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Save the date 
 

 

Lassen Sie sich entführen in die Welt der Farben und 
Geschmacksexplosionen der ayurvedischen Küche

13. November 2013, 18.30-ca. 22.00 Uhr
cook&wine

Kochschule, Vinothek, Weinbar
5023 Salzburg, Bachstraße 68

Unter Anleitung von Mag. pharm. Susanne Ergott-Badawi                                 

Teilnahmegebühr: keine
Alle Kochzutaten werden vom VAAÖ zur Verfügung gestellt!

Bitte melden Sie sich – wegen begrenzter Teilnehmerzahl (max. 26 Personen) – bis zum 6. November 2013  
in der Verbandskanzlei an: Telefon: 01/404 14-410, Fax: 01/404 14-414 oder per E Mail: info@vaaoe.at. 

Ich freue mich auf Ihre Teilnahme!

Mag. pharm. Susanne Ergott-Badawi
Stellv. Landesgruppenobfrau Wien



Die Zeiten, in denen das während des Studiums erworbene 
Wissen für das ganze Berufsleben ausreichte, sind längst vor-
bei. Seit Langem sind wir gewohnt, dass wir uns über neue 
Arzneimittel und deren Wirkung informieren müssen, um 
unsere Kunden nach bestem und aktuellstem Wissensstand 
beraten zu können. 
Auch neue Anforderungen kommen auf uns zu: Die Aufga-
ben der Apotheker werden EU-weit neu definiert und z.B. um 
die Klinische Pharmazie mit der Überprüfung der Medika-
tion eines Patienten auf Vermeidung von Nebenwirkungen 
erweitert. Dafür ist eine entsprechende Weiterbildung not-
wendig, denn bisher wurde und wird das dazu nötige Wissen 
an den Universitäten nicht ausreichend gelehrt. 
Andere EU-Richtlinien, wie jene zur Fälschungssicherheit 
von Arzneimitteln, haben ebenfalls Auswirkungen auf unsere 
Arbeit an der Tara, wenn wir auch derzeit noch nicht genau 
wissen, wie die praktische Umsetzung erfolgen wird. 
Viel Neues kommt also auf uns Apothekerinnen und Apothe-
ker zu – lasst uns diese Anforderungen auch als Chance 
sehen, unsere Kunden besser zu betreuen!

Ihre 

Ulrike Mayer 
Präsidentin des Verbands Angestellter 
Apotheker Österreichs
ulrike.mayer@vaaoe.at
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… sowie eine gute Urlaubsplanung 
sind sehr wichtig, um auch auf plötzli-
che Erkrankungen im Urlaub vorberei-
tet zu sein. Sommer, Sonne, URLAUB – 
für uns eine der schönsten Zeiten im 
Jahr, wer möchte diese nicht genießen? 
Aber manchmal stehen statt Erholung, 
sportliche Aktivitäten und Entspannung 
plötzlich auftretende, akute Erkrankun-
gen von Erwachsenen aber vor allem 
von Kindern auf dem „Programm“. 

Dann ist gegebenenfalls der Weg in 
eine ausländische Apotheke bzw. zum 
Arzt notwendig. Verständigungsschwie-
rigkeiten und ein Standard, der nicht 
unserem gewohnten österreichischen 
entspricht, verunsichern dabei oft 
zusätzlich. Auch weiß der Patient nicht, 
welche Arzneimittel er im Ausland 
bekommt. Diese könnten eventuell ver-
unreinigt oder sogar gefälscht sein. Des-
halb ist es empfehlenswert, sich schon 
zu Hause für alle gesundheitlichen 
Eventualitäten zu rüsten. Wir Apotheker 
und Apothekerinnen stehen unseren 

Kunden mit unse-
rem fachkundigen 
Wissen für die 
Zusammenstellung 
ihrer persönlichen 
R e i s e a p o t h e k e 
sowie das Erstellen 
eines Vorsorgeplans, 
der sowohl Informa-
tionen über den 
Urlaubsort, Impf-
empfehlungen und 
einen Zeitplan für 
die Impfungen 
sowie eine eventu-
elle Malariaprophy-
laxe umfasst, zur 
Verfügung. 

Übelkeit bei der 
Anreise, Durchfall, 
Blähungen, Magen-
v e r s t i m m u n g e n 
oder Sodbrennen 
aufgrund unge-

wohnten Essens, zu viel Sonne und 
Insektenstiche sind sehr häufig auftre-
tende Urlaubsbeschwerden – eine gut 
sortierte Reiseapotheke muss deshalb 
unbedingt dabei sein. 

Was darf in einer Reiseapotheke 
nicht fehlen?

•	 Arzneimittel gegen Fieber und 
Schmerzen

•	 Arzneimittel gegen Übelkeit und 
Erbrechen

•	 Arzneimittel gegen Durchfall
•	 Arzneimittel gegen Verstopfung
•	 Arzneimittel gegen Reisekrankheit
•	 Pflaster, Schere und Verbandsmaterial
•	 Wund- und Heilsalbe, Desinfektions-

spray
•	 Insektenschutzmittel
•	 Mittel für Insektenstiche
•	 Sonnenschutzmittel (vorzugsweise 

hoher Faktor, spezielle Mittel auch 
für Sonnenallergiker)

•	 Mittel gegen Sonnenbrand

•	 Fieberthermometer
•	 Nasen-, Augen- und Ohrentropfen
•	 Arzneimittel gegen Halsschmerzen
•	 Breitbandantibiotikum
•	 ergänzend entsprechende Arzneimit-

tel für Kinder

Was sollte man zusätzlich noch 
mitnehmen?

•	 Elektrolyte zum Flüssigkeitsersatz bei 
schwerem Durchfall

•	 Salbe/Gel bei Verstauchungen
•	 je nach Reiseziel Arzneimittel zur 

Prophylaxe spezieller Tropenkrank-
heiten

Reisepass, Impfaufzeichnungen, Kran-
ken- und Reiseversicherungen sowie der 
Reiseführer und Kontaktadressen dürfen 
natürlich auch nicht fehlen. 

Für chronisch kranke Personen ist es 
selbstverständlich sehr wichtig, ihre 
Dauermedikamente – Blutdrucktablet-
ten, Cholesterinsenker, Diabetesmedi-
kamente uvm. – in den Urlaub mit 
zunehmen, noch besser auf Vorrat. 
Asthmasprays, Diabetesmedikamente, 
Notfallmedikamente wie z.B. gegen 
erhöhten Blutdruck und Allergien soll-
ten unbedingt auch im Handgepäck 
mitgeführt werden. Werden auf Flugrei-
sen Spritzen mitgeführt, so darf auf die 
Bestätigung des Arztes nicht vergessen 
werden.

Dann kann die Reise losgehen!

Beitrag von
Mag. Petra  

Griesser

Eine gut ausgestattete 
REISEAPOTHEKE …

R eiseap      o theke   
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Nach der Begrüßung der Delega-
tionen der Mitgliedsländer und 
der Gäste aus Luxemburg und 

Großbritannien, berichtet die EPhEU-
Präsidentin Ulrike Mayer über die Aktivi-
täten des vergangenen Jahres: 

Die Website www.epheu.eu ging online 
und auch auf Facebook ist EPhEU erreich-
bar. Besonders wichtig war es aber, mit 
angestellten ApothekerInnen und deren 
Vertretungen in anderen europäischen 
Ländern Kontakt aufzunehmen. Besuche 
in Rumänien, Ungarn, Luxemburg, Groß-
britannien und der Ukraine fanden bereits 
statt, Italien folgte Ende April. 

Besonders erfolgreich waren die Bemü-
hungen in Großbritannien: Die britische 
„Pharmacist’s Defence Association“ 
(PDA) bewarb sich um die Mitgliedschaft 
und wurde einstimmig aufgenommen. 

Mark Koziol, Vorsitzender der PDA, 
präsentierte seine Organisation, die in 
Großbritannien tatkräftig die Interessen 
der angestellten Apotheker vertritt:

Die PDA wurde erst vor zirka zehn 
Jahren gegründet, weil die Apotheker-
kammer die Angestellten vor allem bei 
sozialen Problemen nicht vertrat, und 
hat mittlerweile mehr als 20.000 Mit-
glieder. Zwei Dinge erschweren das 
Leben dieser Angestellten: 
1.	 Da Apothekenfremdbesitz legal ist, 

ist der Dienstgeber in vielen Fällen 
eine Gesellschaft, die Profit machen 
will – auch um den Preis, dass die 
Wissenschaft zu kurz kommt.

2.	 Durch die Möglichkeit des Opt-out aus 
den Arbeitszeitregeln auch im Einzel-
vertrag, sehen sich viele Angestellte 
gezwungen, ungünstigen und zu lan-
gen Arbeitszeiten zuzustimmen.

Neben diesen negativen Seiten, gibt 
es auch Zukunftsweisendes zu berich-
ten: Folgerezepte für chronisch Kranke 
können vom Apotheker ausgestellt wer-
den oder Apotheker können im Rah-
men einer Weiterbildung zu „beraten-
den Apothekern“ werden, die dann 
beim Arzt in der Ordination nach des-
sen Diagnose die Medikation aussu-
chen und überprüfen.

Danach berichtete die EU-Sachbearbei-
terin bei der französischen Apotheker-
kammer, Hélène Leblanc, über aktuelle 
Themen aus ihrem Bereich. Das führte 
zu lebhaften Diskussionen über die 
Standpunkte, die die EPhEU im Inter-
esse aller Angestellten Apotheker dazu 
einnehmen soll. Besonders diskutiert 
wurden die Richtlinien zur Berufsaner-
kennung und zur Arbeitszeit:
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E P h E U 

EPHEU – 2. Generalversammlung 
Paris, 5. April 2013 
Gastgeber der 2. Generalversammlung der EPhEU, des Europäischen Verbands der Angestellten Offizinapotheker, 
war das französische Gründungsmitglied CFE-CGC, eine Gewerkschaft, die in ihrer Sektion Chemie auch die Apothe-
ker vertritt. Philippe Jaeger, Vorsitzender der Sektion, hieß die Teilnehmer an der Generalversammlung willkommen, 
nachdem die EPhEU-Präsidentin Ulrike Mayer die Sitzung eröffnet hatte.

 Teilnehmer der 2. Generalversammlung



Berufsanerkennungsrichtlinie
Einheitlich wurde festgestellt, dass die 
ausreichende Kenntnis der Sprache des 
Ziellands notwendig ist, wenn ein Apo-
theker aus einem EU-Land in ein ande-
res wechselt, ebenso muss er die für die 
Berufsausübung notwendigen Gesetze 
(Rezeptpflicht, Sozialversicherungswe-
sen usw.) kennen. Zur Entwicklung 
eines Berufsausweises gibt es unter-
schiedliche Positionen, es wird nun an 
ein elektronisches Zertifikat gedacht. 
Damit sollte es rascher möglich sein, 
ausländische Diplome anzuerkennen.

Arbeitszeitrichtlinie
Da die Verhandlungen zwischen den 
Sozialpartnern auf EU-Ebene geschei-
tert sind, wird die Kommission einen 
Vorschlag machen – wahrscheinlich 
aber erst nach den EU-Wahlen 2014. 
Probleme bereiten dabei die Arbeitszei-
ten während der Bereitschaftsdienste. 
Diese sind, obwohl sie Ruhezeiten ent-
halten können, auf jeden Fall Arbeits-
zeit, wenn der Bereitschaftsdienst in 
Räumlichkeiten des Arbeitgebers statt-
findet, wie das bei den Apothekern der 
Fall ist. Da die derzeit geltende Richtli-
nie die maximale Arbeitszeit pro Woche 
mit 48 Stunden festgelegt hat, haben 
einige Länder aus dieser Richtlinie 
hinausoptiert, entweder ganz (z.B. 
Großbritannien) oder für bestimmte 
Berufe (z.B. Ärzte, Apotheker in Öster-
reich). Die Möglichkeit des Opt-out 
wurde heftig kritisiert, ist aber bei 
Bereitschaftsdiensten in Gesundheits-
berufen manchmal unumgänglich.

Die Arbeitsgruppe „Arbeitszeit“ der 
EPhEU wird sich weiter mit diesem Pro-
blem befassen. In der Diskussion wurde 
festgehalten, dass es unbedingt eine 
maximale Wochenarbeitszeit geben 

muss und dass eventuell für bestimmte 
Berufe das Opt-out durch Kollektivver-
trag ermöglicht werden soll, jedoch 
nicht im Einzelvertrag.

Diskutiert wurden auch die Bestre-
bungen der EU, die Aufgaben der Apo-
theker neu zu definieren und in Rich-
tung Medikationsmanagement zu 
erweitern und weiters die berufliche 
Fortbildung. Diese Themen werden im 
Rahmen einer Arbeitsgruppe weiter dis-
kutiert und bei einer kommenden Ver-
sammlung abgestimmt. 

Nachdem Deutschland als Organisa
tor der nächsten Generalversammlung 
gewählt worden war, schloss Ulrike Mayer 
die erfolgreiche Generalversammlung 
und bedankte sich bei allen für die rege 
Teilnahme an den Diskussionen.

epheu   
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Unser derzeitiges Pharmaziestu-
dium bereitet uns nur unzurei-
chend auf diese Herausforde-

rungen vor. Im Beruf stehend, wird von 
vielen Apothekern verlangt, sowohl im 
Krankenhaus als auch in der öffentli-
chen Apotheke (Stichwort: Seamless-
Care) klinisch-pharmazeutisch tätig zu 
werden. Wenn wir uns dabei nicht auf 
das Auswerten von elektronischen 
Interaktionsprüfungen beschränken 
wollen (und selbst hier braucht man viel 
Erfahrung, um die klinische Relevanz 

beurteilen zu können!) benötigen wir 
zusätzliche Kenntnis über Laborwerte, 
Pathophysiologie und Therapiemög-
lichkeiten.

Kann man Klinische Pharmazie nach 
der „learning-by-doing“-Methode ler-
nen? Ich würde sagen: JEIN. Persönlich 
halte ich es für einen guten Einstieg, 
hineinzuschnuppern in dieses Gebiet, 
an Visiten teilzunehmen, bei erfahre-
nen Kollegen zu hospitieren und mit 
Softwareunterstützung die Medikation 

von Patienten zu hinterfragen. Meine 
Erfahrung ist jedoch die, dass dies 
irgendwann nicht mehr ausreicht, dass 
die solide Basis fehlt und vor allem, dass 
die Zeit zu knapp ist, neben der tägli-
chen Berufsroutine noch Lehrbücher zu 
wälzen und Internetrecherchen durch-
zuführen. 

Hiermit möchte ich allen Suchenden 
einige Optionen auf dem Weg zur Klini-
schen Pharmazie aufzeigen. Es sind 
recht unterschiedliche Ansätze, die alle 

Wie werde ich klinischer Pharmazeut? 
Aus- und Weiterbildungsmöglichkeiten 
Die moderne evidenzbasierte Arzneimitteltherapie erfordert breites Basiswissen und die Bereitschaft zu ständiger 
Fortbildung. Was gestern neueste Erkenntnis war, ist heute schon überholt. Laufend neue Ergebnisse aus Studien 
verändern die Guidelines, neue Therapieansätze und neue Wirkstoffe erobern den Markt und verlangen nach einer 
intensiven Auseinandersetzung mit Wirkmechanismen, Nebenwirkungen und Interaktionen. 

Beitrag von  
Mag. Ulrike Mayer

Mag.pharm. Ulrike Mayer, Dr. Serge Caillier
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weiterbildung           

Vor- und Nachteile aufweisen. An eini-
gen Aus- und Weiterbildungen habe ich 
selbst teilgenommen, bei anderen kann 
ich auf Erfahrungsberichte von Kolle-
gen und Kolleginnen zurückgreifen und 
wieder andere sind das Ergebnis einer 
Internetrecherche zu diesem Thema. 

Anlässlich der diesjährigen Frühjahrs-
versammlung der ARGE Österreichi-
scher Krankenhausapotheker1  begeis-
terte Mag. Karin Hummer, Apothekerin 
am LKH Villach, mit einem großartigen 
Vortrag über ihr Studium in Klinischer 
Pharmazie in London2. Das Masterstu-
dium an der UCL School of Pharmacy3 
ist ein kostenpflichtiges Vollzeitstudium 
mit einer Dauer von zwölf Monaten. Es 
gliedert sich in einen theoretischen Teil 
an der Universität und einen prakti-
schen Teil in einem zugeteilten Kran-
kenhaus. Für einen erfolgreichen 
Abschluss sind schriftliche Arbeiten, 
mündliche Prüfungen, Präsentationen 
und eine Diplomarbeit zu absolvieren. 
Voraussetzungen für dieses internatio-
nale Studium sind ein abgeschlossenes 
Pharmaziestudium, Aspirantenprü-
fung, Erfahrung als Krankenhausapo-
theker, Englischkenntnisse und zwei 
Empfehlungsschreiben.

Ähnlich aufgebaut ist das Masterstu-
dium der University of Strathclyde4 in 
Glasgow, diese Ausbildung wird als 
Voll- oder Teilzeitstudium angeboten. 

Ein Masterstudium in Pharmakolo-
gie bietet die University of Glasgow5 an. 
Während in Österreich nur Mediziner 
als Pharmakologen ausgebildet werden, 
richtet sich dieses Studium auch an 
Absolventen der pharmazeutischen 
Fakultät.

Genauso interessant und spannend war 
der Vortrag von Mag. Maria Schnürer, 
Apothekerin am KH Hietzing, die über 
ihre Ausbildung in Tübingen berich-
tete6. Der Zertifikatskurs Klinische 
Pharmazie7 steht sowohl Krankenhaus- 
als auch Offizinapothekern offen und 
erfordert nur vier Wochen Präsenzzeit. 

Die erste Hälfte nimmt der theoretische 
Teil ein, der jedes Jahr im September 
stattfindet. Darauf folgt im Zeitraum 
von Oktober bis Dezember der zweiwö-
chige praktische Teil in einem Partner-
krankenhaus in Deutschland oder 
Österreich. Die Abschlussklausur findet 
im Februar statt. Nach erfolgreichem 
Abschluss des Kurses verleiht die Eber-
hard-Karls-Universität Tübingen das 
„Certificate in Clinical Pharmacy“. Die 
Kurskosten belaufen sich derzeit auf 
1.000 Euro.

Die E-Learning Angebote kommen ganz 
ohne Präsenzzeiten aus. Sie stellen 
daher eine optimale berufsbegleitende 
Alternative dar. 

Campus Pharmazie8 bietet ein 
Modulsystem aus Grundlagen- und 
Aufbauseminaren sowie unabhängigen 
Themenseminaren an. Offizin- und 
Krankenhausapotheker können an die-
sen moderierten Kursen teilnehmen. 
Sie dauern jeweils einen Monat und 
kosten 980 Euro. Mitglieder der ARGE 
Österreichischer Krankenhausapothe-
ker erhalten einen Rabatt. Aus Erfah-
rung kann ich berichten, dass die Kurse 
sehr praxisorientiert sind und einen 
hohen Betreuungsgrad aufweisen. 
Allerdings sollte man den Zeitaufwand 
nicht unterschätzen.

Ein „Pharmacotherapy Self-Assess-
ment Program“ zum Heimstudium offe-
riert das American College of Clinical 
Pharmacy (ACCP)9. Lernunterlagen zu 
den Themengebieten Cardiology/Endo-
crinology, Special Populations, Critical 
and Urgent Care, Chronic Illnesses, 
Infectious Diseases, Central Nervous 
System and Health Promotion können 
als Online-Book, Print-Package oder 
E-Media-Package bestellt werden. 
Online kann dann ein Self-Assessment, 
basierend auf Multiple-Choice-Fragen, 
durchgeführt werden. Die Preise pro 
Buch liegen bei ca. 100 US-Dollar. Um 
die relativ hohen Portokosten aufzutei-
len, wurde von der Präsidentin der 
ARGE Österreichischer Krankenhaus-
apotheker, Mag. Dr. Silvia Hetz, kürzlich 
eine erste Sammelbestellung organi-
siert. Derzeit wird überlegt, Sammelbe-
stellungen regelmäßig durchzuführen.

Die University of Florida10 plant 
schon seit geraumer Zeit die Implemen-
tierung eines Distance-Learning-Mas-
terstudiums für internationale Studen-
ten. Auf der Website wird der Start für 
Herbst 2013 angekündigt.

An der Robert Gordon University 
Aberdeen11 existiert bereits ein flexibles 
Distance-Learning-Masterstudium. 
Nur eine sehr kurze Anwesenheitszeit 
ist hier Teil der E-Learning Ausbildung, 

1:	 http://www.aahp.at/cms/index.php 
2:	 Mag. pharm. Karin Hummer, MSc: Klinische Pharmazie in 

Großbritannien. Vortrag auf der Frühjahrsversammlung 
der ARGE Österreichischer Krankenhausapotheker, 
20.04.2013 in Graz.

3:	 http://www.ucl.ac.uk/pharmacy/study/MScClininalPhar-
macy (Stand: 04.05.2013)

4:	 http://www.strath.ac.uk/sipbs/postgraduatestudy/
masterscoursesinsipbs/clinicalpharmacy/ (Stand: 
04.05.2013)

5:	 http://www.gla.ac.uk/postgraduate/taught/clinicalphar-
macology/ (Stand: 04.05.2013)

6:	 Mag. pharm. Maria Schnürer: „Zertifikatskurs Klinische 
Pharmazie in Tübingen – mit Goethe und Apothekern in 
einer Studentenstadt“, Vortrag auf der Frühjahrsversamm-
lung der ARGE Österreichischer Krankenhausapotheker, 
20.04.2013 in Graz.

7:	 http://www.uni-tuebingen.de/fakultaeten/mathematisch-
naturwissenschaftliche-fakultaet/fachbereiche/
pharmazie-und-biochemie/pharmazie/pharmazeutische-

biologie/lehrveranstaltungen/zertifikatskurs-clinical-phar-
macy.html (Stand: 04.05.2013)

8:	 http://www.campus-pharmazie.de/
9:	 http://www.accp.com/bookstore/psap.aspx (Stand: 

04.05.2013)
10:	http://pharmacy.ufl.edu/education/online-ms-programs/ 

(Stand: 04.05.2013)
11:	http://www.rgu.ac.uk/health-professions/study-options/

part-time-learning/clinical-pharmacy-practice
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die eine berufsbezogene Spezialisie-
rung in Form einer Community-Route 
und einer Hospital-Route vorsieht.

Speziell für im Krankenhaus tätige 
Apotheker bietet die von der österrei-
chischen Apothekerkammer einge-
führte Weiterbildung zur Fachapothe-
kerin oder zum Fachapotheker für 
Krankenhauspharmazie (aHPh)12 
eine hervorragende Gelegenheit, von 
erfahrenen Kolleginnen und Kollegen 
zu lernen. Das Modul Klinische Phar-
mazie umfasst Grundlagen und Metho-
den der klinischen Pharmazie, klinische 
Studien, Literaturbewertung, Arznei-
mittelinformation, Patientenberatung, 
klinische Ernährung und Kommunika-
tionstechniken.

Im Bereich Fortbildung stellt die von 
Mag. Dr. Doris Haider und Mag. Dr. 
Robert Terkola organisierte Clinical 
Pharmacy Week13 für viele klinische 
Pharmazeuten einen jährlichen Fix

termin dar. Vier Tage lang beschäftigen 
sich die Teilnehmer unter Anleitung 
von Dozenten aus den USA intensiv mit 
unterschiedlichen Themengebieten in 
Form von Vorträgen und Fallbeispielen, 
mit dem Ziel den Patienten eine opti-
mierte Pharmakotherapie unter Berück-
sichtigung der aktuellen Guidelines zu 
bieten.

Bereits zum vierten Mal findet heuer 
in Wiesbaden das KlinPharm Update14 
statt. Hier werden an zwei Kongress
tagen die neuesten Studienergebnisse 
präsentiert und nach ihrer Relevanz für 
den klinisch-pharmazeutischen Alltag 
beurteilt.

Neu ist das von der ARGE Österrei-
chischer Krankenhausapotheker orga-
nisierte Angebot eines eintägigen Work-
shops Klinische Pharmazie. Der erste 
Workshop im Februar 2013 zum Thema 
„Pharmakotherapie bei Patienten mit 
Leberinsuffizienz“15 wurde von den 

Teilnehmern sehr positiv aufgenom-
men. Mit dem Thema „Arzneimittel
therapie im Alter mit besonderem Fo
kus auf Nierenfunktion“ geht es am  
31. August 2013 in die zweite Runde.

Für die Zukunft bleibt zu hoffen, dass 
sich das österreichische Pharmaziestu-
dium mehr in Richtung Klinische  
Pharmazie orientieren wird und dem 
steigenden Bedarf an klinischen Phar-
mazeuten durch postgraduale Aus- und 

Weiterbildungen 
im eigenen Land 
Rechnung getragen 
wird. Interessant 
wäre Ihre Meinung 
zu der Frage, ob 
nicht vielleicht eine 
solche Geisteshal-
tung auch zum viel-
beklagten Fachkräf-
temangel beiträgt?

weiterbildung           

Beitrag von Mag. 
Claudia Wunder, 

aHPh

Bildungsteilzeit / Bildungskarenz
Wer sich bei aufrechtem Dienstverhältnis weiterbilden möchte, kann neuerdings außer der schon bisher  
möglichen Karenzierung des Dienstverhältnisses auch eine Reduktion der Arbeitszeit zum Zwecke der  
Weiterbildung vereinbaren.

Sowohl Bildungskarenz als auch Bil-
dungsteilzeit sind Maßnahmen, die 
dem „lebenslangen Lernen“ dienen 

sollen, indem weiterbildungswilligen 
Dienstnehmern die Teilnahme an Weiter-
bildungsmaßnahmen ermöglicht wird 
und sie finanziell unterstützt werden. 

Voraussetzungen
Sowohl für die Bildungskarenz als auch 
für die Bildungsteilzeit muss das Dienst-
verhältnis zumindest 6 Monate gedau-
ert haben. Für die Bildungsteilzeit muss 
nun in einer schriftlichen Vereinba-
rung die Normalarbeitszeit um ein Vier-
tel bis höchstens um die Hälfte reduziert 
werden, wobei letztlich mindestens 10 
Stunden pro Woche als Arbeitszeit übrig 
bleiben müssen.

Für die Apothekerinnen und Apothe-

ker ist folglich aufgrund der Zehntelmel-
dung das geringstmögliche Ausmaß an 
Bildungsteilzeit ein 4/10 Dienst (16 Stun-
den), der auf einen 3/10 Dienst (12 Stun-
den) reduziert wird. Maximal kann ein 
10/10 Dienst (40 Stunden) auf einen 5/10 
Dienst (20 Stunden) reduziert werden.

Dauer
Die Bildungskarenz kann für die Dauer 
von zwei Monaten bis zu einem Jahr 
vereinbart werden; die Bildungsteilzeit 
kann von vier Monaten bis zu zwei 
Jahre dauern. Dabei ist auch jeweils eine 
Stückelung, beziehungsweise auch eine 
Kombination von Bildungsteilzeit und 
Bildungskarenz möglich. Nach Aus-
schöpfen der zulässigen Höchstdauer 
kann eine neuerliche Bildungskarenz 
bzw. -teilzeit erst wieder nach Ablauf von 

vier Jahren, gerechnet ab Beginn der 
ersten Inanspruchnahme, in Anspruch 
genommen werden.

Ein Dienstnehmer, der am 1.1.2014 für 
ein halbes Jahr in Bildungskarenz geht 
und das ganze Jahr 2016 Bildungsteilzeit 
vereinbart, hat das Höchstausmaß inner-
halb des 4-Jahres-Rahmens konsumiert 
und kann ab 1.1.2018 die nächste Bil-
dungsmaßnahme vereinbaren.

Weiterbildung
Die nachzuweisenden Weiterbildungs-
maßnahmen haben während der Bil-
dungskarenz zwanzig Wochenstunden 
bzw. für Eltern mit bis zu siebenjährigen 
Kindern, für die keine ausreichenden 
Betreuungsmöglichkeiten bestehen, 
sechzehn Stunden pro Woche zu betra-
gen. Während der Bildungsteilzeit müs-

12:	http://www.apotheker.or.at/ 13:	http://www.klinische-pharmazie.at/de/startseite 14:	http://www.klinpharm-update.com/
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W eiterbildung          

sen wöchentlich mindestens zehn Stun-
den nachgewiesen werden, unabhängig 
von der Arbeitszeitreduktion. Betragen 
die Bildungsmaßnahmen eine geringere 
Anzahl von Wochenstunden, muss nach-
gewiesen werden, dass zusätzliche Lern- 
oder Übungsmaßnahmen im entspre-
chenden Ausmaß erforderlich sind.

Entgeltausfall
Das Arbeitsmarktservice zahlt an Bil-
dungskarenzierte – sofern alle Vorausset-
zungen gegeben sind bzw. nachgewie-
sen wurden – ein Weiterbildungsgeld in 
der Höhe des Arbeitslosengeldes, min-
destens in der Höhe des Kinderbetreu-
ungsgeldes (bei der längsten Bezugsvari-
ante), das sind € 14,53 täglich oder  
€ 435,90 monatlich.

Das Bildungsteilzeitgeld beträgt täg-

lich € 0,76 für jede Stunde um die das 
wöchentliche Dienstausmaß reduziert 
wurde.

Die Apothekerin, die ihr Dienstaus-
maß von 4/10 auf 3/10 reduziert hat, 
erhält somit € 3,04 pro Tag (€ 0,76 x 4), 
also € 91,20 pro Monat. Das Bildungsteil-
zeitgeld für den Volldienst, der auf 5/10 
reduziert wird, beträgt folglich € 15,20 
täglich bzw. € 456,- monatlich. 

Aufgrund dieser Berechnungsart ist die 
Bildungsteilzeit, insbesondere wenn die 
angestrebte Reduktion nur gering ist – wie 
in unserem Beispiel des 4/10 Dienstes, der 
auf 3/10 reduziert wird – nicht besonders 
attraktiv, denn die Weiterbildungsmaß-
nahmen müssen ja auch hier mindestens 
10 Wochenstunden betragen.

Sollten Sie weiterbildungshungrig 
sein und eine Bildungskarenz oder -teil-

zeit anstreben, so müssen Sie einerseits 
mit Ihrem Dienstgeber eine Einigung 
erzielen, andererseits die passenden 
Weiterbildungskurse finden und drittens 
beim zuständigen Arbeitsmarktservice 
den entsprechenden Antrag stellen.

Für allfällige Fragen zu diesem oder 
anderen arbeits-, sozial- oder lohnsteu-
errechtlichen Themen stehen den Mit-

gliedern des VAAÖ 
die Juristinnen und 
Juristen des Ver-
bandes telefonisch 
unter 01/404 14 411 
oder per E-Mail: 
rechtsberatung@
vaaoe.at gerne zur 
Verfügung.Beitrag von Mag. 

Ursula Thalmann

Erlebnis- und Gewerkschaftstag 
VAAÖ / ADEXA Nürnberg

Am 27. April 2013 fand in Nürnberg 
wieder eine gemeinsame Fortbil-
dungsveranstaltung vom VAAÖ 

und unserer deutschen Schwesterge-
werkschaft ADEXA mit etwa 110 Teilneh-
mern statt. Neben standespolitischen 
Themen wurde vor allem das Thema Rei-
seerkrankungen behandelt.

Frau Apothekerin Margit Schlenk 
aus Nürnberg referierte über die Zusam-
mensetzung einer homöopathischen 
Reiseapotheke, die gemeinsam mit dem 
Apotheker und dem Kunden zusam-
mengestellt werden kann. Sie schlägt 
idealerweise Präparate in D12 vor, weil 
sie kurz wirksam sind. Neben der Reise-
route sind Vorerkrankungen, das Alter 
der Teilnehmer und die Beschäftigungen 
während des Urlaubs zu bedenken. 
Homöopathische Präparate eignen sich 
nur zur Behandlung von Erkrankungen, 
nicht zur Prophylaxe!

Frau Dr. Annette Kapaun, klinische 
Tropenmedizinerin am Universitätskli-
nikum Heidelberg, behandelte die 
diversen fieberhaften Reiseerkran-
kungen. Bei jedem unklaren Fieber 
innerhalb eines Jahres nach einem Auf-

enthalt in einer Malariaregion muss 
auch bei durchgeführter Prophylaxe auf 
Malaria getestet werden. Im Fall einer 
im Urlaubsland angewendeten Stand-
by-Prophylaxe ist es wichtig, noch im 
Urlaubsland eine medizinische Einrich-
tung aufzusuchen. Seltener, aber doch, 
kann man auch andere nette Reisean-
denken nach Hause nehmen: Dengue-
Fieber, Chikungunya-Fieber, Krim-
Kongo Hämorrhagisches Fieber 
(CCHF), Hantaviren, West Nil Virus, 
Rickettsiosen etc. Als leicht hypochond-
rischer Apotheker hatte man Mühe, 
dass einem die Reiselust nicht verging.

Herr Prof. Dr. Stefan Winkler von der 
Abteilung für Infektionen und Tropen-
medizin der Universität Wien gab einen 
Überblick über Hepatitiden und die 
Erfolge der Impfungen. Hepatitis C ist 
nach Alkoholabusus die zweithäufigste 
Ursache für eine Lebertransplantation.

Bei der anschließenden Podiumsdis-
kussion zum Thema der Zukunft des 
Arbeitsplatzes Apotheke entwarfen die 
beiden Apothekerkammerpräsidenten 
von Deutschland und Österreich,  
Dr. Andreas Kiefer und Mag. Max  

Wellan sowie die beiden Studienrich-
tungsvertreterinnen, Maike Hoffmann 
aus Halle und Lisa Voggenberger  aus 
Graz, im Gespräch mit dem DAZ-Chef-
redakteur Dr. Benjamin Wiesinger 
interessante Wünsche an die Universi-
täten zur Ausbildung unserer jungen 
KollegeInnen, aber auch Ideen zur 
Anpassung unseres Berufsstandes an 
das Zeitalter von EDV und Apps.

Abgerundet wurde das Programm 
noch mit einem Vortrag von Dr. Rein-
hard Behm über die Arbeit von „Apo-
theker ohne Grenzen“ in Nepal und 
einem Referat von Mathias Maucher 
über die Tätigkeiten des Europäischen 
Gewerkschaftverbandes in Brüssel.

Dass Nürnberg 
auch mit seiner 
w u n d e r s c h ö n e n 
mittelalterl ichen 
Innenstadt und den 
k u l i n a r i s c h e n 
Schmankerln eine 
Reise wert ist, muss 
sicher nicht extra 
erwähnt werden.

Beitrag von 
Mag. Andrea 

Vlasek
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Letztes Jahr waren die Medien eine 
Zeitlang voll mit Meldungen über 
die abschließende Umstellung 

des Pensionsrechts auf das Pensions-
kontosystem. Mittlerweile haben sich 
die Wogen geglättet und jetzt wo’s wirk-
lich ernst wird damit – schreibt, bzw. 
redet keiner mehr darüber.

 
Erhebung der Daten

Allerdings haben vielleicht einige der 
geschätzten LeserInnen in der Zwi-
schenzeit von der Pensionsversiche-
rungsanstalt in diesem Zusammenhang 
einen Erhebungsbogen zugeschickt 
bekommen. In der Pensionsversiche-
rungsanstalt laufen nämlich die Vorbe-
reitungen auf Hochtouren – sämtliche 
potentiell pensionsrelevanten Daten al-
ler ab 01.01.1955 Geborenen müssen er-
hoben und ausgewertet werden.

Per 30.06.2014 (eine bereits geplante 
Novelle verschiebt diesen Termin auf 
31.12.2014) sollen alle Kontoerstgut-
schriften nach dem neuen System vor-
liegen.

Es ist daher durchaus zu empfehlen, 
den Erhebungsbogen nicht zu „schub-
ladisieren“, sondern tatsächlich auszu-
füllen und vor allem die Geburten der 
Kinder jedenfalls zu melden und mit 
Kopien der Geburtsurkunden zu bele-
gen. Dies sollte man sicherheitshalber 
auch tun, wenn kein Erhebungsbogen 
eintrifft (z.B. weil es früher schon ein-
mal eine Erhebung gegeben hat).

 
Was geschieht nun per 01.01.2014?
 
Zunächst einmal sind nur all diejenigen 
betroffen, die ab 01.01.1955 geboren 

sind und mindestens einen Versiche-
rungsmonat (kann auch ein eingekauf-
ter Schulmonat oder ein Monat Kinder-
erziehungszeiten sein) vor dem 
01.01.2005 erworben haben. Alle davor 
Geborenen bleiben im alten Beitrags-
grundlagensystem. Alle, die nur Versi-
cherungszeiten ab 2005 haben, sind 
ohnehin schon jetzt voll im Pensions-
kontosystem.

Durch die vorliegende Reform wer-
den die Probleme mit der Parallelrech-
nung beseitigt, allerdings ist das mit 
erheblichem Aufwand verbunden, da 
der Gesetzgeber bei der Konstruktion 
der Umrechnungsmodalitäten viel 
Phantasie bewiesen hat.

Positiv ist, dass nach erfolgter 
Umstellung die Pensionsberechnung 
wirklich sehr transparent und einfach 
sein wird, auch ist dann für jeden ganz 
leicht feststellbar, was ihm ein eventuel-
les Weiterarbeiten noch bringt, vor-
ausgesetzt es gibt konkrete Anhalts-
punkte über die Höhe des künftigen 
Verdiensts.

Jeder Monat weitere Versicherungs-
zeit ergibt 1,78% der Beitragsgrundlage 
(= Bruttogehalt bis maximal Höchstbei-
tragsgrundlage): 14 = zusätzlicher 
Betrag an monatlicher Pension. Die 
Pensionskontogutschriften früherer 
Jahre werden jährlich aufgewertet 
(valorisiert). 

Wer also z.B. das ganze Jahr 2014 hin-
durch monatlich 14 x € 4.000,-- brutto 
verdient, hat daraus eine Pensionskon-
togutschrift von € 4.000 x 14 x 1,78% =  
€ 996,80 pro Jahr. 

Daraus ergibt sich ein Pensionsbe-
trag (vor Aufwertung) von € 71,20 
brutto monatlich (996,80 : 14) 

Wie wird die Pensionskonto-
erstgutschrift per 01.01.2014 
ermittelt?

Verkürzt gesagt, wird zum Stichtag 
01.01.2014 nach dem System der Paral-
lelrechnung ein Betrag ermittelt, der als 
Erstgutschrift in das Pensionskonto 
gestellt wird und die Grundlage für den 
weiteren Aufbau des Pensionskontos 
darstellt. Bisherige Auskünfte über das 
Pensionskonto werden damit hinfällig.

 
Für die sportlichen Leser, die es 
genauer wissen wollen:
Zunächst werden ein sogenannter Aus-
gangsbetrag und ein Vergleichsbetrag 
errechnet, und zwar ohne Abschläge, 
die allenfalls bei einem vorzeitigen 
Pensionsantritt tatsächlich zum Tra-
gen kämen. Es wird also für diese 
Berechnung ein Pensionsantritt mit 
60/65 fingiert.

 
1.	 Ausgangsbetrag = Gesamtbemes-

sungsgrundlage x Prozentsatz 
 

Die Gesamtbemessungsgrundlage 
(unter Einbeziehung der Bemessungs-
grundlagen für Kindererziehungszei-
ten, falls vorhanden) wird aus den bes-
ten 28 Versicherungsjahren (wenn 
weniger vorhanden, weniger) errech-
net, indem die aufgewerteten Beitrags-
grundlagen addiert und auf einen 
Monat heruntergerechnet werden (Tei-
ler pro Jahr 14 Monate, daher für 28 
Jahre 392). Die Aufwertungsfaktoren 
sind höher, als die, die sonst zur Neut-
ralisierung der Inflation angewendet 
werden.

 

Pensionsrechtliche Umstellung 
per 01.01.2014 für alle ab 01.01.1955 
geborenen Versicherten
Die Kontoerstgutschrift, das Ende der Parallelrechnung und andere pensionsrechtliche Änderungen

pensi     o nsrecht     
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Der Prozentsatz zur Berechnung des 
Ausgangsbetrages beträgt pro Versiche-
rungsjahr, das bis 31.12.2013 erworben 
wurde, 1,78% der Gesamtbemessungs-
grundlage.

 
2.	 Der Vergleichsbetrag ist die fiktive 

Pension, die sich bei Anwendung 
der Parallelrechnung zum 
01.01.2014 ergäbe. 
 

Dazu wird einerseits unter Berücksich-
tigung aller erworbenen Versicherungs-
zeiten eine fiktive Pension nach dem 
alten Bemessungsgrundlagensystem 
errechnet (Altteilpension), andererseits 
wird aufgrund sämtlicher eingezahlten 
Beiträge ein fiktives Pensionskonto in 
der Vergangenheit erstellt und daraus 
die (ebenfalls fiktive) Pensionskonto-
pension zum 01.01.2014 festgestellt 
(APG-Teilpension). Auch hier wird ein 
Pensionsstichtag mit Erreichen der 
Altersgrenze fingiert, die Abschläge 
kommen erst bei der realen Pensions-
berechnung zum Tragen, nicht bei 
Ermittlung der rechnerischen Konto-
erstgutschrift.

 
a) Altteilpension = Bemessungs-

grundlage x Prozentsatz
 

Für die Altteilpension wird die Bemes-
sungsgrundlage aus den aufgewerteten 
Beitragsgrundlagen der besten 15 Jahre 
errechnet, pro Versicherungsjahr bis 
31.12.2013 stehen davon 2% als fiktive 
Pension nach dem alten Recht zu, maxi-
mal aber 80%, wobei die Altteilpension 
92,5% vom so ermittelten Betrag aus-
macht.

 
 

Exkurs für alle, die laufend 
Raten für Schul- und Studien-
zeiteneinkauf zahlen

 
Ein wichtiges Detail: mehr als 80% der 
Bemessungsgrundlage – diese Marke 
ist bei 40 Versicherungsjahren erreicht 
– werden nicht berechnungsrele-
vant[1]. Die Altteilpension beträgt 
daher maximal 74% (92,5% von 80%) 
der Bemessungsgrundlage aus den 
besten 15 Jahren. 

 
Diese Ungerechtigkeit, dass nämlich 
Versicherte mit besonders vielen Versi-

cherungsjahren einen Teil derselben 
nicht in der Pensionshöhe wiederfin-
den, wird es mit dem neuen System 
nicht mehr geben. Das Pensionskonto 
ist nach oben offen, jeder eingezahlte 
Euro hat seine prozentuelle Entspre-
chung in der Pensionshöhe.

 
Ein heißer Tipp: 
Lassen Sie sich anhand Ihres Pensions-
versicherungszeitenverlaufes von uns 
ausrechnen, ob Sie alle Monate schon 
vor Ende 2016 einkaufen sollten, oder 
erst danach. Der Grund: Alle bis zu die-
sem Stichtag eingekauften Zeiten füh-
ren zu einer Neuberechnung der Kon-
toerstgutschrift. Wer damit über  
40 Jahre kommt, für den erhöht sich die 
Altteilpension nicht mehr, damit ist 
aber der Einkauf für die „Überhangs-
monate“ nicht wirklich rentabel. Unter 
Umständen können Sie durch eine  
entsprechende Gestaltung der Zahlun-
gen der nächsten Jahre in diesem 
Bereich das Ergebnis optimieren.

 
Die Zeiten, die nach 31.12.2016 einge-
kauft werden, führen in jedem Fall zu 
einer weiteren Kontogutschrift.

Die optimale Einkaufsstrategie wäre 
das Erreichen (nicht aber Überschrei-
ten!) der 40 Jahre inkl. Schul- und Studi-
enzeiten bis 31.12.2013 für die Berech-
nung der Kontoerstgutschrift (wobei 
der Einkauf noch nachträglich in den 
nächsten 3 Jahren zum gleichen Effekt 
führt). 

b) APG-Teilpension = Teilgutschrift 
(1,78% der Beitragsgrundlage) des 
aktuellen Jahres + Summe der 
aufgewerteten Gesamtgutschrift 
aus den vergangenen Jahren.
 

Diese Berechnung ergibt die Jahrespen-
sion nach APG, dividiert man den 
Betrag durch 14 erhält man den monat-
lichen Bruttopensionsbetrag für diesen 
Pensionsteil. 
 
c) Die so ermittelten beiden fiktiven 

Pensionen werden dann in Relation 
zu den vor und nach 2005 erworbe-
nen Versicherungszeiten gesetzt. 
Die Zeiten ab 2005 betragen für alle 
Betroffenen 9 Jahre. Hat der Versi-
cherte z.B. 18 Jahre vor 2005 erwor-
ben, so beträgt sein Vergleichsbetrag 
aus der Parallelrechnung 2/3 der 
nach dem alten System berechneten 
fiktiven Pension und 1/3 der nach 
Pensionskontosystem berechneten. 
Hat er durch Schulzeiteneinkauf  
9 Jahre mehr (liegen vor 2005), so 
beträgt der Altanteil 3/4 und der neue 
nur 1/4.

 
Da die Pension nach dem alten System die 
höhere ist, liegt genau darin die überpro-
portional positive Auswirkung des Schul-
zeiteneinkaufes: Damit sind nämlich nicht 
nur mehr pensionswirksame Zeiten vor-
handen, sondern es wird auch der prozen-
tuelle Anteil der (an sich höheren) Altteil-
pension am Mischergebnis höher[2].

pensi     o nsrecht     
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3.	 Zum Schluss werden der Vergleichs-
betrag und der Ausgangsbetrag in 
Bezug zueinander gesetzt (dies dient 
einer Gewinn- und Verlustdecke-
lung im Zusammenhang mit der 
Umstellung auf die Kontoerstgut-
schrift): Der Ausgangsbetrag kommt 
nur dann zum Tragen, wenn er 
innerhalb einer gewissen Bandbreite 
des Vergleichsbetrages liegt, wobei 
diese zwischen 98,5% – 101,5% bei 
1955 Geborenen und 96,5% – 103,5% 
bei ab 1965 Geborenen beträgt 
(sowohl die Ober- wie auch die 
Untergrenze der Bandbreite ver-
schieben sich pro Geburtsjahrgang 
um je 0,2 Prozentpunkte, die 
Bandbreite wächst daher jährlich 
um 0,4 Prozentpunkte). 
 

Liegt der Ausgangsbetrag innerhalb der 
Bandbreite, so ist sein 14faches die Kon-
toerstgutschrift.

Liegt der Ausgangsbetrag unterhalb 
der Bandbreite, so ist diese Untergrenze 
x 14 die Kontoerstgutschrift

Liegt der Ausgangsbetrag oberhalb 
der Bandbreite, so ist diese Obergrenze 
x 14 die Kontoerstgutschrift.

Diese Kontoerstgutschrift ersetzt alle 
bisherigen Berechnungen und wird 
jährlich um die Gutschriften der Folge-
jahre und die Aufwertungen erhöht.

Der jeweilige letzte Stand stellt die 
Jahrespension dar, allerdings nur, wenn 
die/der Versicherte nicht vorzeitig in 

Pension geht, damit sind nämlich 
Abschläge verbunden.

 
Die vorzeitige Alterspension bei 
langer Versicherungsdauer

 
Diese Pensionsform ist im Auslaufen: 
sowohl das Antrittsalter wird laufend 
angehoben, als auch die erforderlichen 
Mindestversicherungszeiten:

Frauen, die zwischen 01.07. und 
30.09.1954 geboren sind, können mit 58 
Jahren 11 Monaten in Pension gehen, 
Männer, die zwischen 01.07. und 
30.09.1949 geboren sind, mit 63 Jahren 
und 11 Monaten.

Pro Quartal der späteren Geburt steigt 
das Mindestantrittsalter um einen Monat: 
Frauen, die ab 01.10.1957 geboren sind 
können frühestens mit 60 Jahren in Pen-
sion gehen (= Altersgrenze) und Männer 
mit Geburtsdatum ab 01.10.1952 haben 
einen Pensionsantritt mit  65 Jahren.

Wer 2012 das erforderliche Alter 
erreicht, muss mindestens 37,5 Versi-
cherungsjahre (inkl. Ersatzzeiten) oder 
35 Pflichtversicherungsjahre aufweisen, 
bis 2017 steigt die Mindestversiche-
rungsdauer jährlich um ein halbes Jahr 
bis auf 40/37,5 Jahre.

Der Abschlag beträgt 0,35% der Leis-
tung pro Monat (4,2% pro Jahr), den 
die/der Versicherte vor dem Alterspen-
sionsstichtag in Pension geht.

Die Korridorpension
 

Die Korridorpension kann (geschlechts-
neutral) ab 62 Jahren angetreten wer-
den, wenn genügend Versicherungszei-
ten erworben wurden. Auch hier 
werden die erforderlichen Versiche-
rungszeiten zwischen 2012 und 2017  
in Halbjahresschritten von 37,5 auf  
40 Jahre angehoben.

Die Korridorpension ist die vorzei-
tige Alterspension für Versicherte mit 
vielen Versicherungsjahren der Zukunft, 
wenn es die „vorzeitige Alterspension 
bei langer Versicherungsdauer“ nicht 
mehr gibt bzw. das Alterspensionsalter 
der Frauen ab Geburtsjahrgängen Ende 
1963 schrittweise von 60 auf 65 Jahre 
angehoben wird.

Der Abschlag beträgt nach Umstel-
lung auf das reine Pensionskontosystem 
mit Kontoerstgutschrift 0,425% der Leis-
tung pro Monat (5,1% pro Jahr) frühe-
rem Pensionsantritt als dem Alterspen-
sionsstichtag. Bei Pensionsantritt mit  
62 bedeutet das eine um 15,3% niedri-
gere Pension als zum Altersstichtag mit 
65 (die Berechnung für vor 1955 Gebo-
rene ist anders, im Ergebnis aber sogar 
schlechter!). Die ersten Fälle nach die-
ser Neuregelung wird es erst 2017 
geben, wenn der Jahrgang der 1955 
geborenen Männer 62 Jahre alt wird.

   
Die Berufsunfähigkeitspension 
(BU)

 
Die Altersgrenze für den erweiterten 
Berufsschutz wird schrittweise von 57 
auf 60 Jahre angehoben.

Für nach 01.01.1964 geborene Versi-
cherte gibt es die befristete BU nicht 
mehr, bei vorübergehender Berufsunfä-
higkeit gibt es – wenn die Berufsunfä-
higkeit voraussichtlich mindestens  
6 Monate dauert – entweder Umschu-
lungsgeld vom AMS (= Arbeitslosen-
geld, während der Umschulungsmaß-
nahme Zuschlag von 22%, wenn eine 
Maßnahme der beruflichen Rehabilita-
tion zweckmäßig und zumutbar ist) 
oder Rehabilitationsgeld von der Kran-
kenkasse (= Krankengeld). Es besteht 
ein Rechtsanspruch auf zweckmäßige 
und ausreichende medizinische Reha-
bilitationsmaßnahmen im notwendi-
gen Ausmaß. Ein dafür eingerichtetes 
Kompetenzzentrum erstellt sowohl 



medizinische wie auch berufskundliche 
und arbeitsmarktbezogene Gutachten. 
Die Auflösung des Dienstverhältnisses 
ist für den Bezug dieser Leistungen 
nicht Voraussetzung, dadurch entste-
hen eine Reihe von arbeitsrechtlichen 
Fragen bzw. Problemen.

 
Pensionsvalorisierung

 
2013: 1% unter der Inflationsrate
2014: 0,8% unter der Inflationsrate

 
Rückwirkende Selbstversiche-
rung wegen Pflege eines behin-
derten Kindes

 
Diese kann auch rückwirkend für Zeiten 
zwischen 1988 und 2012 (max. für 120 
Monate) beantragt werden, wenn die 
Arbeitskraft zur Gänze durch die Pflege 
eines im gemeinsamen Haushalt leben-
den behinderten Kindes bis 40 Jahre, für 
das die erhöhte Familienbeihilfe 
zusteht, beansprucht wurde, um Versi-
cherungslücken zu schließen (Die Bei-
träge trägt der Familienlastenaus-
gleichsfonds.).

 
Tipps zum Pensionsrecht im 
Zusammenhang mit der 
Umstellung auf das 
Pensionskonto

 
Wodurch kann man seine Pensi-
on aktiv positiv beeinflussen?

 
Im Normalfall kann man auf das Ergeb-
nis der Berechnung der Kontoerstgut-
schrift keinen Einfluss nehmen: Weder 
Ihr Geburtsdatum noch die vor 2005 
erworbene Zahl an Versicherungszeiten 
können noch beeinflusst werden. Mit 
einer Ausnahme, und das ist der Ein-
kauf von Schul- und Studienzeiten. Da 
ein Monat bei einem Antrag 2013 bereits 
über € 1.000,-- kostet, ist davon auszu-
gehen, dass dieses Thema nur diejeni-
gen wirklich betrifft, die noch vor der 
empfindlichen Verteuerung 2010 einen 
Antrag gestellt haben und dzt. den Ein-
kauf in Raten „abstottern“.
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Zur Optimierung Ihres Einkaufs soll-
ten Sie bis Ende 2016 nur so viele 
Monate einkaufen, dass Sie mit Stichtag 
31.12.2013 nicht mehr als 40 pensions-
wirksame Jahre haben. Alle darüber 
liegenden Zeiten werden im Rahmen 
der alten Parallelrechnung im sog. 
„Altast“ nicht mehr wirksam, sondern 
nur im Pensionskontoanteil, der aber 
nur einen Teil der Pension ausmacht. 
Wenn diese Zeiten erst ab 2017 einge-
kauft werden, werden sie in voller Höhe 
dem Pensionskonto zugerechnet (s.o. 
Exkurs). 

 
Sie könnten bereits per 01.12.2013 
in Pension gehen. Macht es Sinn, 
den Pensionsantritt auf einen 
Stichtag nach Wirksamwer-
den der Kontoerstgutschrift zu 
verschieben?

 
Wer nicht 2013 eine im Verhältnis zu 
früheren Jahren untypisch niedrige Bei-
tragsgrundlage hat, wird durch einen 
Pensionsantritt 2014 eher Vorteile 
haben, insbesondere wenn er über der 
Höchstbeitragsgrundlage verdient, da 
die Höchstbeitragsgrundlage 2013 
besonders stark gestiegen ist (das letzte 
Jahr wird im Altast für die Bemessungs-
grundlage nur mitgerechnet, wenn es 
zur Gänze vor dem Pensionsstichtag 
liegt). Der Umstand, dass die Pension 
bei einem Stichtag 01.12.2013 ein Jahr 
früher valorisiert wird, als bei einem 
Stichtag 2014, dämpft den Vorteil zwar, 
wiegt ihn aber nicht auf.

 
Sonderfall: Sie könnten in ab-
sehbarer Zeit in „Hacklerpen-
sion“ gehen, zu diesem Zweck 
zahlen Sie derzeit Schul- und 
Studienzeiten in Raten.  

 
Heißer Tipp: 
Wer dies durch den Einkauf von Schul- 
und Studienzeiten noch beeinflussen 
kann, sollte danach trachten, die Vor-
aussetzungen für die Hacklerpension 
bis 31.12.2013 (Stichtag 01.01.2014) zu 
erfüllen (auch wenn der Pensionsantritt 
dann erst später erfolgt). Optimal wäre 

das Erreichen der Voraussetzungen 
(Alter und Versicherungsmonate) bis 
31.12.2013, aber nicht vor dem 
01.12.2013, da die Pensionskontoerst-
gutschrift zum 01.01.2014 ohne 
Abschlag berechnet wird und der 
Abschlag von der daraus errechneten 
Pension nur 0,1% der Leistung pro 
Monat des früheren Pensionsantrittes 
(1,2% pro Jahr, max. 6%) beträgt, wäh-
rend bei der Parallelrechnung, die zum 
Stichtag 01.12.2013 noch greift, der 
Abschlag vom Pensionskontoanteil bis 
zu 15% (0,35% pro Monat des früheren 
Pensionsantrittes) beträgt. Dies kann 
u.U. durch entsprechende Variierung 
des Schulzeiteneinkaufes gesteuert 
werden. Dies gilt für Frauen der Jahr-
gänge 1955 bis 1958, die die qualifizier-
ten Versicherungszeiten inkl. Schul- 
und Studienzeiten erreichen können.

 
Denn: Wer die notwendigen Versiche-
rungszeiten erst später erreicht (oder 
später geboren ist), ist auch beim auf 
der Kontoerstgutschrift basierenden 
Pensionskonto vom höheren Abschlag 
von 0,35% pro Monat (4,2% pro Jahr) – 
max. Abschlag 15% – vorzeitigem Pensi-
onsantritt betroffen, die Pension wird 
niedriger.  
 
Fragen zur Kontoerstgutschrift, dem 
Schul- und Studienzeiteneinkauf und 
anderen Pensionsfragen beantwortet 
Ihnen die Autorin gerne telefonisch 
unter 01/404 14-411 oder per E-Mail: 
rechtsberatung@vaaoe.at.

Beitrag von Dr. 
Vera Moczarski

[1]	Ausnahme: Bei Pensionsstichtagen von 2014 bis 2016 wird 
diese 80% Beschränkung für die Altteilpension aufgemacht: 
2014 können bis zu 85% erreicht werden (das entspricht 
einer Berücksichtigung von 42,5 Versicherungsjahren), 
2015 83% (41,5 J.) und 2016 81% (40,5 J.)

[2]	Während sich der Einkauf von Schulzeiten im Pensions-
kontosystem gleichförmig nach ca. 12–13 Jahren 
Pensionsbezug amortisiert hat, kann die Amortisationszeit 
für die Altteilpension sehr viel kürzer sein. Dies hängt vor 
allem von der Höhe der Bemessungsgrundlage ab, ist also 

für Versicherte, die seit 1998 in der Höhe der jeweiligen 
Höchstbeitragsgrundlage verdient haben, am rentabelsten.
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Die Umsetzung der 
EU-Fälschungsrichtlinie

Die Europäische Union hat in 
der Fälschungsrichtlinie 
einen Katalog an Maßnah-

men vorgegeben, mit denen das Ein-
schleusen gefälschter Medikamente 
in die legale Lieferkette verhindert 
werden soll. Damit wird für die EU-
Mitgliedsländer ein einheitlicher Fäl-
schungsschutz für rezeptpflichtige 
Arzneimittel in Form von Sicherheits-
merkmalen vorgeschrieben. Bei dem 
Sicherheitsmerkmal handelt es sich 
voraussichtlich um einen 2D-Daten-
matrixcode. Beim Einscannen des 
Arzneimittels und dem Abgleich mit 
einer Datenbank soll in Zukunft 
erkennbar werden, ob es sich um ein 
gefälschtes Arzneimittel handelt. 

 
Die Richtlinie enthält jedoch keine 
genauen Anforderungen. Diese müs-
sen erst im Rahmen sogenannter dele-
gierter Rechtsakte – die die Europäi-
sche Kommission voraussichtlich 2014 
erlassen wird – festgelegt werden. 

 
Durch das europä-
ische Stakeholder-
Modell sowie 
durch die deut-
sche Initiative 
„securPharm“ sol-
len bereits wäh-
rend der Entwick-
lung des dele- 
gierten Rechtsak-
tes effiziente und 
praktikable Mög-
lichkeiten aufge-
zeigt werden, um 
die gewünschten 
Vorgaben der 
E u r o p ä i s c h e n 
K o m m i s s i o n 
umzusetzen. 

Nach dem derzeitigen Zeitplan wird es 
im Jahr 2017 zu der Einführung  
des Arzneimittel- Verifizierungssys-
tems kommen. 

 
Im Folgenden möchte ich den europäi-
schen Ansatz sowie die in Deutschland 
bereits bestehende Initiative secur-
Pharm kurz vorstellen.

 
 Das „European Stakeholder Model“ 
(ESM)

 
Die europäischen Dachverbände der 
Pharmaunternehmen (EFPIA), der 
Apotheker (PGEU), der Großhändler 
(GIRP) und der Parallelimporteure 
(EAEPC) arbeiten bereits gemeinsam 
an der Gestaltung einer effektiven 
Lösung für einen europaweiten Ansatz 
zum Schutz vor Arzneimittelfälschun-
gen. Ziel dieses durch die europäi-
schen Stakeholder entworfenen 
Models ist es, der Kommission bereits 
eine funktionierende und kostengüns-

tige europaweite Lösung zum Schutz 
vor Arzneimittelfälschungen zu prä-
sentieren. 

 
Das European Stakeholder Model sieht 
die Gründung einer europäischen 
Datenbank (= European-Hub) vor, 
welche in der Folge mit nationalen 
Datenbanken verbunden werden soll. 
Eine europäische Datenbank würde 
den Abgleich von Parallelexporten 
und ein Management für sogenannte 
Multi-Länderpackungen möglich 
machen. Ebenso würde sie eine un-
mittelbare Produktrückruffunktion 
ermöglichen. Daten von Apothekern 
und Großhändlern werden in dieser 
europäischen Datenbank nicht verfüg-
bar sein. Grundsätzlich werden Daten 
nicht geteilt. Ein Austausch der Daten 
ist nur nach ausdrücklicher vertragli-
cher Vereinbarung der Stakeholder 
vorgesehen.

 Es besteht auch die Möglichkeit 
eine nationale Datenbank durch den 

Liebe Kollegin, lieber Kollege, als „Außenbeauftragter“ der Österreichischen Apothekerkammer beschäftige ich 
mich oft mit Aufgaben, von denen man in Österreich nicht viel hört, beziehungsweise erst später Kenntnis er-
langt. Stellvertretend für viele andere Topics möchte ich Ihnen mit diesem Artikel eine wichtige Neuerung vor-
stellen, mit der wir Apotheker uns wohl noch länger befassen werden.

Die Struktur des Europäischen Medikamente-Verifizierungssystems 
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European-Hub verwalten zu lassen. 
Diese  sogenannten „Blueprint Sys-
teme“ sollen so gestaltet werden, dass 
sie genau wie ein eigenes nationales 
Datenbanksystem operieren können. 
Ein Blueprint-System wäre jedoch 
nicht Bestandteil des European-Hubs. 

 
Ziel dieses Projektes ist es vor allem 
eine Kompatibilität zwischen den ein-
zelnen nationalen Lösungen herzustel-
len. Durch die Etablierung dieses Sys-
tems soll es zu 
keinen signifikanten 
Änderungen im All-
tagsgeschäft in der 
Apotheke kommen. 

 
Das Fälschungs-
s c h u t z s y s t e m 
securPharm in 
Deutschland

 
Unter dem Namen 
securPharm haben 
sich Apothekerschaft, 
Arzneimittelherstel-
ler und Großhändler 
bereits zur gemein-
samen Bekämpfung 
von Arzneimittelfäl-
schungen zusam-
mengeschlossen. 

 
Seit 1. Jänner 2013 
wird das Fäl-
schungsschutzsys-
tem securPharm mit 
circa 300 Apotheken 
unter Alltagsbedingungen getestet. 
Zunächst wurden 80 Arzneimittel mit 
einem sogenannten Data-Matrix-
Code, welcher eine randomisierte Seri-
ennummer enthält, gekennzeichnet. 
Diese Kennzeichnung ermöglicht die 
Verifizierung von Arzneimittelpackun-
gen. Mit dem Scannen des individuel-
len Codes vor der Abgabe in der Apo-
theke wird eine geschützte Abfrage im 
Datenbank-System ausgelöst. Stimmen 
die Daten in der Apotheke mit denen 
des Herstellers überein, wird das Pro-
dukt als abgegeben gekennzeichnet. 
Unbekannte oder bereits abgegebene 
Packungen lösen hingegen Alarm aus. 

 
Damit die Hersteller nicht auf die 
Daten der Apotheker zugreifen kön-

nen, wurden zwei getrennte Daten-
banken (Hersteller/Apotheken) er-
richtet. Alle Verifikationsanfragen der 
Apotheken werden nur anonymisiert 
an die Herstellerdatenbank weiterge-
geben. Durch dieses System wird ver-
hindert, dass Hersteller erfahren, von 
welcher Apotheke ein Arzneimittel 
abgegeben wurde. Zusätzlich bietet 
das System auch den Großhändlern 
die Möglichkeit zur stichprobenarti-
gen Verifizierung. 

Die Jahre 2013–2015 sollen dazu genutzt 
werden, den flächendeckenden Roll-
Out innerhalb der Pharmaindustrie und 
der Apotheken zu planen und vorzube-
reiten, sodass ab 2017 die Arzneimittel-
verifizierung in Funktion ist. 

 
Die deutschen Stakeholder hoffen, 
dass ihr Verifizierungssystem von der 
Europäischen Kommission aufgegrif-
fen wird und sie so zu einem europa-
weiten Vorbild werden könnte. 

 
 

Situation in Österreich
Auf nationaler Ebene fanden bereits 
Koordinierungstreffen der Stakeholder 
statt. Alle Interessensgruppen sind sich 
darüber einig, dass einem von Stakehol-

dern geführten Verifizierungssystem – 
sei es in Form eines eigenen nationalen 
Systems bzw. einem Blueprint-Systems 
– gegenüber der Option eines von der 
Behörde kreierten und geführten Sys-
tems der Vorzug zu geben ist. Die wirt-
schaftlichen Auswirkungen müssen so 
gering wie möglich gehalten werden 
und österreichische Spezifika müssen 
bei der Umsetzung der Richtlinie mit-
einbezogen werden. 

Wir setzen uns dafür ein, dass eine 
nationale Lösung gefunden wird, wel-
che vor allem auch die Bedürfnisse der 
Apotheker hinreichend berücksichtigt.

Seite  1 

Das End-to-End-Kontrollsystem  
für den securPharm-Piloten 

Speicherung der 
randomisierten 
Seriennummer 
jeder Packung 
mit DataMatrix-
Code 
 

Pharmazeutischer 
Unternehmer 

Großhändler Apotheke /  
Klinik 

Patient  
mit Rezept 

Datenbank-
system der 
Hersteller 

Datenbank-
system der 
Apotheken 
(ABDATA) 

Optional: 
Überprüfung 
einzelner 
Packungen 

Verifizierung 
jeder Packung 
unmittelbar 
vor Abgabe 

 
Keine Abgabe, 
Untersuchung! 

Lieferung Lieferung Abgabe 

1. Anfrage 
2. Antwort 

3. Ausbuchung 

Beitrag von Mag.
Raimund  

Podroschko
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VAAÖ-Bonus: Nächtigen Sie im 
Hotel Goldener Hirsch schon ab e 168,-!

Hotel Goldener Hirsch
A luxury collection hotel, Salzburg
Getreidegasse 37
5020 Salzburg
Tel. 0662/8084-0
goldener.hirsch@
 luxurycollection.com
www.goldenerhirsch.com

Hotel Goldener Hirsch

Re
is

en
 | 

H
ot

el
s

Österreichisches Flair und Behaglichkeit erwarten den Gast mitten in Salzburgs Altstadt an der berühmten 
Getreidegasse, unweit von Mozarts Geburtshaus, im fünf Sterne Hotel Goldener Hirsch, A Luxury Collection  
Hotel. Romantische Winkel, antike Möbel, kunstvolle Holzdecken und stolze Jagdtrophäen prägen das  
stilvolle, gediegene Ambiente der insgesamt 70 Zimmer und Suiten. 

Ein ganz besonderes Haus, das seine Gäste mit persönlicher, herzlicher Atmosphäre, viel Komfort und  
hervorragender Gastronomie verwöhnt. Die beiden Restaurants bieten eine Auswahl an authentisch,  
österreichischen Speisen und die berühmte Bar Goldener Hirsch ist seit  
Jahren ein beliebter Treffpunkt der Salzburger Gesellschaft und internatio-
nalen Künstlern.

Buchen Sie ganz einfach telefonisch unter 0662/8084-885, mit dem 
Kennwort „VAAÖ“ und erhalten Sie so Ihre spezielle Mitgliedsrate.

NEU
2013

VAAÖ-Bonus: 10% Rabatt auf die Tagesraten 
bei Hotelbuchungen

Radisson Blu Hotel & Conference 
Centre Salzburg****
Fanny-von-Lehnertstraße 7
5020 Salzburg
Tel. 0662/46 88 0

info.sal01@grandcityhotels.com

Radisson Blu Hotel & Conference Centre Salzburg

Re
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Das Radisson Blu Hotel & Conference Centre Salzburg, verfügt über 257 modern eingerichtete Gästezimmer 
& Suiten und liegt nahe zu den berühmtesten Sehenswürdigkeiten der Mozartstadt, der Messe, dem Haupt-
bahnhof und dem Flughafen.
Der 1.750 m2 große Veranstaltungsbereich inklusive 17 Tagungsräume und der mit einer Fläche von 960 m2 
größte Konferenzsaal Salzburgs bieten Raum für individuelle Meetings, Messen, Workshops und kreative 
Events. Eine exzellente Gastronomie und verschiedene Wellnessangebote inklusive Schwimmbad und Sau-
na versprechen einen angenehmen und exklusiven Aufenthalt.

Als Mitglied des VAAÖ erhalten Sie 10% Rabatt auf unsere besten verfügbaren Tagesraten inklusive  
kostenloses Wlan, freie Nutzung unseres Wellnessbereichs und einen Shopping Gutschein für 10% Rabatt 
im Designer Outlet Salzburg. Angebot gültig auf Anfrage und Verfügbarkeit bis zu 3 Zimmer.  

Wir freuen uns Sie im Radisson Blu Hotel & Conference Centre zu begrüßen! 

NEU
2013

Liebe Kollegin, lieber Kollege!
Wie Sie wissen, sind wir stets bemüht, Vorteile für unsere Mitglieder zu lukrieren. Mit unseren  
neuen Kooperationspartnern dürfen wir Ihnen in dieser Ausgabe wirklich tolle Angebote vorstellen. 
Nehmen Sie sich die Zeit und genießen Sie das eine oder andere Angebot!
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Hotel Thermenhof Paierl ****S

Wagerberg 120

8271 Bad Waltersdorf
Tel. 03333/2801

Fax 03333/2801 400

paierl@thermenhof.at
www.thermenhof.at

VAAÖ-Bonus: € 99,- p. P./DZ statt ab € 125,- p. P./DZ 
Übernachtung inkl. Paierls Gourmet Vollpension und Nutzung der 

hauseigenen Thermal- und Saunalandschaft

Hotel Thermenhof Paierl

„Asia meets Styria“ – tauchen Sie ein in eine Welt mit ganzheitlichen Gesundheitsangeboten, 
familiärem Ambiente sowie steirischer Herzlichkeit. 

Exklusiv als Hotelgäste steht Ihnen unsere Thermal- und Saunalandschaft zur Verfügung. 
Drei Thermalinnenbecken sowie ein ganzjährig temperiertes Außenschwimmbecken, verschiedene 

Saunen, wie das Mineralien Dampfbad und der Aqua Relax Meditationsraum laden ein, die Seele 
baumeln und den Alltag hinter sich zu lassen. 

Im Reich der Sinne unserem Zuhause für Massage und Kosmetik, verwöhnen wir Körper, Geist und Seele 
mit wohltuenden und exklusiven Behandlungen.

Erfahren Sie mehr über den Thermenhof Paierl unter www.thermenhof.at 

NEU
2013
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Sheraton Salzburg Hotel *****
Auerspergstraße 4
5020 Salzburg
Tel.  0662/88 999-0

sheraton.salzburg@sheraton.com
www.sheratonsalzburg.com

VAAÖ-Bonus: Nächtigen Sie im 
Sheraton Salzburg Hotel schon ab e 132,-!

Sheraton Salzburg Hotel

Direkt am Mirabellgarten gelegen und nur 10 Minuten von der Salzburger Altstadt entfernt, begrüßt das 
fünf Sterne Sheraton Salzburg Hotel seine Gäste mit bester, österreichischer Gastfreundschaft. 

166 großzügige Zimmer und Suiten garantieren Komfort und Wohlbeinden. Der freundliche und auf-
merksame Service, sowie die preisgekrönte Küche der beiden Restaurants, runden das Gasterlebnis im 
Sheraton Salzburg Hotel ab. Das edle Design der exklusiven ETAGE7 ist eine besondere Entdeckung:  
6 luxuriös ausgestattete Sky Suiten und eine großzügig geschnittene Penthouse Suite zeichnen sich durch 
ihre privaten Panoramabalkone mit Blick über Salzburg aus. Das neu renovierte Fitness Center mit einem 
eigens für Sheraton kreierten Fitnessprogramm mit Sauna und Dampfbad, sowie das Business Center 

Link@Sheraton in der Lobby, stehen den Gästen des Luxushotels kostenfrei zur Verfügung.

Buchen Sie ganz einfach telefonisch unter 0662/88999-9907, mit dem Kennwort „VAAÖ“ und 
erhalten Sie so Ihre spezielle Mitgliedsrate.

NEU
2013
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Thermenhotel PuchasPLUS****
Thermenstraße 16

7551 Stegersbach
Tel. 03326/533 10

urlaub@puchasplus.at
www.puchasplus.at

VAAÖ-Bonus:   -5%* Preisnachlass bei einem Aufenthalt bis 2 Nächten!

-10%* Preisnachlass ab einem Aufenthalt von 3 Nächten!

Thermenhotel PuchasPLUS****

Thermenurlaub – so günstig wie noch nie!

Unser Thermenhotel beindet sich direkt an der Therme Stegersbach und an Österreichs größtem 50-Loch 
Golfplatz. Wir sind das Haus der Ruhe, Erholung und Entspannung pur und sorgen für ein einzigartiges 
Wohlbeinden für Körper, Geist und Seele! Mit nur rund 100 Gästebetten kümmern wir uns in persön-

licher, familiärer und heimelig behaglicher Atmosphäre für Ihre großen und kleinen Urlaubswünsche. 

Unsere speziellen Vorteilsangebote für Sie, Ihre Mitarbeiter, Kollegen und Freunde mit spitzen Preis-
vorteilen warten auf Sie! Buchen Sie Ihren wohlverdienten Urlaub in unserem TOP Thermenhotel  
PuchasPLUS**** und überzeugen Sie sich selbst vom Luxus der Geräumigkeit, Gemütlichkeit und Herzlich-

keit! Wir freuen uns jetzt schon, Sie in unserem Thermenhotel PuchasPLUS**** zu begrüßen.

*Aktion gültig auf alle Nächtigungspreise (exkl. Zusatzleistungen) laut aktueller Preisliste, 
ausgenommen sind Ferien und Feiertage, Spezialangebote und Aktionsgutscheine.

NEU
2013
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Hallo meine Lieben!
Also, jetzt hamma die Diagnose: 

Überall, wo man aufmacht, sieht´s 
schlimm aus! Und vor allem altersbe-
dingte Schäden sind zu beklagen! Mein 
Gott, wird sich da einer denken, ich 
hab´s immer schon gewusst, wenn man 
sich die Leut so anschaut, ka Wunder, 
dass da auch Statikprobleme auftreten!

Um etwaige Unklarheiten gleich zu 
Beginn vom Tisch zu wischen: Es ist 
vom Apotheker-Haus die Rede, da die-
ses in den nächsten Monaten bis Jahr-
zehnten umgebaut werden soll. Ach so! 
Aber wieso? Die Chronik vermag nicht 
eindeutig zu klären, wer die ursprüngli-
che Umbauinitiative gesetzt hat. 
Gerüchte allerdings besagen, dass der 
Architekt das „Apo-Haus new“ rund um 
das neue Obmann-Stellvertreterzim-
mer entworfen hat (welches rund und 
ausgekleidet sein soll…). Was aus Anläs-
sen so alles entstehen kann! Das alte 
„Fliege-Elefanten“-Phänomen! 

Pläne sind gemacht worden und die 
Taramaus hat diesbezüglich auch einige 
Vorschläge: Der 5. Stock wird sich in 
zwei Zwillingstürme teilen (A und AA – 
Ausstattung im Salonstil) – als Mahnwa-
che für den 22. Jänner! Der Plan, sepa-
rate Lifte für deren Vorstandsmitglieder 
einzubauen, wurde nach kurzer Überle-
gung verworfen. Aber getrennte Flucht-
wege (Aufschrift: „ins Ländle geht`s da 

eini“) sollen bereits in Entstehung sein... 
Im Übrigen ist der gesamte 5. Stock 
gefährdet, da das – brandschutztech-
nisch gesehen so notwendige – Ent-
rauchen nicht möglich ist! Na gut, da eh 
auf Fernwärme umgestellt wird, wäre 
mit dem alten Gasleitungsschacht ein 
geeignetes und vor allem noch nicht mit 
Kabeln, oder womit auch immer – voll-
gestopftes Aschloch vorhanden. 

Zusätzlich soll das 5. Stockwerk 
schalldicht zu den unteren Geschoßen 
abgesichert werden, damit man es nicht 
so stark „rumpoldern“ hört, auch wenn 
ich allein nur bei dem Gedanken hyper-
ton werde und dringend ein Blutdruck-
messgerät brauche! 

Unbedingt notwendig erscheint ein 
Boxring für Arbeitsrechtler der KV-Par-
teien, damit die (juristischen) Schein- 
und Hintertürkämpfe ihre verdiente 
Öffentlichkeit bekommen. 

Bereits am Eingang wird für Bequem-
lichkeit gesorgt, der Architekt hat 
(angeblich wurde bei einem Direktor 
aus dem Hause Maß genommen) die 
Verbreiterung der Eingangstüren vorge-
sehen. Der Auftrag, „Altlasten zu berei-
nigen“, wurde in vorauseilendem 
Gehorsam im 2., 3. und 5 Stock bereits 
in den letzten Jahren – zumindest teil-
weise – durchgeführt.

Der Umbau soll auch dazu dienen, 
dass die tägliche Arbeit im Haus ange-
nehmer und sicherer wird. Besonderes 
Augenmerk wurde daher auf, ich zitiere 
wörtlich, „mobilitätseingeschränkte 
Personen“ gelegt. Deren Anzahl könnte 
sich – vor allem nach Eröffnung des 
ganztägig einkehrfähigen Lokals im 
Erdgeschoss – drastisch erhöhen (Zitat 
eines anonym bleiben wollenden Kolle-
gen: „Es reicht, wenn die Leber leidet, 
warum den Bewegungsapparat auch 
noch belasten“).  

Neben Sicherheitstüren wird es auch 
einen Sicherheitszugang geben, man 
streitet im Detail noch über das System: 
Die Bank besteht auf Ihr Ba(h)rcode-
System, die Kammer ist überhaupt fürs 
gänzliche Abschotten (von den ganzen 
G`frastern). Eine mittelalterliche little-
stonewall steht zur Diskussion. Dass im 

Zuge der Umbauarbeiten die Apothe-
ker-Bank eine Türsicherung der Marke 
„Employers Only“ einbauen wollte, ist 
offenba(h)r nur ein Gerücht, jedenfalls 
ein Luksus!

Durch die vollinstallierten Brand-
meldeanlagen wird potentiellen Zünd-
lern, zumindest peri-pher, das Hand-
werk erschwert. Eingelassene Vitrinen 
auf den Podesten werden zu gestalteri-
schen Elementen, hier soll Historisches 
aus dem Haus (z.B. ehemalige und 
gegenwärtige Präsidenten, das Original 
Apotheken-A, ein Dittrich-Ring,…) aus-
gestellt werden. Diese Neuerungen, 
ebenso wie ein nun normgerechter 
Handlauf werden einigen gar nicht auf-
fallen, da die Liftjunkies noch nie ein 
Geländer in echt gesehen haben.

Ein neues Leitsystem wird den Besu-
chern gleich im Foyer den Weg zu den 
Institutionen erleichtern, farbige Pfeile, 
die zu den einzelne Stockwerken führen 
oder einfache Symbole (z.B. Kopf mit 
Mascherl, durchgestrichen, mit dem 
Hinweis: „Ich muss draußen bleiben“) 
sorgen für Klarheit.

Auch Ich werde mir jetzt in der gan-
zen Umbauhektik mein eigenes Platzerl 
suchen, wo ich einen guten Überblick 
über das Apohausi habe!

Alles Liebe
Eure Taramaus

Alles neu macht der Mai ...

FO
TO

: VAAÖ



  



www.vaaoe.at 19PHARMAZIE
SOZIAL 03/13

K o o perati     o nspartner      

VAAÖ-Bonus: -15 % von SO-DO, -10 % von DO-SO 
        auf Übernachtung inkl. Frühstück

Falkensteiner Balance Resort 
Stegersbach
Panoramaweg 1, 7551 Stegersbach
Tel.  03326/55155

balanceresort@falkensteiner.com
www.balanceresort.
            falkensteiner.com

Falkensteiner Balance Resort Stegersbach
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BELEBUNG VON AUSSEN. KRAFT VON INNEN. IN DER MITTE ICH.

Besondere Urlaubsmomente erlebt man nur an ganz besonderen Orten. Das 5-Sterne-Lifestyleresort 
zeichnet sich durch seine prachtvolle Lage auf einem Hügelkamm, seine einzigartige Architektur und ein 
besonderes Wellnessangebot aus. 
Die  2.600 m2 Acquapura Spa Wohlfühllandschaft bietet mit umfangreichen Behandlungen, von klas-
sisch bis hin zu fernöstlich-asiatisch, eine einzigartige Oase für Körper und Geist. Eine stimmungsvolle 
Saunawelt, Fitness-, Yoga- und Ruheraum, Innen- und Außenpool sorgen für pure Entspannung. 
Darüber hinaus ist das Resort, direkt an Österreichs größter Golfanlage, der 50-Loch-Golfschaukel Ste-
gersbach-Lafnitztal gelegen, auch ein Geheimtipp für Freunde des Golfsports.  
 
Der Rabatt gilt für die Zimmerpreise auf Basis Übernachtung mit Frühstück. Pro VAAÖ-Mitglied und Aufenthalt kann ein 
Zimmer gebucht werden. Das Angebot ist nicht übertragbar, nicht kombinierbar mit anderen Angeboten. 
Angebot gültig bis 31. Dezember 2013; ausgenommen Schließzeiten, Silvester, Feiertagsperioden 
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VAAÖ-Bonus: Mit der VorteilsweltCard (über VAAÖ) Sonder-
konditionen bei Konto/Kredit/Sparen und Vorsorge

Bawag P.S.K.
jede Bawag P.S.K. Filiale
www.bawagpsk.com

Bawag P.S.K.

Mit Ihrer VorteilsweltCard proitieren Sie ab sofort von attraktiven VorteilsweltProdukten 
( jetzt in jeder Bawag P.S.K. Filiale):

KontoBox mit VorteilsweltBonus schon ab Euro 0,- 
Ihr VorteilsweltBonus: 5 % zusätzlich zum KontoBox Bonus von  max. Euro 840,-
Ab einem Durchschnittssaldo von Euro 880,- pro Quartal, ansonsten Euro 9,90 pro Quartal für die KontoBox Online 
mit elektronischem Kontoauszug bzw Euro 13,50 pro Quartal für die KontoBox Basis.
Aktion gültig bis 31.12.2013 für die InhaberInnen einer nach dem 1.11.2008 eröffneten KontoBox, 
Abrechnung pro Kalenderjahr.
Superschnellkredit mit VorteilsweltBonus, Ihr VorteilsweltBonus: V Bearbeitungsentgelt
VorteilsweltCard Anlagebonus ist die ideale Lösung für lexibles Ansparen, Ihr VorteilsweltBonus: 
Attraktive Zinsen ab dem 1. Euro ( jederzeit verfügbar). Zinssatz derzeit 0,8 % variabel*, täglich fällig
Lebensversicherung mit VorteilsweltBonus: Rückvergütung von 2% Ihrer Jahres-Bruttoprämie für die ersten drei Jahre, 
sofern der Vertrag zum 31.12. des laufenden Jahres noch aktiv ist.
Stand 24.4.2013

NEU
2013

Fi
n

an
ze

n

VAAÖ-Bonus: 5% Rabatt Rabatt auf die Tageskarte der 
Berg- und/oder Talfahrt (vom Normaltarif, exkl. € 2,- Karteneinsatz)

Zau[:ber:]g Semmering
Zauberberg 1
2680 Semmering
Tel. 02664/8038

info@zauberberg.at
www.zauberberg.at

Zau[:ber:]g Semmering
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Das Wintererlebnis schlechthin erwartet Fun- und Genusssportler am Zau[:ber:]g Semmering mit täglich 
6 Nachtpisten, einzigartigem Rodelangebot, topgeplegten Pisten, hoher Schneesicherheit und Après Ski.

Bei Tag & Nacht können Einsteiger, Familien, Könner, Carver und Snowboarder 
am Zau[:ber:]g Semmering auf perfekt präparierten roten, blauen und schwar-
zen Pisten ihre Schwünge ziehen. Einzigartig am Zau[:ber:]g Semmering sind 
die 6 Nachtpisten, welche täglich zu Betriebsbeginn frisch präpariert bereit 
stehen und mit der weltcuptauglichen Beleuchtung einen unglaublichen Ski-
abend garantieren! 

Rodelgaudi für Jung und Alt bietet die rund 3km lange und bei Nacht beleuchtete Zau[:ber:]g Erlebnis-
Rodelbahn. Die Naturrodelbahn führt über Kurven, Tunnels, vorbei an fantastischen Gestalten, samt Licht-
effekten, zurück zur Talstation. Ein Wintererlebnis für die ganze Familie und alle Wintersportler.

NEU
2013



www.vaaoe.atPHARMAZIE
SOZIAL 03/1320

Re
is

en
 | 

H
ot

el
s

Hotel Sandwirth GmbH
Pernhartgasse 9
9020 Klagenfurt
Tel. 0463/56209

Fax 0463/514322

hotel@sandwirth.at 
www.sandwirth.at

VAAÖ-Bonus: -10 % auf den jeweiligen Nächtigungspreis, 

bei Buchung einer Seminarpauschale „De Luxe“ tagt die 11. Person gratis

Hotel der SANDWIRTH

Tagen und Nächtigen im Herzen der Altstadt Klagenfurts

Das privat geführte 4-Sterne Traditionshaus der SANDWIRTH liegt im Herzen der Altstadt und ist somit 
der perfekte Ausgangspunkt für alle Unternehmungen. Ob Golf, Veranstaltungen oder einfach Klagenfurt 

kennenzulernen!

8 Seminar- und Veranstaltungsräumlichkeiten sowie vier Lounges bieten Raum für intime kleine 
Gespräche, klassische Seminare und Präsentationen sowie Banketts. 

Viele Golfplätze in der Umgebung lassen das Golferherz höher schlagen und 
der SANDWIRTH offeriert dazu Greenfee Zuckerl. 

Nächtigt man in einem der 100 modernen Zimmern, ausgestattet mit gratis W-LAN, Klimaanlage, Minibar 
und kostenlosem Sky-TV, kann man erholt in den nächsten Tag starten!
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VAAÖ-Bonus: € 85,- Einzelzimmer – best verfügbare Kategorie,

€ 115,- Doppelzimmer Superior für 2 Personen (inkl. Buffetfrühstück , W-LAN)

Hotel Boltzmann****
Boltzmanngasse 8
1090 Wien
Tel: 01/354 500

reservation@hotelboltzmann.at 
www.hotelboltzmann.at

Hotel Boltzmann****
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Das  charmante 4* Boutique Hotel Boltzmann ist ein kleines, aber feines Hotel im Herzen des eleganten  
9. Bezirks in Wien mit guter Anbindung an die Verkehrsmittel und in fußläuiger Entfernung zum Zent-
rum. Das Hotel bietet eine freundliche, entspannte Atmosphäre mit modernen und geschmackvoll einge-
richteten Zimmern. Nichtraucherzimmer sind in allen Kategorien vorhanden. 

Der perfekte Start in den Tag ist das Frühstücksbuffet, das eine abwechslungsreiche frische Auswahl mit 
vielen hausgemachten Köstlichkeiten anbietet. Die Bambusterrasse ist vor allem bei Schönwetter beliebt 
und wird in der Früh zum Frühstücken und abends von den Gästen der Hotelbar gerne genützt. Die ei-
gene Garage bietet PKW Plätze, der Lift verbindet die Garage mit allen anderen Ebenen. Das Personal ist 
sehr engagiert und kümmert sich gerne um die individuellen Anliegen der Gäste. Da ist es leicht, sich im  
Boutique Hotel Boltzmann wohl zu fühlen. 
 
Das Angebot ist gültig bis 30.12.2014
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BEST WESTERN PREMIER Hotel 
Harmonie Vienna****
Harmoniegasse 5-7

1090 Wien 
Tel. 01/317 6604 – 89 
Fax: 01/317 6604 – 55

Walter Becka
Reservation Manager
welcome@harmonie-vienna.at
www.bestwestern-ce.com/
            harmonie

VAAÖ-Bonus: -10 % Ermäßigung auf die reguläre Tagesrate

BEST WESTERN PREMIER Hotel Harmonie Vienna****

Ab Juli 2013 bietet das generalsanierte, familiengeführte Boutique Hotel BEST WESTERN PREMIER  
Harmonie Vienna**** modernen Komfort, kunstvolles Wiener Design und individuellen Service im  

Rahmen einer „bewusst leben“- Philosophie. 

Lage: Das Hotel  liegt im 9. Bezirk, im Herzen von Wien, zentral und ruhig. Ringstraße, 
Stephansdom und  Kärntner Straße sind in 10 Minuten zu Fuß erreichbar. 

Das nahe gelegene Servitenviertel lädt ein, ein Stück Wien abseits der Touristenpfade zu entdecken. 
Tram und U-Bahn Linien beinden sich in Hotelnähe.

Ausstattung: 66 ruhige Zimmer im neu renovierten Boutique Hotel, Bio-Frühstücksbuffet, Lounge, Bar, 
Bibliothek, Fitnessraum, reservierte Gästeparkplätze.

Zimmer: vollklimatisiert, komfortable Betten, großer Schreibtisch, W-LAN, Minibar, Tee- und Kaffeeset, 
Flatscreen TV mit Sky, Bügelstation, Safe.
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