Riickforderungsrecht gemaR § 25
der Allgemeinen Rahmenrichtlinien fiir die Gewadhrung von Férderungen aus
Bundesmitteln, BGBL. Il Nr. 2018/2014 idgF. sowie auf Punkt VII.I dieser
Sonderrichtlinie verwiesen.
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Die Landesarztekammer tGbermittelt mittels Webapplikation quartalsweise (bis
15. Mai fur das 1. Quartal, bis 15. August flir das 2. Quartal, bis 15. November
fir das 3. Quartal und bis 15. Februar fur das 4. Quartal des Vorjahres) die
Abrechnungsunterlagen Beilage B zur Abrechnung LPI (Anlagen 6a-6¢) bzw. das
entsprechende Personalkostenformular im Webtool sowie Lohnkonten von
samtlichen Turnusarztinnen/Turnusarzten, die im betreffenden Quartal die
Lehrpraxis beendet haben, an das BMSGPK.

Weiters behalt sich das BMSGPK vor, in Einzelfallen Rasterzeugnis(se) tGber die
absolvierten Ausbildungen mittels Webapplikation anzufordern.

Diese Unterlagen dienen als Grundlage fir die Abrechnung/Gegenverrechnung
mit den quartalsweise erfolgenden Akontierungen des BMSGPK (siehe Punkt
VLILIII Akontierung an die Landesarztekammer und Auszahlung von der Landes-
arztekammer an die Lehr(gruppen)praxisinhaber/innen)

VLILIII. Akontierung an die Landesarztekammer und Auszahlung von der
Landesarztekammer an die Lehr(gruppen)praxisinhaber

Basierend auf den unter Punkt VLIL.I. genannten Meldungen der Rechtstrager
der Krankenhauser erfolgt seitens der jeweiligen Landesarztekammer bis

28. Februar, 31. Mai, 31. August und 30. November eines jeden Jahres eine
Meldung der Anzahl jener Turnuséarztinnen/Turnusarzte, die im folgenden
Quartal die Ausbildung in einer Lehr(gruppen)praxis beginnen kénnen sowie der
voraussichtlichen Férdersumme pro Turnusarztin/Turnusarzt fir die gesamten

6 Ausbildungsmonate mittels Webapplikation an das BMSGPK.

Seitens des BMSGPK erfolgt quartalweise (bis 25. Marz, 25. Juni, 25. Sep-
tember, 25. Dezember) eine Akontierung an die Landesarztekammer gemaf
der mittels Webapplikation gemeldeten voraussichtlichen Fordersumme.

Von der Landesarztekammer ist nach der erfolgten Forderungszusage
(Zuerkennungsschreiben aus Webapplikation) die jeweils gewahrte
Forderungssumme an die Lehr(gruppen)praxisinhaberin/den Lehr(gruppen)-
praxisinhaber und zwar auf die im Forderungsansuchen (Punkt 1.3) angefiihrte
Bankverbindung zu leisten.

Die Landesarztekammer hat jedenfalls dafiir Sorge zu tragen, dass Auszah-
lungen nur insoweit und nicht eher vorgenommen werden, als sie zur
Leistung falliger Zahlungen durch die Lehr(gruppen)praxisinhaberin/den
Lehr(gruppen)praxisinhaber fiir die geférderte Leistung entsprechend
bendétigt werden.
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VII. Riickforderung von Forderungsmitteln und Evaluierung:

VII.I Riickforderung von Forderungsmitteln

Die Fordernehmer/innen haben alle Ereignisse, die die Ausbildung in der
Lehr(gruppen)praxis verzogern oder unmaoglich machen, die Unterbrechung
bzw. den Abbruch der Ausbildung sowie jegliche Anderung des
Ausbildungsausmalies unverziglich der zustandigen Landesarztekammer
anzuzeigen.

Die Férderungswerberin/der Forderungswerber hat die Forderung — unter
Vorbehalt der Geltendmachung weitergehender gesetzlicher Anspruche — tiber
Aufforderung des BMSGPK, der Abwicklungsstelle (Landesarztekammer) oder
der Europaischen Union sofort zurtickzuerstatten, wobei ein noch nicht
zurlickgezahltes Forderungsdarlehen sofort fallig gestellt wird und der
Anspruch auf zugesicherte und noch nicht ausbezahlte Forderungsmittel
erlischt, wenn

e Organe oder Beauftragte des Bundes oder der Europadischen Union von der
Forderungswerberin/dem Forderungswerber Gber wesentliche Umstande
unrichtig oder unvollstandig unterrichtet worden sind,

e von der Férderungswerberin/vom Férderungswerber vorgesehene Berichte
nicht erstattet, Nachweise nicht erbracht oder erforderliche Auskiinfte nicht
erteilt worden sind, sofern in diesen Fallen eine schriftliche, entsprechend
befristete und den ausdriicklichen Hinweis auf die Rechtsfolge der
Nichtbefolgung enthaltende Mahnung erfolglos geblieben ist, sowie sonstige
in dieser Verordnung vorgesehene Mitteilungen unterlassen wurden,

e die Forderungswerberin/der Férderungswerber nicht aus eigener Initiative
unverziiglich — jedenfalls noch vor einer Kontrolle oder deren Ankiindigung —
Ereignisse meldet, welche die Durchfiihrung der geférderten Leistung
verzégern oder unmoglich machen oder deren Abanderung erfordern wiirde,

e die Forderungswerberin/der Férderungswerber vorgesehene Kontroll-
maRknahmen be- oder verhindert oder die Berechtigung zur Inanspruchnahme
der Forderung innerhalb des fiir die Aufbewahrung der Unterlagen vorge-
sehenen Zeitraumes nicht mehr tUberprifbar ist,

e die Forderungsmittel von der Forderungswerberin/vom Forderungswerber
ganz oder teilweise widmungswidrig verwendet worden sind,

e die Leistung von der/vom Forderungswerberin/Férderungswerber nicht oder
nicht rechtzeitig durchgefiihrt werden kann oder durchgefiihrt worden ist,

e von Organen der Europdischen Union die Aussetzung und/oder Riickforderung
verlangt wird oder
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e sonstige Forderungsvoraussetzungen, Bedingungen oder Auflagen, insbe-
sondere solche, die die Erreichung des Forderungszwecks sichern sollen, von
der Férderungswerberin/vom Forderungswerber nicht eingehalten wurden

Bei den genannten Riickforderungstatbestanden handelt es sich um exempla-
rische Tatbestande gemaR § 25 der Allgemeinen Rahmenrichtlinien fur die
Gewadhrung von Forderungen aus Bundesmitteln, BGBI. I Nr. 2018/2014 idgF.
Die gesamten Rickzahlungstatbestande des § 25 und weitere diesbeztigliche
Bedingungen und Auflagen (Verzinsung etc.) sind den Unterlagen , Férderungs-
antrag LP-Inhaber (Anlage 2)“ und ,Forderungsantrag Krankenanstaltentrager
(Anlage 1)“ zu entnehmen.

VILII Evaluierung

Eine Evaluierung Gber den Erfolg und die Wirkungen der gesamten Sonder-
richtlinie erfolgt bis langstens 31. Dezember 2027.

VIll. Geltungsdauer, Ubergangs- und Schlussbestimmungen:

VIIL.I Geltungsdauer

Die vorliegende Sonderrichtlinie wird im Einvernehmen mit dem Bundes-
minister fur Finanzen erlassen, tritt mit 1. Janner 2025 in Kraft und endet mit
31. Dezember 2028. Die Forderrichtlinie ist auf alle Ausbildungen in Lehrpraxen
anwendbar, die innerhalb dieses Zeitraumes begonnen werden.

VIILII Veroéffentlichung

Die Sonderrichtlinie ist auf der Homepage des Bundesministeriums fir Soziales,
Gesundheit, Pflege und Konsumentenschutz veroffentlicht und steht zum
Download bereit.

VIILIII Allgemeine Rahmenrichtlinie fiir die Gewahrung von Forderungen aus
Bundesmitteln

Die Verordnung des Bundesministers fiir Finanzen tiber Allgemeine Rahmen-
richtlinien fur die Gewahrung von Forderungen aus Bundesmitteln (ARR 2014),
BGBI. Il Nr. 208/2014 idgF., bildet einen integrierten Bestandteil dieser Sonder-
richtlinie und ist auf die gegenstandliche FordermaBnahme anzuwenden, soweit
in der vorliegenden Sonderrichtlinie nichts anderes bestimmt ist.
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Dies gilt insbesondere auch fiir die § 24 Abs. 2 (allgemeine Forderungs-
bedingungen), § 25 (Einstellung und Riickzahlung der Férderung) und § 27
(Datenverarbeitung).

VIII.IV Gerichtsstand

Fir Streitigkeiten aus dem durch die Férderung begriindeten Rechtsverhaltnis
ist das sachlich zustandige Gericht in Wien zustandig.

Anlagen:
Anlage 1:

Anlage 2:

Anlage 3a:
Anlage 3b:

Anlage 3c:

Anlage 4a:
Anlage 4b:

Anlage 4c:

Anlage 5a:
Anlage 5b:

Anlage 5c:

Anlage 6a:
Anlage 6b:

Anlage 6c:

Forderungsantrag Krankenanstaltentrager

Forderungsantrag LP-Inhaber

Beilage A zum Forderungsantrag Krankenanstaltentrager 2025
Beilage A zum Forderungsantrag Krankenanstaltentrager 2026
Beilage A zum Forderungsantrag Krankenanstaltentrager 2027/2028
Beilage B zur Abrechnung Krankenanstaltentrager 2025
Beilage B zur Abrechnung Krankenanstaltentrager 2026
Beilage B zur Abrechnung Krankenanstaltentrager 2027/2028
Beilage A zum Forderungsantrag LP1 2025

Beilage A zum Forderungsantrag LP1 2026

Beilage A zum Forderungsantrag LPI 2027/2028

Beilage B zur Abrechnung LPI 2025

Beilage B zur Abrechnung LP1 2026

Beilage B zur Abrechnung LP12027/2028
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