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BUNDESM INISTERIUM 

FÜR ARB1\IT, GESUNDHEIT UND SOZIALES 

GZ: 21.251/43-VIll/D/13/98 Wien, 27. August 1998 

Entwurf eines Bundesgesetzes, mit dem das Bundesgesetz über Beruf und Ausbildung 
der Sanitäter erlassen wird und mit dem das MTF-SHD-Gesetz und das 
Ausbildungsvorbehaltsgesetz geändert werden; Begutachtung 

Ergeht an: 

Bundeskanzleramt * Verfassungsdienst, Sektion V/7 - Volksgruppenangelegenheiten * 
Bundeskanzleramt-Bundesministerin Prammer * Bundeskanzleramt-Staatssekretär Mag. Wittmann 
* Bundeskanzleramt - Gleichbehandlungskommission, Abteilung 1/12 * Bundesministerium für 
auswärtige Angelegenheiten * Bundesministerium für auswärtige Angelegenheiten, Staatssekretärin 
Ferrero-Waldner * Bundesministerium für wirtschaftliche Angelegenheiten * Bundesministerium für 
Finanzen, z.Hd. Herrn Staatssekretär Mag. Ruttenstorfer * Bundesministerium für Inneres * Bun­
desministerium für Justiz * Bundesministerium für Landesverteidigung * Bundesministerium für 
Landesverteidigung, z.Hd. Herrn Divisionär Dr. Robert SCHLÖGL * Bundesministerium für Land­
und Forstwirtschaft * Bundesministerium für Umwelt, Jugend und Familie * Bundesministerium für 
Umwelt, Jugend und Familie, (Geschäftsführung des Familienpolitischen Beirates) * Bundesministe­
rium für Unterricht und kulturelle Angelegenheiten * Bundesministerium für Wissenschaft und 
Verkehr, Verwaltungsbereich Wissenschaft * Bundesministerium für Wissenschaft und Verkehr, 
Verwaltungsbereich Verkehr, Zentrale Verkehrssektion * Volksanwaltschaft * Rechnungshof * 
Österreichisches Statistisches Zentralamt * Verbindungsstelle der Bundesländer beim Amt der 
Niederösterreichischen Landesregierung * Datenschutzrat * Bundeskammer der gewerblichen 

~'Y;: .. " •• 
Wirtschaft * Bundesarbeitskammer * Osterreichische Arztekammer * Osterreichische 
Dentistenkammer * Bundeskammer der Tierärzte Österreichs * Österreichische Apothekerkammer * 
Österreichischer Gewerkschaftsbund * Österreichischer Landarbeiterkammertag * Prä­
sidentenkonferenz der Landwirtschaftskammern Österreichs * Österreichischer * Vereinigung 
österreichischer Industrieller * Bundeskomitee Freie Berufe Österreichs * Österreichischer 
Rechtsanwaltskammertag * Bundes-Ingenieurkammer * Österreichische Rektorenkonferenz * 
Österreichische Hochschülerschaft, Zentralausschuß * Verein "Österr. Gesellschaft für 
Gesetzgebungslehre" * Österreichischer Bundesjugendring * Österreichischer Verband der 
Elternvereine an den öffentlichen Pflichtschulen (Dachverband) * Österreichischer Gewerk­
schaftsbund - Fachgruppenvereinigung für Gesundheitsberufe * Österreichischer 
Krankenpflegeverband * Bundesverband der dipl. med.-techn. Analytikerinnen * Verband der med.­
techno Fachkräfte Österreichs * Dachverband der gehobenen med.-techn. Dienste Österreichs * 
Österreichische Bischofskonferenz * Österreichisches Rotes Kreuz, Frau Mag. Monika Wild * 
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Evangelischer Oberkirchenrat A. und H.B. * Katholischer Familienverband Österreichs * Konsumen­
tenberatung-Konsumenteninformation * Österreichischer Bundesverband für Psychotherapie * 
Berufsverband Österreichischer Psychologinnenen und Psychologen * Österreichisches 
Bundesinstitut für Gesundheitswesen * Bundeskonferenz des wissenschaftlichen und künstlerischen 
Personals der Österr.Universitäten und Kunsthochschulen * Österreichisches Normungsinstitut * 
Bundeskonferenz der Verwaltungsdirektoren Österreichischer Krankenanstalten * Institut für 
Europarecht * Forschungsinstitut für Europarecht, Graz * Forschungsinstitut für Europarecht, 
Wirtschaftsuniversität Wien * Zentrum für Europäisches Recht, Neue Universität Innsbruck * For­
schungsinstitut für Europarecht, Salzburg * Forschungsinstitut Universität Linz für Europarecht * Pro 
Senectute Österreichs * Dachverband "Selbsthilfe Kärnten" * Dachverband der oberösterreichischen 
Selbsthilfegruppen im Gesundheitsbereich * Salzburger Patientenforum - Dachverband * Wiener 
Krankenanstaltenverbund * Österreichischer Verband der Heilmasseure * Österreichischer Heil­
bäder- und Kurorteverband * Verband österreichischer Heil-, Sport- und Bade-Masseure * 
Österreichischer Berufsverband der Musiktherapeuten * Bundeskonferenz der Universitäts- und 
Hochschulprofessoren * Dachverband der Vereine und Gesellschaften für psychische und soziale 
Gesundheit * ARGE der PflegedirektorInnen, AKH Schärding - Direktion des Pflegedienstes, Frau 
Barbara Kienzl * Tiroler Landeskrankenanstalten GmbH * Burgenländische Krankenanstalten GmbH 
* Kärntner Krankenanstaltenbetriebsführungsgesellschaft * Steiermärkische Krankenanstalten 
GesmbH * Vorarlberger Krankenhaus-Betriebs-GesmbH * Österreichisches Hebammengremium * 
Hauptverband der österreichischen Sozialversicherungsträger * Büro der Seniorenkurie des 
Bundesseniorenbeirates beim Bundeskanzleramt * Verband der Privatkrankenanstalten Österreichs 
* Oberster Sanitätsrat * Stadt Wien, Magistratsabteilung 47, Frau Mag. Karin Gruber * 
Landessozialreferenten * Landesgesundheitsreferenten * Österreichische Gesellschaft für 
Reproduktionsmedizin und Endokrinologie am AKH Wien 

Das Bundesministerium für Arbeit, Gesundheit und Soziales übermittelt den im Betreff 

genannten Entwurf samt Vorblatt und Erläuterungen und ersucht, hiezu bis längstens 

29. Oktober 1998 

eine Stellungnahme abzugeben. Sollte bis zu diesem Zeitpunkt keine Stellungnahme 

eingelangt sein, wird angenommen, daß gegen den Entwurf keine Bedenken bestehen. 

Es wird ersucht, eine allfällige Stellungnahme auch dem Präsidium des Nationalrates in 

25-facher Ausf~ltigung zuzuleiten und das Bundesministerium für Arbeit, Gesundheit und 

Soziales, Abt. VIII/D/13, davon in Kenntnis zu setzen. 

Für die Richtigkeit 
der Ausfertigung: 

~~t{ 

Für die Bundesministerin 
LIEBESWAR 

• 

• 
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Entwurf eines Bundesgesetzes, mit dem das Bundesgesetz über Ausbildung und Beruf der 
Sanitäter erlassen wird, und das Bundesgesetz über die Regelung des medizinisch-technischen 
Fachdienstes und der Sanitätshilfsdienste - MTF -SHD-G und das Ausbildungsvorbehaltsgesetz 
geändert wer-den 

Der Nationalrat hat beschlossen: 

§§ Hf. 
§ 4 

§ 5 
§ fi 
§ 7 
§ ~ 

§ 9 

§ 10 
§ 11 
§ 12 
§ 13 
§ 14 
$ 15 

§ lfi 
§ 17 
§ 1~ 

§ 19 
§ 20 
§ 21 
§ 22 
§ ")~ 

~-) 

§ 24 
§ 25 
§ 2fi 
§ 27 

§ 2~ 

§ 29 
§ 30 
§§ 3lfL 
§§ 3fiff. 

Artikel I 

Bundesgesetz über Ausbildung und Beruf der Sanitiiter - SanG 

Inhaltsver.leichnis 

1. HauptsHick 

1. Abschnitt 

Allgemeines 
Allgemeine Bestimmungen 
Begriffsbestimmungen 

2. Abschnitt 

Berufspflichten 
Allgemeine Berufspflichten 
Dukllmentatiollspflicht 
V erschw iegenheitspflicht 
Auskunftspflich t 
Meldepflicht 

3. Abschnitt 

Berufsbild und Tütigkeitsbereiche 
Berufsbild 
Rellungssani täter 
Notfallsani tiiter 
Notfallsanitiiter mit Notfallkompetenz 
Erweiterter Tiitigkeitsbereich 
No tJallkol1l petel Izverordnul I g 

Re lIungssani tiiler 
N otfallsanitiiter 

4. Abschnitt 

Berufsberechtigung 

NotfaJlsanitii\er mit Notfallkompetenz 
Qualifikationsncichweis - Inland 
Qualifikationsnachweis - EWR 
Qualifikationsnachweis - außerhalb des EWR 
Nostrifikation 
Ergiinzungsausbildung und -prüfung 
BerufsbezeicJlJlung 
Berufsausübung 
Berufsausweis und Fortbildungspaß 
Entziehung der Berufsberechtigung 

2. H:lUptstiicl{ 

Ausbildung 

1. Abschnitt 

G l"Undausbildung 
Allgemeine Bestimmungen 
Aufnahme zur Aushildung 
Ausschluß von der Ausbildung 
Ausbildung zum Rellungssaniliiter 
Ausbildung zum Notfallsanitiiter 
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§§ 4Off. 
§ 44 
§ 45 
§ 46 
§ 47 

§ 48 
§§ 491. 
§ 51 

§ 52 
§§ 53[ 
§ 55 
§ 56 

§ 57 
§§ 58fL 
§ 62 
§ 63 

2 

Ausbildung zum Nolfallsanitäter mit Notfallkompetenz 
Bewilligung der Module 
Modulleitung 
AJlfechnung 
Ausbildungs- und Prüfungsverordnung 

2. Abschnitt 

Verkün.te Ausbildung 
Verkürzte Ausbildung zum Rellungssani@er für Zivildiener 
Verkürzte Ausbildung zum NotfallsaniUiter 
Verkürzte Ausbildung zum Notfallsanitäter mit Notfallkompetenz 

3. Abschnitt 

Fortbildungen. Zusutzqualilikutionen und Rezertilizierungen 
Fortbildung 
Zusatz(\ualifikationen 
Rezertifizieflllig 
Zusatzausbildungsverordllung 

3. Hauptstlick 
Strafbestimmllligen 
Übergangsllcstimmungen 
Inkrafltre!en 
Vollziehung 

1. Hauptstück 

1. Abschnitt 

Allgemeine Bestimmungen 

§ 1. Der Beruf des Sanitiiters umfaßt: 
1. Reltungssanit;iter, 
2. NotfallsaniUiter und 
3. Notfallsanitiiter mit Notfallkompetenz. 

§ 2. (I) Bei allen personenbezogenen Bezeichnungen gilt die gewählte Form für beide Geschlechter. 

(2) Soweit in diesem Bundesgesetz auf Bestimmungen anderer I3undesgesetze verwiesen wird, sind diese in ihrer 
jeweils geltellden Fassullg anzuwenden. 

§ 3. (1) Der Beruf des Sanitiiters dar/nur nach Maßgabe dieses Bundesgesetzes ausgeübt werden. 

(2) Auf die Ausübung des Berufes des Sanitiilers findel die Gewerbeordnung 1994, I3GI3J. Nr. 194, keine 
Anwendung. 

(3) Hilfeleistungen in der Nachbarschafts-, Familien- und Haushaltshilfe werden durch dieses Bundesgesetz 
nicht berührt. 

Begriffsbestimmungen 

§ 4. Im Sinne dieses Bundesgesetzes gilt als 
1. Notf:llIpatient: ein Patient, bei dem im Rahmen einer akuten Erkrankung, einer Vergiftung oder eines 
Traumas lebensbedrohliche Störungen der vitalen Funktionen eingetreten sind, einzutreten drohen oder nicht 
auszuschließen sind. 
2. Knlllkentnmsportwagen: ist für den Transport von kranken oder verletzten Personen, welche keine 
Notfallpatienten sind, jedoch einer sachgerechten Betreuung während des TransporL<; bedürfen, bestimmt. 
3. Rettungswagen: ist zum Herstellen und Aufrechterhalten der Transportfähigkeit von Notfallpatienten vor 
und wiihrend des Transports bestimmt. 
4. Not:u·ztwagen: ist zum Herstellen und Aufrechterhalten der Transportfähigkeit von Notfallpatienten vor 
und wiihrend des Transports bestimmt, die auf Grund ihrer Erkrankung oder Verletzung umgehend der 
ärztlichen Versorgung und des Transporl<; bedürfen. 
5. nicht vel·trauenswürdig: wer wegen einer oder mehrerer mit Vorsatz begangener strafbarer Handlungen 
zu einer mehr als einjährigen Freiheitsstrafe verurteilt wurde, solange die Verurteilung nicht getilgt ist und 
wenn nach der Eigenart der strafharen Handlung und nach der Persönlichkeit des Verurteilten die Begehung 
der gleichen oder iihnlichell strat11aren Halllllullg bei Ausübung des I3erufes zu befürchten ist. 
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2. Ahschnitt 

Berufspflichten 

Allgemeine Bemf'spflichten 

§ 5. CI) SaJlitiiter haben ihren Beruf ohne Unterschied der Person gewisseJlhaft auszuüben. Sie haben das Wohl 
der PatienteJl UJlter EinhaltuJlg der hierfür geltenden Vorschriften und nach Maßgabe der fachlichen und 
wissenschaftlichen ErkenntJlisse und Erfahrungen zu wahren. Jede eigenmächtige Heilbehandlung ist zu unterlassen. 
Insbesondere ist bei entsprechenden gefahrdrohenden Gesundheitszustiinden ein Notarzt oder ein zur selbständigen 
Berufsausübung berechtigter Arzt anzufordern. 

(2) Sanitiitter haben sich über die neuesten Entwicklungen und Erkenntnisse des Rettungswesens sowie der 
medizinischen und anderer berufsrele\'anter Wissenschaften fortzubilden. 

Dokumentutionspflicht 

§ 6. (I) SaJlitliter haben bei Ausübung ihres Berufes 
1. die von ihnen gesetzten MaßJlahmen sowie 
2. sOJlstige im ZusammenhaJlg mit der Durchführung ihrer Tätigkeit stehende Daten zu dokumentieren. 

(2) DeJl betrorfeneJl Patienten sowie deren gesetzlichen Vertretern ist auf Verlangen Einsicht in die 
DokumentatioJl zu gewähren. 

(3) Die AulzeichnuJlgeJl gemiiß Abs. 1 sind mindestens zehn Jahre aufzubewahren. 

Verschwiegenheitspflicht 

§ 7. (1) Sanitiiter sind zur Verschwiegenheit über alle ihnen in Ausübung ihres Berufes anvertrauten oder bekannt 
gewordenen Geheimnisse verpflichtet. 

(2) Die Verschwiegenheitspflicht besteht nicht, wenn 
1. nach gesetzlichen Vorschriften eine Meldung über den GesundheiL"zustand bestimmter Personen 
vorgeschrieben ist, 
2. Mitteilungen oder Befunde aJl die Sozial\'ersicherungsträger und Krankenfürsorgeanstalten oder sonstigen 
Kos!entrüger in dem Umfang, als er für deH Empfänger zur Wahrnehmung der ihm übertragenen Aufgaben 
eine wesmtliche Voraussetzung bildet, erfofllerlich siJld, 
3. die durch die OlTeJlbarung des Geheimnisses bedrohte Person den Angehörigen des Sanitätsberufes von 
der Geheimhaltung eJltbundcn hat oder 
4. die Offenbarung des GcheimJlisses Jlach Art und Inhalt zum Schutz höherwertiger Interessen der 
öffentlichen GesullllheitspJkge oder der Rechtspflege uJlbedingt erforderlich ist. 

AuslmnftspflicM 

§ 8. (1) Sanitäter haben 
1. dCJl betroffeJleJl PaticJlten oder pflegebedürftigen Menschen, 
2. deren gesetzlichen Vertretern oder 
3. Personen, die VOJl den bctroffcnen Patientcn oder pflegebedürftigen Menschen als auskunftsberechtigt 
benanJlt wurden, 

alle Auskünfte über die \'on ihncn gesetzten Maßnahmen zu erteilen. 

(2) Sie haben anderen Angehörigen der Gesumlheitsberufe, die die betroffenen Patienten betreuen, behandeln 
oder pflegen, die für die Betreuung, Behandlung und Pflege erforderlichen Auskünfte zu erteilen. 

Meldepflicht 

§ 9. (I) Sanitäter sind verpflichtet, dem Dienstgeber oder dem Rechtsträger, bei dem sie ehrenamtlich tätig sind, 
unverzüglich Meldung zu erstatten, weIllI sich in Ausübung ihres Berufes der Verdacht ergibt, daß 

1. durch stne gerichtlich straIllare Handlung der Tod oder die schwere Körperverletzung eines Menschen 
(§ 8-+ Abs."l Strafgesetzbuch - StGB, BGßI. Nr. 60/1974) herbeigeführt wurde oder 
2. ein Unmündiger, Minderjähriger oder Wehrloser durch das Quiilen oder Vernachlässigen (§ 92 StGB) am 
Körper \'erletzt oder an der Gesundheit gesc!üidigt wurde (§ 83 Abs. 1 StGB) oder 
3. ein Unmündiger oder Minderjähriger durch Beischlaf oder auf andere Weise zur Unzucht mißbraucht 
wurde (§§ 206, 207 und 212 StGB). 

(2) Die Anzeigepflicht an die Staatsanwaltschaft oder die Sicherheitsbehörde auf Grund von Meldungen gemäß 
Abs. 1 trifft den jeweiligen Dienstgeber oder RechL'itrüger. Die Anzeigepflicht besteht nicht, wenn in den Fällen des 
Abs. 1 ein Unmündiger oder Minderjähriger betroffen ist ulld der Jugendwohlfahrtsträger unverzüglich verständigt 
wurde, sofefJl nicht durch eine gerichtlich straJbare Handlung der Tod des Unmündigen oder Minderjährigen 
herbeigeführt wurde. 
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3. Abschnitt 

Bl!rufshild 

§ 10. (1) Der Beruf des Sanit;iters umfaßt die eigenverantwortliche Anwendung von Maßnahmen der 
qualifizierten Ersten Hilfe, der Sanitiitshilfe und der Rettungstechnik. 

(2) Die in Abs. 1 angeführten Maßnahmen beinhalten entsprechend der Tätigkeitsbereiche auch diagnostische 
und therapeutische Verrichtungen. 

Rdtungssllnitiitl!r 

§ 11. (1) Der Beruf des Rettungssanitiiters umfaßt: 
1. die selbstiindige und eigenverantwortliche Versorgung und Betreuung kranker, verletzter und sonstiger 
hilfsbedürftiger Personen, soweit es sich nicht um Notfallpatienten handelt, vor und während des Transports, 
2. die Übernahme sowie die Übergabe des Patienten im Zusammenhang eines Transports, 
3. Hilfestellung bei auftretenden Akutsituationen, 
4. eine qualifizierte Durchführung von lebensrettenden Sofortmaßnahmen, 
5. die Durchführung von Sondertransporten sowie 
6. die Durchführung VOll Defibrillation mit halbautomatischeIl Geräten. 

(2) Voraussell.ung für die Berechtigung zur Durchführung \'on Defibrillation mit halbautomatischen Geräten ist 
eine Überprüfullg der Kenntnisse gemäß ~ 55 Abs. 1 (Rezertifizierung). 

§ 12. Der ßeruf des Notfallsanitüters umfaßt: 
1. T;itigkeiten gemäß ~ 11, 

Not fallsallitiitel' 

2. die Durchführung lebensrettender Maßnahmen bei Notfallpatienten, wie insbesondere Beurteilung, 
Wiederherstellung bzw. AufrechterhaItung der lebenswichtigen Körperfunktionen, Herstellung der 
Transportfühigkeit dieser Patienten sowie Durchführung des Transports jeweils bis zur Übernahme der 
Behandlung durch den Arzt, 
3. Unterstützung des Arztes bei allen notfallmedizinischen Maßnahmen und 
4. die Verabreichung von für die Tätigkeit als Notfallsanitäter erforderlichen Arzneimitteln. 

Notfallsanitüter mit NotfnlIkolllpetenz 

§ 13. (1) Der Beruf des Notfalls<lnitiiters mit Notfallkompetenz umfaßt sämtliche Tätigkeiten des § 12 sowie 
folgende Notfallkompetenzen: 

I. Punktion peripher('r Venen, 
2. Infusion kristalloider Lösungen und 
3. die Verabreichung von für die Tätigkeit als Notfallsanitäter mit Notfallkompetenzen erforderlichen 
Arzneimitteln 

im Rahmen \'011 Maßnahmen zur unmiltc:1baren Abwehr von Gefahren für das Leben oder die Gesundheit eines 
Notfallpatienten, soweit das gleiche Ziel durch weniger tief eingreifende Maßnahmen nicht erreicht werden kann. 

Erweitl!l·tl!r Tiitigkeitshereich 

§ 14. (1) Im Einzelfall kann ein Notfallsanitäter mit Notfallkompetenz durch anerkannte Rettungsorganisationen 
ermächtigt werden, endotracheale Intubation ohne Prämedikation und endotracheale Adrenalinapplikation 
durchzuführen. 

(2) Voraussetzung für die Ermiichtigung ist, daß 
1. der Betreffende üher die erforderliche Kenntnisse und Fertigkeiten verfügt und 
2. eine Überprüfung der Kenntnisse gemiiß § 55 Abs. 2 (Rezertifizierung) erfolgt ist. 

(3) Voraussetzung für die Durchführung der Tätigkeiten gemäß Abs. 1 ist 
1. eine en4>prechende Anweisung eines anwesenden Arztes oder 
2. sofern chiArzt nicht anwesend ist, die vorangehende Verständigung des Notarztes oder eines anderen zur 
selbständigen ßerufsausübung berechtigten Arztes. 

Notfallkompetenzvl!rordllung 

§ 15. Der ßundesminister für Arbeit, Gesundheit und Soziales kann entsprechend dem Stand der medizinischen 
Wissenschaften weitere Methoden der Notfallkompetenz festlegen und bestimmen, welche Weiterbildung für ihre 
Anwendung erforderlich ist. 

• 
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4. Abschnitt 

ßerufsberechtigllng 

Ret tllngssanitüter 

§ 16. Zur Ausübung des Berufes des Rellungssanitiilers sind Personen berechtigt, die 
I. eigenberechtigl sind, 
2. die für die Erfüllung der Berufspflichten erforderliche körperliche und geistige Eignung und 
Vertrauenswürdigkeit besitzen, 
3. über die für die Berufsausühung erforderlichen Sprachkenntnisse verfügen und 
4. einen Qualifikationsnachweis (§§ 19 Z 1,20,21) erbringen oder 
5. eine Berufsberechtigung zur Ausübung des gehobenen Dienstes für Gesundheits- und Krankenpflege 
gemäß dem Gesundheits- und Krankenpflegegesetz - GuKG, BGB!. I Nr. 108/1997, besitzen oder 
6. eine Berufsberechtigung zur Ausübung der Pflegehilfe gemäß dem Gesundheits- und Krankenpflegegesetz 
- GuKG, BGB!. I Nr. 108/19n, besitzen oder 
7. eine Berufsberechtigung zur selbständigen Ausübung des ärztlichen Berufes gemäß dem Ärztegesetz 1998, 
BGB!. I Nr. **;1998 besitzen. 

NotfalIsa nitii ter 

§ 17. Zur Ausübung des Berufes des Notfallsanitiiters sind Personen berechtigt, die 
1. eigenberechtigt sind, 
2. die für die Erlüllung der Berufspflichten erforderliche körperliche und geistige Eignung und 
Vertrauenswürdigkeit besitzen, 
3. über die für die Berufsausübung erforderlichen Sprachkenntnisse verlügen und 
4. einen Qualifikationsnachweis (§§ 19 Z 2, 20, 21) erbringen oder 
5. eine Berufsberechtigung zur selbständigen Ausübung des ärztlichen Berufes gemäß dem Ärztegesetz 1998, 
BGB!. I Nr. **;1998 besitzen. 

Nutfallsanitiitcr mit Nutfallkompctcnz 

§ 18. Zur Ausübung des Berufes des Notfallsani@ers mit Notfallkompetenz sind Personen berechtigt, die 
I. eigenberechtigt sind, 
2. die für die ErJüllung der Berufspflichten erforderliche körperliche und geistige Eignung und 
Vertrauenswürdigkeit besitzen, 
3. über die für die Berufsausübung erforderlichen Sprachkenntnisse verfügen und 
4. einen Qualifikationsnachweis (§§ 19 Z 3,20,2]) erbringen. 

QlIalifikationsnachweis - Inland 

§ 19. Als Qualifikationsnachweis giJl ein Zeugnis über eine mit Erfolg abgeschlossene Ausbildung zum 
1. Rellungssaniliitcr, 
2. Notfallsanitiiler oder 
3. Nolfallsanitiiter mit Notfallkompetenz 

nach den Bestimmungen dieses Bundesgesetzes. 

QlIalifilmtionsn:lchwcis-EWR 

§ 20. (I) Eine in eim:m anderen EWR-Vertragsstaat von einem EWR-Staatsangehörigen erworbene Urkunde 
über eine erfolgreich absol"ierte Ausbildung als Sanitiiter giJl als Qualifikationsnachweis, wenn diese 

1. einem Diplom, Prüfungszeugnis oder sonstigen Befähigungsnachweis im Sinne der Richtlinie des Rates 
vom 21. Dezember I lJ88 über eine allgemeine Regelung zur Anerkennung der Hochschuldiplome, die eine 
mindestens dreijiihrige Berufsausbildung abschließen (89/48/EWG), CELEX Nr.: 389UJ048, oder 
2. einem Diplom oder Prüfungszeugnis im Sinne der Richllinie 92/5I/EWG des Rates vom 18. Juni 1992 über 
eine zweit~. allgemeine Regelung zur Anerkennung beruflicher Befähigungsnachweise in Ergänzung zur 
Richllinie -89/48/EWG, CELEX-Nr.: 392L0051, 

entspricht, sofern diese Ausbildung der österreichischen Ausbildung gleichwertig ist. 

(2) EWR-Staatsangehörige, denen ein Qualifikationsnachweis gemäß Abs. 1 ausgestellt wurde, ist vom 
Bundesminister für Arheit, Gesundheit und Soziales auf Antrag die Zulassung zur Berufsausübung als Sanitäter zu 
erteilen. 

(3) Die Zulassung zur Berufsausübung ist an die Bedingung 
1. der erfolgreichen Absol\'iefllng wahlweise eines Anpassungslehrgallges oder einer Eignungsprüfung oder 
2. des Nachweises von Berufsl'rfahrung 

zu knüpfen, wenn sich die absolvierte Ausbildung wesentlich von der österreichischen Ausbildung unterscheidet. 
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(4) Ein Anpassungslehrgang gemiiß Abs. 3 Z 1 ist die Ausübung von Tätigkeiten des Sanitäters in Österreich 
unter der Verantwortung einer fachkundigen Person. 

(5) Der AlIpassungsJchrgang hat mit einer Zusatzausbildung einherzugehen, sofern diese fachlich erforderlich ist. 
Der Anpassungslehrgang ist zu bewerten. 

(CJ) Eine Eignungsprüfung gemäß Abs. 3 Z 1 ist eine ausschließlich die beruflichen Kenntnisse und Fertigkeiten 
des Antragstcllers betreffcnde Prüfung, mit der die Fähigkeiten des Antragstellers beurteilt werden. 

(7) Der Antragsteller hat neben dem Oualifikationsnachweis insbesondere einen Nachweis der für die Erfüllung 
der Berufspflichten notwendigen körperlichen und geistigen Eignung sowie der Vertrauenswürdigkeit vorzulegen. 

(1-1) Die Entscheidung über die Zulassung zur Berufsausübung gemäß Abs. 2 hat innerhalb von vier Monaten zu 
erfolgen. 

(9) Nähere Vorschriften über die Zulassung, die Durchführung und Bewertung der Eignungsprüfung und des 
AnpassungsJcllfgangcs hat dcr Bundcsminister für Arbeit, Gesundheit und Soziales durch Verordnung festzulegen. 

QlIalitikatiollsmlchweis-allßerhalb des EWR 

§ 21. Eine von cinem EWR-Staatsangehörigell außerhalb des EWR oder von einer Person, die nicht EWR­
Staatsangehörige ist, crworbcne Urkullde über eine erfolgrcich absolvierte Ausbildung als Sanitäter, gilt als 
Oualifikaliollsnachweis, wClln 

I. dic Gleichwertigkeit der Urkunde mit eincm iistcrreichischcn Zeugnis gemäß § 22 (Nostrifikation) 
festgcstellt und 
2. die im Nostrifikatiollsbeschcid vorgeschriebenen Bedingungen erfüllt sind. 

N ostl"itik"tioll 

§ 22. (1) Pcrsoncn, die 
I. einen Hauptwohnsitz in Österreich haben oder sich um eine Anstellung in Österreich bewerben, für die die 
Nostrifikation cine der Voraussetzungen ist, und 
2. eille im Ausland staatlich ancrkanntc Ausbildung als Sanitäter absolviert haben, 

sind bcrechtigt, die Anerkellllullg ihrcr auf.lcrhalb Österrcichs crworbenen Urkunden über eine mit Erfolg 
abgeschlossene Ausbildung als Sanitäter beim Landeshauptmann zu beantragen. 

(2) Der Antragstellcr hat folgende Nachweise vorzulegen: 
I. deli Reisepaß, 
2. den Nachweis eines Hauptwohnsitzes in Österreich oder den Nachweis über eine Bewerbung für eine 
Anstellullg in Österreich, 
3. dCll Nachwcis, daß dic im Ausland absolvicrte Ausbildung in Inhalt und Umfang der österreichischen 
vergleichbar ist, 
4. dcn Nachweis über die an der ausländischen Ausbildungseinrichtung besuchten Lehrveranstaltungen, über 
die abgclegten Prüfungen und ühcr allfiillige wissenschaflliche Arbeiten und 
5. die Urkundc, die als Nachweis des ordnungsgemäßen Ausbildungsabschlusses ausgestellt wurde und die 
zur Berufsausübung in dem Staat, in dem sie crworben wurde, bcrechtigt. 

(3) Die in Abs. 2 angeführten Unterlagen sind im Original oder in beglaubigter Abschrift samt Übersetzung durch 
einen gerichtlich beeidigten Übersetzer vorzulegen. 

(4) Von der Vorlage einzelner Unterlagen gemäß Abs. 2 Z 3 und 4 kann abgesehen werden, wenn innerhalb 
angemessencr Frist vom Antragsteller glaubhaft gemacht wird, daß die Urkunden nicht beigebracht werden können, 
und die vorgelegten Urkunden für eine Entscheidung ausreichen. 

(5) Für Flüchtlingc gemäß Artikel 1 dcr Konvention über die Rechtsstellung der Flüchtlinge, BGBI. Nr. 55/1955, 
die sich erlaubterweise auf dem Gebiet der Republik Österreich auJllalten oder um die österreichische 
Staatsbürgerschaft Mllgesucht haben, enlfiiJlt unbeschadet Abs. 4 die Verpflichtung zur Vorlage des Reisepasses gemäß 
Abs. 2 Z 1.f~i> 

(6) Der Landeshauptmann hat zu prüfen, ob die vom Antragsteller im Ausland absolvierte Ausbildung 
hinsichtlich des Gesamtumfanges und der Ausbildungsinhalte der österreichischen Ausbildung gleichwertig ist. 
Einschliigige Berufserfahrungcn können bei der Beurteilung der praktischen Ausbildung berücksichtigt werden, 
sofern diese die fehlenden Fachgebiete inhaltlich abdecken. 

(7) Bei Erfüllung sämtlicher Voraussetzungen hat der Landeshauptmann die Gleichwertigkeit der ausländischen 
Ausbildung hescheidmäßig festzustellen. 

(8) SofefJl die Glcichwertigkeit nicht zur GÜllze vorliegt, ist die Nostrifikation an eine oder beide der folgenden 
Bedingungell zu knüpfen: 

I. erfolgreiche Ablcgung einer oder mehrerer kommissionellen Ergänzungsprüfungen, 
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2. erfolgreiche Absolvierung eines Praktikums oder mehrererPraktika. 

Ergiinzungsaushildung und -pl'üfung 

§ 23. (1) Über die Zulassung der Nostrifikanten zur kommissionellen Ergänzungsprüfung gemäß § 22 Abs. 8 Z 1 
beziehungsweise zur ergiinzcnden Ausbildung gemli!3 § 22 Abs. 1:{ Z 2 entscheidet der organisatorische Leiter des 
jeweiligen Moduls. 

(2) Hinsichtlich 
1. des Ausschlusses von der Ausbildung, 
2. der Durchführung der Prüfungen, 
3. der Zusammensetzung der Prüfungskommission, 
4. der Wertung der Prüfungsergebnisse und 
5. der Voraussetzungen, unter denen Prüfungen wiederholt werden künnen, 

gelten die Regelungen über die Ausbildung zum Sanitiiter gemäß diesem ßundesgesetz. 

(3) Die Erfüllung der auferlegten ßedingungen gemäß § 22 Abs. 8 ist vom Landeshauptmann im 
Nostrifikationsbescheid einzutragen. Die ßerechtigung zur Ausübung des ßerufes ensteht erst mit Eintragung. 

Bemfshezci ch lIung 

§ 24. (1) Personen, die eine entsprechende Ausbildung nach diesem ßundesgesetz erfolgreich abgeschlossen 
haben, sind berechtigt die ßerufsbezeichnung 

1. "RellungssilnitiiteriRellungssanitäterin", 
2. "NotfallsanitäteriNotfallsanitiiterin" oder 
3. "Notfallsaniliiter mit Notfallkompeten7jNotfallsanitii!erin mit Nolfallkompetenz" 

zu führen. . 

(2) Personen, die eine ZusalzqualifikatioJl gemäß § 53 erworben haben, sind berechtigt, nach der 
ßerufsbezeichllung gemäß Abs. 1 die absolvierte Fachrichtung in Klammer als Zusatzbezeichnng anzufügen. 

(3) Staats:lJlgehürigc eines Vertragsstaates des Abko11lmells über den europäischen Wirtschaftsraum (EWR­
Staatsangehörige), die auf Grund dieses ßundesgesetzes zur Ausübung als Sanitäter berechtigt sind (§ 20), dürfen die 
im Heimat- oder HerkunHsstaat giiltigell rechtmli!.\igell Ausbildungsbezeichllungen bzw. deren Abkürzungen führen 
sofern, 

I. diese nicht mit der ßerufsbezeichnung gem. Abs. 1 identisch sind und nicht mit einer Bezeichnung 
verwechselt werden können, die in Österreich eine zusätzliche Ausbildung voraussetzt und 
2. nclll'n der ßerufsbezeichnung Name und Ort der Lehranstalt oder des Prüfungsausschusses, der diese 
Aushildungsbezeichnung verliehen hat, allgeführt werden. 

(4) Die Führung 
I. einer ßerufs- oder Ausbildungsbezeichnung genüiß Abs. 1 und 2 durch hiezu nicht berechtigte Personen 
oder 
2. anderer verwcchselbarer ßerufs- und Ausbildungsbezeichnungen durch hiezu nicht berechtigte Personen 
oder 
3. anderer als der gesell.lich zugelassenen ßerufsbezeichllungen 

ist verboten. 

Bemfsausübullg 

§ 25. (I) Der ßeruf des Sanitäters kalln im Rahmcn eines Dienstverhiillnisses zu oder ehrenamtlich bei 
1. anerkannten Rellungsorganisationen oder 
2. Rechtsträgefll \'on Einrichtungen, sofefJl die Aufsicht durch einen Arzt gewährleistet ist, 

ausgeübt werden. 

(2) Voraussetzung für die ßerufsausiibung im Rahmen eines Dienst\'erhiiltnisses ist: 
1. die ßer\Jfsberechtigung zum Notfallsanitiiter mit Notfallkompctcnz odcr 
2. die Teil;lahmc aH der Ausbildung zum Rellungssanitüter bzw. Notfallsanitäter und die ehestmögliche 
Absolvierung der Ausbildung zum NotfallsaniUiler mit Notfallkompetenz. 

Bcrufs~lUswcis und Forthildungspafl 

§ 26. (I) SanitätefJl ist auf Antrag durch die anerkannte Rcllungsorganisation oder durch Einrichtungen (§ 25 
Abs. 1 Z 2) CiH ßerufsausweis und ein Fortbildungspaß auszustellcn. 

(2) Der ßerufsausweis hat insbcsoHdcre zu cnthalten: 
I. die ßerufsbezeichnung, 
2. lieH Vor- UHr! Familicnnamen, 
3. Datum und Ort der Geburt uHd 
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4. die Staatsangehörigkeit. 

(3) Der Fortbildungspaß hat zusützlich insbesondere zu enthalten: 
1. den Vermerk über abgelegte Rezertifizierungen gemiiß § 55 Abs. 2 und 3, 
2. den Vermerk über den ßesuch von Fortbildungen gemiiß § 52 und 
3. den Vermerk über Zusatzqualifikalionell genüiß §§ 53f. 

(4) Der ßundesmillister für Arbeit, Gesundheit und Soziales kallll niihere ßestimmungen über Form und Inhalt 
der ßerufsausweise ulld der Fortbildungspiisse durch Verordnung festlegen. 

Entziehung deI' Berufsberechtigung 

§ 27, (1) Der Lalldeshauptmallll hat die ßerechtigung zur ßerufsausübung zu entziehen, wenn die 
Voraussetzungen gemiiB 

I. § 16, 
2. § 17 oder 
3. § 18 

bereits anHinglieh nicht gegeben waren oder weggefallen sind. 

(2) AnläBlich der Elltziehung der ßerufsberechtigung gem;iß Abs. 1 sind 
1. das Zeugnis oder 
2. der Zulassungshescheid Oller 
3. der Nostrifikationsbescheid, 
4. der ßerufsaus\\'eis ulld 
5. der Fortbildullgspaß 

einzuziehen. 

(3) Wellll 
1. die Voraussetzungen zur ßerufsberechtigung vorliegen und 
2. gegell die Wiederaufnahme der ßerufsausübung keine ßedenken bestehen, 

ist die ßerufsberechtigung auf Antrag dL'r Person, der die ßerufsberechtigung gemiiß Abs. 1 entzogen wurde, durch 
den ulIldeshauptmanll wieder zu erteilell. Die eingezogenen Urkunden sind wieder auszufolgen. 

2, Hauptstück 

Ausbildung 

I, Abschnitt 

Allgellleille Bestimlllullgen 

§ 28. (I) Die Ausbildung zum Sallitiiter wird aulhauelld in vier Modulen angeboten und umfaßt insgesamt 1600 
Stunden. Die theoretische Ausbildung umfaßt SOO Stunden, die praktische Ausbildung umfaßt 800 Stunden, 

Aufnahme zur Ausbildung 

§ 29. Persollen, die sich um eine Ausbildung als Sanitiiter bewerben, haben nachzuweisen: 
1. ein Lebensalter von mindestens 17 Jahren, 
2. die zur Erfüllullg der ßerufspflichten notwendige körperliche und geistige Eignung, 
3. die zur Erfüllung der ßerufspflichten erforderliche Vertrauenswürdigkeit und 
4. die erfolgreiche Absnlvierung der allgemeinen Schulpflicht. 

AusschluH vun der Ausbildung 

§ 311. (1) Eill Teilllehmer kann vom weiteren ßesuch der Ausbildung ausgeschlossen werden, wenn er sich aus 
folgenden Gründen wührelld der Ausbildung als ulltauglich erweist: 

1. mallgelndc Vertrauenswürdigkeit oder 
2. mangelnde körperliche und geistige Eignung oder 
3. schwe~iegende Pflichtverletzungen im Rahmen der theoretischen oder praktischen Ausbildung. 

(2) Über den Ausschluß entscheidet der Rechtstrüger, der die Ausbildung in Modulen veranstaltet, im 
Einvernehmen mit dem medizinisch-wissenschaftlichcn und organisatorischen Leiter der Ausbildung. 

(3) Vor Entscheidullg über den Ausschluß ist dem ßetroIfenen Gelegenheit zur Reclitferligung zu geben. 

(4) Ein Nichterreichen des Ausbildungszieles nach Ausschöpfen der Wiederholungsmöglichkeiten bewirkt ein 
automatisches Ausscheiden und bedarf kciner Entscheidung des Rechtsträgers gemäß Abs. 2. 

Ausbildung ZUIll Rettungssllnitiitcl' 

§ 31. Die Ausbildullg zum Rellullgssanitäll'r erfolgt in zwei Modulen. Modul 1 umfaßt eine theoretische 
Ausbildung \'Oll 4U Stulldell. Das Modul 2 umfaßt eine theoretische Ausbildung von 120 Stunden, eine praktische 
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Ausbildung von 160 Stunden im Rellungs- und Krankentransportwagen sowie die Ausbildung zur Berechtigung zur 
Durchführung von Defibrillation mit halbautomatischen Geräten im Umfang von 15 Stunden. 

§ 32. Das Modul J ist ein allgemeines Eingangsmodul, im welchen eine theoretische Ausbildung in folgenden 
FächefJl zu vermilleIn ist: 

J. Sanitiits-, Arbeits- und Sozialversicherungsrecht 
2. Berufe und Einrichtungen des Gesundheitswesens 
3. Dokumentation 
4. Angewandte Psychologie 

§ 33. (1) Im Modul 2 erfolgt eine theoretische Ausbildung in folgenden FächefJl: 
1. Erste Hilfe und erweiterte Erste Hilfe 
2. Hygiene 
3. Berufsspezifischc rechtliche Grundlagen 
4. Anatomie und Physiologie 
5. Störungen der Vitalfunktion und Regelkreise und zu setzende Maßnahmen 
6. NotHille bei verschiedenen KrankheitsbildcfJl und zu setzende Maßnahmen 
7. Spezielle NotniJle und zu setzl:nde Maßnahmen 
K. GeriiteJchre und SanitätstecJwik 
9. Rl:llungswesl:1I 
J O. KatastrophclI, GroJ3schadellsereignisse, Gefahrengutunfälle 
11. Streßhewiiltigung 
12. Defibrillation mit halbautomatischen Geriiten 
J 3. Praktische Übungen olme Patientellkolltakt 

(2) In Modul 2 ist eine praktische Ausbildung im Rellungs- und Krankentransportwagen in folgenden Fächern 
zu absolvieren: 

1. Maßnahmen bei Störungen der Vitalfunktionen und Regelkreise 
2. Maßnahmen bei verschiedenen KrankheitsbildefJl 
3. Maßnahmen bei spt'l.iellell Notfiilkn 
4. Ddibrillatioll mit halbautomatischen GeräteIl 

(3) Der Erfolg in der praktischen Ausbildung ist durch ein Rasterzeugnis nachzuweisen. 

§ 34. Die Ausbildung zum Rellullgssaniliiter schließt mit eiller kommissionellen Prüfung vor einer 
Prüfungskommission ab, welcher folgelIde Personell allgehiiren: 

I. ein Vertreter des Rechtstriigers, der mit der Ausbildung betraut ist, 
2. eiue Lehrkraft der jeweiligen Prüfungsfiichcr. 

§ 35. PerS()]len, die die kommissionelle Prüfung gemäß § 34 mit Erfolg abgelegt haben, ist ein Zeugnis, in dem 
der Prüfungserfolg sowie die ßerufsbezeichnullg "Rellungssaniliiler/Rellungssanitäterin" anzuführen sind, 
auszustellen. 

Ausbildung ZUIll N otC<lUs<lnitüter 

§ 36. Nach positivem Abschluß der Module I und 2 und nach Absolvierung von 500 Stunden Einsatz im 
Rellungs- oller Krankentransportwagen erfolgt auJhauend in Modul 3 die Ausbildung zum NotfalJsanitäter. Diese 
Ausbildung umfal.lt insgesamt 4HO Stunden und zwar eine theoretische Ausbildung von 160 Stunden, ein 
Einführungspraktikum in einer fachlich geeigneten Krankenanstalt \'on J {JtJ Stunden sowie eine praktische Ausbildung 
im Notarztwagen \'on I (10 Stunden. 

§ 37. (1) Im Modul 3 erfolgt eine vertidende theoretische Ausbildung in den Fächern des § 33 Abs. 1 Z 1 bis 13 
sowie eine theoretische Ausbildung in folgcndcn Füchern: 

I. Arl.neimillellehrc 
2. EiJlsalz~tik 

(2) In Modul 3 sind cine vcrtiefcllLlc praktische Ausbildung im Notarl.twagen und ein Einführungspraktikum in 
einer Krankcnanstalt in folgenden FächcfJll.u absolviercn: 

I. Maßnahmen bei Störungen der Vitalfunktionen und Regelkrcise 
2. Maßnahmen bci vcrschiedcnen KrankheitsbildefJl 
3. Maßnahmcn bei spezicllen NotfiiJlcn 

(3) Dic erJolgreiche praktische Ausbildung im Notarl.twagen ist durch ein RasIerzeugnis, die Teilnahme des 
Einführungspraktikul1ls im Krankcnanstalt ist durch eiIll' ßcsUiligung nachzuwcisen. 

§ 38. Die Ausbildung zum Rellungssanitütcr schlicßt mit einer kommissionellen Prüfung vor einer 
Prüfungskommission ab, welcher folgende Personcn angehörcn: 
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1. ein Vertreter des Rechtstriigers, der mit der Ausbildung betraut ist, 
2. ein fachkundiger ßerufsvenreter, namhaft gemacht von der gesetzlichen Interessenvertretung der 
Dienstnehmer 
3. eine Lehrkraft der jeweiligen Prüfungsfächer. 

§ 39. Personen, die die kommissionelle Prüfung gemäß § 38 mit Erfolg abgelegt haben, ist ein Zeugnis, in dem 
der Priifungserfolg sowie die ßerufsbezeichnung "Notfallsanitiiter;Notfallsilnitäterin" anzuführen sind, auszustellen. 

Ausbildung zum Notf"lIslInitiitcr mit Notf"lIlwmpetenz 

§ 411. Nach positivem Abschluß des Moduls 3 erfolgt auJhauend in Modul 4 die Ausbildung zum Notfallsanitäter 
mit No!fallkompetenz. Diese Ausbildung umfaßt insgesamt 785 Stunden und zerfällt in eine theoretische Ausbildung 
von 125 Stunden, ein Praktikum in einer fachlich geeigneten Krankenanstalt von 180 Stunden sowie ein Praktikum im 
Notarztwagen \'on 480 Stullllcn. 

§ 41. (1) Das Modul 4 kann in folgende vier Teilmodule unterteilt werden, in welchen folgende Schwerpunkte zu 
vermitteln sind: 

I. Teilmodul4a (Arzneimittellehre) 
2. Teilmodul4b (Venenzugang und Infusion) 
3. Teilmodul 4c (Intensivausbildung mit Schwerpunkt ßeatmung) 
4. Teilmodul 4d (Management bei Großschiiden) 

(2) In Modul 4 erfolgt eine vertiefende theoretische Ausbildung in folgellllen Fächern: 
1. Störungen der Vitalfunktionen und Regelkreise und zu setzende Maßnahmen 
2. NOlUille bei verschiedenen Krankheitsbildern und zu setzende Maßnahmen 
3. Kataslrophen, Großschadensereignisse und Gcfahrengutunnille 
4. Arzneimittellehre 

(3) Eine vertiefende praktische Ausbildung im Notarztwagen und das Praktikum in einer Krankenanstalt sind in 
folgenden Eichern zu absolvieren: 

I. Maßnahmen bei Störungen der Vitalfunktionen und Regelkreise 
2. Maßnahmen bei verschiedenen Krankheitsbildern 
3. Maßnahmen bei speziellen NoWilleIl 
4. Herstellung von Venenzugängen 
5. Inlensivpraktikum mit Sch\\'erpunkt ßeatmung 

(4) Die erfolgreich absolvierte praktische Ausbildung im Notarztwagen ist durch ein Rasterzeugnis, der Erfolg 
des Praktikums in der Krankenanstalt ist durch eine ßesUitigung nachzuweisen. 

§ 42. Die Ausbildung zum Notfalls;uliliiter mit Notfallkompetenz schließt mit einer kommissionellen Prüfung vor 
einer Prüfungskommission ab, weIcher folgende Personen angehören: 

1. der leitende Sani(;itsbeamte des Landes oder dessen Stellvertreter als Vorsitzender 
2. der mediziniseh-wissenschaHliche Leiter des Moduls 4 
3. der organisatorische Leiter des Moduls 4 
4. ein Vertreter des Rechtstriigers, der mit der Ausbildung betraut ist, 
5. ein fachkundiger ßerufsvertreter, namhaft gemacht von der gesetzlichen Interessenvertretung der 
Dienstnehmer 
6. eine Lehrkraft der jeweiligcn Prüfungsfiicher. 

§ 43. Personen, die die kommissillllcllc Prüfung gemiif3 § 42 mit Erfolg abgelegt haben, ist ein Zeugnis, in dem 
der Prüfungserfolg sowie die ßerufsbezeichnung "Notfallsanitiiter mit Notfallkompetenz/Notfallsaniläterin mit 
Notfallkompetenl'." anzuführen sind, auszustellen. 

Bewilligung der Module 

§ 44. (1) Di~c";Ausbildung in den Modulen 1 bis 4 bedarf der ßewilligung des Landeshauptmannes. Die 
ßewilligung ist zuerteilcn, wenn 

1. die für die Abhaltung des theoretischen Unterrichts erforderlichen Räumlichkeiten und Lehrmittel sowie 
Sozialrüume zur Vcrfügung stehen, 
2. das für die theoretische Ausbildung erforderliche Lehrpersonal, weIches hiezu fachlich und pädagogisch 
geeignet ist und über die notwendige ßerufserfahrung verfügt, vorhanden ist, 
3. für praktische Ausbildung entsprechende Einsavfahrzeuge und fachlich und pädagogisch geeignete 
Praktikumsbegleiter vorhanden sind und 
4. hinsichtlich der Mlldule 3 und 4 PraktikumspHitze in einer fachlich geeigneten Krankenanstalt sichergestellt 
sind, 
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(2) Sind die Voraussetzungen gem:iß Abs. 1 bereits anfänglich nicht gegeben oder liegen diese nicht mehr vor, ist 
die Bewilligung nach erfolglosem Verstreichen einer zur Behebung der Mängel geselzten angemessenen Frist durch 
den LlI1deshauptmann zurückzunehmen. 

(4) Gegen Bescheide des LlJ1deshauptmannes gemäß Abs. 1 und 2 ist eine Berufung nicht zulässig. 

Modulleitung 

§ 45. (I) Die medizinisch-wissenschaftliche Leitung der Module 2 bis 4 obliegt einem Notarzt oder einem 
Facharzt für An1isthesil' und Intensivmedizin, der über die erforderlichen fachlichen und pädagogischen Fähigkeiten 
verfügt. 

(2) Die fachspezifische und organisatorische Leitung einschließlich der Dienstaufsicht der Module 2 bis 4 obliegt 
einer fachkompetenten und pädagogisch geeigneten Person. 

(3) Für die Funktionen des Abs. I und 2 ist jeweils ein Stellvertreter mit den gleichen Qualifikationen 
vorzusehen. 

Anrechnung 

§ 46. (I) Prüfungen und Praktika, die in Österreich im Rahmen einer Ausbildung zum Sanitäter abgelegt wurden, 
sind auf die entsprechemlen Prüfungen und Praktika durch den organisatorischen Leiter im Einvernehmen mit dem 
medizinisch-wissenschafllichl'n Leiter der jeweiligen Module insoweit anzurechnen, als sie nach Inhalt und Umfang 
gleichwertig sind. 

(2) Prüfungen uml Praktika, die in Österreich im Rahmen 
I. einer AusbildJJJlg im gehobencn Dicnst für Gesundheits- und Krankenpflege, 
2. einer Hebammen:lusliildung, 
3. eines Pflegehilfekhrganges, 
4. einCf Ausbildung im gehobencn medizinisch-technischen Dienst, 
5. eimT Ausbildung im medizinisch-technischen Fachdicnst, 
6. einer Ausbildung zum Heilmasseur, 
7. einer Ausbildung zum diplomierten Kardiotechniker oder 
8. eines Universitäts- oder Fachhochschulstudiums 

erfolgreich absolvicrt wurden, sind auf die Ausbildung vom organisatorischen Leiter im Einvernehmen mit dem 
medizinisch-wissenschaftlichen Leiter der jeweiligen Module insoweit anzurechnen, als sie nach Inhalt und Umfang 
gleichwertig siml. 

(3) Prüfungen und Praktika, die im Ausland im Rahmcn einer staatlich anerkannten Ausbildung zum Sanitäter 
erfolgreich absolviert wurden, sind auf die entsprechemlen Prüfungen und Praktika der Ausbildung durch 
organisatorischen L.citer im Einvernehmen mit dem medizinisch-wissenschaftlichen Leiter der jeweiligen Module 
insoweit anzun:chnen, als sie nach Inhalt und Umfang gleichwertig sind. 

(4) Eine Anrechnung gemäß Abs. 1 bis 3 befreit von der Verpflichtung zur Ablegung von theoretischen 
Prüfungen und der Teilnahme am thellfetischen Unterricht und an den Pflichtpraktika in den jeweiligen Fächern. 

(5) Eine Allfechnung auf die Abschlußprüfung des Moduls 4 ist nicht zulässig. 

«()) GegCJl Entscheidungen des organisatorischen Leiters gemäß Abs. 1 bis 3 ist eine Berufung nicht zulässig. 

Aushildungs- und Priifungsvel'ordnung 

§ 47. Der Bundesminister für Arbeit, Gesundheit und Soziales hat durch Verordnung nähere Bestimmungen zu 
erlassen über 

1. den Lchrbetricb und dic LehrpHine der einzelncn Module, 
2. deli Lchrbetrieb und die Lchrpliine der verkürztell Ausbildungcn, 
3. die Art und Durchführung der Prüfungen, die Wertung der Prüfullgsergcbnisse, die Vorausselzungen, unter 
denen ein~,Prüfung wiederholt werden kann, die Anzahl der Wiederholungsmöglichkeiten und über Form 
und Illhall'der auszustellenden Zeugnisse, 
4. über Form und Inhalt der Zeugnisse und 
5. Voraussetzullgell für die Amechnung von Priifungen uml Pflichtpraktika. 

3, Abschnitt 

Verkikl.te Ausbildungen 

VeJ'ldil~l.te Ausbildung ZUIll Rettuugss:lnitiitel' für Zivildieller 

§ 4S. (j) Personcll, die cinen Grundlehrgang für Zivildienstleistcnde erfolgreich absolviert haben, sind berechtigt 
cine verkürzte Ausbildung zum Retlungssanitäter zu ahsolv ieren. 

(2) Die Ausbildung gemiiß Abs. 1 umfaßt 

297/ME XX. GP - Ministerialentwurf (gescanntes Original)14 von 51

www.parlament.gv.at



12 

1. eine ()()-stündige theoretische Ausbildung der in den Modulen 1 und 2 angeführten Sachgebieten unter 
ßedachtnahme der in der Zivildienerausbildung erworbenen Kenntnisse und 
2. eine praktische Ausbildung ill einem Krankentransportwagen oder Reltungswagen entsprechend der 
Ausbildung in Modul 2. 

Verkiil-,lte Ausbildung zum Notfallsanitiitel' 

§ 49. (1) Personen, die eine ßerufsberechtigung zum Pflegehelfer gemäß dem Gesundheits- und 
Krankcnplkgegesetz. ßG ßI. I Nr. 101-I/19lJ7, besitzen, sind berechtigt eine verkürzte Ausbildung zum Notfallsanitäter 
zu absolvieren. 

(2) Die Aushildullg gemäß Ahs. 1 umfaßt 
I. eine theoretische Ausbildung in Modul 3 und 
2. eine praktische Ausbildung von 160 Stunden in einem Notarztwagen. 

§ 50. (1) Personen, die eine ßerufsberechtigung in einem gehobenen Dienst für Gesundheits- und Krankenpflege 
gemäß dem Gesundheits- und Krankenpflegegesetz, ßGßI. I Nr. lOK;19lJ7, besitzen, sind berechtigt eine verkürzte 
Ausbildung zum Notfallsanitiiter zu absolvieren. 

(2) Die Ausbildung gem:iß Abs. 1 umfaßt 
1. eine theoretische Ausbildung von 30 Stunden und 
2. eine praktische Ausbildung von löD Stunden in einem Notarztwagen. 

Verkürzte Aushildung zum Notfallsanitiiter mit Notfallkompetenz 

§ SI. (1) Personen, die 
1. eine ßerufsberechtigung zur freiberuflichen Ausübung des ärztlichen Berufes gemäß dem Ärztegesetz 
1991-1, ßG ßI. I N r. * * /1991-1, oder 
2. eine ßerufsberechtigung zur Ausübung des gehobenen Dienstes für Gesundheits- und Krankenpflege 
gemiiL\ dem Gesundheits- und Krankenpflegegesetz, ßGßI. I Nr. 108/1997, und zum Notfallsanitäter besitzen 

sind berechtigt eine verkürzte Ausbildung zum Notfallsanitäter mit Nolfallkompetenz zu absolvieren. 

(2) Die Ausbildung gemiiß Abs. 1 umfaßt eine praktische Ausbildung in Teilmodul 4d (Management bei 
Großschäden ). 

4. Abschnitt 

FOl'tbildungen, Z lIsatzl} lIalilika tionen und Rezel'tifizienmgen 

Furtbildung 

§ 52. (I) Sanitiiter sind verpflichtet, zur 
1. Information über die neuesten Entwicklungen und Erkenntnisse oder 
2. Vertiefung der in der Ausbildung erworbenen Kenntnisse und Fertigkeiten 

jiihrlich Fortbildungen in der Dauer von mindestens 16 Stunden zu besuchen. 

(2) Nntlallsanitiiter und NotfallsaniHiter mit Notfallkompetenz sind unbeschadet Abs. 1 verpflichtet, die 
Beherrschung der Herz-Lungcn-Wicdcrbek.'bung halbjährlich durch eincnl]ualifizierlen Arzt überprüfen zu lassen. 

(3) Der:ßesuch der Fortbildung gemiiß Abs. I und 2 ist im Fortbildungspaß zu bestätigen. 

ZusatzqlmlifikatiunCll 

§ 53. (I) Sanitiiter sind berechtigt, Zusatzausbildungcn zur Erweiterung oder Vertiefung der Kenntnisse und 
Fertigkeiten zu absol\' ierell. 

(2) Die Abhaltung \'on Zusatzausbildungen gemüß Abs. I bedarf der Bewilligung des Landeshauptmannes. Die 
Bewilligung ist zu erteilen, wcnn die organisatorischcn und fachlichen Vorausselzungen für die VermiUlung der den 
Berufserfordefllissen entsprechenden Kenntnisse und Fertigkeiten gewiihrleistet sind. 

(3) Gegen Be~thcide des ulIldeshauptmannes gemäß Abs. 2 ist eine ßerufung nicht zulässig. 

(4) Nach Abschluß einer Zusatzausbildung gemiiß Abs. I ist eine Prüfung abzunehmen. Über die erfolgreich 
abgelegte Prüfung ist eill Zeugnis auszustellen. 

(5) Die erfolgreichc Absolvierung einer Zusatzausbildullg berechtigt zur Führung einer Zusatzbezeichnung 
gemiiß § 22 Alls. 2. 

§ 54. (1) Rellungssanitiiter können eillc Zusatz'lualifikatinn insbesondere im Sachgebiet Einsatzfahrer erwerben. 

(2) Notrallsanitiiter und Notfallsanitiiter mit Notfallkompetenz können ZusalZqualifikalionen insbesondere in 
folgenden Sachgcbidell erwerbeIl : 

I. Lcitstellendisponellt 
2. Lchrtiitigkeit 
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3. Großschadenef(:ignisse und Katastrophen 
4. Betriebssanitäli::r 

Rczcrtifizicnmg 

§ 55. (I) Sanitäter haben ihre Kenntnisse und Fertigkeiten im Bereich der Dcfibrillation mit halbautomatischen 
Geräten halbj:ihrlich durch einen qualifizierten Arzt überprüfen zu lassen. 

(2) Notlallsanitiiter um! NotfallsaniUiter mit Notlallkompetenz, die zur Durchführung der Intubation gemäß § 14 
berechtigt um! ermiichtigt sind, haben ihre Kenntllisse und Fertigkeiten im Abstand von maximal zwei Monaten in 
einer fachlich geeigneteIl Krankenanstalt überprüfen zu lassen. 

(3) Der Dienstgeber oder der Rechtsträger, zu dem der Sanitäter ehrenamtlich tätig ist, ist verpflichtet, für die 
rechtzeitigen Überprüfungen gemäß Abs. 1 und 2 Sorge zu tragen. 

(4) Die erfolgreiche Überprüfung der Kenntnisse und Fertigkeiten gemäß Abs. 1 und 2 ist im Fortbildungspaß zu 
bestätigen. Die Eintragung berechtigt zur weiteren Ausübung der Tätigkeiten gemäß Abs. 1 und 2. 

(5) Die Berechtigung zur Ausübung von Tätigkeiten gemäß Alls. 1 und 2 ruht, wenn 
1. eine rechtzeitige Überprüfung nicht erfolgt ist oder 
2. eine Überprüfung nicht erfolgreich bestanden wurde. 

Z usa tzq ualili Im tio nsvcro rdnung 

§ 56. Der Bundesminister für Arbcit, Gcsundhcit ulld Soziales hat durch Verordnung nähere Vorschriften 
insbesondere über 

1. deli Lchrplall und die Abhaltullg der Zusatzausbildungen unter Bedachtnahme auf einen geordneten und 
zwcckl1liiBigell Ausbildimgsbetricb, 
2. die Durchführullg der Prüfullgen, die Prüfungskommission, die Wertung des Prüfungsergebnisses und über 
die Voraussetzullgen, unter dcnen eine Prüfung wiederholt werden kann, und 
3. die Form und den Inhalt der auszusteIleIIden Zeugnisse 

zu erlassen. 

§ 57. (1) Wer 

4. Hauptstück 

Stntf- und Übcl'gangsbcstimmungcn 

SlrallJcstil1l111ungcll 

1. berufsm:ißig eine unter dieses BUlldesgesctz fallelllk Tiitigkeit ausübt, ohne hiezu berechtigt zu sein, oder 
jemanden, dcr hiezu lIicht berechtigt ist, zu eiller derartigen Tätigkeit heranzieht oder 
2. eille Tätigkeit unter der in diesem Bumksgesetz festgelegten Berufsbezeichnung ausübt, ohne hiezu 
berechtigt zu sein Olkr 
3. einer oder mehreren in 
§6, 
§ 7, 
§ ~, 
§ () uml 
§ 2-i Abs. 4 
enthaltenen Anordnungen oder Verboten zuwiderhandelt, 

begeht, sofem die Tat nicht den Tatbest:tm! einer in die Zuständigkeit der Gerichte fallenden strafbaren Handlung 
bildet, eine Verwaltungsübertretung und ist mit einer Geldstrafe bis zu 50 000 S (XXXX Euro) zu bestrafen. 

(2) Der Versuch ist stralhar. 

Übcq,!a lIgsbcstil11l1lUllgcll 

§ 58. (1) PersO'ßen, die 
1. eine Berufsberechtigung zum Sanitiitsgehilfen gemäß dem Bundesgesetz über die Regelung des 
medizinisch-tecllIlischen FachdielIstes und der Sanitätshilfsdienste - MTF-SHD-Gesetz, BGBI. Nr. 
102/1961, und keine Berechtigung zur Durchführung der Defibrillation besitzen oder 
2. vor lnkrafltreten dieses Bundesgesetzes eine Tätigkeit als Sanitätsgehilfe gemäß § 52 Abs. 2 MTF-SHD­
Gesetz ausgeübt haben und keine Berechtigung zur Durchführung der Defibrillation besitzen oder 
3. vor lnkrafttreten dieses Bundesgesetzes eine praktische Tiitigkeit bei anerkannten Rettungsorganisationen 
durchg,eführt und eine theoretische Ausbildung absolviert haben und keine Berechtigung zur Durchführung 
der DcfibrilJation besitzen oder 
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4. vor Inkrafttreten dicscs Bundesgcsetzes einc Saniliilsgrundausbildung oder eine weitere Sanitätsausbildung 
im Bundesheer erfolgreich abgcschlossen habcn und keine Bercchtigung zur Durchführung der Defibrillation 
besitzcn, 

ist durch anerkanntc Rellungsorganisationen auf Antrag und nach Nachweis der entsprechenden Kenntnisse und 
Fertigkeiten einc Bestiitigung auszustcllen. Dic BesUiligung berechtigt zur Ausübung von Tätigkeiten des 
Rellungss<lniliilers mil Ausnahmc tier Dl:fibrillation mil halbautomalischcn Gcräten. 

(2) Personen, die 
1. dil: Vorausselzung dcs Abs. 1 erfüllcn und 
2. cinc Ausbildung in der Dauer von 15 Stunden in dcm Sachgebiet dcr DefibrilJation mit halbautomatischen 
Gcriilcn erfolgreich absolvicrt habcn, 

ist durch anerkanntc Rellungsorganisationcn auf Antrag und nach Nachwcis der entsprechenden Kenntnisse und 
Fertigkeitcn eine Bcstätigung auszuslcllen Dic Besläligung berechtigt zur Ausübung des Berufs des Rettungssanitäters 
und zur Führung der Berufsbczcichnung "Rcllungssaniliiler/Rcllungssaniliilerin". 

(3) Eine Berufung gegcn Enlscheidungen gcmiil.\ Abs. 1 und 2 an dcn Landcshauptmann ist zulässig. 

§ 59. (1) Personen, die 
1. die Vorausscll.ungcn des § 51\ Abs. I crfüllen und 
2. \'or Inkrafllrelen dieses Bundesgcsctzcs cinc durch ancrkanntc RCllungsorganisationen veranstaltete 
Ausbildung erfolgreich absol\'il:rt habcn, dic eiuer Ausbildung zum Nolfallsaniliiler glcichwertig ist, 

ist durch ancrkauute Rellungsllrganisalilluen cinc cnlsprechcnde BcsUiligung ausi'.uslcllcn. Voraussetzung für die 
Ausstellung der Bcstiitigung ist die erflllgreichc Überprüfung der Kennlnisse und Fertigkeiten. Die anerkannten 
Rcllungsorganisationen haben durch cnlsprechende crgiinzcnde Schulungcn bis liingstens 31. Dezember 2006 allfällig 
fehlende crforderliche Kennlnissc und Fcrtigkeiten zu \'ermillcln. Die Beslliligung berechtigt zur Ausübung von 
Tätigkeitcn des Notfallsaniliilers mit Ausnahme der Dcfibrillation mit halbautomatischen Geräten bis 31. Dezember 
2006. 

(2) Personen, die 
1. die Vorausscll.ung des Abs. I erfüllcn und 
2. cine Ausbildung in dcr Daucr von 15 Slundcn in dem Sachgebiet der DcfibrilJation mit halbautomatischen 
Geriilc'n erfolgreich absolvicrt habcn, 

ist durch anerkaunlc Re1lungsorganisalionen auf Antrag einc Bestiitigung auszustcllen. Die Bestätigung berechtigt zur 
Ausübung lks Berufs lks NOlfallsanilülers und zur Führung dcr Bcrufsbczcichnung 
"No lfallsan i liilerl Notfallsaniliilerin". 

(3) Eine Berufung gegen Enlscheidungen gemiiL\ Abs. 1 und 2 an den Lmdcshauptmann ist zulässig. 

§ 60. (1) Für Personcn, die eine Tiiligkcit als Sanitiiter auf Grund einer Bcstätigung gemäß §§ 58 und 59 in einem 
DienslverhiilLnis ausübcn, cnlfiillL die Verpflichtung gemiiL\ § 1 Abs. 2. 

§ 61. AusbildlJllgen zum Saniliilsgehillen, die 
1. auf Grund lks § 45 Abs. 5 MTF-SHD-Gesclzcs bewilligt wurdcn und 
2. bei Inkrafllrelcn diescs Bundesgcsctzcs noch nicht abgeschlossen sind, 

sind nach den Beslimmungen des MTF-SHD-Gcsell.es fortzusclzen und abzuschlicßen. 

Inkl"llftt relcn 

§ 62. (I) Dieses Bundesgesctz trilImit I. Oktobcr IlJlJlJ in Krall 

(2) Verordnungen auf Grund dieses Bundesgesetzcs könncn bereits ab dem seiner Kundmachung folgenden Tag 
erlassen werden. Sie lrelen friihestcns mit [nkrafllretcll dieses Bundesgcsetzes in Kraft. 

Vollzichuug 

§ 63. Mil der Vollziehung diescs Bundesgesetzes ist der Bundesminister für Arbeit, Gesundheit und Soziales 
betraut. 

Artikel II 

Das ßumlcsgesetz über die Regelung des medizinisch technischen Fachdienstes und der Sanitätshilfsdienste -
MTF-SHD-G, BGßI. Nr. 102/ 1961 zuletzt geändert durch das Bundesgesetz BGBI. I Nr. * *, wird wie folgt geändert: 

1. § 44 Alls. 1 lil. a cntfiilll. 

2. § 44 wird /o/};el/dc:r § 4411 (/1/f:efii};l: 

"§ 44a. (1) Saniliilsgehilfen/Saniliilsgehilfinncn können jcweils für die Dauer von sechs Monaten berechtigt 
werden, Frühddibrillationen durchi'.Ufiihrcn. Die Berechligung ist von den in Rettungsorganisationen 
verantworLlichen Ärzten/Ärztinnen zu erteilen, sofern die Sanitätsgehilfell/Sanitätsgehilfinnen über die für diese 
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Tiitigkeit erlonkrlichen Kenntnisse um) Fertigkeiten verfügen. Sanitiitsgehilfen/Sanitätsgehilfinnen sind verpflichtet, 
bei VOfllahme einer Friihdefibrillation unverzüglich einen Notarzt herbeizuholen. Die Berechtigung erlischt vom 
Ausstellungsdatum an nach Ablauf von sechs Monaten, wobei - ohne zeitliche Wirkung auf darauffolgende 
Berechtigungen - ein Monat Toleranzfrist für eine Rezertifizierung besteht. 

(2) Voraussell.ung für lIie erstmalige Erteilung einer Berechtigung gemlif3 Abs. 1 ist die Absolvierung einer 15 
Stunden umfassenden Ausbildung, welche als Fortbildung gemäß § 57a einzurichten ist. Über die erfolgreich 
absolvierte Ausbildung ist eine mit sechs Monaten zeitlich befristete formlose Bestätigung (Zertifikat) auszustellen. 

(3) Voraussetzung für eine Rczertifizierung ist eine Überprüfung der Kenntnisse und Fertigkeiten durch den 
verantwortlichen Arzt. Diese hat frühestens ein Monat vor und spiilestens ein Monat nach Ablauf der erteilten 
Berechtigung zu erfolgen. Nicht ausreichendes Wissen schließt eine Rezertifizierung aus. Eine Neuberechtigung kann 
erst nach Absolvie!Ung einer Fortbildung gemäß Abs. 2 erlangt werden." 

3. § 45 Ahs. 2laulel: 

"(2) Kurse für die Ausbildung in den im § 44 lit. b bis g und angeführten Hilfsdiensten dürfen nur in 
Verbindung mit Krankenanstalten eingerichtet werden." 

4. § 47 Abs. 2 laulei: 

"(2) Die Ausbildung in den im § 44 lit. b, c, e und f genannten Sanitätshilfsdiensten umfaßt einen theoretischen 
und praktischen Unterricht, insbesondere in den im § 10 Abs. 1 angeführten Fächern, deren Beherrschung für die 
jeweils auszuübende Tätigkeit \'on besonderer Bedeutung ist." 

5. § 49 Abs. 23. SalZ lallleI: 

" ........ § 44 lit. b bis d ..... " ' 

6. § 51 Abs. I fit. CI elItfällt. 

7. § 68 werdelI ;iil);ellde Abs. 12 lIJld Ahs. 13 1/I1);ejli);t: 

"(12) § 44atrill mit dem der Kundmachung des Bundesgesetzes, BGBI. I NT. **"'/*** folgenden Tag in Kraft. 

(13) Der Entfall des § 44 lil. a und § 51 lit. asowie § 44a, § 45 Abs. 2,§ 47 Abs. 2,§ 49 Abs. 2 in der Fassung des 
Bundesgesetzes BGBI. I NT. ***/***, treten mit!. Oktober 1~9~ in Kraft." 

Al·tikcl III 

Das Bundesgesell., mit dem die Ausbildung zu Tiitigkeiten, die durch Rechts\'orschriften auf dem Gebiet des 
Gesundheitswesens geregelt sind, hiezu nicht berechtigten Eimichtungen untersagt wird 
(Ausbildungs\'orbehaltsgesetz), BGBI. NI". 37~!l~%, zuletzt gelindert durch BGBI. I NT. **/1998, wird wie folgt 
geändert: 

J, § I Ahs. I lallte/: 

"§ 1. (1) Die AusbihhJllg zu Tiitigkeiten, die durch das 
1. I3undesgesetz über die Ausübung des iirztlichen Berufes und die Standes\'ertretung der Ärzte 

(Ärztegesetz 19~1\ - ÄrzteG), BGI31.! NT. .. ./I~~I\, 
2. Bundesgesetz betreffend die Regelung des Dentistenberufes (Dentistengesetz), BGBI. Nr.90/1949, 
3. Bundesgesetz über Gesundheits- und Krankenpflegeherufe (Gesundheits- und Krankenpfle­

gegesetz - GuKG), BGI31.! NT. 10811~~7, 
4. Bundesgesetz über den Hebammenberuf (Hebammengesetz - HebG), BGB!. Nr. 310/1994, 
5. Bundesgesetzes üher die Regelung des Berufes und der Ausbildung zum Heilmasseur 

(Heiln1üsseurgesetz - HmG), BGßI. ! NT. ... i ... , 
6. Bundesgesetz ülK'r den kardiotechnischen Dienst (Kardiotechnikergesetz - KTG), BGBI. I 

NT. lJ6/199X, 
7. Bundesgesetz betreffend die Regelung des medizinisch-technischen Fachdienstes und der 

Sanitiilshilfsdienste (MTF-SHD-G), BGßI. NT. 102/1%1, 
1\, Bundesgesetz über die Regelung der gehobenen medizinisch-teclmischen Dienste (MTD­

Gesetz), BGßI. NT. 460/19n, 
~. Bundesgesetz über die Führung der BeruJshezeiclwung "Psychologe" oder "Psycho!ogin" und 

über die Ausübung des psychologischen Berufes im Bereich des Gesundheitswesens 
(PsychlJlogengesetz), BGßI. NT. 360/1 ~~(), 

10. Bundesgesetz über die Ausübung der Psychotherapie (Psychotherapiegesetz), BGBI. 
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NI'. 361/1990, 
11. 13ul\(Jcsgesetz über Ausbildullg und 13erul der Sanilüter (SanG), ßG13l. I Nr. **j****, 
12. 13undesgesetz über den Tierarzt ulld seine berufliche Vertretung (Tierlirztegeselz), BGBI. 

Nr. 16/1975, 
jeweils in der gellenden Fassung, geregell sind, obliegl ausschließlich den nach diesen Bundesgesetzen dafür 
vorgesehenen Eimichlungen. Das Anbieten oder Vermillein solcher Ausbildungen durch andere Personen oder 

Einrichtungen ist \'erbolen." 

2. Nach § 2(' wirr! jiJ/X('I/{la § 2d eillxeji'ixt: 

"§ 2d. § I in der Fassung des 13umJcsgesetzes 13G 131. I Nr. ..... ./ 1998 lril! mil 1. Oklober 1999 in Kraft." 
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VORBLATT 

Problem: 

Das derzeit geltende Berufsbild und der Tätigkeitsbereich Sanitätsgehilfen/der Sanitätsgehilfin entsprechen 
nicht mehr den Anforderungen der Praxis. 

Bisher war der Beruf des Sanitiitsgehilfen/der Sanitätsgehilfin im Bundesgesetz über die Regelung des 
medizinisch-technischen Fachdienstes und der Sanitätshilfsdienste - MTF-SHD-Gesetz, BGBI. Nr. 102/1961, 
geregelt. Bereits mit der Erlassung des MID-Gesetzes, BGBL Nr. 460/1992, und des Gesundheits- und 
Krankenpflegegesetzes, BGBL I Nr. 108/1997, wurden die in diesen Bundesgesetzen geregelten Bereiche der 
medizinisch-technischen Dienste und der Gesundheits- und Krankenpflege aus dem MTF-SHD-Gesetz 
ausgegliedert. 

Ziel: 

Schaffung eines modernen umfassenden Gesetzes über Ausbildung und Berufsausübung, insbesondere 
Erweiterung des Tätigkeitsbereiches an die Anforderungen der Praxis sowie Qualitäl<;sicherung durch entsprechende 
Ausbildungsverlängerung. 

Alternativen: 

Die NovelIierung des geltenden MTF-SHD-G ist wegen des Umfanges der erforderlichen Änderungen 
sowie aus Gründen der Rechtsklarheit keine Alternative. 

EWR-Konfol"luität: 

Gegeben. 

Kosten: 

Hinsichtlich der zu erwartenden Vollzugskosten und der auf Grund der Verlängerung der Ausbildung 
entstehenden Nominalkosten in Form von Kosten für die Errichtung von Modulen wird auf die finanziellen 
Erläuterungen verwiesen. 
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Erläuterungen 

I. Allgemeiner Teil 

Die AufgabensteIlung des Rettungs- und Krankentransportwesens unterlag in den letzten Jahrzehnten einer 
bedeuL<;amen Wandlung. Dies ist vor allem auf eine sprunghafte Entwicklung der Notfallmedizin zurückzuführen, die 
offensichtlich machte, daß bei akut lebensbedrohten Patienten entscheidende medizinische Maßnahmen schon 
außerhalb des Spitals erforderlich werden, die früher noch nicht möglich waren oder der Spitalsversorgung 
vorbehalten blieben. Neben einer enL<;prechenden organisatorisch-einsatztaktischen Ausgestaltung der Rettungs- und 
Krankentransportdienste kommt in diesem Zusammenhang der Qualifikation des eingesetzten Personals eine 
entscheidende Rolle zu. Vor allem für das nichtärztliche Personal hat sich in den letzten Jahrzehnten ein zunehmend 
differenziertes Tätigkeitsspektrum ergeben, da<; von der Durchführung von Krankentransporten über Assistenz bei 
notärztlichen Maßnahmen bis zur selbständigen Versorgung von Notfallpatienten reicht. Die derzeit geltenden 
Regelungen des MTF-SHD-G werden sowohl inhaltlich und fachlich als auch in legistischer Hinsicht nicht mehr den 
aktuellen Anforderungen gerecht. 

Es wurde ein neues Ausbildungssystem erarbeitet, welches einerseits eine größtmögliche praxis- und 
berufseinstiegsgerechte und andererseits auch eine für ehrenamtlich tätige Personen zugängliche Ausbildung 
ermöglichen soll. Um eine Qualitätssicherung, insbesondere im Hinblick auf das Wohl der Patienten, zu erreichen, ist 
mit einer Erweiterung des Tätigkeitsbereiches eine Verlängerung der Ausbildungsdauer unumgänglich. 

Von einer NovelIierung des MTF-SHD Gesetzes, das in weiten Zügen aus dem Jahre 1961 stammt und zahlreich 
novelliert wurde (insbesondere die Ausgliederung der gehobenen medizinisch-technischen Dienste und der 
Gesundheits- und Krankenpflegeberufe), wurde Abstand genommen, zumal dieses durch die Fortentwicklung der 
Rechtsetzungstechnik auch nicht mehr den legistischen Anforderungen entspricht. Eine Novellierung im Rahmen des 
MTF-SHD Gesetzes hütte zweckdienlicher Weise insbesondere mit einer gleichzeitigen Neuregelung aller im MTF­
SHD Gesetz verbliebenen Berufe einhergehen sollen, was im Hinblick auf den Umfang der Reformmaßnahmen eine 
mehrjährige Verzögerung der legistischen Umsetzung zur Folge gehabt hätte. 

Folgende Schwerpunkte der Reformmaßnahmen sind zusammenfassend hervorzuheben: 

- Schaffung eines eigenständigen Gesetzes für Sanitüter/Sanitüterinnen 
- Schaffung dreier Berufsbilder (Rettungssanitüter, Notfallsanitäter, Notfallsanitäter mit Notfallkompetenz) 
- Fesllegung von Berufsrechten und Berufspflichten 
- Schaffung neuer Berufsbezeichnungen 
- Detaillierte Regelung der Tätigkeitsbereiche 
- umfassende Regelungen über die Berufsberechtigung und die Berufsausübung 
- Schaffung eines aufbauenden Ausbildungssystems (Modulsystem) 
- Festlegung der Ausbildungsbedingungen (Zugang, Ausschluß, Anrechnungen, Prüfungen) 
- Neufassung der Nostrifikationsbestimmungen 
- Ergänzung der EWR-Bestimmungen 
- Umfangreiche Übergangsbestimmungen zur Sicherung der Versorgung im Sanitätswesen 
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11. Kosten 

Die finanziellen Auswirkungen dieses Bundesgesetzes wurden unter Beachtung der vom Bundesministerium für 
Finanzen veröffentlichten "Richtlinien für die Ermittlung und Darstellung der finanziellen Auswirkungen neuer 
rechtssetzender Maßnahmen gemäß § 24 Abs. 5 des Bundeshaushaltsgesetzes (BHG), BGBl. Nr. 213/1986," ermittelt 
und dargestellt. Anstalt der prozentuellen Wahrscheinlichkeit wurden die realistisch abzuschätzenden Anzahlen an 
Verfahrensabläufen zugrunde gelegt. 

Darstellungszeitraum ist das laufende Finanzjahr zum Zeitpunkt des geplanten Inkrafttretens dieses Bundesgesetzes 
sowie die darauf folgenden drei Finanzjahre. 

Zunächst erfolgt die Darstellung der Vollzugskosten des Bundes, welcher ein detaillierter Untersuchungsbericht samt 
Tabellen angeschlossen ist. Anschließend erfolgt die Darstellung der Vollzugskosten der Länder, gefolgt von 
Erläuterungen der entstehenden Nominalkosten. 

Kosten des Bundes 

Tabelle der Vollzugskosten 

Bund VGr. VGr. VGr. VGr. 
Al A2 A3 A4 

Kosten/Min. 8,50 iMin. 5,401 Min. 3,801 Min. 3,20 1 Min. 

1999 
anfallende Min. 1200 600 0 300 
Kosten 10.200,00 3.240,00 0,00 960,00 
12 % Zuschlag 1.224,00 388,80 0,00 115,20 
Reisespesen 0,00 0,00 0,00 0,00 
Insgesllmt: 11.424,00 3.628,80 0,00 1.075,20 

2000 
anfallende Min. 1200 600 0 300 
Kosten 10.200,00 3.240,00 0,00 960,00 
12 % Zuschlag 1.224,00 388,80 0,00 115,20 
Reisespesen 0,00 0,00 0,00 0,00 
Insgesllmt: 11.424,00 3.628,80 0,00 1.075,20 

2001 
anfallende Min. 1200 600 0 300 
Kosten 10.200,00 3.240,00 0,00 960,00 
12 % Zuschlag 1.224,00 388,80 0,00 115,20 
Reisespesen 0,00 0,00 0,00 0,00 
Insgeslll11t: 11.424,00 3.628,80 0,00 1.075,20 

",jf~ 

2002 
anfallende Min. 1200 600 0 300 
Kosten 10.200,00 3.240,00 0,00 960,00 
12 % Zuschlag 1.224,00 388,80 0,00 115,20 
Reisespesen 0,00 0,00 0,00 0,00 
InsgeslIl11t: 11.424,00 3.628,80 0,00 1.075,20 
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Anmerkungen zur Vollzugskostentabelle: 

Eine Mehrbelastung des Personals ist nicht anzunehmen, zumal bereits jetzt EWR-Zulassungen zum 
Sanitätsgehilfen/zur Sanitätsgehilfin durchgeführt werden. In einer durch das BMAGS seit 1994 bis dato erstellten 
Statistik scheint lediglich ein einziges EWR-Anerkennungsverfahren auf. Auf Grund der verlängerten Ausbildung ist 
die prognostizierte Anzahl von 10 Anträgen pro Jahr durchschnittlich realistisch. 

Von der Berücksichtigung von Verwallungsgemeinkosten (Kosten für die Personal- und Materialverwaltung usw.) 
und des Raumbedarfs durch pauschale Zuschlägc zu den Personalkosten konnte abgesehen werden, da die 
Vollzugstätigkeiten mit den vorhandencn Pcrsonalressourcen bewältigt werdcn können und somit keine zusätzlichen 
Verwaltungsgemeinkosten bzw. Kosten für Raumbedarf anfallen. Es wurden lediglich die neu entstehenden laufenden 
Sachausgaben/-kosten durch einen 12 % -igen Zuschlag zu den Personalkosten als neu entstehende Kosten 
bcrücksichtigt. 

Einnahmeseitig sind geringe Einnahmcn aus Stempcl- und Rechtsgebührcn und Bundesverwaltungsabgaben zu 
crwarten, dcren detaillierte Darstcllung aus vcrwallungsökonomischen Gründcn nicht vorgenommen wird. 

Kostenaufstcllung im Detail 

Nr. Bezeichnung des Leist,ungsprozesses 1999 2000 2001 2002 
1 11 EWR-Zulassungen gemäß § 20 Abs. 2 

Leistungsprozeß Nr. 1 (EWR-Zul:lssung) 
Arbeitsschritte Vgr. Org- Zeit- Wahr- Erwar-

einheit bedarf in schein- tungswert 
Min. lichkeit 

Anzahl! 
Jahr 

1 Durchführung eines A2 VlII/D 20 10 200 
Informationsgespräches mit der 
Partei, welche Untcrlage benötigt 
werden bzw. Verfahrensablauf 
(meist telefonisch) 

2 Zusendung eincs A4 VIll/D 10 5 50 
Informationsblattes 

3 Prüfen auf Zuständigkeit, prüfen A2 VIll/D 30 10 300 
der Unterlagen auf 
Vollständigkeit 

3a Falls Untcrlagen nicht VOllständig A2 VIll/D 20 5 100 
sind, werden fchlendc Unterlagen 
urgiert; 
Abfassen einer Rcinschrift A4 10 5 50 

6 Normenstudium Al VllI/D 60 10 600 
7 Bescheiderstellung Al Vlll/D 60 10 600 

~~~l~ 

Abfassen ciner Rcinschrift A4 20 10 200 
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Person~llbedarf 

PersonalbedarV Vgr. J ahreszeitbedarUVGr. Jahresnormal-
= in Min. arbeitszeit 

(= 100.000 Min.) 

lahr VGr. lahreszeitbedarf in Min 1 ahresnormal- PersonalbedarUVGr. 
arbeitszeit in Min. 

1999 
Al 1200 100.000 0,012 
A2 600 100.000 0,006 
A3 0 100.000 0 
A4 300 100.000 0,003 

2000 
Al 1200 100.000 0,012 
A2 600 100.000 0,006 
A3 0 IOO.OOO 0 
A4 300 100.000 0,003 

2001 
Al 1200 100.000 0,012 
A2 600 100.000 0,006 
A3 0 100.000 0 
A4 300 100.000 0,003 

2002 
Al 1200 100.000 0,012 
A2 600 WO.OOO 0,006 
A3 0 100.000 0 
A4 30() 100.000 0,003 

Gesam t-Personal bedarf: 0 
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Kosten deI" Liinder 

Tabelle der Vollzugskosten 

Land VGr. VGr. VGr. VGr. 
Al A2 A3 A4 

Kosten/Min. 8,50/ Min. 5,40/ Min. 3,80/Min. 3,20/Min. 

1999 
anfallende Min. 38620 5710 0 8300 
Kosten 328.270,00 30.834,00 0,00 26.560,00 
12 % Zuschlag 39.392,40 3.700,08 0,00 3.187,20 
Reisespesen 228.046,00 0 0,00 ° Insgesamt: 595.708,40 34.534,08 0,00 29.747,20 

2000 
anfallende Min. 38620 5710 0 8300 
Kosten 328.270,00 30.834,00 0,00 26.560,00 
12 % Zuschlag 39.392,40 3.700,08 0,00 3.187,20 
Reisespesen 228.046,00 0 0,00 ° Insgesamt: 595.708,40 34.534,08 0,00 29.747,20 

2001 
anfallende Min. 38620 5710 0 8300 
Kosten 328.270,00 . 30.834,00 0,00 26.560,00 
12 % Zuschlag 39.392,40 3.700,08 0,00 3.187,20 
Reisespesen 228.046,00 0 0,00 ° Insgesamt: 595.708,40 34.534,08 0,00 29.747,20 

2002 
anfallende Min. 38620 5710 0 8300 
Kosten 328.27ll,OO 30.834,00 0,00 26.560,00 
12 % Zuschlag 39.392,40 3.700,08 0,00 3.187,20 
Reisespesen 228.046,00 0 0,00 ° Insgesamt: 595.7t18,40 34.534,08 0,00 29.747,20 

Anmerkungen zur Vollzugskostentabelle: 

Zur Vereinheitlichung wurden die Anlage 3.1 der Richtlinien des Bundesministeriums für Finanzen standardisierten 
Werte für durchschnittliche Personalkosten für Bundesbediensteten (Beamten) mit 33% Zuschlag herangezogen. 
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Kostcnaufstellung im Detail 

Nr. Bezeichnung des Leistungsprozesses 1999 2000 2001 2002 
1 Nostrifikationen gemäß § 22 Abs. 6 10 10 10 10 
2 Ergänzungsprüfungen § 23 2 2 2 2 
3 Eintragung von ergänzenden Ausbildungen gemäß § 23 8 8 8 8 
4 Entziehung der Berufsberechtigung gem. § 27 0 0 0 0 
5 Abschlußprüfung des Modul 4 gem. § 43 9 9 9 9 
6 Modulbewilligungen gemäß § 44 250 250 250 250 
7 Bewilligung von Zusatzausbildungen gem.§ 52 Abs. 2 10 10 10 10 
8 Berufungsverfahren gemäß §§ 58 und 59 15 15 15 15 

Leistungsprozeß Nr. 1 (Nostrifik~ltionen) 
Arbeitsschritte Vgr. O'"g- Zeit- Wahr- Erwar-

einheit bednrfin schein- tungswert 
Min. lichkeit 

Anzahl/ 
Jahr 

1 Durchführung eincs A2 20 5 100 
Informationsgcsprächcs mit dcr 
Partci, welche Untcrlage benötigt 
werden bzw. Verfahrcnsablauf 
(meist telcfonisch) 

2 Zusendung cincs A4 10 5 50 
Informationsblattes 

3 Prüfcn auf Zuständigkcit, prüfen A2 30 10 300 
dcr Unterlagen auf 
Vollstündigkeit 

3a Falls Untcrlagen nicht vollstiindig A2 20 5 100 
sind, werdcn fehlende Untcrlagen 
urgiert; 
Abfasscn einer Reinschrift A4 10 5 50 

4 ßestellung cines A2 30 10 300 
Sachvcrständigen 

5 Prüfung dcs Gutachtcns auf seinc A2 30 10 300 
Rechtmäßigkcit und 
Schlüssigkeit 

6 Durchführung eincs A2 30 10 300 
Parteicngchörs gcmäß § 45 Abs. 
3AVG; 
Abfasscn einer Reinschrift A4 10 10 100 

6 Normenstudium Al 60 10 600 
7 ßeschcidcrstcllung; Al 60 10 600 

Abfassen cincr Rcinschrift A4 20 10 200 
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Anmerkung zu Lcistungsprozeß NT. 1: 

In einer durch das Bundesministerium für Arbeit, Gesundheit und Soziales seit 1994 durchgeführten Statistik scheinen 
bundesweit keine Nostrifikationsverfahren auf. Die Anzahl von 10 Nostrifikationsverfahren pro Jahr ist daher als 
Höchstgrenze aufzufassen. 

Leistungspl'ozen NI', 2 (El'gänzungsprüfungen) 
Arbeitsschritte Vgr. Ol'g- Zeit- Wahr- Erwar-

einheit bedal-f in schein- tungswert 
Min. lichkeit 

AnzahV 
Jahr 

1 Eintragung der erfüllten Al 10 2 20 
Bedingung der kommissionellen 
Ergänzungsprüfung in den 
Nostrifikationsbescheid gemäß 
§ ')'" , ~~) 

Leistungspl'ozen NI'. 3 (Eintragung von el'gänzenden Ausbildungen) 
Arbeitssclu"itte Vgr. Org- Zeit- Wahr- Erwar-

einheit bedarf in schein- tungswert 
Min. lichkeit 

AnzahV 
Jahr 

1 Prüfung der durch den A2 20 8 160 
Antragsteller vorgelegten 
Unterlagen auf YolIsliiJldigkeit 

2 Anforderung einer ßestiitigung A2 10 5 50 
über die absol\'ierte ergänzende 
Ausbildung; 
Abfassen einer Reinschrift A4 10 5 50 

3 Normenprüfung und Eintragung Al 10 8 80 
der erfüllten BedinguJlg der 
ergänzenden Ausbildung in den 
N ostrifaktionsbescheid 
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Leistllngsprozeß N r. 4 (Berufsberechtigllngsentziehllng) 
Arbeitsschritte Vgr. Org- Zeit- Wahr- Erwar-

einheit bedarf in schein- tungswert 
Min. lichkeit 

Anzahl! 
Jahr 

1 Prüfung eines Anlal.lfalles gemäß A2 30 0 0 
den Voraussetzungen gemäß 
§§ 16 - 18 

2 Durchführung cines Al 30 0 0 
Parteiengehörs gemäß § 45 Abs. 
3 AVG; 
Abfassen einer Rcinschrift A4 10 0 0 

3 Normcnprüfung und Al 60 0 0 
Bcschciderstellung; 
Abfasscn cincr Reinschrift A4 20 0 0 

Anmerkung zu Lcistungsprozcß Nr. 4: 

Bei Pcrsoncn, die cine Ausbildung zum Saniliiler/zur Sanitäterin absolviercn, sind diese Voraussetzungen bereits bei 
Ausbildungsbcginn zu überprüfen~ Es ist dahcr für dCII Zeitraum 1999-2002 mit keinen 
Berufsbercchtigungsentzichungsvcrfahrcn zu rcchncn, wodurch auch keine Vollzugskosten zu erwarten sind. 

Leistungsprozeß NI" 5 (Abschlußpl"iifung des Modul 4): 
Arbeitsschdtte Vgr. Org- Zeit- Wahr- Erwar-

einheit bedarf in schein- tungswert 
Min. lichkeitl 

Jahr 
1 Tcilnahmc dcs Al 480 9 4320 

Landcssanitiitsdircktors/in bzw. 
dcssen/dcrcn Stellvertrctcr/in an 
dcr Abschlußprüfung; 
Führung dcs Prüfungsprotokolls; 
Ausstcllung cincs Zcugnisscs 

Anmerkung zu Lcislungsprozcl.l Nr. 5: 

Jährlich ist pro Bundesland mit cincr Einberufung eincr Abschlußprüfungskommission des Modul 4 zu rechnen, die 
jewcils cinen Tagungstag zusammcntretcn wird. 
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LeistungsprozeU NI". 6 (Modulbewilligungen): 
Arbeitsschritte Vgr. Org- Zeit- Wahr- Erwar-

einheit bedarf in schein- tungswert 
Min. Iichkeit 

AnzahV 
Jahr 

1 Prüfung eines Antrages auf Al 30 250 7500 
Anerkennung als Modul 1 bis 4 
hinsichtlich Zuständigkeit und 
Vollständigkeit der Unterlagen 

2 Anforderung von Unterlagen; A2 20 100 2000 
(Anerkennung Rückziehung) 

Abfassen einer Reinschrift A4 20 100 2000 
3 Normprüfung uud Besichtigung Al 60 250 15000 
4 ßcschciderstcllullg; Al 30 250 7500 

(Anerkcnnung Rückzichung) 

Abfassen eincr Reinschrift A4 20 250 5000 

LeistungsprozcU Nr. 7 (Bcwilligungen von Zusatzausbildungen gemiin § 53 Abs. 2): 
AI"beitsschritte Vgr. (kg- Zeit- Wahr- Erwar-

einheit be<h,rf in schein- tungswert 
Min. Iichkeit 

Anzahl/ 
Jahr 

1 Prüfung eines Antrages auf Al 30 10 300 
Bewilligung als Zusatzausbildung 
hinsichtlich Zuständigkeit und 
Vollständigkeit der Unterlagen 

2 Anforderung VOll Unterlagen; A2 20 5 100 

Abfassen einer Reinschrift A4 20 5 100 
3 Normpriifung ulld Bcsichtigung Al 60 10 600 
4 Beschcidcrstcllullg; Al 30 10 300 

Abfasscn eincr Rcinschrift A4 20 10 200 
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LeistungsprDzeß Nr. 8 (Berufungen gegen Entscheidungen anerkannter Rettungsorganisationen 
gemäß §§ 58 und 59): .. 

Arbeitsschritte Vgr. Org- Zeit- Wahr- Erwar-
einheit bed~lrf in schein- tungswert 

Min. Iichkeit 
Anzahl! 

Jahr 
1 Prüfen einer Berufung auf A2 30 15 450 

Zuständigkeit und 
Rechtzeitigkeil, prüfen der 
Unterlagen auf Vollständigkeit 

2 Falls Unterlagen nicht vollständig A2 20 10 200 
sind, werden fehlende Unterlagen 
urgiert; 
Abfassen einer Reinschrift A4 10 10 100 

3 Bestellung eines A2 30 15 450 
Sachverständigen 

4 Prüfung des Gutachtens auf seine A2 30 15 450 
Rechtmiißigkeii und 
Schlüssigkeil 

5 Durchführung eines A2 30 15 450 
Parteiengehörs gemäß § 45 Abs. 
3 AVG; 
Abfassen einer Reinschrift A4 10 15 150 

6 Normenstudium Al 60 15 900 
7 Bescheiderstellullg; Al 60 15 900 

Abfassen einer Reinschrift A4 20 15 300 

Reisespesen: 
Für den Vollzug werden zusiilzlich Dienstreisen zur Besichtigung der Module bzw. Zusatzausbildungslehrgänge 
angenommen. Angenommene Fahrtstrecken sind die jeweils vom Sitz des Amts der Landesregierung zum weitest 
entferntesten Bahnhof des jeweiligen Bundeslandes. Für die Tagesgebühr wurde einheitlich der Tarif II der 
Gebührenstufe 3 gemäß § 13 Abs. 1 Reisegebührenvorschrift, BGBL Nr. 133/1955, als Richtwert herangezogen. 

Tabelle zur Berechnung der durchschnittlichen Reisespesen 
Ausbildungs- Kilometer- Spesen/ Tagesge- Nächt- Summe 
stätten ~lI1zahl für km, biihr igungs-

eine Strecke 1. Klasse gebühr 
Innsbruck-Lienz 186 1,74 360,00 1007,28 
Salzhurg-Tamsweg~ 342 1,74 360,00 1550,16 
Klagenfurt-Kötschach 118 1,74 360,00 770,64 
Graz-Schladming 204 1,74 360,00 1069,92 
Linz-Braunau 128 1,74 360,00 805,44 
SI. Pölten-Weitra 194 1,74 360,00 1035,12 
Wien 34,00 0,00 34,00 
Eisenstadt-J cnncrsdorf 179 1,74 360,00 965,52 
Bregenz-Langen 85 1,74 360,00 655,80 
Insgeslllut: 7893,88 
DUI'chschnitt : 877,10 
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I Reisespesen 1 
Lcistungsprnzeß Reisespesell/ Vgr. Wahrscheinlichkeit anfallende 

Durchschnitt Anzahl Reisespesen 
jährlich 6 und 7 877,10 AI 260 228.046,00 

Die durchschnittlichen Reisespesen wurden jährlich mit S 228.046,00 angenommen. 

Personulbedurf 
Personalhedarfl Vgr lahreszeitbedarfNGr. J ahresnormal-

= in Min. arbeitszeit 
(= 100.000 Min.) 

lahr VGr. lahreszeitbedarf in Min 1 ahresnormal- PersonalbedarfNGr. 
arbeitszeit in Min. 

1999 
AI 38(120 IOO.OOO 0,3862 
A2 5710 100.000 0,0571 
A3 () 100.000 0 
A4 83(}O 100.000 0,083 

2000 
Al 38620 ){lO.OOO 0,3862 
A2 5T10 100.000 0,0571 
A3 0 lUO.OOO 0 
A4 830(} ll!O.OOO 0,083 

2001 
Al 38620 100.000 0,3862 
A2 5710 100.000 0,0571 
A3 () 1 (}(}.OOO 0 
A4 8300 100.000 0,083 

2002 
Al 38620 100.000 0,3862 
A2 5710 WO.OOO 0,0571 
A3 0 100.000 0 
A4 8300 100.000 0,083 

Gesamt-Personalbedarf/jährlich: 0,5263 
'tJi': 
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N ominalJ\.Osten 

1) Nominalkosten in Form von Allsbildllngskosten 

Zur Berechnung der entstehenden Ausbildungskosten werden vorab die Istwerte 
I. der derzeitigen Ausbildungskosten/pro Jahr (Tabelle 1) 
2. der derzeitig tätigen "Sanitäter" (Tabelle 2) und 
3. des anzunehmende Ausbildungsbedarfs/Jahr (Tabelle 3a) auf Grundlage der 1997 

stattgefundenen Ausbildungen (Tabelle 3b) 

Tabelle 1 
Ausbildungskosten für Sanitätsgehilfen-/Sanitätsgehilfinnenkurse pro Jahr 

Kllrskosten: 
Vortragende, Lehrsllal, 
-mittel. etc.rreilnehmer 

lCJ.OOO,OO 

Anmerkung zu Tabelle 1: 

Anzahl der Km'steilnehmer Gesllmt 

64.000.000,00 
4000 

Gemäß § 44 MTF-SHD Gesetz, BGBI. Nr. 102/19CJ 1, iVm der Ausbildungs- und Prüfungsordnung für 
Sanitätshilfsdicnste, BG BI. Nr. 216/1 % 1, hat die Ausbildung zum Sanitätsgehilfen/zur Sanitätsgehilfin nach der 
derzeit geltenden Rechtslage mindestens 135 Stunden und höchstens 210 Stunden zu umfassen. Die Kosten wurden 
auf Grund eincs Berichts des Gcneralsekretariats des Roten Kreuzes basierend auf einer Kursausbildung zum 
Sanilätsgehilfen/zur Saniliitsgehilfin in der Dauer von 180 Stunden erstellt. 

Tabelle 2 
Anzahl der derzeitig tätigen "Sanitäter/Saniläterinnen" 

Dientsnrhültnis Ehrenamtlich Zivildiener Gesamt 

2()()() 32000 2000 36600 ~ ______ ~ __________ -L ______ ~~~ ______ ~ ________ ~~ ________ ~ ______ ~ 

Anmerkung zu Tabelle 2: 

Die genannten Zahlen beruhen auf deli Lcistungsbericht 1997 des Roten Kreuzes und den von der Wiener Rettung 
bekanntgegebenen ZahleIl. Die Anzahl der bei den verbleibenden Organisationen tätigen "SanitätemiSanitäterinnen" 
wurde geschätzt. 

Rettllngs§<,lIlitiiterl 
Rettllngssanitüterinnen 

4000 

Anmerkung zu Tabelle 3a: 

Tabelle 3a 
Ausbildungsbedarf pro Jahr 

N otfalisanitiitel'l 
Notflllls:lnitiiterinnen 

500 

Notfallsanitäter/Notfalisanitäterinnen 
mit Notfallkompetenz -------1 

200 

Während die ersten bei den Ausbildungsstufen bis hin zum Notfallsanitäter/Notfallsanitäterinnen auch vermehrt von 
ehrenamtlich liiligen Personen besucht werden werden, ist hinsichtlich der Bedarfsanalyse der Ausbildung zum 
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Notfallsanitätcr mit NotfallkompetendNotfallsanitäter hauptsächlich die Fluktuation der im Rahmen eines 
Dienstvcrhältnisses Uitigcn Personen hcranzuziehen. 

Sanitätsgehilfen 
"N otfallsaniliitcr" 

Anmerkung zu Tabellc 3b: 

Tabelle 3b 
Ausbildungen 1997 

Kurse 
230 
30 

Teilnehmer 
4000 
500 

Die gcnannten Zahlen beruhcn auf den Lcistungsbericht 1997 des Roten Kreuzes. Die Anzahl der bei den 
vcrbleibenden Organisationcn durchgeführten Ausbildungen wurde geschätzt. Festzuhalten ist, daß unter 
Ausbildungcn zum "Notfallsanitäter" im Sinne dieser Tabelle keine Ausbildungen zum Notfallsanitäter gemäß diesem 
Bundcsgesetz zu verstehcn sind. 

Ausbildungskosten Huf Grund dieses Bundesgesetzes 

In der Folgc werden nunmehr die Ausbildungskostcn der jeweiligen Module wic folgt dargestellt: 

Raumkosten 

Abschreibung 

Personalkosten 

Sachkosten 

1. Entstehcndc Gemcinkostcn (Tabcllc 4) 
2. Kostcn für dic theorctische Ausbildung (Tabelle 5) 
3. Gcsamtkostcn der Ausbildung (Tabelle 6) 

Tabelle 4 
Gcmcinkostcn 

Rettungssanitäter 
Modul 1 und 2 

Notfallsanitäter 
Modul 3 

42.000,00 42.000,00 

20.000,00 40.000,00 

107.565,00 107.565,00 

12.908,00 12.908,00 

Verwaltungsgemeinkosten 21.513,00 21.513,00 

Summe 203.986,00 223.986,00 

Notfallsanitäter mit 
Notfallkompetenz 
Modul 4 

36.000,00 

40.000,00 

91.000,00 

10.000,00 

18.000,00 

195.000,00 
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Tabelle 5 
Kosten für theoretischen Unterricht 

ReUungsslinitiiter 
Modul I und 2 (= 1611 Stunden) 

Akademiker 120 Stunden 531,00 je Stunde 63.720,00 

Nichtakadcmiker 40 Stundcn 322,00 je Stunde 12.880,00 

Lchrunterlagen 20 Teilnehmer 1.500,00 je Teilnehmer 30.000,00 

Prüfungskommission 16 Stunden 531,00 je Stunde 8.496,00 
(2 x 8 Stunden) 

Summe 115.096,00 

N otflllls,lJIitii ter 
Modul 3 (= 1611 Stunden) 

Akadcmiker 120Stundcn 531,00 je Stunde 63.720,00 

Nichtakadcmiker 40 Stundcn 322,00 je Stunde 12.880,00 

Lchrun tcrlagcn 20 Teilnchmer 1.500,00 je Teilnehmer 30.000,00 

Prüfungskommission 24 Stunden 531,00 je Stunde 12.744,00 
(3 x 8 Stundcn) 

Summe 119.344,00 

Notflillsanitiiter mit Modul 4 
Notfallkom petenz (= 125 Stunden) 

Akademiker 100 Stunden 531,00 je Stunde 53.100,00 

Nichtakadcmikcr 25 Stundcn 322,00 je Stunde 8.050,00 

Lchrunterlagen 20 Teilnchmcr 1.500,00 je Teilnehmer 30.000,00 

PrüfungskommissiOlI 48 Stundcn 531,00 je Stunde 25.488,00 
(6 x 8 Stunden) 

Summe 116.638,00 
\~;: 

Anmerkung zu Tabelle 4 und 5: 

Die jcweiligen Zahlen wurden an Hand dcr Studie des Österreich ischen Bundesinslitules für Gesundheitsberufe 
erstcllt. 
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RcUungss:lnitiiter Modul 1 und 2 

Gemeinkostcn 

Kosten für thcoretischen Unterricht 

Gesamtkosten Modul 1 und 2 
( bei 20 Teilnehmern) 
pro Teilnehmer ca. 

Anzahl erwarteter Teilnehmer/ 
Jahr 

NotfallslInitiitel" Modul 3 

Gemeinkosten 

Kosten für thcoretischcn Untcrricht 

Gesamtkostcn Modul 3 
( bei 20 Teilnchmcrn) 
pro Tcilnehmer ca. 

Anzahl erwarteter Teilnehmer/ 
Jahr 

Notfallsanitiitcr lllit 
Notfallklllllllctcnz Modul 4 
Gemeinkosten 

Kosten für theoretischen Unterricht 

Gesamtkosten Modul 4 
( bei 20 Teilnehmefll) 
pro Teilnehmer ca. 

Anzahl erwarteter Teilnehmer/ 
Jahr 

Summe Gcs:\lutkosten/ pm Jalu" 
'i~ 

16 

Tabelle (l 
Gesamtkosten 

crwartete Anzahl an Teilnehmern) 

203.986,00 

115.096,00 

319.082,00 

15.950,00 

4000 

213.986,00 

119.344,00 

333.330,00 

16.700,00 

500 

195.000,00 

11 (j.(j38,OO 

311.638,00 

15.(jOO,OO 

200 

Gesamtkosten 

63.800.000,00 

8.350.000,00 

3.120.000,00 

75.270.000,00 
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Entstchcndc Mchrkosten durch vcrlängerte Ausbildung! pro Jahr 
Tabclle 7 

Gcsamt kosten 

dcr Ausbildung auf Grund 
dicses ßundesgesetzes 

(Tabellc () 

75.270.000,00 

dcr Ausbildung auf Grund 
des MTF-SHD- Gcsetzes 

(Tabclle 1) 

64.000.000,00 

Mehrkosten/ 
pro Jahr 

11.270.000,00 

Hinsichtlich der finanziellcn Folgen, die mit der Vcrlängerung dcr Ausbildung verbunden sind, erklärten sich die 
anerkannten Rettungsorganisationen im Rahmen dcr Gespräche bereit, die Ausbildungskosten zukünftig wie folgt zu 
tragcn: 

I. Ausbildungskosten der Module 1,2 und 3 (Ausbildung zum Notfallsanitäter) sowie 
2. Zur Verfügung stellen von Räumlichkeiten für die theoretische Ausbildung in Modul 4 (125 Stunden) 
und - falls Vorhanden- c1uenamtlich tätige Vortragende für Modul 4 
3. Sichcrstcllung der Praktikumplätze in Notarztwagen im Rahmen der praktischen Ausbildung des 
Moduls 4 (480 Stundcn) 

Es verbleibcn somit jUhrlich folgendc Kosten für theorctische Ausbildung (Tabelle 8): 

Gemeinkosten Modul 4 abzüglich 
Raumkosten und entsprcchcndcr 
Verwaltungskosten ca. 
Kosten fijr thcorctischen Unterricht 
Modul 4 
verbleibcndc Kostcn cincs Moduls 4 
bci 20 TcilnchmcfJl 
Kostcn pro Teilnchmcr 

Anzahl dcr erwartctcn Teilnchmcr 

Summe der verbleibenden 
Kosten/Jahr 

Tabelle 8 
150.000,00 

116.638,00 

2CJo.()38,OO 

13.331,90 

200 

Kosten fli.· praktische Ausbildung in Krankenallst~,ltell: 

2.666.380,00 

Den Rechtsträgcrn der jewciligcn Krankcnanstalten cntstehen wciters Nominalkosten durch die Normierung 
I. eines Einführullgspraktikums in cincr Krankcnanstalt in der Dauer von 160 Stunden in Modul 3 (Ausbildung 

zum Notfallsanitiiterin/zur Notfallsanillilerin) und 
2. cines Praktikums in einer fachlich gecigneten Krankenanstalt in der Dauer von ISO Stunden in Modul 4 

(Ausbildung zum Notfallsanitätcr mit NotfalJkompetenzizur Notfallsanitäterin mit NotfaIlkompetenz) 

In Modul 3 soll durch das Praktikum in einer Krankcnanstalt im Rahmen der praktischen Ausbildung der Betrieb einer 
Krankenanstalt und die Versorgung dcr Patienten/Paticntinnen in ihrer Vielfalt vermittelt werden. Davon ausgehend, 
daß meherer Auszubildende gleichzeitig dicses Einführungspraktikum absolvieren werden, wird pro Teilnehmer und 
Woche 1 Stunde für eine Anleitung durch eincn Arzt/eine Ärztin sowie 1 Stunde Anleitung durch einen 
Angehörigen/einc Angdlürige des gehobenen Dienstes für GesundheiL<;- und Krankenpflege angenommen. 
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Tabelle 9 
Entstehende Nominalkosten für Einführungspraktikum in Krankenanstalten 

in Modul 3 

Einflihl"llllgsprnktikum in 
Krankenanstalten = 160 
Stunden 
1 Stunde/pro Woche = 40 h 
Anleitung durch einen Arzt 
1 Stunde/pro Woche = 40 h 
Anleitung durch Ang. des 
gehobenen Dienstes für GuK 
Kosten pro Teilnehmer 

Anzahl der erwarteten Teilnehmer 

Summe/pro J.lhr 

53 1,00 je Stunde x4 

... ,., 
-)~ 2,00 je Stunde x4 

500 

2.124,00 

1.288,00 

3.412,00 

1.706.000,00 

Das Praktikum in Krankenanstalten im Rahmen der Ausbildung in Modul 4 (Ausbildung zum Notfallsanitäter mit 
NoUallkompeten7)zur Notfallsanitäterin mit Notfallkompetenz) dient der intensiven Vermittlung einzelner 
Notfallkompetenzen. Da es sich hierbei grundsiitzlich um ärztliche Tätigkeiten handelt, ist durchschnittlich 4 Stunden 
Anleitung durch einen Arzt/einer Ärztin pro Woche und Teilnehmer zu rechnen, wobei auch im Rahmen dieses 
Praktikums meherere Auszubildende gleichzeitig anzuleiten sein werden. Es ist auch mit einer größeren Anzahl an 
Anleitungen durch Angehörige des gehobenen Diensl<; für Gesundheits- und Krankenpflege, insbesondere im Bereich 
der Pflege und der Dokumentation zu rechnen. Desweiteren sind Kosten für Bekleidung und deren Reinigung sowie 
für den Abschluß einer Haftpflichtversicherung anzunehmen (Tabelle 10). 

Tabelle 10 
Entstehende Nominalkosten für Praktikum in Krankenanstalten 

in Modul 4 

Pnlktilmm in Krankenanstalten 
= um Stunden 
4 Stunden/pro Woche = 40 h 

t-A:--Il_le_'it_u_n-",g,-d_u_r_cl.,-I _e_in,....e_n_A_r_z,....t __ -t __ 53 1,00 je Stunde 
2 Stunden/pro Woche = 40 h 
Anleitung durch Ang. des 
gehobenen Dienstes für GuK 
Bekleidung 
tiigliche Reinigung 
Kosten pro Teilnehmer 

Anzahl der erwarteten Teilnehmer 

Versicherung pauschal/Jahr 

Summe/pro Jahr 

322,00 je Stunde 

20,00 

200 

x 18 

x9 

x 23 

9.558,00 

2.898,00 

460,00 

12.916,00 

100.000,00 

2.683.200,00 
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Zusammenfassung der entstehenden Nominalkosten dlll'eh die verlängerte Ausbildung (Tabelle 11): 

Tabelle 11 
Entstehende Nominalkosten pro Jahr 

Verbleibendc Kosten für thcoretische Ausbildung 
(Tabellet{) 2.666.380,00 

Kosten für Praktikum in Krankcnanstalten 
(Tabellen 9 und 10) 4.389.200,00 

Summe der enstehenden Nominalkosten 7.055.580,00 

2) Nominalkosten auf Gnmd von Gehaltsfonlcnmgen 

Zur Zeit sind Sanitütsgehilfcll/Sanitütsgchilfinncn in der Vcrwendungsgruppe k6 eingestuft. Allfälligen 
Gehaltsfordcrungcn scitens der ßerufsgruppc kann jedoch entgegengesetzt werden, daß entsprechend den 
Einstufungcn in dcr Vcrwcndungsgruppe k5 eine dreijährige Ausbildung vorausgesetzt wird. 
Zusammenfasscnd ist dahcr mit kcinen zusätzlichen Nominalkosten in Form von Gehaltsforderungen seitens 
der Berufsgruppc zu rcchncn. 

GESAMTKOSTEN : 

Gcsamtkostcntabclle (Tabelle 12): 

1999 2000 2001 2002 

Volizugsk.L 659.989,68 659.989,68 659.989,68 659.989,68 

Gesamt 

2.639.958,72 

Nominalk. L 7.055.580,00 7.055.580,00 7.055.580,00 7.055.580,00 28.222.320,00 

Kosten L 7.715.569,68 7.715.569,68 7.715.569,68 7.715.569,68 30.862.278,72 

Bund 16.128,00 16.128,00 16.128,00 16.128,00 64.512,00 

Gesamt 7.731.697,68 7.731.697,68 7.731.697,68 7.731.697,68 30.926.790,72 

297/ME XX. GP - Ministerialentwurf (gescanntes Original)38 von 51

www.parlament.gv.at



20 

IH. Besondel"t~r Teil 

Zu A.·tikel I § 1: 

Das Sanitätergesetz umfaßt den bishcrigcn Bcruf des Sanitiitsgchil[cn/der SanitäL5gchilfin und die durch Erweiterung 
der Tätigkcitsbcreichc neuen Berufc des Notfallsanitiiters/dcr Notfallsanitäterin und des Notfallsanitäters mit 
Notfallkompctcn7Jdcr Notfallsanitiitcrin mit Notfallkompetenz. 

Ocr Beruf des Sanitätsgchilfen/der Sanitlitsgchilfin crhiilt die neue Berufsbczcichnung "Retlungssanitäter" und 
bcrcchtigt, entsprechcnd der Anforderung an dic Praxis, nach Absolvierung dcr entsprechenden Ausbildung auch zur 
Durchführung von Iebensrellcndcn Maßnahmen, wic insbcsondere der Dcfibrillation mit halbautomatischen Geräten 
(vgl. die Ausführungen zu § 11). 

Hinsichtlich der Berufsbilder wird auf die Ausführungen zu §§ 10 bis 14 verwiesen. 

Hinsichtlich der Bcrufsausübung wird auf die Ausführungcn zu § 25 verwiesen. Vorab ist festzuhalten, daß Personen 
dic als Sanitiitcr/Sanitäterin im Rahmen eines Dienstverlüiltnisscs tätig werden, die Verpflichtung besteht, die 
Ausbildung zum Notfallsanitäter mit Notfallkompcten;)zur Notfallsanitliterin mit Notfallskompetenz zum 
ehestmöglichsten Zeitpunkt zu absolvicrcn. 

Zu Artikel I § 2: 

Zur klaren, verstündlichen und für dcn Anwender gut lesbaren sprachlichcn Gestaltung wird im gesamten Gesetzestext 
die mlinnlichc Form für alle pcrsoncnbczogenen Bezeichnungen verwcndet. 

Zu Artikel I § 3: 

Abs. 2 normiert ausdrücklich, daß dicscs Bundesgcsetz die Ausbildung und die Berufsausübung des/der 
Saniliilcrs/Sanitlitcrin ausschlicßlich um] abschließcnd rcgelt. 

Hinsichtlich dcr Berufsausübungsberechtigung anderer Gesundhcitsberufe wird auf die Ausführungen zu §§ 16ff. 
verwiesen. 

Dic im Abs. J angeführtcn "Hilfcleistungen in der Nachbarschafls-, Familicn- und HaushalL5hilfe" sind nicht 
berufsmäßig ausgcübtc Tliligkeitcn, die üblicherweise von Angchörigen oder Frcunden zur Hilfestellung für kranke 
oder bchinderte Menschcn durchgeführt werdcn. Die Grenzc dieser "Hilfclcistungen" liegt dort, wo die Fähigkeiten 
eincs Laien typischerweisc ihr Endc finden, wobei aber im Einzelfall subjektive Kenntnisse und Fertigkeiten zu 
berücksichtigcn sind. Während diese nur im privaten Bereich erfolgenden Hilfstätigkeiten erlaubt sind und nicht im 
Widerspruch zu diesem Gesetz stehen, dürfcn Angehörige von Sozialbcrufcn, wie Heimhilfen, FamilienhelferInnen, 
Bchindertenbctrcuerinnen, AltenbctrcucrInJlcn usw., keincsfalls den Sanitätern/Sanitäterinnen vorbehaltene 
Tütigkcitcn ausüben. 

Zu Artikel I § 4: 

Die gctroffencll Begriffsbestimmungen dienen Icdiglich zur intcrpretativcn Hilfe dieses Bundesgesetzes. 

Zu Artikel I § 5: 

Die in Abs. 1 normierten allgemeine Berufspflichten basieren auf der Berufsethik aller Gesundheitsberufe, die durch 
ihre Tiitigkeitcll cinc spezielle, über das durchschnittliche Ausmaß hinausgehende Verantwortung für den Menschen 
übernehmen. 
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Aus Abs. 2 crgibt sich cxplizit dic Vcrpflichtung allcr Sanitätcr/Sanilliterinncn, sich durch entsprechende Fortbildung 
Kcnntnissc übcr den jeweiligen Stand der bcrufsreJcvanten Wisscnschaften anzueignen. Speziell auf Grund der 
laufcndcn Weitcrcntwicklung im ßcreich dcr Notfallvcrsorgung ist dic Vcrpflichtung zur Fortbildung als Bestandteil 
dcr ßcrufsausübung unabdingbar. Im übrigcn ist auch auf die Sorgfaltsbestimmungcn, die sich aus § 6 StGB und § 
1299 AßGß ergcbcn, hinzuwciscn. Diese ßestimmung ist im Zusammcnhang mit der in § 52 verankert 
Fortbildungs\'erpflichtung zu sehcn. Weiters ist auf dic vcrpflichtcndc Rezcrtifzierung gemäß § 55 hinzuweisen. 

Zu Artikel I § 6 : 

Dic Vcrpflichtung zur Dokumentation dicnt der QualitäL'isicherung und der Nachvollziehbarkeit der gesetzten 
Maßnahmcn und nicht dcm Therapieverlauf entsprechcnder Auffälligkeiten. 

In Verbindung mit durch andere Gcsundheitsberufe verpflichtcnd zu führendcn Dokumentationen soll eine 
systematische Ausweisung dcr Krankheitsgeschichte gewährleistet werden. 

Zu Artikel I § 7: 

Die Verpflichtung zur Verschwicgcnheit ist allen GcsundheiL'iherufen immancnt und ist daher auch als Wesenselement 
des ßerufs des/der Saniliiters/Saniliilerin zu sehen. 

Diesc ßcstimmung cntspricht dem in § 1 Datenschutzgcsctz verfassungsrechtlich gewährleisteten Recht auf 
Datcnschutz, wclchcs auch im Vcrhältnis zwischen Privatpcrsonen gilt, sowie dcn in Art. 8 EMRK 
verfassungsgesetzlich gewährleisteten Recht auf Achtung des Privatlebcns. 

Ahs. 2 umschreibt die Tatbestiinde, bei denen die Vcrschwiegcnheitspflicht nicht besteht. Eine Verpflichtung zur 
Offenbarung des Geheinlllisses ist aber aus diescr ßcstimmung nicht ableitbar. 

Zu Artil,cl I § S: 

Diese ßestimmung ist im Zusammenhang mit der Verschwiegenheitspflicht und der Dokumentationspflicht zu sehen. 
Die Auskunflspflicht ist eine der Grundlagcn für das notwcndigc Vcrtrauensverhältnis zwischen 
PatientenlPatientinnen und dem Sanitäter/der Sanitäterin. 

Dcn im Abs. I angeführten Personen ist übcr sämtlichc gctroffencn Maßnahmen Auskunft zu erteilen. 
Hicrbei obliegt es der sozialen und mcnschlichen Verantwortung dcs Sanitäters/der Sanitäterin zu entscheiden, in 
wclcher Form die notwendigen InformatilJnen gegeben werdcn. Dabei ist auf die geistigen Fähigkeiten des 
Paticntcn/der Paticntin ßedacht zu nchmen, wobei von dem Sanitäter/der Sanitäterin erwartet werden kann, die 
gesetzten Maßnahmen auch in einfachen Worten darzulegen. 

Dic im Abs. 2 normierte Auskunftspflicht gegenüber anderen Angehörigen von Gesundheitsberufen trägt zur 
funktionierenden interdisziplinären Zusammenarbeit im Gesundheitswesen bei und entspricht der im 
Gcsundheitsbereich typischen multiprofessionellen Teambetrcuung des Patienten. Die Auskunft ist jedoch auf das für 
dic ßetreuung, ße~;pdlung und Pflege des betroffenen Menschen erforderliche Ausmaß zu beschränken. 

Zu Artikel I § 9: 

Die in dieser ßestimmung normiert Meldepflicht gilt sowohl für eherenamtlich als auch für im Rahmen von 
Dienstverhältnissen Iiilige Sanitüter/Sanitüterinnen in Ausübung ihres ßerufes. 
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Zu A,"tikell § 111: 

Das Berufshihl dl:s Sanitüters wird als Oherbegriff der drei Berufe des Rellungssanitäters/ der Rettungsanitäterin, des 
Notfallsanit:i!ers/der Notfallsanitäterin und des Notfallsanitäters mit NotfallkompetenzJder Notfallsanitäterin mit 
Notfallkompetenz definiert und umfaLlt Maßnahmen der ersten Hilfe bei Akutsituationen sowie Maßnahmen der 
Sanitiitshilfe. Unter diesen Begriff fallen Tätigkeiten wie insbesondere Bergen, situationsgerechter Transport oder 
Betreuung des Patienten/der Patientin. 

Das Berufsbild umfaLlt darüber hinaus die Wartung, Handhabung, Überprüfung und Reinigung der jeweiligen 
Rettungsmittel sowie Organisation im Einsatz- und Rettungswesen und Einsatztechnik. 

Entsprechend der jeweiligen Berufsberechtigung umfaßt der Beruf des Sanitäters/ der Sanitäterin unter bestimmten 
Voraussetzungen auch die Durchführung ärztlicher Tätigkeiten. 

Zu A,"tikel I § 11: 

Aufgabe des Rellungssanitäters ist die Versorgung und der Transport nicht akut gefährdeter Personen. Aufgrund 
seiner Qualifikation kann er bei un\'orhergesehenen Akutsituationen lebensrettende Sofortmaßnahmen durchführen 
(z.B. Herzdruckmassage und Maskenbeatmung). 

Durch die technische Entwicklung eines halbautomatischen Gerätes kann die Dcfibrillation bereits von Personen, die 
die Berufsberechtigung zum Rettungssallitiiter/zur Rellungssanitäterin besitzen, durchgeführt werden. Als zusätzliche 
Voraussetzung für die Berechtigung zur Durchführung dieser Tätigkeit ist neben der Berufsberechtigung zum 
RettungssanWi!er/zur Rettungssaniliilern eine halbjiihrliche Überprüfung der Kenntnisse und Fertigkeiten durch einen 
qualifizierten Arzt normiert (Rezertifizierung § 55). 

Zu A,"tikel I § 12: 

In den Aufgabenbereich des Notfallsanitäters/der Notfallsaniliilerin fällt zusätzlich die zum Teil eigenverantwortliche 
Versorgung \'on Notfallpatienten. 

Notfallsanitüter, Notfallsanitiiterinnen haben im Rahmen der Erstversorgung akut Erkrankter sowie Verletzter 
diagnostische Tii!igkeiten zu \'errichten, wie Anwendung \'on Pulsoxymeter und EKG und bis zur Übernahme der 
Behandlung durch den Arzt;die Ärztin den Patienten/die Patientin zu betreuen. Im Rahmen der Betreuung sind auch 
notwendige, gefahrabwehrende therapeutische Handlungen zu setzen, wie insbesondere Verabreichung von 
Arzneimitteln, Beatmung, Herzdruckmassage und Absaugen der oberen Atemwege. Desweiteren obliegt ihm/ihr die 
Steuerung des Einsatzablaufes. 

Zu Artikel I § 13: 

Die Notfallkompetenz ist dadurch gekennzeichnet, daß ein damit ausgestatteter Notfallsanitäter/eine damit 
ausgestattete Notfallsanitäterin unter gewissen Voraussetzungen bestimmte, im Rahmen der Notfallmedizin 
bedeutsame, aber g~~ndsiitzlich dem Arzt/der Ärztin vorbehaltene Tätigkeiten eigenverantwortlich durchführen darf. 

:~~.;.-

Voraussetzung dafür ist, daß 
- der Notfallsanitäter am Notfallort auf sich alleine gestellt ist und ärztliche Hilfe nicht rechtzeitig 
erreichbar ist oder ein anwesender Arzt/eine anwesende Ärztin eine entsprechende Anordnung trifft, 
- Maßnahmcn zur unmittelbaren Abwehr von Gefahren für das Leben oder die Gesundheit des 
Notfallpatientcn/der Notfallpatientin dringend erforderlich sind, 
- das gleiche Ziel durch weniger tief eingreifende Maßnahmen nicht erreicht werden kann, wobei die 
Verhältnismiißigkeit bei der Wahl der Mitte) durch medizinische Anordnungen oder Anweisungen 
gl:wiihrJcistet sein muß, 
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- nur solche Maßnahmen zur Anwendung kommen, deren sichere Beherrschung im Rahmen der 
Ausbildung, Fortbildung und Rezertifizierung (§§ 52ff.) nachgewiesen wurde und 
- die Hilfeleistung nach den besonderen Umständen des Einzelfalles und auf Grund seines 
Ausbildungsstandes dem Notfallsanitäter mit Notfallkompetenz /der Notfallsanitäterin mit 

Notfallkomj1etenz zumutbar ist. 

Außeruem obliegt dem Notfallsanitäter mit Notfallkompeteu7) der Notfallsanitäterin mit Notfallkompetenz die 
Steuerung des Einsatzablaufes. Im Katastrophen- und Großschadenseinsatz hat der Notfallsanitäter mit 
Notfallkompeten7) die NotJ'allsanitüterin mit Notfallkompetenz im Rahmen der Ablauforganisation leitend 
mitzuwirken. 

Zu Artikel I § 14: 

Durch diese Bestimmung wird die Möglichkeit geschaffen, die Tätigkeit der Intubation an Einzelpersonen, die die 
entsprechenden Oualifikationen aufweisen, zu delegieren. Es soll dadurch möglich sein, in Situationen, wo der 
Notfallsanitiiter mit Notfallkompetenz idie NotfallsaniLälerin mit Notfallkompetenz vor dem Notarzt/der Notärztin am 
Einsatzort ist, diese lebeusrellende Maßnahme durchführen zu können. 

Es fällt iu den Veraut\\'ortungsbereich der anerkanuten Rellungsorganisationen dem Bedarf entsprechend die 
Einzelfalldelcgatiou der Intubation an Notfallsanitäter mit NotfallkompetenzJNotfallsanitäterinnen mit 
Notfallkompeteuz durchzuführen, sowie für einen entsprechende Rezertifizierung in einer Krankenanstalt Sorge (§ 55) 
zu tragen. Z\\'eckmäßiger\\'eise wird diese Ermächtigung durch den die Aufsicht inne habenden Arzt/Ärztin der 
jeweiligen anerkannten Relluugsorgauisatiou erteilt werden. 

Voraussetzungen für die Anwendung der Intubation siud, daß ein Arzt/eine Ärztin innerhalb weniger Minuten nicht 
physisch zur Verfügung steht, diese Maßnahme zur uumillelbaren Abwendung von Gefahr für das Leben oder die 
Gesundheit des Notfallpatieutenider Notfallpatientin dringend erforderlich und die Abwendung der Gefahr durch 
weniger eingreifende Mal.lnahmeu uicht erreicht werden kann. 

Eine weitere Voraussetzung ist, daß \'or Setzen der Intubatiou ein Notarzt (z.B. im Stützpunkt) oder ein anderer zur 
selbstiindigeu Ausiibuug des Berufes berechtigter ArzV eine audere zur selbständigen Ausübung des Berufes 
berechtigte Ärztiu (z.B. Arzt/Ärztin im Notarztcinsatzfahrzeug, Arzt/Ärztin für Allgemeinmedizin) verständigt wurde. 

Ferner ist es möglich, daß bei Anfall mehrerer Notfallpatienten/Notfallpatientinnen, der anwesende Arzt/die 
anwesende Ärztin die Tüligkeit der Intubation an einen/eine dafür qualifizierten Notfallsanitäter mit 
NotfallkompeteuLJqualifizierte Nolfallsanitiilerin mit Notfallkompetenz delegieren kann. 

Zu Al"tikel I § 15: 

Diese Bestimmung normiert eine umfassende Verordnungsermächtigung an den Bundesminister für Arbeit, 
Gesundheit und Soziales hinsichtlich der Festlegung weiterer der in den §§ 13 und 14 abschließend geregelten 
Notfallkompetenzen. 

Zu Artikel I § 16: 

Unter "körperlicher Eignung" ist die erforderliche physische Fähigkeit zu verstehen, den Beruf des Sanitäters/der 
Sanitäterin entsprechend den beruflichen Anforderungen fachgerecht ausüben zu können. Eine ordnungsgemäße 
Verrichtung der berufsspezifischen Tätigkeiten muß gewährleistet sein. 

Die "geistige Eignung" umfaßt neben der Intelligenz auch eine grundsätzliche psychische Stabilität sowie die 
Fühigkeit, entsprechemle Strategien zur persönlichen Bewiiltigung der psychischen Anforderungen des Berufes 
entwickelll und Sorge für die eigene Psychohygiene tragen zu künnen. 
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Durch den EWR wurde die Verankerung von ausreichenden Sprachkenntnissen als eine Voraussetzung zur 
berufsmäßigen Ausübung des Berufs des Sanitäters/der SanWiterin erforderlich. 

Es ist jedenfalls notwendig, daß in Österreich tätige Sanitiiler/Sanitäterinnell der deutschen Sprache mächtig sind. 

Die Beherrschung der Sprache des Gastlandes in einem für die Berufsausübung ausreichendem Maße wird in der EU 
als ein Teil der Standespflicht angesehen. Die Berechtigung zur Berufsausübung eines Angehörigen eines EWR­
Vertragsstaates, der sein Diplom in einem EWR-Vertragsstaat erworben hat, von einer erfolgreich absolvierten 
Sprachprüfung abhängig zu machen, wird von der Judikatur des EuGH als generelle Normierung einer Sprachbarriere 
jedoch abgelehnt. 

Abschließend ist darauf hinzuweisen, daß es einerseits dem Dienstgeber obliegt, festzustellen, ob der/die Bewerber/in 
über die entsprechenden Sprachkenntnisse verfügt, und es andererseits in die Eigenverantwortlichkeit jeder/jedes 
Berufsangehiirigen fällt, sich die nötigen Sprachkenntnisse anzueignen. Diese sind auf den Einsatzbereich der 
Berufsangehiirigen abzustimmen. 

Es wird normiert, daß Angehiirige des gehobenen Dienstes für Gesundheits-- und Krankenpflege, Angehörige der 
Pflegehilfe und zur selbst;indigen Berulsausübung berechtigte Ärzte/Ärztinnen zur ßerufsausübung als 
Retlungssani@er/Rellungssanitliterin berechtigt sind; dies deshalb, da die jeweiligen Berufsbilder sämtliche der in § 11 
aufgelisteten T;itigkeiten umfaßI. 

Bereits im Zusammenhang mit def Berufsberechligung ist darauf hinzuweisen, daß eine negative Überprüfung im 
Rahmen der Rezertifizierung (§ 55) nicht zum Verlust der Berufsberechtigung führt, sondern lediglich ein Ruhen der 
Berechtigung zur Durchführung der entsprechenden Tiitigkeiten zur Folge haI. . 

Zu Artikel I § 17: 

Hinsichtlich der Begrillc "kiirpcrlich und geistige Eignung" und "ausreichende Sprachkenntnisse wird auf die 
Ausführungcn zu § 1() vcrwiesen. 

Zu Artikel I § IS: 

Hinsichtlich der Begrille "kiirperlich und geistige Eignung" und "ausreichende Sprachkenntnisse wird auf die 
Ausführungen zu § 16 verwiesen. 

Ausdrücklich ist darauf hinzuweisen, daß auch Personen, die zur selbständigen Ausübung des Arztberufes berechtigt 
sind, eine verkür/.te Ausbildung zum Notfallsanitüter mit NotfallkompetenllNotfallsanitüterin mit Notfallkompetenz 
erfolgreich absolvieren müssen. 

Zu Artikel I § 19: 

Es wird auf die Ausführungen zu §§ 35, 39 und 43 verwiesen. 

Zu At'tikel I § 20: 

Mit dieser Bestimmung erfolgt die Umsetzung der ersten allgemeinen Anerkennungsrichllinie (89/48/EWG) sowie der 
zweiten allgemeinen Allerkcnllungsrichllinie (92/51/EWG). 

Festzuhallcn ist, daß einc Bcrllfszulassllng gemliß dieser Bestimmung zu jedem der in diesem Bundesgesetz geregelten 
Berufe erfolgeIl kann. 
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Da in dcr zwcitcn allgcmcincn Ancrkcnnungsrichtlinic kcine Mindcstvoraussctzung für den Ausbildungsinhalt 
normicrt ist, hat in dicscn Fiillcn ncbcn dcr formellen Prüfung auch eine inhaltliche Beurteilung der Ausbildung im 
Einzelfall zu crfolgen, um die Gleichwertigkeit mit der österreichischen Ausbildung festzustellen. 

Unterscheidcn sich Fachgcbiete der ausl:indischen Ausbildung wesentlich von den in der öSlcrreichischen, so besteht 
die Möglichkcit, die Absolvierung eines Anpassungslchrganges, die Ablegung einer Eignungsprüfung oder den 
Nachweis von Berufserfahrung vorzuschreiben, wie cs in den genannten Richtlinien vorgesehen ist. 

Zur Qualitätssicherung dcr Anpassungslehrgänge gcmäß Abs. 4 sind diese an anerkannten Ausbildungseinrichtungen 
(Module) zu absolvieren. Die MigrantiniDer Migrant darf im Rahmen des Anpassungslehrganges nur zu Tätigkeiten 
herangezogcn werden, die im unmittclbarcn Zusammcnhang mit den zu erlernenden Fähigkeiten und Fertigkeiten 
stehen. 

Für die Eignungsprüfung ist ein Verzcichnis zu erstellen, das die von der Ausbildung der Migrantinl des Migranten 
gcgenüber der Ausbildung im Aufnahmcstaat nicht abgedeckten Sachgebiete umfaßt. Diese Inhalte sind der Prüfung 
zugrundc zu Iegcn. 

Die gcnannten Anfordcrungcn sind in dcr ziticrten Richtlinic fcstgehalten und werden im Verordnungsweg gemäß 
Abs. () nähcr umschriebcn werden. 

In diesem Vcrfahrcn sind durch .die Antragsteller/Antragstellcrinncn der entsprechende Qualifikationsnachweis, der 
Nachwcis über die Staatsangchörigkeit, ein Zulässigkcitsnachwcis, ein ärztliches Zeugnis über die körperliche und 
geistige Eignung sowic ein detaillicrtcr Lehrplan übcr dic absolviertc Ausbildung vorzulegen. Nach vollständiger 
Vorlage diescr Nachwcisc ist innerhalb von vicr Monatcn eine Bcstätigung über die Berechtigung zur Berufsausübung 
auszustellen. Zur Beurteilung der ausliindischcn Ausbildung kann erforderlichenfalls ein Sachverständigengutachten 
eingeholt wcrdcn. 

Abs. H stellt cinc Icx specialis zu § 73 Alls. 1 A VG dar. 

Zu Al'til{el I § 21 und § 22: 

Die Nostrifikation ist nicht nur für Personen crfordcrlich, die cine Urkunde über cine Ausbildung als 
Sanitiiter/Sanitiiterin bcsitzen, die sie in eincm Drittstaat erworben haben, sondern auch für alle Nicht-EWR­
Staatsangehörigen, auch \Vcnn sie ihrc Ausbildung in cinem EWR-Vertragsstaat absolviert haben, da diese nicht von 
den Anerkcnnungsrcgclungcn dcr ziticrtcn Ancrkennungsrichtlinien erfaßt sind. 

Die Nostrifikation umfaLlt die bcscheidmii/.\ige Anerkennung der ausländischen Urkunde und die Erfüllung der 
allfälligcn im Bcschcid vorgcschricbencn Bcdingungen. Erst nach abgeschlossener Nostrifikation ist eine 
cntsprechendc Bcrufsausübung in Österreich erlaubt. 

Festzuhalten ist, daß der Nostrifikation nur Urkundcn über solche erfolgreich absolvierte Ausbildungen zugänglich 
sind, die vom jeweiligcn Staat anerkannt wurden. Urkunden über Ausbildungen, die im Rahmen von privaten 
Vereinen odcr Gcsellschaften crworbcn wurden, sind einer Nostrifikation nicht zugänglich. 

Die Nostrifikation~Qestimmungcn entsprechen den Bestimmungen des MTD-Gesetzes, des Hebammengesetzes und 
des Gesundhcits- im<! Krankcnpflegegcsctzes und sind analog den hochschulrechtlichen Bestimmungen gestaltet. Sie 
sollen zur Erlcichtcrung dcr Vollzugspraxis beitragcn, da sich ill der Praxis häufig Probleme betreffend die von den 
Parteien vorzulegcndclI Unterlagen ergcben. Die Bcstimmung dient der Vermeidung kostcnintensiver 
Ermittlungsvcrfahrcn, zumal clltsprechelltl der Judikatur des Verwallungsgerichl<;hofes nunmehr ausdrücklich 
klargestellt wird, daß dic Bewcislast bz\\'. die Pflicht zur Beschaffullg sämtlicher Unterlagen bei den 
Antragstcllerlnnen im Rahmen der sie als Partei treffcnden Mitwirkungspflicht liegt. 

Abs. 4 bictet die Möglichkcit "011 der Vorlage einzclllcr UrkundclI abzusehen. Es müssen allerdings aus dem 
Gesamtzusammenhallg der ührigen Ulltcrlagell eindeutig die erfordcrlichen ElIlscheidungsgrundlagen ableitbar sein. 
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Jedenfalls darf sich die Ents~heidung nicht ausschließlich auf bloße Behauptungen der Antragstellerinnen stützen, 
auch wenn sie als eidesstattliche Erklärung abgegeben werden. 

Für die Feststellung der Gleichwertigkeit der ausländischen Ausbildung sind die zum Zeitpunkt der 
Bescheidausfertigung geltenden österreichischen AusbildungsvOfschriften als Vergleichsmaßstab heranzuziehen. 
Ausdrücklich ist darauf hinzuweisen, daß Entscheitlungskriterium für eine Nostrifizierbarkeit nicht eine 
deckungsgleiche Übereinstimmung der Stundenanzahlen und Detailinhalte ist, sondern die Fähigkeit der 
AntragsteIlerInnen, für die Berufsausübung in gleicher Weise qualifiziert zu sein, wie mit dem österreichischen 
Ausbildungsabschluß. 

Im Rahmen des Nostrifikationverfahrens kann erforderlichenfalls ein Sachverständigengutachten eingeholt werden. 
Das Sachverstiindigengutachten hat eine ausreichende und schlüssige Begründung zu enthalten, Befunderhebung und 
eine entsprechende fachliche Beurteilung müssen nach\'ollziehbar sein. 

Kann ein ausreichender Vergleich auf Grund der Aktenlage nicht vorgenommen werden, so besteht die Möglichkeit, 
einen Stichprobentest durchzuführen, um nähere Auskünfte über die Inhalte der ausländischen Ausbildung zu 
erhalten. Dieser Test ist keine Prüfung, weshalb diePrüfungsbestimmungen nicht anzuwenden sind, sondern vielmehr 
eine Maßnahme im Rahmen des Ermittlungsverfahrens. Dabei können von den AntragsteIlerInnen Auskünfte über 
Ausbildungsinhalte und Angaben über \'erwendete Literatur eingeholt sowie beispielhafte Befragungen über 
wesentliche Bereiche des erworbenen Wissens durchgeführt werden, falls die sonstige Beweislage erhebliche Zweifel 
daran offenläßI. 

Kann die grundsiilzliche Nostrifizierbarkeit im Rahmen des Ermittlungsverfahrens nicht erhoben werden, ist der 
Antrag nach Durchführung des Parteiengehiirs jedenfalls abzuweisen. 

Zu Artikel I * 23: 

Die Eintragung der Ergiinzungsprüfungen durch den Landeshauptmann dient der Sicherstellung, daß die 
Ergiinzungsausbildungcn nur im Rahmen anerkannter Ausbildungen absolviert werden. 

Klarzustellen ist, daß im Zuge des Nostrifikation\'erfahrens eine im Ausland abgeschlossene Ausbildung als der 
iisterreichischen Ausbildung zum Sanitiiter/zur SanWiterin gleichwertig anerkannt wird. In diesem Zusammenhang ist 
zu betonen, daß der Nostrifikationsbescheid lediglich eine Aussage über die Gleichwertigkeit der ausländischen 
Ausbildung jedoch keine Aussage über sonstige für die Berufsausübung erforderliche Voraussetzungen trifft. In 
diesem Zusammenhang wird auf die Ausführungen zu §§16-18 hingewiesen. 

Es ist darauf hinzuweisen, daß die Ergiinzungsprüfungen in deutscher Sprache und ohne Beiziehung eines 
Dolmetschers/einer Dolmetscherin dun;hzuführen sind. 

Zu Artikel I § 24: 

Entsprechend der jeweiligen Berufsberechtigung werden entsprechende Berufsbezeichnungen normiert. 

In Abs. 3 erfolgt die Umsetzung des Artikel 11 der Richtlinie 92/51/EWG und des Artikel 7 Abs. 2 der Richtlinie 
89/48/EWG, wobefklargestellt wird, unter welchen Voraussetzungen Staatsangehörige eines Vertragsstaates des 
EWR-Abkommens ihre im Heimat- oder Herkunftsstaat erworbenen Ausbildungsbezeichnungen oder deren 
Abkürzungen zu fiihren berechtigt sind. 

In Abs. 4 wird ein umfassender Schutz der Berufsbezeichnungen normiert. 
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Zu AI'tikel I § 25: 

Der ßeruf des Saniliilers/der SaniUilerin kann im Rahmen eines Dienstverhältnisses oder ehrenamtlich ausgeübt 
werden. 

Die Möglichkeiten der ßerufsausübung in einem Dieustverhiiltnis sind taxativ aufgezählt. Neben anerkannten 
Rellungsorganisationen ist eine ßerufsausübung insbesondere zu Einrichtungen des Bundesheeres oder des 
Innenministeriums zu erwähnen. Unter "Einrichtungen" im Sinne der Z 2 sind desweiteren auch Betriebe, die 
SaniUilsstationen eingerichtet haben, zu verstehen (z.ß. Flughäfen, Großbetriebe, GroßbausteJlen). 

Zur Sicherstellung der bundesweiten Versorgung im Sanitätswesen kann der ßeruf des Sanitäters/der Sanitäterin auch 
ehrenamtlich ausgeübt werden. Aufschluß über eine "ehrenamtliche Tätigkeit" gibt das gezahlte Entgelt; ist es nur so 
hoch, daß es als bloße Aufwandsentschiidigung anzusehen ist, dann fehlt es an einem Arbeitslohn und daher an den 
Voraussetzungen für ein Dienstverhiiltnis. 

Unter "ärztliche Aufsicht" im Sinne des Abs. 1 Z 2 ist keine laufende Kontrolle durch einen Arzt/eine Ärztin, sondern 
eine Rückkoppelungsmöglichkeit zu verstehen. 

Zu Artikel I § 27: 

Es wird auf die Erliiuterungen zu §§ 1 (i bis 19 verwiesen. 

Der Landeshauptm<lnn hat die ßerufsberechtigung bei Fehlen der körperlicllen oder geistigen Eignung, 
Vertrauenswürdigkeit oder Sprachkenntuissen zu entzieheIl. 

Die zum Enlzug der ßerufsbercchtigung führenden Gründe sind von Amts wegen wahrzunehmen. Die 
Wiedererteilung der ßerufsberechtiguug bedarf eines Antrages der betroffenen Person. Eine Wiedererteilung von 
Amts wegen ist aus Gründen der Praktikabilität und Kostenersparnis abzulehnen. 

Zu Artikel I § 28: 

Aus Gründeu der Praktikabilitiit wird ein Ausbildungssystem normiert, das aus Modulen besteht, die aufeinander 
<Iulhauen. Die Absolvierung der Module hat in der durch dieses ßundesgesetz angeführten Reihenfolge zu erfolgen. 
Durch die Einführung eines Modulsystems wird weiters im Sinne einer optimalen Notfallversorgung die 

. Zugangsmöglichkeit für ehrenamtlich Sanitäter/Saniliiterinnen gewährleistet. 

Im Hinblick auf die Erweiterung des derzeit bestehenden ßerufsbildes des Saniliitsgehilfen/der Sanitätsgehilfin, 
insbesondere hinsichtlich der Defibrillation und der Notfallkompetenzen, ist eine Ausbildung in der Dauer von 1600 
UnterrichtsstundeIl einerseits ausreichend, aIldererseits auch notweIldig. 

Zu Artil<el I § 29: 

Im Hinblick auf ei,!~ Qualitiitssicherung ist es notwendig, bereits bei der Voraussetzung einer Aufnahme zur 
Ausbildung qualitative Kriterien einzuführen. 

Hinsichtlich der ßegriffe "körperlich und geistige Eignung" und "ausreichende Sprachkenntnisse wird auf die 
AusfiihrungeIl zu § 16 verwieseIl. 

Zu AI'tikel I § 3(): 

In Abs. 1 werden die Gründe für einen möglichen Ausschluß von der Ausbildung zum Sanitäter/zur Sanitäterin 
aufgelistet. Die Entscheidung über den Ausschluß obliegt dem jeweiligen Rechtsträger des bewilligten Moduls, 
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Das Recht des/der Auszubildendcn sich zu den Gründen, die dem Ausschluß vorangehen, zu äußern, sollte aus 
Gründen der Beweissicherung nach Möglichkeit schrinIich erfolgen. 

Der zwischen dem jeweiligcn Träger und dcm/dcr Auszubildenden abgeschlosscnc Ausbildungsvertrag stellt einen 
privatfechtlichen Vertrag dar. Ebenso wie die Aufnahme ist der Ausschluß ein Akt der Privatwirlschaflsverwaltung. 

Dcr Ausschluß stclll somit kcinen hoheitlichcn Akt dar. Ein Rcchtsschutz ist jedoch durch eine 
Anfechtungsmöglichkeit vor ucn Zivilgerichtcn gegeben. 

In Abs. 4 wird klargcstellt, daß ein Nichterreichen dcs Ausbildungszielcs nach Ausschöpfung der 
Wiederholungsmöglichkciten zu keinem Ausschluß führt, sondern ein automatisches Ausscheiden aus der Ausbildung 
nach sich zicht. Hierfür ist keine Entschcidung des jewciligcn Trägcrs dcr ancrkannten Ausbildungsstätte notwendig. 

Zu Artikel I §§ 31 - 35: 

Wic schon durch das Bundcsgcsctz über dic Rcgclung dcs Bcrufcs und dCf Ausbildung zum Heilmasseur wird auch 
hicr ein allgemeincs Eingangsmodul mit den entsprcchemlcn Ausbildungsinhallcn eingerichtet werden. 

Dieses Eingangsmodul kann V()f oder wiihrcnd des Moduls 2 absolviert wcrden. Erst der positive Abschluß des 
Moduls 1 und 2 bercchtigt zur Bcrufsbczeichnung "RcUungssanitätcr/RcUungssanitäterin" und der entsprechenden 
llcrufsausübung. 

Spezicllc Notmlle im Sinne LIes § 33 Abs. 1 Z 7 sind insbesonderc StrahJcnunfällc, Tauchunfälle und Ertrinken zu 
verstehen. 

Zcugnisse gemiif.\ § 35 sind Zeugnisse im Sinne des Artikel der Richtlinic 92/5l/EWG. 

Zu A,·tikel I ** 36 - 39: 

In Modul 3 erfolgt die Ausbildung zum NotfallsanitätCf!zur Notfallsanitäterin. 

Zusiitzlich zur theoretischen Ausbildung ist ein Einführungspraktikum in einer Krankcnanstalt vorgesehen. Dieses 
Praktikum dient dazu, die Vcrsorgung der Patienten in ihrer Vielfall kenncn zu Icrncn. In Einzelfällen kann der 
Auszubildcnde unter iirztlicher Aufsicht zu Tätigkeiten herangczogen wcrden, dic im unmittclbarcn Zusammenhang 
mit dcn zu er!efllenc!en Eihigkeiten und Fertigkciten stehen. 

Die Krankcnanstall, an der diese Ausbildung durchgeführt wird muß so beschaffcn scin, daß dcr Auszubildende die 
Möglichkcit hat, die Hir seine Qualifikation erforderlichen Berciche der medizinischcn Versorgung kennen zu lernen 
(1..8. interne, chirurgische, unfallchirurgische und gchurtshilfliche Versorgung). 

Das Praktikum im Notfallwagen findet unter Anleitung eines Notarztcs/eincr Notärztin statt. Dieser hat auch das 
Rasterzeugnis zu bcstätigen . 

. ,',~~:{:, 

Ausdrücklich wird~festgehalten, daß im Rahmcn der theorctischen Ausbildung cine Umsetzung des Erlernten durch 
praktische Übungen ohne Patientenkontakl zu crfolgen hat. Im Rahmen der praktischen Ausbildung sind die 
jeweiligen Anwendungen daher nicht erst zu erlernen, sondern bereits zu perfcktionicren. 

Zcugnissc gemiil.l § 39 sind Zeugnisse im Sinnc des Artikel der Richtlinie 92/51/EWG. 
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Zu A.'tikel I ** 411 - 43: 

Die Ausbildung zum Notfallsanitäter mit Notfallkompeten7)zur Notfallsanitäterin mit Notfallkompetenz gliedert sich 
in 4 Teilmodule. Diese Staffelung der Ausbildung soll es ehrenamtlichen Sanitätern/Sanitäterinnen ermöglichen, Teile 
dieses Moduls erJcmen und anwenden zu können. 

Die Ausbildung zum Notfallsanitäter mit Notfallkompetenz beinhaltet auch ein Praktikum in einer Krankenanstalt. Im 
Teilbereich 4b ist ein Krankenhauspraktikum angeschlossen, das zum Erlernen des Setzens eines intravenösen 
Zuganges dient. Im Teilmodul 4c ist ein Praktikum im Intensiv- und Anästhesiebereich vorgesehen, Es dient dazu, 
Maßnahmen der Akutmedizin kennen zu lernen und zu praktizieren. Im Rahmen dieses Praktikums soll es auch 
möglich sein, die erweiterte No!fallkompetenz der Intubation Angehörigen dieser Berufsgruppe, an die diese 
erweiterte Kompetellz delegiert wurde, zu vermitteln. 

Im Rahmen des Praktikums im Notarztwagen unter Aufsicht eilles Notarztes/einer Notärztin sollen die Kenntnisse und 
Fertigkeiten für die Notfallkompetenz vertieft und gefestigt werden. Der Notfallarzt hat dies im Rasterzeugnis zu 
bestätigen. 

Zeugnisse gemiiß § 43 sind Zeugnisse im Sillne des Artikel der Richtlinie 92/51/EWG. 

Zu Artikel I § 44: 

Für die Sicherung eiller (IUalitativ hochwertigen ulld einheitlichen Ausbildung ist ein ßewilligungsverfahren für die 
einzelnen Module vorgesehen. Die Bewilligung obliegt dem örtlich zuständigen Landeshauptmann im Rahmen der 
mittelbaren Bundes\'erwaltullg. Eine Berufung wird aus verwaltungsökonomischen Gründen ausgeschlossen. 

In Z I bis 4 werden die Voraussetzungen für die theoretische und praktische Ausbildung normiert. Festzuhalten ist, 
daß das Modul I als Eingangsmodul lediglich die Voraussetzungen der Z 1 und 2 erfüllen muß, zumal in diesem nur 
eine theoretische Ausbildung vermittelt wird. 

Gemäß Abs. 2 sind die VoraussetzungeIl auch nach einem Bewilligungs\'erfahren weiterhin zu überprüfen, um die 
QualWit der Ausbildung zu gewiihrleisten. 

Zu A.'tikel I § 45: 

Die Funktionsteilung der uitung der einzelnen Module soll eine den Anforderungen der theoretischen und 
praktischen Ausbildung optimale Führung ge\V~ihrleisten. 

Die in Abs. 2 genannte Dienstaufsichtumfaßt unter anderem die Aufsicht über die Einhaltung der Dienstzeiten durch 
die Vortragenden. 

Das Vorsehen einer Stelh-crtretung ist insbesondere auch im Hinblick auf die Zusammensetzung der 
PriifullgskoJ1lmissionel1 er forder lich. 

Voraussetzung für die AmedlJlung ist die inhaltliche und umfangmiißige Gleichwertigkeit mit den entsprechenden 
Prüfungen bzw. Praktika in der österreich ischen Ausbildung zum Sanitäter/Sanitäterin. 

Die Anrechnung erJolgt durch den organisatorischen Leiter/die organisatorische Leiterin der Ausbildung nach 
Rücksprache mit dem medizinisch-wissenschaftlichen Leiter/ der medizinisch-wissenschaftlichen Leiterin im 
Einzelfall, wobei diesem/dieser hierbei Behördenfunktion zukommt. Eine ßefllfungsmöglichkeit wird allerdings 
explizit aus Gründen eille!" raschen und ullhiirokratischell Entscheidung ausgeschlossen. 
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Her\'orzuheben ist, daß auf die kommissionelle Abschlußprüfung des Moduls 4 keine im Rahmen einer anderen 
Ausbildung abgL'legten Prü ru ligen allgerechnet werden können. 

Zu Artikel I * 47: 

Diese Bestimmung enthiilt eine umfassende Verordnungsermlichtigung für den Bundesminister für Arbeit, Gesundheit 
und Soziales zur Regehmg der Ausbildung des Sanitiilers, wobei nicht nur die Ausbildungsinhalte, sondern auch die 
Ausbildungsbedingungen, der Ausschluß sowie Regelungen über verkürzte Ausbildungen Gegenstand der 
Verordnung sein werden. 

Insbesondere werden nühere Bestimmungen hinsichtlich der Durchführung der Praktika in den Einsatzfahrzeugen und 
in der Krankenanstalt und der Führung des Rasterzeugnis zu treffen sein. 

Zu AI·til~ell § 48: 

Aufhauend auf die \'on Zivildienern absolvierte Ausbildung im Grundlehrgang für Zivildiener wird die Ausbildung 
zum Rellungss<lnilÜler durch eine 60-stündige theoretische Ausbildung und ein Praktikum in Retlungs- und 
Krankentransportwagell ergIillzl. 

Zu Artikel I §§ 49 bis 51: 

In den ~~ 49 II wird dem Grundgedanken einer Durchlüssigkeit und Kompatibilität der Gesundheitsberufe durch die 
Möglichkeit \'on Auf- UJl(i Umschulungen unter Berücksichtigung der in der bereits absolvierten Ausbildung 
erworbenen Kenntnisse und Fertigkeiten Rechnung getragen. 

Die Möglichkeit zur Absolv iefUng einer verkürzten Ausbildung soll dazu beitragen, eine breitere Rekrutierungsbasis 
für den Beruf des Sani@ers/der Sanitiilerin zu schallen. 

Die einzehlen Bestimmungen sind in Zusammenhang mit den Bestimmungen der Berufsberechtigung zu sehen (§§ 16 
bis l~) 

~ 49 bietet Berufscinsteigern/ßerufseinsteigerinnnen, die bereits eine Ausbildung als Pflegehelfer/Pfleghelferin 
erworben haben, die Miiglichkeit, einen Beruf als Notfallsanitiiler/Notfallsanitiiterin zu ergreifen. 

Zumal es der derzeitigen Praxis entspricht, daß Angehörige des gehobenen Dienstes für Gesundheits- und 
Krankenpflege im Rellungs\\'esen eingesetzt werden, wird dieser Berufsgruppe durch die Bestimmung des § 50 die 
Möglichkeit, einer Aufschulung zum Notfallsanitiiter/zur Notfallsanitiiterin zu absolvieren, angeboten. Der 
Schwerpunkt dieser ergiinzenden Ausbildung wird im Bereich der Retlungstechnik und Notfallversorgung liegen .. 

Zu Artikel I * 52: 

Gerade in dieser Beru(sgruppe ist die Vertiefung der in der Ausbildung erworbenen Kenntnisse und Fertigkeiten 
sowie die Information über die lleUestell Erkenntnisse und Entwicklungen von großer Bedeutung, zumal die •. -
Ausübung des Berufes zumeist eigenverantwortlich in Abwesenheit eines Arztes/einer Arztin und in Akutsituationen 
erfolgt. Es ist deshalb eille verpflichtende Fortbildung vorgeschrieben. 
Ebenso ist eine Auffrischung der Kenntnisse der Wiederbelebung und Überprüfung derselben halbjährlich durch einen 
Notarzt oder einen anderen zur selbstiindigen Berufsallsübllllg berechtigten Arzt (z.ll. Facharzt für Anästhesie und 
Intensivmedizin) erforderlich. 

Zu Artikel I § 53 und § 54 

Für einzelne Tiiligkcitell küllnen Zusatzallshildungen angeboten werden. 
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Um eine Quali@ssicherung auch für diesen ßereich zu gewährleisten, erfordert die Abhaltung von 
Zusall.ausbildungen eine ßewilligung des Landeshauptmannes. Mindestvoraussetzungen für die Abhaltung von 
Zusatzausbildungen werden im Verordnungswege (§ 50) festgelegt. 

Zusatzausbildungen schließen mit der Abnahme einer Prüfung und der Ausstellung eines Zeugnisses ab. 

Absolventen/Absolventinnen von Zusatzausbildungen hallen gemäß § 24 Abs. 2 die Möglichkeit, nach der 
ßerufsbezeichnung die ahsolvierte Fachrichtung in Klammer als Zusatzbezeichnung anzufügen (Zusalzqualifikation). 

Zu A,·til{ell § 55: 

Im ßereich der in der ßestimmung genannten Tiiligkeiten wird aus Qualiliilssicherungsgründen das System der 
Rezertifizierung eingdiihrt. 

Die Überprüfung der Ddibrillation erfolgt durch einen qualifizierten Arzt/eine qualifizierte Ärztin, das heißt einen mit 
dieser Technik vertrauten Arzt/Ärztin, der;die zur selbständigen ßerufsausübung berechtigt ist. Aus fachlicher Sicht 
kann dies all erster Stelle ein Notarzt/eille Notärztin aber auch ein FacharzVeine Fachiirztin für Anästhesie und 
Intensivmedizin, ein Facharzl/eine Fachiirztin für Innere Medizin oder ein Arzt/eine Ärztin für Allgemeinmedizin sein, 
sofern diese ausreichend mit dieser Technik für Akutmedizin vertraut sind. 

Die Überprüfung der Intubation hat an Jaclllich geeigneten Krankenanstalten zu erfolgen. Fachlich geeignet ist eine 
Krankenanstalt, die über eine Ahteilung der An;isthesic und Intensivmedizin verfügt. 

ßei einem Nichteinhalten der Überprüfungstermine ruht die ßerechtigung zur Ausübung dieser Tätigkeiten bis zur 
niichsten positiv absolvierten Überprüfung. 
ßei Nichtbestehen der Überprüfung ruht die ßerechtigung zur Ausübung dieser Tiiligkeiten bis zur nächsten positiv 
abgelegten Überpriifung. 

Zu A,·til,el I § 57: 

Die Regelung erfolgt analog dem Ärztegesetz 19* *, dem MTD-Geselz, dem Hebammengesetz und dem Gesundheits­
und Krankenpflegegesell.. 

Hervorzuheben ist, daß nicht nur Personen, die einen in diesem ßundesgesetz geregelten ßeruf unbefugtermaßen 
ausüben, von der Stralhestimmung des Abs. 1 Z I erfal.1l sind, sondern auch jene, die diese Personen für eine Tätigkeit, 
die unter dieses ßundesgesetz flUIt, heranziehen. 

Es wird darauf hingewiesen, daß scJbstyerstiindlich die ßestimmungen des Strafgesetzbuches bei Verwirklichung des 
enl<;prechendell Tatbestandes anzuwenden sind. 

Zu A,·til{el I §§ 58 bis 6t1: 

Ziel dieser ßesti~ungen ist es, ein Gleichgewicht zwischen der Qualitätssicherung, die nunmehr durch eine 
verliillgerte Ausbildung gewiihrleistet ist, und bereits erworbene Kenntnisse und Fertigkeiten herzustellen. Durch die 
Übergangsbestimmungen sollen übermiißige Hiirten für Personen, die sich bei Ausübung des bisherigen 
Saniliitshilfsdienstes über längere Zeit bewährt haben, vermieden werden und die bundesweite Versorgung im 
SaniUiswesen sichergestcllt werdcn. 

Den anerkanntcn RCllungsorganisationen kommt im Zusammenhang mit der Ausstellung von Bestätigungen auf 
Grund dieser ßestimmlJIIgen ßehönlcllcharakter zu. Eine ßerufungsmöglichkeit an der L1ndeshauptmann wird zur 
Gewiihrleistung der Rechtssicherheitnicht ausgeschlosscn. 
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Zu Artikel I § 61 : 

Bereits auf Grund des MTF-SHD-Gesetzes bewilligte Ausbildungskurse zum SanitäL"gehilfen/zur Sanitälsgehilfin 
hedürfen keiner neuerlichen Bewilligung. 

Die auf Grundlage der geltenden Verordnungen begonnen Ausbildungen sind nach den bisherigen Bestimmungen 
fortzusetzen und abzuschließen. 

Zu Artikel I § 62: 

Der Inkrafllf(:tenszeitpunkt 1. Oktober 1999 ermöglicht, die aufgrund dieses Gesetzes zu erlassenden Verordnungen 
zeitgerecht vorzubereiten und möglichst mit Inkraftlreten des Gesetzes zu erlassen. 

Zu Al"tikell § 63: 

Dil: Zuständigkeit zur Yllllziehung dil:se Bundesgesetzes durch den Bundesminister für Arbeit, Gesundheit und 
Soziales ergibt sich aus Art. 1 () Z 12 B-YG und dem Bundesministeriengesetz 1996. 

Zu Artikclll: 

Das Sanitätergesl:lz beinhaltet eine abschließende Regelung des Berufes des Sanitäters. Die Schaffung dieses 
Bundesgesetzes erfordert aus Gründen der Rechtssicherheit und der Rechtsklarhdt die ausdrückliche Aufhebung der 
entsprechenden Bestimmungen des MTF-SHD-Geselzes. 

Auf Grund der rasanten FOrlentwicklung tier medizinischen Technik ist es erforderlich, in Form einer 
Übergangsbestimmung zur Rettung \'on Mcnschenleben Sanil:ilsgehilfen/Sanitiilsgehilfinnen, die oft als erste am Ort 
eines Unfallgeschehl:f\s eintrelTen, zur Durchführung lcbensrellender Sofortmaßnahmen ausdrücklich noch vor 
Inkrafltreten einer neUl'n Ausbildung zu berechtigen. Die fachgerechte Anwendung von halbautomatischen 

.Dc1"ibrillatoren ist nach einer l5-stiimligl:n Ausbildung auf Grund des hohen Stands der Technik, der einen einfachen 
und sicheren Einsatz gewiihrkistet, möglich. 

Pro futufO soll aber sichergestellt sein, daß diese T;iligkeiten erst nach einer entsprechenden Ausbildung zum 
Rettungssilliitiiter /RelllJllgsSaJlitiiterill durchgel'iihrl wird. 

Zu Artikel III: 

Auf Grund der Schaffung des Sanitiitergesetzes ist eine Anpassung des Ausbildungsvorbehallsgeselzes erforderlich. 

.. 
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