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25 Jahre Akademie — 25 Jahre arztliche Bildungsstandards!

Die Osterreichische Arztekammer (OAK) und die Osterreichische Akademie der Arzte
blicken auf 25 Jahre érztliche Bildungsarbeit zuriick und geben einen Ausblick auf
kiinftige Entwicklungen.

,Eine qualitatsvolle, regelmaRige und systematische Aus- und Fortbildung ist fiir uns Arztinnen
und Arzte von zentraler Bedeutung fiir eine exzellente Arbeit im Sinne unserer Patientinnen
und Patienten. Die Saulen der Arbeit der Osterreichischen Akademie der Arzte sind deshalb
das Diplom-Fortbildungsprogramm (DFP), die Arztpriifung, die Deutschpriifung fir Arztinnen
und Arzte mit nichtdeutscher Muttersprache und unsere praxisnahen eigenen Angebote,
erldutert Johannes Steinhart, Prasident der Osterreichischen Arztekammer, bei einer
Pressekonferenz in Wien. ,Im Rahmen der Enquete ,25 Jahre Akademie: Arztliche Bildung im
Wandel - Perspektiven flr die Zukunft!* wiirdigen wir nicht nur das Erreichte, sondern zeigen
auf, wie wir durch das umfassende Angebot der Akademie die Behandlungsqualitdt und
Patientensicherheit laufend verbessern.”

Die Fakten sprechen fir sich. So wurden seit der Griindung der Akademie im Jahr 2000

*  Uber 96.000 DFP-Diplome und mehr als 44.000 Weiterbildungsurkunden als transparente
Qualifikationsnachweise zur kontinuierlichen Fortbildung bzw. der Vertiefung von
medizinischen Themengebieten ausgestellt;

*  mehr als 400.000 qualitatsgesicherte Fortbildungen im Rahmen des Diplom-Fortbildungs-
Programms (DFP) zertifiziert (Durchschnitt der vergangenen Jahre: rund 30.000 pro Jahr);

. 19.100 Prifungen ,Arzt fir Allgemeinmedizin® und mehr als 23.500 Facharztpriifungen
absolviert (Durchschnitt der vergangenen Jahre: 2.000 pro Jahr);

. 4.500 Sprachpriufungen (medizinisches Deutsch) abgelegt, zuletzt 380 im Jahr 2024,
Uber 500 im Jahr 2025.

*  Dazu kommen tiber 150.000 Teilnehmerinnen und Teilnehmer bei eigenen Fortbildungen
(zuletzt rund 19.000 im Jahr 2024)

Diplom-Fortbildungs-Programm (DFP): Pflicht mit Mehrwert

Das Osterreichische Arztegesetz sieht seit jeher vor, dass sich Arztinnen und Arzte laufend
medizinisch fortbilden mussen, erklart Steinhart. 1995 wurde mit dem Diplom-Fortbildungs-
Programm (DFP) ein einheitlicher Rahmen daflir geschaffen. ,Im Jahr 2000 hat sich die
Osterreichische Arztekammer entschieden, die Akademie der Arzte zu grinden und ihr diese
Aufgabe zu Ubertragen. Damit sollte die arztliche Aus- und Fortbildung systematisch
abgesichert und transparent gemacht werden®, berichtet Steinhart. 2014 folgte die
Verpflichtung durch den Gesetzgeber, dass Arztinnen und Arzte alle finf Jahre 250
Fortbildungseinheiten (= 250 Diplom-Fortbildungspunkte) nachweisen mussen. Dazu stehen
unterschiedliche Fortbildungsarten zur Auswahl. Nach wie vor sind Prasenzfortbildungen das
beliebteste Format, wobei die digitalen Lernformen seit der Pandemie wesentlich intensiver
genutzt werden. ,Das DFP ist die Qualitatssicherung der arztlichen Fortbildung schlechthin®,
unterstreicht Steinhart. ,Dieses Programm sorgt auch daflir, dass Angebote qualitatsgesichert
und transparent dokumentiert werden.*

Besonders am Herzen liegt dem OAK-Prasidenten das Thema Sprachpriifung. Zum
Hintergrund: 2003 bekam die Osterreichische Arztekammer vom Gesetzgeber den Auftrag,
eine Sprachprifung fir alle Arztinnen und Arzte, deren Muttersprache nicht Deutsch ist, zu
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entwickeln und diese durchzuflhren. Der positive Abschluss der Deutschprifung ist
Voraussetzung, um in Osterreich in die Arzteliste eingetragen zu werden. ,Gute Medizin
braucht klare Sprache. Kommunikationsprobleme sind eine der haufigsten Fehlerquellen im
Gesundheitswesen®, so Steinhart. ,Daher ist der Nachweis der Kenntnisse der deutschen
Sprache fiur das Gesundheitssystem elementar wichtig. Die Sprachprifung tragt also
wesentlich dazu bei, diese Fehler zu reduzieren.*

Niedermoser: Akademie steht fiir arztliche Bildung im besten Sinne

,Die Akademie steht seit 25 Jahren flir das, was arztliche Bildung im besten Sinne ausmacht:
Austausch, Weiterentwicklung und gemeinsame Verantwortung. Dieses Jubilaum zeigt den
Erfolg der Akademie und erinnert uns daran, wie wichtig es ist, Kompetenzen nicht nur zu
vermitteln, sondern auch eine Haltung fir lebenslanges Lernen zu férdern®, kommentiert Peter
Niedermoser, Prasident des Wissenschaftlichen Beirats der Akademie, das Jubildum: ,Damit
erreichen wir Arztinnen und Arzte aller Facher und jeden Alters und machen Kompetenz
sichtbar: nachvollziehbar, fair und am aktuellen Stand der Wissenschaft.”

Niedermoser hebt dabei besonders das DFP heraus: ,Medizinisches Wissen hat eine hohe
Dynamik und eine vergleichsweise geringe Halbwertszeit. Fortbildung ist daher nicht nur
Pflicht, sondern auch arztliches Selbstverstandnis und grundlegendes Berufsethos. Die seit
2014 geltende Verpflichtung zur Fortbildung hat an den Fortbildungsaktivitaten der Arztinnen
und Arzte nur wenig geéndert, aber sehr wohl am Dokumentationsverhalten.“ Das belegen die
bisherigen Ergebnisse der Evaluierung der Fortbildungspflicht: 2016 erfliliten 94% den
verpflichtenden Nachweis auf Anhieb, 2019 waren es bereits 97%. Die Pandemie hat diese
Systematik zwischenzeitlich unterbrochen, die nachste Uberpriifung findet derzeit statt.

Neben der Erflllung der Fortbildungs-Pflicht ist auch die Akzeptanz durch die Arzteschaft ein
wichtiger Baustein fiir den Erfolg des DFP. Niedermoser dazu: ,Uns war schon immer wichtig,
dass wir mit dem DFP ein System zur Verfigung stellen, in dem ein gemeinsames
Bewusstsein fur den Stellenwert qualitatsvoller, berufsbegleitender Bildung gelebt wird.
Unsere aktuellen Umfrageergebnisse bestatigen, dass wir auf dem richtigen Weg sind.“

So zeigt sich zum Beispiel, dass tber 90% der Arztinnen und Arzte mit der Qualitat der
Fortbildungen mit DFP-Siegel sehr bzw. eher zufrieden sind (2025: 91,2% /2022 92,4%). Noch
héher wird die Bedeutung von kontinuierlicher Fortbildung fir den Arztberuf eingeschatzt: 94%
schatzen den Stellenwert von Fortbildung als sehr oder eher wichtig ein (2025: 93,8% / 2022:
96,9%). Dabei ist es den Arztinnen und Arzte besonders wichtig, dass die Verwaltung dieses
Programms (DFP) von der Arztekammer bzw. der Akademie vorgenommen wird: 92,4% sehen
diese Aufgabe zentral bei der eigenen Standesvertretung angesiedelt (2022: 85% / 2025:
92,4%).

Bei DFP-Angeboten ist eine Kooperation von arztlichen Fortbildungsanbietern mit Sponsoren,
grundsatzlich moglich. Der Rahmen und die Grenzen der Zusammenarbeit sind dabei klar
abgegrenzt. In diesem Zusammenhang hat der OAK-Vorstand 2022 das Positionspapier
,Erfolgsfaktoren unabhangiger, DFP-approbierter Fortbildung fiir Arztinnen“ beschlossen, das
gemeinsam mit der PHARMIG, dem Interessensverband der Osterreichische
Pharmaindustrie, erstellt wurde, erlauterte Niedermoser. Dabei handelt es sich um eine aus
den Vorgaben der Verordnung uber arztliche Fortbildung abgeleitete Empfehlung, die eine
rechtskonforme und fir alle Partner pragmatische Umsetzung arztlicher Fortbildung
ermdglichen soll. ,Diese Kriterien sind wichtig, um die Unabhangigkeit der Fortbildungsinhalte
nicht zu gefahrden®, so Niedermoser.



Priifungssystem der internationalen Spitzenklasse

Eine Erfolgsgeschichte habe die Akademie auch mit den Arztprifungen geschrieben, berichtet
Niedermoser. Im Jahr 1993 hat der damalige Gesundheitsminister Michael Ausserwinkler die
Osterreichische Arztekammer beauftragt, am Ende der Ausbildung zum Arzt fir
Allgemeinmedizin oder der Absolvierung eines Sonderfaches eine Abschlussprifung
vorzunehmen, wobei die OAK die Durchfiihrung der Priifung der Akademie der Arzte Gibertrug.
Niedermoser erldutert: ,Der wichtigste Qualitdtsaspekt bei jeder Priufungsmethode ist die
Validitat, das heifdt, ein Examen muss prifen, ob die Absolventinnen und Absolventen in der
Lage sind, ihre zuklnftige Arbeit kompetent auszufihren oder nicht.“ Niedermosers Urteil: ,Im
internationalen Vergleich ist das Osterreichische Priifungssystem exzellent aufgestellt, was
insbesondere an den bundesweit und facheribergreifend einheitlichen, hohen Standards liegt,
deren Einhaltung von der Akademie der Arzte sorgfaltig verfolgt wird.*

Breites Akademie-eigenes Ausbildungsangebot

Bereits im Jahr ihrer Griindung startete die Akademie der Arzte eigene Fortbildungen. Das
Angebot wurde kontinuierlich ausgebaut und bietet neben Kongressen und
Prasenzveranstaltungen eine Reihe von E-Learning-Modulen und Webinaren.

Den Ausbau des Angebots sieht Niedermoser in der weiteren Digitalisierung in allen
Bereichen: ,Die Entwicklung von modernen Fortbildungsformaten wie Micro-Learning oder
Podcasts und der Aufbau weiterer wissenschaftlicher Kooperationen sind Themen, die uns in
Zukunft intensiv beschaftigen werden.®

~unsere Zahlen belegen: Die Angebote der Akademie werden stark genutzt — und sie wirken.
Aus- und Fortbildung geben Sicherheit, dass Patientinnen und Patienten auf Arztinnen und
Arzte treffen, die am Puls der Zeit arbeiten, Leitlinien kennen und aktuelle Evidenz in die
Behandlung bringen. Das ist gelebte Patientensicherheit’, stellt Prasident Steinhart
zusammenfassend fest.



ANHANG: Fakten rund um die arztliche Bildungsarbeit
DFP

Innerhalb des Diplom-Fortbildungs-Programmes gelten strenge Malstdbe, welche
Organisationen sich als arztliche Fortbildungsanbieter eignen, damit die Qualitatskriterien, vor
allem die Unabhangigkeit der arztlichen Fortbildung, garantiert sind. Zugelassene DFP-
Fortbildungsanbieter sind unter anderem wissenschaftliche Gesellschaften, medizinische
Universitaten, Abteilungen und Institute von Krankenanstalten oder arztliche
Berufsverbande. Einzelpersonen oder Unternehmen, die Medizinprodukte, Arzneimittel,
Nahrungserganzungsmittel und/oder Lebensmittel herstellen oder vertreiben sind nicht als
Anbieter einer DFP-Fortbildung anerkannt.

Zugelassene Anbieter reichen ihre Fortbildungen zur Qualitatssicherung ein, damit die
Teilnehmerinnen und Teilnehmer in der Folge DFP-Punkte dafir erhalten. Im Rahmen der
sogenannten DFP-Approbation wird begutachtet, ob eine Fortbildung den Qualitatskriterien
des DFP entspricht. Die Fortbildung muss unter anderem

. gemaR der arztlichen Wissenschaft und Erfahrung gestaltet und

. an der Verbesserung der medizinischen Versorgung zum Wohle der Patientinnen
und Patienten orientiert sein,

. vorurteilsfrei, neutral und frei von wirtschaftlichen Interessen sein.

. Vorzugsweise mussen Substanz- bzw. Wirkstoffnamen genannt werden.

Auf der Plattform www.meindfp.at erhalten Arztinnen und Arzte aktuelle Informationen rund
um das DFP und koénnen auf ihr personliches Konto und hunderte E-Learning-Angebote
zugreifen. Alle Teilnahmen werden dazu automatisch auf die DFP-Konten der Arztinnen und
Arzte gebucht => (iber 40 Millionen DFP-Punkte seit dem Start von www.meindfp.at im Jahr
2007 / pro Jahr 2,8 Millionen Punkte / fiir 50.000 Arztinnen und Arzte

Weiterbildungsurkunden

Ein Teilbereich der &rztlichen Fortbildung sind OAK-Weiterbildungskurkunden. Sie
dokumentieren strukturierte arztliche Zusatzqualifikationen — Gber die Ausbildung hinaus —und
machen diese Expertise gegeniiber Arbeitgeber, Kollegenschaft und Offentlichkeit
transparent. Arztinnen und Arzte haben die Maglichkeit, aus einem breiten Themenspektrum
(50 verschiedene Themenbereiche, unter anderem auch Komplementarmedizin) die fur sie
relevanten Schwerpunkte zu absolvieren. Besonders beliebte Diplome sind z.B.

. Notarzt/Notarztin

. Ernahrungsmedizin
. Geriatrie

. Sportmedizin

. PSY-Diplome

. Akupunktur


http://www.meindfp.at/

Arztprifungen & Sprachpriifung: faire Standards, messbare Kompetenz

Basis aller Arztprifungen ist ein standardisiertes und evaluierbares Verfahren unter
Einbeziehung von fachlichen und medizin-didaktischen Expertinnen und Experten. Dieses
wurde bei der Grundung der Akademie gemeinsam mit internationalen Experten der
Universitat Bern erarbeitet.

Eine Prifung ist dann valide, wenn die Resultate objektiv und zuverlassig sind, wobei es
verschiedene Prifungsmethoden gibt. Fir die Wahl der Priufungsmethode existiert kein
allgemeinglltiges Rezept: In Zusammenarbeit mit den Prifungsausschiissen, also den
Fachexpertinnen und -experten der Sonderfacher, und den medizin-didaktischen Expertinnen
und Experten muss in einem Prozess die praktikabelste Losung entwickelt werden. Die Inhalte
jeder Arztprifung mussen fur das Fach reprasentativ, wissenschaftlich korrekt und fir die
arztliche Tatigkeit relevant sein.

Priifungsziel ist, zu ermitteln, ob die zukinftige Arztin bzw. der zukiinftige Arzt die erforderliche
Kompetenz zur Bewaltigung der gesetzlich festgelegten Aufgaben erworben hat. Die
Prifungsinhalte sollen das praxisorientierte Wissen der Kandidatin bzw. des Kandidaten
evaluieren, das fur die Bewaltigung der alltdglichen beruflichen Erfordernisse notwendig ist.
Es ist nicht das Ziel, Exotisches oder Lehrbuchwissen abzufragen. Die Prifungsfalle werden
entsprechend dem gultigen Themenkatalog, sozusagen dem Inhaltsverzeichnis des jeweiligen
Sonderfachs, ausgewogen nach zeitlicher Dynamik, Alter und Geschlecht zusammengestellt.

Neu hinzu kommt in Kurze die Facharztprifung fur Allgemeinmedizin und Familienmedizin.
Auf Basis des Rasterzeugnisses des neuen Sonderfaches wird derzeit ermittelt, welche
Prifungsmethode (Multiple Choice, Strukturiert-mindlich oder Kurz-Antwort-Fragen) am
besten geeignet ist, die angehenden Facharztinnen und Fachéarzte fir Allgemein- und
Familienmedizin zu prufen.

Sprachpriifung Deutsch

Der Nachweis uber ausreichende Kenntnisse der deutschen Sprache ist fur die Behandlung
der Patientinnen und Patienten entscheidend. Die Sprachprifung ist eine von mehreren
Mdglichkeiten, diesen Nachweis zu erbringen (neben z.B. dem Abschluss eines
deutschsprachigen Studiums, der deutschsprachigen Reifeprifung, einer mehrjahrigen,
deutschsprachigen Tatigkeit im Gesundheitswesen...). Die Prifung soll sicherstellen, dass
Arztinnen und Arzte, die nach Osterreich migrieren, tber die notwendigen Sprachkenntnisse
verfugen, damit Kommunikation im beruflichen Alltag auf hohem Niveau maglich ist. Ziel ist die
Verstandigung ohne Sprachbarrieren mit Kolleginnen und Kollegen und mit Patientinnen und
Patienten, um zu gewahrleisten, dass einerseits die Arztin bzw. der Arzt alle nétigen
Informationen erhalt, um eine Diagnose- und Therapieentscheidung treffen zu kénnen, und
andererseits die Patientinnen und Patienten bestmoglich Gber den eigenen Beitrag zur
erfolgreichen Therapie (Compliance) aufgeklart werden.

Lebenslanges Lernen — Eigene Fortbildungsangebote der Akademie

Uber die behordlichen Aufgaben hinaus entwickelt die Akademie erganzend eigene
Fortbildungen, die Versorgungslicken schlie®en, Innovation foérdern und Praxisndhe
sicherstellen sollen.

Programmlinien & Beispiele:

. E Learning Offensive: Nischen- und Querschnittsthemen niederschwellig zuganglich
machen, Finanzierung durch OAK und ohne Industrie.



. Osterreichischer Impftag: jahrliche Schwerpunktveranstaltung mit Leitlinien Updates,
Impfmanagement, Kommunikation in der Praxis. Optimal erganzt mit der Webinar-
Reihe ,Fokus Impfen*

. Wichtige  Lehrgénge: Notfallmedizin,  Geriatrie, = Genetik, = Schularzte,
Qualitdtsmanagement in der Arztpraxis, Ausbildungskompetenz im klinischen Alltag,
etc.

. Arztetage Grado & Arztetage kompakt

. u.v.m.
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