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Durchfiihrung der Bundesarzteordnung
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Frauen und Familie v. 11.4.2003
-1I1B 3-0400.3.0 -

Bei der Durchfiihrung der Bundesérzteordnung (BAO) in der Fassung der Bekanntmachung vom
16. April 1987 (BGBI. | S. 1218), in der jeweils geltenden Fassung, ist wie folgt zu verfahren:

A

Erteilung der Approbation
§ 3 BAO

1
Erteilung der Approbation als Arztin oder als Arzt an die in § 3 Abs. 1 BAO genannten Personen.

1.1
Von Antragstellenden, die im Geltungsbereich der BAO die Arztliche Priifung bestanden haben,
sind folgende Unterlagen vorzulegen:

1.1.1
Ein kurz gefasster Lebenslauf, in dem auch der Studiengang sowie der berufliche Werdegang
darzulegen sind;

1.1.2

bei Ledigen ein Auszug aus dem Familienbuch der Eltern oder die Geburtsurkunde, bei Verheira-
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teten oder bei verheiratet Gewesenen ein Auszug aus dem fir die Ehe geflhrten Familienbuch
oder, falls ein solches nicht gefiihrt wird, ein Auszug aus dem Familienbuch der Eltern oder die
Heirats- und Geburtsurkunde, bei Lebenspartnern eine Bestatigung der zustandigen Behorde
Uber den Partnerschaftsnamen;

1.1.3
ein Nachweis Uber die Staatsangehorigkeit; bei Deutschen reicht in der Regel die Vorlage des
gultigen Personalausweises oder des Reisepasses der Bundesrepublik Deutschland aus.

Bestehen begriindete Zweifel an der Eigenschaft als Deutscher im Sinne des Art. 116 GG, ist die
Vorlage eines Staatsangehdrigkeitsausweises, des Ausweises lber die Rechtsstellung als Deut-
scher, einer Einblrgerungsurkunde oder zusatzlich zu dem Personalausweis der Ausweis flr
Vertriebene oder Fliichtlinge A oder B zu fordern.

Bei Staatsangehorigen eines der librigen Mitgliedsstaaten der Europaischen Union (EU) oder ei-
nes anderen Vertragsstaates des Abkommens Uiber den Europaischen Wirtschaftsraum (EWR) ist
die Vorlage eines gliltigen Reisepasses erforderlich.

Bei britischen Passen ist Folgendes zu beachten:

Der britische Europareisepass weist Inhaberinnen und Inhaber nur dann als Staatsangehdrige im
Sinne des Gemeinschaftsrechts aus, wenn er die Uberschrift ,European Union” oder ,European

Community” tragt. Fehlt diese Uberschrift, genieBen Inhaberinnen und Inhaber keine Freiziigig-

keit nach dem Gemeinschaftsrecht.

1.1.4
Ein amtliches Fihrungszeugnis, das nicht friiher als einen Monat vor der Vorlage ausgestellt sein
darf;

1.1.5

eine Erklarung dariber, ob die Antragstellenden vorbestraft oder gegen sie ein gerichtliches
Strafverfahren, ein staatsanwaltschaftliches Ermittlungsverfahren anhangig ist oder berufs- bzw.
disziplinarrechtliche MaBnahmen getroffen oder eingeleitet worden sind;

1.1.6

eine arztliche Bescheinigung, die nicht alter als einen Monat sein darf, aus der hervorgeht, dass
die Antragstellenden nicht in gesundheitlicher Hinsicht zur Ausiibung des arztlichen Berufs un-
geeignet sind. In Zweifelsfallen ist eine weitere arztliche oder eine amtliche Bescheinigung der

unteren Gesundheitsbehorde anzufordern;

11.7
das Zeugnis uber die arztliche Prifung,

eine Bescheinigung Uber die ordnungsgemaBe Ableistung der Tatigkeit als Arzt im Praktikum ge-
maB Anlage 13 zu § 37 Abs. 1 Satz 1 der Approbationsordnung fiir Arzte (AAppO) vom 27. Juni
2002 (BGBI. 1 S. 2405)1
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sowie Nachweise (iber die Teilnahme an Ausbildungsveranstaltungen gemaB § 36 Abs. 1 AAp-
pO2.

1.1.8

Sind Unterlagen in fremder Sprache abgefasst, so soll eine Ubersetzung in deutscher Sprache
beigefligt werden. In begriindeten Fallen, insbesondere wenn es auf den genauen Wortlaut an-
kommt oder Zweifel an der Richtigkeit der vorgelegten Ubersetzung bestehen, ist die Vorlage ei-
ner beglaubigten oder von &ffentlich bestellten oder beeidigten Dolmetscherinnen oder Uberset-
zerinnen oder Dolmetschern oder Ubersetzern angefertigten Ubersetzung zu verlangen (qualifi-
zierte Ubersetzung).

1.1.9
Sofern die unter 1.1.2 und 1.1.3 geforderten Unterlagen nicht im Original vorgelegt werden kon-
nen, sind amtlich beglaubigte Abschriften oder Ablichtungen vorzulegen.

Der RdErl. d. Innenministeriums v. 28.4.1977 (SMBI. NRW. 2010) ist zu beachten.

1.1.10
Bestehen Zweifel, dass die Antragstellenden sich ausreichend mit den Patientinnen und Patien-
ten verstandigen kdénnen, sind Nachweise Uber ihre Deutschkenntnisse vorzulegen.

1.2

Von Personen, die in einem der Ubrigen Mitgliedsstaaten der EU oder in einem der Vertragsstaa-
ten des Abkommens Uber den EWR eine abgeschlossene arztliche Ausbildung erhalten haben,
ist darliber hinaus eine Erklarung abzugeben, dass sie zukliinftig ihre arztliche Tatigkeit in dem
jeweiligen Regierungsbezirk ausiben wollen und dass sie in keinem anderen Land der Bundes-
republik einen Antrag auf Erteilung der Approbation gestellt haben oder stellen werden. Gegebe-
nenfalls sind entsprechende Nachweise (z. B. Miet- oder Pachtvertrag) vorzulegen. § 39 Abs. 3
und 4 AAppO1 ist zu beachten.

1.2.1

Anstelle der in der Nummer 1.1.7 bezeichneten Unterlagen ist/sind das in dem betreffenden EU-
Mitgliedstaat oder das von einem anderen Vertragsstaat des Abkommens uUber den EWR erteilte
arztliche Diplom, Priifungszeugnis oder sonstige Befahigungsnachweise vorzulegen. Auf die
Vorschrift des § 39 Abs. 2 AAppO2 wird verwiesen.

1.2.2

Ist das arztliche Diplom, Priifungszeugnis oder der sonstige Befahigungsnachweis eines der Ub-
rigen Mitgliedsstaaten der EU in der Anlage zu § 3 Abs. 1 Satz 2 BAO aufgefiihrt und nach dem
20. Dezember 1976 ausgestellt, besteht bei Vorliegen der Ubrigen Voraussetzungen ein Rechts-
anspruch auf Erteilung der Approbation. Ist die Ausbildung in einem Mitgliedsstaat abgeschlos-
sen worden, der der Europaischen Gemeinschaft nach diesem Datum beigetreten ist, so gilt das
Datum des Beitritts oder, bei abweichender Vereinbarung, das hiernach maBgebende Datum.

1.2.3

Nummer 1.2.2 Satz 1 gilt fir Nachweise, die in einem anderen Vertragsstaat des Abkommens
Uber den EWR nach dem 31. Dezember 1992 ausgestellt worden sind, entsprechend. Bei arztli-
chen Diplomen, Prifungszeugnissen oder sonstigen Befahigungsnachweisen eines anderen
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Vertragsstaates des Abkommens Ulber den EWR, mit dem eine besondere Vereinbarung zum
Zeitpunkt der Geltung der Verpflichtungen aus der Richtlinie 93/16/EWG des Rates vom 05. April
1993 (ABI. EG Nr. L 165) getroffen worden ist, gilt das hiernach maBgebende

Datum.

1.2.4

Entsprechen die Nachweise nicht der in der Anlage zu § 3 Abs. 1 Satz 2 BAO jeweils aufgefiihr-
ten Bezeichnung, sind sie mit einer Bescheinigung der zustandigen Behorde darlber vorzulegen,
dass die abgeschlossene Ausbildung den Mindestanforderungen des Art. 23 der Richtlinie 93/16/
EWG des Rates vom 05. April 1993 (ABI. EG Nr. L 165) entspricht und die Nachweise den in der
Anlage zu § 3 Abs. 1Satz 2 BAO jeweils Genannten gleichstehen. Ist das vorgelegte Diplom, Prii-
fungszeugnis oder der sonstige Befahigungsnachweis vor dem 20. Dezember 1976 den Min-
destanforderungen des Artikels 23 der Richtlinie 93/16/EWG vom 05.April 1993 entsprechend
ausgestellt worden, ist auch dieser Nachweis anzuerkennen. Sind die Mindestvoraussetzungen
nicht erfullt, so ist die Vorlage einer Bescheinigung des Heimat- oder Herkunftsstaates zu ver-
langen, aus der sich ergibt, dass die Antragstellenden wahrend der flinf Jahre vor Austibung der
Bescheinigung mindestens drei Jahre lang tatsachlich und rechtmaBig den arztlichen Beruf aus-
gelibt haben;

1.2.5

eine Unbedenklichkeitsbescheinigung der zustandigen Behoérde oder Stelle des Landes, in wel-
chem die Antragstellenden lhre Ausbildung absolviert haben, dass sie zur Austibung des arztli-
chen Berufs berechtigt sind und gegen sie keine berufs- oder disziplinarrechtlichen MaBnahmen
getroffen oder eingeleitet worden sind.

1.3

Von Antragstellenden, die eine abgeschlossene arztliche Ausbildung auBerhalb des Geltungsbe-
reiches der BAO oder eines der iibrigen Mitgliedstaaten der EU oder eines anderen Vertrags-
staates des Abkommens Gber den EWR erhalten haben, sind die in den Nummern 1.1.1 bis 1.1.6
genannten Nachweise vorzulegen. Die Nummern 1.1.8 bis 1.1.10, 1.2 und 1.2.5 gelten entspre-
chend.

1.3.1

An die Stelle der nach Nummer 1.1.7 vorzulegenden Unterlagen tritt die nach Abschluss der Aus-
bildung in dem betreffenden Staat erhaltene Berechtigung zur Auslibung des arztlichen Berufes.
Legen die Antragstellenden ein Diplom, Prifungszeugnis oder einen sonstigen Befahigungs-
nachweis vor, nach dem sie zur uneingeschrankten Austubung des arztlichen Berufes in dem be-
treffenden Land ermachtigt waren, so reicht dies in der Regel als Nachweis flir eine abgeschlos-
sene Ausbildung aus.

1.3.11
Kdnnen die Nachweise Uber die abgeschlossene arztliche Ausbildung nicht im Original vorgelegt
werden, gilt Nummer 1.1.9 entsprechend.

1.3.1.2
Bestehen Zweifel an der Echtheit einer Urkunde, soll sie durch die diplomatische oder konsulari-
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sche Vertretung der Bundesrepublik Deutschland in dem Herkunftsstaat legalisiert oder durch
die deutsche Auslandsvertretung im Wege der Amtshilfe hinsichtlich ihrer Echtheit und inhaltli-
chen Richtigkeit Uberprift werden. Soweit die Urkunde durch vélkerrechtliche Vertrage von der
Legalisation befreit ist, ist die Ausstellung einer Apostille zu verlangen.

1.3.1.3
Soweit die Nachweise nicht in deutscher Sprache ausgestellt sind, sind sie zusatzlich in beglau-
bigter Ubersetzung vorzulegen.

1.3.2

Sofern die Frage der abgeschlossenen Ausbildung nicht aus eigener Sachkenntnis beurteilt wer-
den kann, ist eine Stellungnahme der Zentralstelle fir auslandisches Bildungswesen der Kultus-
ministerkonferenz in 53113 Bonn und/oder ein anderes Sachverstandigengutachten einzuholen.

1.3.3

Zur Gewahrleistung des Patientenschutzes und zur qualitatsorientierten Ausibung des arztlichen
Berufes darf die zur uneingeschrankten Berufsausibung berechtigende arztliche Approbation
Antragstellenden, die die Voraussetzungen nach § 3 Abs. 1Satz 1 Nr. 4 und 5 oder § 3 Abs. 1
Satz 2 BAO nicht erfiillen, nur erteilt werden, wenn die Gleichwertigkeit des Ausbildungstandes
unter Anlegung strenger MafBstabe eindeutig nachgewiesen ist.

1.3.3.1

MaBstab fur die Prifung der Gleichwertigkeit ist der Ausbildungsstand nach dem erfolgreichen
Abschluss eines Studiums der Humanmedizin von mindestens sechs Jahren und nach Ableis-
tung einer mindestens achtzehnmonatigen Tatigkeit als Arzt im Praktikum (AiP) in der Bundesre-
publik Deutschland gemaB den Anforderungen der jeweils geltenden AAppO. Hierbei kommt es
nach der Rechtsprechung des Bundesverwaltungsgerichts allein auf die objektiven Umstande
des konkreten Ausbildungsstandes an.

1.3.3.2

Entscheidend ist, ob die Ausbildungsgegenstande und die Wirksamkeit ihrer Vermittlung der
deutschen Ausbildung entsprechen. Hinsichtlich der Ausbildungsgegenstéande sind die Studien-
inhalte (der Ausbildungsstoff und der zeitliche Umfang der einzelnen Facher) sowie die Anteile
von praktischer und theoretischer Ausbildung zu vergleichen. Die Wirksamkeit der Vermittlung
der Inhalte héangt im Wesentlichen von der Verldsslichkeit der Leistungskontrollen ab.

1.3.3.3

Besondere Bedeutung kommt der offiziellen Mindeststudiendauer zu. Liegt diese unter 6 Jahren,
muss im Regelfall allein hieraus geschlossen werden, dass der im Ausland erreichte Ausbil-
dungsstand dem deutschen Ausbildungsstand nicht gleichwertig ist.

1.3.3.4

Eine auBerhalb des Geltungsbereichs der BAO abgeleistete arztliche Tatigkeit ist der Tatigkeit als
AiP gleichwertig, wenn die Antragstellenden nach Beendigung des Hochschulstudiums fir die in
§ 3 Abs. 5 BAO vorgeschriebene Zeit unter Verantwortung und Weisung approbierter Arztinnen
oder Arzte gearbeitet haben und dadurch in die praktische Ausiibung des Arztberufes eingefiihrt
worden sind.
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1.3.3.5

In den Fallen, in denen die Gleichwertigkeit nicht aus eigener Sachkenntnis beurteilt werden
kann, soll eine eingehende Darlegung des Ausbildungsganges mit Vorlage aller Studiennachwei-
se, Zeugnisse usw. verlangt und die Stellungnahme der in Nummer 1.3.2 genannten Zentralstelle
eingeholt werden. Fremdsprachige Unterlagen bediirfen einer qualifizierten Ubersetzung.

1.3.4

Entspricht der Ausbildungstand nach einer im Ausland abgeschlossenen Ausbildung dem nach
einer Ausbildung im Geltungsbereich der BAO, ist bei Vorliegen der sonstigen Voraussetzungen
die Approbation zu erteilen.

1.3.5

Entspricht der Ausbildungsstand nach einer im Ausland abgeschlossenen Ausbildung nicht dem
nach einer Ausbildung im Geltungsbereich der BAO oder ist die Gleichwertigkeit nur mit unange-
messenem zeitlichem oder sachlichen Aufwand festzustellen, ist durch die Ablegung einer Pri-
fung ein gleichwertiger Kenntnisstand nachzuweisen. Von einem unangemessenen zeitlichen
oder sachlichen Aufwand ist grundsatzlich dann auszugehen, wenn (ber die Einholung der Stel-
lungnahme der in Nr. 1.3.2 genannten Zentralstelle und weitere einfache Nachforschungen hin-
aus zusatzliche Gutachten erforderlich sind. Der Ablauf des Prifungsverfahrens ergibt sich aus
Anlage 3.

1.3.5.1

Vor der Teilnahme an der Priifung kann Antragstellenden eine Berufserlaubnis gem. § 10 Abs. 1
BAO fiir eine achtzehnmonatige strukturierte Anpassungszeit (davon mindestens je sechs Mona-
te Innere Medizin und Chirurgie) unter Aufsicht, Anleitung und Verantwortung von approbierten
Arztinnen oder Arzten erteilt werden. Diese Berufserlaubnis wird fiir eine arztliche Tatigkeit von
insgesamt achtzehn Monaten innerhalb eines Zeitraums von drei Jahren erteilt.

Bei Erteilung der Berufserlaubnis ist darauf hinzuweisen, dass die weiteren Entscheidungen lber
die Berufszulassung vom Ergebnis der Priifung abhangig sind. Zur Priifung ist die Originalurkun-
de nach Absatz 1, auf deren Rickseite die tatsachlichen Beschaftigungszeiten dokumentiert
sind, vorzulegen.

Die Berufserlaubnis flir die strukturierte Anpassungszeit kann auch an Staatsangehdorige der mit
der EU durch Europaabkommen verbundenen mittel- und osteuropaischen Staaten erteilt wer-
den, wenn sie erklaren, sich in der Bundesrepublik niederlassen zu wollen. Die Berufserlaubnis
ist zu versagen, wenn nach den konkreten Umstédnden des Einzelfalles erkennbar ist, dass nach
der Anpassungszeit keine selbstandige Erwerbstatigkeit beabsichtigt ist.

1.3.5.2

Kann durch die Priifung die Gleichwertigkeit des Kenntnisstandes nicht festgestellt werden, darf
sie einmal nach einer Frist von mindestens sechs Monaten wiederholt werden. Zwischen den
Prifungen kann eine Berufserlaubnis flr die Dauer von maximal einem Jahr erteilt werden, wenn
die Prifungskommission festgestellt hat, dass (ggf. unter welchen Auflagen) eine arztliche Tatig-
keit ohne Beeintrachtigung der gesundheitlichen Belange von Patientinnen und Patienten még-
lich ist.
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2
Erteilung der Approbation als Arzt an Auslander aus Nicht-EU-Mitgliedstaaten und Nicht-Ver-
tragsstaaten des Abkommens Uber den EWR

2.1

AuBer den in den Nummern 1.1.2 bis 1.1.6, 1.2 und 1.2.5 aufgeflihrten Nachweisen ist ein Lebens-
lauf mit eingehender und lickenloser Darstellung des Studienganges und beruflichen Werdegan-
ges sowie der persdnlichen Verhaltnisse vorzulegen. Der Nachweis ausreichender Deutsch-
kenntnisse in Schrift und Sprache ist zu erbringen.

Falls flir den Ehegatten oder den Lebenspartner die deutsche Staatsangehorigkeit angegeben
ist, ist diese nachzuweisen. In diesem Fall ist darlber hinaus vorzulegen

- Auszug aus dem deutschen Familienbuch oder Nachweis Uber die begrindete Lebenspartner-
schaft — z. B. Auszug aus dem Lebenspartnerschaftsbuch - (jeweils nicht dlter als einen Monat),

- Meldebescheinigung des Ehepartners oder Lebenspartners (jeweils nicht alter als einen Mo-
nat).

Die Nummern 1.1.8 und 1.1.9 sind zu beachten.
Beziglich der Nachweise Uber die erhaltene arztliche Ausbildung sind

- bei Antragstellenden, die im Geltungsbereich der BAO eine abgeschlossene Ausbildung erhal-
ten haben, die Nummer 1.1.7,

- bei Antragstellenden, die in einem der Ubrigen EU-Mitgliedstaaten oder in einem anderen Ver-
tragsstaat des Abkommens tber den EWR eine abgeschlossene Ausbildung erworben haben, die
Nummern 1.2.1 bis 1.2.4,

- bei Antragstellenden, die auBerhalb des Geltungsbereiches der BAO oder eines anderen EU-
Mitgliedstaates oder eines anderen Vertragsstaates des Abkommens Uber den EWR eine abge-
schlossene Ausbildung erworben haben, die Nummern 1.3.1 bis 1.3.5.2

entsprechend anzuwenden.

2.2

Staatsangehdrige der mit der EU durch Europaabkommen verbundenen mittel- und osteuropai-
schen Staaten haben durch die in die Vertrage aufgenommenen Bestimmungen liber das Nieder-
lassungsrecht einen Rechtsanspruch auf Erteilung einer Approbation, wenn die Gleichwertigkeit
des Ausbildungsstandes gegeben ist und sie ihre Absicht zur Niederlassung glaubhaft machen.
Fir die Niederlassung als Vertragsarztinnen oder Vertragsarzt ist die Qualifikation gemaB § 3
Abs. 2 Buchstabe b Arzte-ZV, die Erfiillung der weiteren Zulassungsvoraussetzungen mit Aus-
nahme von § 18 Abs. 1 Buchstabe a Arzte-ZV sowie das Inaussichtstellen der Zulassung durch
den Zulassungsausschuss nachzuweisen. Fir die Niederlassung als Nichtvertragsarztin oder
-vertragsarzt sind Belege vorzulegen, aus denen sich die konkrete Absicht einer selbstandigen
Tatigkeit in Deutschland ergibt.
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2.3

Im Ubrigen kommt eine Erteilung der Approbation an Ausldnderinnen und Auslénder aus Nicht-
EU-Mitgliedstaaten und Nicht-Vertragsstaaten des Abkommens lGber den EWR nur nach § 3 Abs.
3 BAO in Betracht. Hierbei handelt es sich um eine Vorschrift, die, soweit eine abgeschlossene
Ausbildung und Gleichwertigkeit des Ausbildungsstandes vorliegen, eine Ermessensentschei-
dung der zustandigen Behdrde ermdglicht. Die Antragstellenden haben, auch wenn die Voraus-
setzungen ,besonderer Einzelfall" und/oder ,6ffentliches Gesundheitsinteresse" vorliegen, kei-
nen Rechtsanspruch auf Erteilung der Approbation, sondern nur einen Anspruch auf fehlerfreie
Ermessensentscheidung.

§ 3 Abs. 3 BAO bringt den Willen des Gesetzgebers zum Ausdruck, die arztliche Versorgung der
Bevdlkerung grundsatzlich deutschen Arztinnen und Arzten vorzubehalten, weil diese mit der
Lebensart und den Bediirfnissen ihrer Patientinnen und Patienten vertraut sind, Kenntnisse Uber
die in Deutschland Ublichen Diagnostiken, therapeutischen Verfahren und wissenschaftlichen
Methoden besitzen sowie Uber die fur den arztlichen Beruf wesentlichen Vorschriften des allge-
meinen Rechts wie des Standesrechtes unterrichtet sind.

2.3.1

Die Annahme eines ,besonderen Einzelfalles" im Sinne des § 3 Abs. 3 BAO setzt Besonderheiten
in den personlichen Verhaltnissen der Antragstellenden voraus, die sie von dem Regelfall der
Staatsangehdrigen aus einem Staat auBerhalb des EWR, die im Geltungsbereich der Bundesarz-
teordnung arztlich tatig werden wollen, wesentlich unterscheiden. Dabei kommt es auf eine zu-
sammenfassende Wirdigung der persdnlichen und beruflichen Situation und die Integration in
die hiesigen Berufs- und Lebensverhaltnisse an.

Die Aufenthaltsdauer fir die arztliche Ausbildung und die sich daraus ergebenden Lebensver-
haltnisse miissen bei der Wiirdigung, ob ein besonderer Einzelfall im Sinne des § 3 Abs. 3 BAO
anzunehmen ist, grundsatzlich auBer Betracht bleiben.

2.3.1.1

Von einer Integration in die hiesigen Berufs- und Lebensverhaltnisse kann im Allgemeinen nach
einer mindestens achtjahrigen arztlichen Tatigkeit in der Bundesrepublik Deutschland ausgegan-
gen werden. Leben die Antragstellenden mit einem deutschen Ehepartner seit mindestens finf
Jahren in ehelicher Gemeinschaft oder mit einem deutschen Lebenspartner eben solange in Le-
benspartnerschaft, reicht eine flinfjahrige arztliche Berufstatigkeit aus.

2.3.1.2

Auslandische Personen, die als Kinder von Auslanderinnen und Auslandern in die Bundesrepu-
blik Deutschland eingereist oder hier geboren sind, den Uberwiegenden Teil der Schulausbildung
und die arztliche Ausbildung im Inland absolviert haben, erfillen die Kriterien des besonderen
Einzelfalles. Wurde die arztliche Ausbildung tGberwiegend auBerhalb eines EU-Mitgliedstaates
oder eines Vertragsstaates des Abkommens Uber den EWR durchgefiihrt, sind die Kriterien des
besonderen Einzelfalls erst nach funfjahriger arztlicher Tatigkeit in der Bundesrepublik Deutsch-
land gegeben.

2.3.1.3
Im Inland abgeleistete AiP-Zeiten kdnnen auf die zur Approbationserteilung nach den Nummern
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2.3.1.1und 2.3.1.2 erforderlichen Mindestzeiten arztlicher Tatigkeit angerechnet werden. Im
glinstigsten Fall darf die verbleibende, auBerhalb der Ausbildung zu absolvierende Tatigkeit drei-
einhalb Jahre nicht unterschreiten.

2.3.2

Die fir die Erteilung einer Approbation aus ,Griinden des 6ffentlichen Gesundheitsinteresses"
erforderliche Mangelsituation liegt angesichts der immer noch zunehmenden Anzahl berufstati-
ger Arztinnen und Arzte in der Regel nicht vor.

Die Erteilung einer Approbation zur Behebung regionaler und struktureller Engpasse kann schon
deshalb nicht in Frage kommen, weil mit der Erteilung der Approbation die volle berufliche Frei-
zlgigkeit verbunden ist.

Unter dem Gesichtspunkt des 6ffentlichen Gesundheitsinteresses kann die Erteilung einer Ap-
probation praktisch nur noch dann in Betracht kommen, wenn eine Spezialistin oder ein Spezia-
list - z. B. eine Hochschullehrerin bzw. ein Hochschullehrer - fiir eine dauernde arztliche Tatig-
keit der Bundesrepublik gewonnen werden soll und andere qualifizierte Approbierte nicht zur
Verfligung stehen.

2.3.3

Sind alle Voraussetzungen zur Approbationserteilung erfullt, muss das Ermessen betatigt wer-
den. Das Interesse der Antragstellenden ist abzuwagen gegen allgemeine Interessen, die der Er-
teilung der Approbation entgegenstehen. Dabei ist in den Abwagungsvorgang auch die Mdglich-
keit der Erteilung einer voriibergehenden Erlaubnis nach § 10 Abs. 3 BAO einzubeziehen. Die
Uberlegung, anstelle einer Approbation eine Berufserlaubnis - gegebenenfalls unter Auflagen -
zu erteilen, ist grundsatzlich sachgerecht. Eine administrative Berufslenkung und Bedarfssteue-
rung im Rahmen staatlicher Gesundheitspolitik ist bei auslandischen Antragstellenden verfas-
sungsrechtlich unbedenklich.

Wo die Grenze liegt, bei der auslandische Antragstellende, die den Tatbestand des § 3 Abs. 3
BAO erfiillen, nicht mehr auf eine Erlaubnis nach § 10 BAO verwiesen werden diirfen, Idsst sich
nur nach den gesamten Umstanden des jeweiligen Einzelfalles bestimmen; zu bertcksichtigen
sind u. a. Lebensalter, beruflicher Werdegang, Fachrichtung und Integration in die deutschen Le-
bensverhaltnisse.

Bei ablehnender Entscheidung ist die Ermessensentscheidung zu begriinden.

3
Aussetzung der Entscheidung lGber den Approbationsantrag

Liegen Verdachtsmomente nach § 3 Abs. 5 BAO vor und soll deshalb die Entscheidung iiber die
Erteilung der Approbation ausgesetzt werden, ist zu priifen, ob den Antragstellenden bis zur Be-
endigung des Strafverfahrens eine Erlaubnis gemaB § 10 BAO erteilt werden kann.
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Riicknahme, Widerruf, Ruhensanordnung der Approbation
§§ 5und 6 BAO

1
Riicknahme und Widerruf der Approbation

1.1

Die Approbation ist zu widerrufen, wenn sich die Arztin oder der Arzt nach ihrer Erteilung eines
Verhaltens schuldig macht, aus dem sich Unwdirdigkeit oder Unzuverlassigkeit zur Auslibung
des arztlichen Berufes ergibt.

Die Begriffe Unwirdigkeit und Unzuverlassigkeit haben jeweils eine eigenstandige Bedeutung.

1.2

Unwiirdigkeit zur Ausiibung des arztlichen Berufes ist dann anzunehmen, wenn die Arztin oder
der Arzt durch ihr Verhalten nicht mehr das zur Auslibung des arztlichen Berufes erforderliche

Ansehen und Vertrauen besitzt. Auch ein auBerhalb des Berufes liegendes Fehlverhalten kann

den Widerruf der Approbation wegen Unwdrdigkeit rechtfertigen. Eine strafrechtliche Verurtei-
lung, z. B. wegen Betruges, ist daher grundsatzlich geeignet, eine Arztin und einen Arzt als un-
wurdig zur Auslbung des arztlichen Berufes erscheinen zu lassen.

1.3
Die Zuverlassigkeit muss den besonderen Anforderungen des Arztberufes entsprechen. Ent-
scheidend ist der Eindruck der Gesamtpersonlichkeit.

Unzuverl3ssigkeit liegt vor, wenn die Arztin oder der Arzt nicht die charakterliche Gewahr fiir die
ordnungsgemaBe Auslbung der Heilkunde bietet. Sie kann u. a. aus dem Fehlen der Eigenschaft
der Gewissenhaftigkeit, z. B. bei krankhafter Spielleidenschaft oder dem erkennbaren Hang zur
Missachtung gesetzlicher Vorschriften, gefolgert werden, z. B. bei wiederholten Straftaten, vor
allem im Zusammenhang mit der Berufsausiibung.

Anders als bei der Unwirdigkeit ist das Verhalten in der Vergangenheit nicht allein ausschlagge-
bend. Dem Begriff wohnt eine prognostische Komponente inne. Es ist vorrangig auf die Wahr-
scheinlichkeit klinftiger Gesetzestreue bei der Ausiibung des Berufes abzustellen. Bei langer zu-
rickliegenden Verfehlungen ist im Hinblick auf die Schwere der Verfehlung bei zwischenzeitlich
erwiesener Gesetzestreue zu prifen, welche Bedeutung fiir die Prognosestellung dem Zeitablauf
zukommen kann.

1.4

Der Sachverhalt wird in der Regel in einem Straf- oder Berufsgerichtsverfahren oder in einem
Verfahren zur Entziehung der Zulassung als Vertragsarzt ermittelt. Es ist fur die Ricknahme oder
den Widerruf der Approbation vor allem nach den in solchen Verfahren festgestellten Tatsachen
zu entscheiden, ob es sich dabei um Verfehlungen handelt, die eine Unwiurdigkeit oder Unzuver-
lassigkeit zur Auslibung des arztlichen Berufes begriinden. Es ist aber auch ein Verhalten zu be-
ricksichtigen, das Straftatbestande nicht erfillt, wenn es dem Vertrauen in die ordnungsgemaBe
Erflllung der Berufspflichten die Grundlage entzieht.

Herausgeber: Im Namen der Landesregierung, das Ministerium des Innern des Landes Nordrhein-West-
falen, Friedrichstr. 62-80, 40217 Dusseldorf 10/25



1.5

Eine rechtskraftige straf-, berufsrechtliche Verurteilung und der Entzug der Zulassung als Ver-
tragsarztin oder Vertragsarzt rechtfertigen nicht von vornherein den Widerruf oder die Rlicknah-
me der Approbation. Vielmehr ist in jedem Einzelfall unter Beachtung des VerhaltnismaBigkeits-
grundsatzes zu priifen, ob Art, Schwere und AusmaB der begangenen Verfehlungen die Riick-
nahme oder den Widerruf der Approbation zum Schutz 6ffentlicher Interessen, insbesondere der
Patientinnen und Patienten, erfordern.

1.6
Die Ruckgabe der Approbationsurkunde nach bestandskraftiger Widerrufs- oder Riicknahmeent-
scheidung richtet sich nach § 52 VwVfG NRW.

2
Anordnung des Ruhens der Approbation

2.1

Die Anordnung des Ruhens der Approbation nach § 6 Abs. 1 Nr. 1 BAO setzt voraus, dass gegen
die Arztin oder den Arzt wegen des Verdachts einer Straftat ein Strafverfahren eingeleitet ist.
Auch das staatsanwaltliche Ermittlungsverfahren gehort als erster Verfahrensabschnitt zum
Strafverfahren.

2.2
Eine weitere Voraussetzung fur die Ruhensanordnung ist, dass die Beschuldigten die ihnen vor-
geworfene Straftat mit hoher Wahrscheinlichkeit begangen haben.

2.3

Daruber hinaus ist zu prifen, ob die erhobenen Vorwirfe so schwerwiegend sind, dass sie - falls
sie sich spater als zutreffend herausstellen — die Unwiurdigkeit oder Unzuverlassigkeit zur Aus-
Ubung des arztlichen Berufes begriinden.

2.4

Die Ruhensanordnung ist eine vorlaufige MaBnahme zum Schutz der Patientinnen und Patienten
vor den Gefahren, die mit der Berufsausiibung von méglicherweise unzuverlassigen Arztinnen
oder Arzten verbunden sind, aber auch zum Schutz des Vertrauens der Bevélkerung in die be-
rufliche Integritat der Arzteschaft. Sie steht im Ermessen der Behdrde. Es ist deshalb erforder-
lich, bei der Entscheidung, ob das Ruhen der Approbation angeordnet werden soll, alle Umstan-
de des Einzelfalls zu wiirdigen und die Folgen der Anordnung fir die Beschuldigten mit den Ge-
fahren, die bei einer weiteren Berufstatigkeit fir Dritte, insbesondere fiir Patientinnen und Pati-
enten, eintreten kénnten, abzuwagen.

2.5

Wird das Ruhen der Approbation angeordnet, dirfte es in der Regel sachgerecht sein, dem wirt-
schaftlichen Interesse an der Aufrechterhaltung der Praxis dadurch Rechnung zu tragen, dass
gemaB § 6 Abs. 4 BAO ihre Weiterfiihrung durch eine Vertretung bis zum rechtskraftigen Ab-
schluss des Strafverfahrens ermdglicht wird.

C
Erneute Erteilung der Approbation
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1

Wird die Approbation zurlickgenommen oder widerrufen, so wird diese unwirksam. Dies gilt
auch fur den Verzicht. Bei der Neuerteilung einer Approbation missen deshalb alle Vorausset-
zungen des § 3 BAO vorliegen. Sofern die Ausbildung nach der Bestallungsordnung fiir Arzte
oder nach dem Recht der ehemaligen DDR abgeschlossen worden ist, sind anstelle der Nach-
weise nach § 3 Abs. 1Nr¢n. 4 und 5 BAO die zum Zeitpunkt der &rztlichen Priifungen erforderli-
chen Voraussetzungen nachzuweisen. Die Zustandigkeit der entscheidenden Behdrde ergibt
sich aus § 12 Abs. 1und Abs. 3 BAO.

2

Bei einer strafrechtlichen Verurteilung sind vornehmlich die Bemihungen nach der Tat und nach
der Verurteilung, Zuverlassigkeit und Wirdigkeit wiederzuerlangen, eingehend und kritisch zu
beurteilen. Es ist zu prifen, ob eine widerrufliche Erlaubnis zur voriibergehenden Ausiibung des
arztlichen Berufes gem. § 8 BAO erteilt werden kann, wenn noch Bedenken hinsichtlich der Zu-
verlassigkeit oder Wurdigkeit, insbesondere hinsichtlich der beruflichen Eignung zur uneinge-
schrankten Ausiibung des arztlichen Berufes bestehen, jedoch zu erwarten ist, dass die Appro-
bation innerhalb oder nach der Frist erteilt werden wird. Hierbei ist in zweckentsprechender Wei-
se von der Mdglichkeit der Begrenzung der Erlaubnis auf bestimmte Tatigkeiten, insbesondere in
abhangiger Stellung, Gebrauch zu machen.

Eine lediglich verurteilungsfreie Fihrung nach der Straftat wird im Allgemeinen fir die Wie-
dererteilung der Approbation nicht ausreichend sein, da dies selbstverstandlich ist.

3

Im allgemeinen muss die Entziehung der Approbation langere Zeit zuriickliegen, ehe ein Antrag
auf Wiedererteilung der Approbation Erfolg haben kann. Ob die Widerrufs- oder Rliicknahme-
griinde beseitigt sind, hangt von den besonderen Umstanden des Einzelfalles ab.

So ist etwa bei schwerwiegenden Vorwirfen ein zeitlicher Rahmen von bis zu flinf Jahren nach
bestandskraftigem Widerruf der Approbation bis zur Neuerteilung grundsatzlich nicht unange-
messen. Die Erteilung einer Berufserlaubnis nach § 8 BAO sollte dabei in der Regel erst zwei
Jahre vor Ablauf dieser Frist ins Auge gefasst werden.

Zeiten, in denen die Arztin oder der Arzt auBerhalb der vorgenannten Fristen auf Grund anderer
Verfahren (Entziehung der Zulassung als Vertragsarzt, Berufsverbot etc.) nicht arztlich tatig sein
durfte, konnen auf die Wartezeit grundsatzlich nicht angerechnet werden.

D
Erteilung der Erlaubnis zur voriibergehenden Ausiibung des arztlichen Berufes
§ 10 BAO

1
Bei Antragstellung sind folgende Unterlagen vorzulegen:

1.1
Bei Antrdgen gemaB § 10 Abs. 1, 2, 3 oder 5 BAO
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1.1.1
schriftlicher Antrag in deutscher Sprache;

1.1.2

Nachweis Uber eine abgeschlossene arztliche Ausbildung, Arztdiplom, arztliches Priifungszeug-
nis oder sonstige arztliche Befahigungsnachweise. Teil A Nummern 1.3.1.1 bis 1.3.1.3 sind ent-
sprechend anzuwenden;

1.1.3

Geburtsurkunde und amtlich beglaubigte Ablichtung des Staatsangehdérigkeitsnachweises, ggf.
amtlich beglaubigte Ablichtungen der entsprechenden Seiten aus dem Reisepass. Bei fremd-
sprachigen Urkunden gilt Teil A Nummer 1.1.8 entsprechend,;

1.1.4
Lebenslauf mit Lichtbild; in dem Lebenslauf sind der Studiengang und der berufliche Werdegang
[ickenlos darzulegen;

1.1.5

FUhrungszeugnis, das nicht in friiher als einen Monat vor der Vorlage ausgestellt sein darf; bei
auslandischen Antragstellenden entsprechende amtliche Bescheinigungen des Heimat- oder
Herkunftslandes;

1.1.6

Erklarung dariiber, ob die Antragstellenden vorbestraft oder gegen sie ein gerichtliches Strafver-
fahren, ein staatsanwaltschaftliches Ermittlungsverfahren oder ein berufsgerichtliches Verfahren
eingeleitet ist oder eingeleitet war;

1.1.7

eine arztliche Bescheinigung, die nicht alter als einen Monat sein darf, aus der hervorgeht, dass
die Antragstellenden nicht in gesundheitlicher Hinsicht zur Auslibung des arztlichen Berufes un-
geeignet sind. In Zweifelsfallen ist eine weitere arztliche oder eine amtlichen Bescheinigung der
unteren Gesundheitsbehorde anzufordern;

1.1.8
ggf. amtlich beglaubigte Ablichtungen der Zeugnisse liber bisher im In- oder Ausland ausgelibte
arztliche Tatigkeiten;

1.1.9
bei wiederholtem Antrag und Antrag auf Verlangerung der Berufserlaubnis die zuletzt erteilte Be-
rufserlaubnis;

1.1.10
ggf. amtlich beglaubigte Ablichtung einer in der Bundesrepublik Deutschland erteilten arztlichen
Gebiets- oder Teilgebietsbezeichnung;

111
ggf. amtlich beglaubigte Ablichtung der Urkunde Uber die Verleihung des Doktorgrades und die
Zustimmung des fur das Hochschulwesen zustandigen Landesministeriums zur FUhrung des
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Grades; die Zustimmung des Ministeriums ist nicht erforderlich bei einem von einer staatlichen
oder staatlich anerkannten Hochschule in Deutschland oder in einem anderen Vertragsstaat des
EWR einschlieBlich der Europaischen Hochschulen in Florenz und Brligge sowie der Papstlichen
Hochschulen in Rom erteilten Grad oder bei einem Grad, der in einem Staat erworben worden ist,
mit dem die Bundesrepublik Deutschland ein Aquivalenzabkommen abgeschlossen hat
(Schweiz, Ungarn);

1.1.12

von auslandischen Antragstellenden (soweit méglich) eine Unbedenklichkeitsbescheinigung der
zustandigen Behorde oder Stelle des Heimatlandes, dass sie zur Ausiibung des arztlichen Beru-
fes berechtigt und keine berufs- und disziplinarrechtlichen MaBnahmen gegen sie getroffen
oder eingeleitet worden sind.

1.1.13
Antragstellende, die nicht Staatsangehdrige eines Mitgliedstaates der EU oder eines anderen
Vertragsstaates des Abkommens Uber den EWR sind, missen auBerdem vorlegen:

a) Erklarung Uber Zweck und Ziel der beabsichtigten arztlichen Tatigkeit in der Bundesrepublik
Deutschland;

b) Bestatigung der Einrichtung, an der die arztliche Tatigkeit ausgelibt werden soll;

c) Nachweis Uiber Deutschkenntnisse in Wort und Schrift; dieser kann auch erbracht werden
durch eine Bescheinigung eines Sprachinstituts oder die arztliche Leitung der Beschaftigungs-
stelle;

d) amtlich beglaubigte Ablichtung der Aufenthaltsgenehmigung, ggf. inForm des Sichtvermerks
nach den Vorschriften des Auslanderrechts;

e) von Antragstellenden aus den Landern, die unter dem Gesichtspunkt der medizinischen Ver-
sorgung als Entwicklungslander zu beurteilen sind, ist auBerdem eine Erklarung der obersten
Gesundheitsbehorde des Heimatlandes dartiber vorzulegen, dass die arztliche Weiterbildung in
der Bundesrepublik Deutschland im Interesse des betreffenden Staates gewlinscht wird. Eine
Bescheinigung der Botschaft oder des Konsulats reicht dazu nicht aus.

In der Bescheinigung soll unter Angabe von Griinden auch eine bestimmte Fachrichtung vorge-
schlagen werden;

f) sofern die arztliche Weiterbildung im Rahmen der Entwicklungs- und Bildungshilfe erfolgt, eine
Erklarung, dass die Antragstellenden dariber unterrichtet sind, dass nach Abschluss der Weiter-
bildung im Interesse der arztlichen Versorgung des Heimatlandes sowie aus Griinden der mit der
Gewahrung von arztlichen Weiterbildungsplatzen an Personen aus Entwicklungslandern von der
Bundesrepublik Deutschland verfolgten entwicklungshilfepolitischen Zielsetzung unverziiglich
eine Rickkehr in das Heimatland erfolgen muss.

1.1.14
Sind die in den Nummern 1.1.5, 1.1.8, 1.1.12, 1.1.13 Buchstabe €) und 2.4.3 aufgefiihrten Unterla-
gen in einer fremden Sprache abgefasst, bediirfen sie einer qualifizierten Ubersetzung.
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1.2
Bei Antragen gemaB § 10 a Abs. 1 oder 2 BAO

1.21
schriftlicher Antrag;

12.2
gultige zahnarztliche Approbation;

1.2.21
gultige Anerkennung als Fachzahnarztin oder als Fachzahnarzt fur Kieferchirurgie nach den Wei-
terbildungsvorschriften der ehem. DDR oder

1.2.2.2
gultige Anerkennung als Fachzahnarztin oder als Fachzahnarzt fir eine theoretisch-experimen-
telle Fachrichtung der Medizin nach den Weiterbildungsvorschriften der ehem. DDR;

1.2.3
Erklarung dariiber, dass die Antragstellenden die arztliche Tatigkeit in dem jeweiligen Regie-
rungsbezirk auszuiiben beabsichtigen. Belege dartiber sind beizufligen.

2
Bei der Anwendung des § 10 BAO ist Folgendes zu beachten:

2.1

Die Vorschrift gilt fir alle Antragstellenden, die nach Abschluss ihrer arztlichen Ausbildung im
Geltungsbereich der BAO - aus welchen Griinden auch immer - nicht auf Dauer, sondern nur
vorubergehend arztlich tatig werden wollen.

Eine arztliche Tatigkeit liegt immer dann vor, wenn aufgrund eines abgeschlossenen Studiums
der Medizin Heilkunde unter der Berufsbezeichnung ,Arztin” oder ,Arzt" mit Auswirkungen auf
den Menschen ausgeibt wird.

2.2

Die Erteilung einer Berufserlaubnis gem. § 10 BAO setzt - abgesehen von der in § 10 Abs. 4 und 5
BAO fiir bestimmte Ausnahmefille getroffenen Sonderregelung - stets eine abgeschlossene
Ausbildung fur den arztlichen Beruf voraus.

Teil ANummern 1.3.1 und 1.3.2 gelten entsprechend.

2.3

Sind die Tatbestandsmerkmale nicht erflillt, muss der Antrag abgelehnt werden. Liegen sie vor,
so besteht kein Rechtsanspruch auf Erteilung der Erlaubnis, sondern nur ein Anspruch auf er-
messensfehlerfreie Entscheidung.

2.4
Im Rahmen der Ermessensausibung sind bei der in jedem Einzelfall vorzunehmenden Guter- und
Interessenabwagung das private Interesse der Antragstellenden und die 6ffentlichen Belange,
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die fur oder gegen die Erteilung der Erlaubnis sprechen, zu wirdigen. Eine ablehnende Entschei-
dung ist zu begrinden.

Flr eine sachgerechte Ermessensbetatigung ist hinsichtlich der 6ffentlichen Interessen Folgen-
des zu beachten:

2.41

Unter Beriicksichtigung des Sinnes und Zweckes der BAO ist davon auszugehen, dass dieses
Gesetz grundsatzlich die medizinische Versorgung Deutschen und ihnen gleichgestellten Staats-
angehorigen der EU sowie Angehdrigen eines Vertragsstaates des Abkommens tber den EWR
und heimatlosen Auslandern vorbehalten hat. Darlber hinaus kann in der Regel die Erlaubnis
Personen erteilt werden,

die in § 10 Abs. 2 Nr. 1 bis 4 BAO genannt sind,
bei denen die Voraussetzungen des § 51 Abs. 1 AusIG vorliegen,

denen eine unbefristete Aufenthaltserlaubnis erteilt worden ist und bei denen zugleich zu erwar-
ten ist, dass aufgrund personlicher Umstande von einem nicht nur voribergehenden Aufenthalt
in der Bundesrepublik Deutschland ausgegangen werden kann sowie

die in Teil A Nr. 2.3.1.2 aufgefihrt sind.

2.4.2

Die Erteilung der Erlaubnis an sonstige Personen ist moglich, wenn an deren Tatigkeit in
Deutschland unter Anlegung eines strengen MaBstabes ein 6ffentliches Interesse besteht. Hier-
bei kdnnen die unterschiedlichsten Aspekte Berlicksichtigung finden. Die Erlaubnis kann z.B. zur
Behebung von Mangelerscheinungen in der arztlichen Versorgung oder zur Deckung eines be-
sonderen Bedarfes erfolgen.

2.4.3

Auslandische Arztinnen und Arzte kdnnen zur Fortbildung, zur Gewinnung von Auslandserfah-
rungen oder zum wissenschaftlichen Erfahrungsaustausch auf medizinischem Gebiet zur Aus-
Ubung einer unselbststandigen Beschaftigung eine befristete Berufserlaubnis erhalten, wenn in
einem férmlichen Ersuchen der betreffenden auslandischen Regierung die ZweckmaBigkeit des
Arbeitsaufenthaltes in der Bundesrepublik Deutschland sowie die Rickkehrbereitschaft der Be-
gunstigten bestatigt wird und deren Lebensunterhalt einschlieBlich ausreichendem Krankenver-
sicherungsschutz sichergestellt ist.

2.4.31
Die Erlaubnis ist auf ein Jahr zu befristen. In begriindeten Fallen kann sie um ein weiteres Jahr
verlangert werden.

2.4.3.2

Bei Arztinnen und Arzten aus den in § 9 der Anwerbestoppausnahmeverordnung vom 17. Sep-
tember 1998 (BGBI. | S. 2893) aufgefiihrten Staaten kann auf das férmliche Ersuchen verzichtet
werden.
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2.4.4

Arztinnen und Arzte aus Entwicklungslandern einschlieBlich der fortgeschrittenen Entwicklungs-
lander geman der Liste des Ausschusses flr Entwicklungshilfe der OECD kann unter den in
Nummer 2.4.3 aufgeflihrten Voraussetzungen auch zum Erwerb einer Weiterbildung eine Be-
rufserlaubnis erteilt werden. Der Kreis der Entwicklungslander unterliegt fortlaufenden Verande-
rungen; die jeweils gultige Liste ist im Internet unter www.bmz.de/medien/statistiken oder
www.oecd.org/dac einzusehen.

2.4.5

Arztinnen und Arzte aus Entwicklungs- und Ubergangsldndern im Sinne der OECD, die ihr Medi-
zinstudium in der Bundesrepublik Deutschland abgeschlossen haben, sollen in der Regel im In-
teresse der arztlichen Versorgung ihrer Heimatlander nach Abschluss des Medizinstudiums dort-
hin zurlickkehren und die zur Auslibung einer selbststandigen arztlichen Tatigkeit erforderliche
praktische Erfahrung dort erwerben.

Eine Weiterbildung zum Erwerb von Gebietsbezeichnungen auf medizinischen Weiterbildungs-
gebieten soll ihnen im Geltungsbereich der BAO nur ermdglicht werden, wenn sie eine mindes-
tens dreijahrige arztliche Praxis in ihrem Heimatland nachweisen kénnen und ein férmliches Er-
suchen gemaB Nr. 2.4.3 vorliegt.

Nur wenn ein besonderes 6ffentliches Interesse an der Tatigkeit in Deutschland besteht, kdnnen
entwicklungshilfepolitische Ziele zurtickgestellt werden. Hieran sind strenge Anforderungen zu
stellen.

2.4.6

Um gesundheitliche Gefahrdungen von Patientinnen und Patienten zu vermeiden, ist auch eine
nur voriibergehende Ausiibung der Heilkunde gemaB § 10 BAO grundsétzlich nur zu erlauben,
wenn die arztliche Ausbildung der in der Bundesrepublik Deutschland vorgeschriebenen Ausbil-
dung entspricht.

Das Verfahren zur Feststellung der Gleichwertigkeit ist entsprechend Teil A Nummern 1.3.3.1 bis
1.3.5.2 durchzufihren.

2.4.6.1

Ausnahmen sind bei den in Nummer 2.4.1 genannten Personen mdglich. Diese kdnnen trotz einer
nicht gleichwertigen Ausbildung eine Berufserlaubnis erhalten, wenn sie nach den Feststellun-
gen der Sachverstandigenkommission in einem Teilbereich den arztlichen Beruf ausiben kon-
nen, ohne die gesundheitlichen Belange von Patientinnen und Patienten zu gefahrden. Haben
diese Personen im Geltungsbereich der BAO eine Gebietsbezeichnung erworben, ist eine Stel-
lungnahme der Sachverstandigenkommission entbehrlich, wenn die Erlaubnis auf das Gebiet be-
schrankt wird. Die Erlaubnis ist mit den Einschrdnkungen und Nebenbestimmungen zu versehen,
die den Defiziten der Ausbildung Rechnung tragen. Hierbei ist auch lber die Teilnahme am Not-
falldienst zu entscheiden. Den in § 3 Abs. 1 Satz 1 Nr. 1 BAO aufgefiihrten Personen kann die
sachlich eingeschrankte Erlaubnis gemaB § 2 Abs. 2 BAO auch unbefristet erteilt werden.

2.4.6.2
Bei Personen, die eine Berufserlaubnis fir die in Nummern 2.4.3 und 2.4.4 genannten Zwecke
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beantragen, kann von dem Erfordernis einer gleichwertigen Ausbildung ebenfalls abgesehen
werden, wenn gewabhrleistet ist, dass durch ihre berufliche Tatigkeit keine Gefahr fir Patientin-
nen und Patienten ausgeht. Hierzu wird die Berufserlaubnis in der Regel auf eine Tatigkeit unter
Aufsicht, Anleitung und Verantwortung einer approbierten Arztin oder eines approbierten Arztes
eingeschrankt. Weitere Nebenbestimmungen sind moglich.

2.4.6.3

Wird trotz nicht gleichwertiger Ausbildung eine Berufserlaubnis nach Nr. 2.4.6.2 ohne erfolgrei-
che Kenntnisprufung erteilt, ist hierbei darauf hinzuweisen, dass eine Approbation und nach Er-
reichen des Aufenthaltszweckes auch eine weitere Berufserlaubnis ohne erfolgreiche Kenntnis-
prifung nicht erteilt werden kénnen.

2.4.7

Die Antragstellenden muissen Uber die Deutschkenntnisse verfligen, die fiir die beabsichtigte
arztliche Tatigkeit notwendig sind. Sie missen sich mit ihren Patientinnen und Patienten, den
Verwaltungsbehdrden und den Selbstverwaltungsorganisationen ohne nennenswerte Schwierig-
keiten verstandigen kénnen. Soweit Uber ihre sprachlichen Fahigkeiten keine hinreichenden Er-
kenntnisse vorliegen, sind die Antragstellenden personlich anzuhdren.

Nicht ausreichende Deutschkenntnisse stehen der Erteilung der Berufserlaubnis entgegen.

2.5

Die Erteilung oder Verlangerung einer Berufserlaubnis Uber eine Gesamtdauer der arztlichen Ta-
tigkeit von vier Jahren hinaus ist nur zulassig, wenn die besonderen Voraussetzungen des § 10
Abs. 2 Satz 3 und 4 oder des § 10 Abs. 3 BAO erfiillt sind.

2.5.1

Der fur den Abschluss einer arztlichen Weiterbildung nach § 10 Abs. 2 Satz 3 BAO erforderliche
Zeitraum bestimmt sich nach den in der Weiterbildungsordnung der Arztekammer vorgeschrie-
benen Zeiten. Diese dlrfen nur Uberschritten werden, wenn die Antragstellenden die Verzége-
rung nicht selbst zu vertreten haben.

Bei der Beurteilung dieser Frage ist ein strenger MaBstab anzulegen. Nicht zu vertreten haben
die Antragstellenden krankheitsbedingte Unterbrechungen.

Ist die Fachrichtung einer begonnenen Weiterbildung ohne vorherige Zustimmung der zustandi-
gen Behorde gewechselt worden, ist eine Erteilung der Berufserlaubnis Uber die Vierjahreszeit-
grenze hinaus unzuldssig, weil sie nicht - wie in § 10 Abs. 2 Satz 3 BAO gefordert - dem Ab-
schluss der Weiterbildung dient, die nach Erteilung der Berufserlaubnis begonnen wurde.

Nach abgeschlossener Weiterbildung zur Facharztin und zum Facharzt wird eine weitere Erlaub-
nis zum Erwerb einer Schwerpunkt- oder Zusatzbezeichnung oder fiir eine sonstige Spezialisie-
rung nicht erteilt.

2.5.2
Uber die in § 10 Abs. 2 BAO genannten Zeitraume hinaus darf eine weitere Berufserlaubnis aus-
nahmsweise unter den in § 10 Abs. 3 BAO aufgefiihrten Voraussetzungen erteilt werden.
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2.5.3

Die Tatbestandsalternative ,im Interesse der arztlichen Versorgung der Bevdlkerung” ist gege-
ben, wenn die Tatigkeit der Antragstellenden erforderlich ist, um eine arztliche Unterversorgung
der Bevélkerung zu verhindern.

2.5.31

Fir den ambulanten Bereich ist eine Unterversorgung anzunehmen, wenn die in einem Einzugs-
gebiet vorhandenen Praxisstellen in groBerem Umfang langerfristig nicht besetzt werden kén-
nen. Ein Mangel in der arztlichen Versorgung ist nicht gegeben, wenn die ambulante arztliche
Versorgung des an sich unterbesetzten Versorgungsgebietes durch ein ausgleichendes Angebot
in benachbarten Orten oder Ortsteilen sichergestellt wird. Das Fehlen von Facharztinnen und
Facharzten kann gegebenenfalls durch an der kassendrztlichen Versorgung beteiligte Kranken-
hausarztinnen und -arzte ausgeglichen werden. Bei einer erheblichen Unterversorgung kann
auch eine Erlaubnis zur vorlibergehenden Ausilibung des arztlichen Berufs als niedergelassene
Arztin oder niedergelassener Arzt erteilt werden, wenn der Mangel durch keine andere MaBnah-
me in absehbarer Zeit beseitigt werden kann.

Vor Erteilung der Erlaubnis sind die jeweils zustandige Kassenarztliche Vereinigung sowie die
untere Gesundheitsbehorde zum Stand der arztlichen Versorgung in dem beabsichtigten Tatig-
keitsbereich und vor einer Erlaubnis zur voriibergehenden Auslibung des arztlichen Berufs als
niedergelassene Arztin und niedergelassener Arzt auch die Arztekammer zur Eignung der Be-
werberin oder des Bewerbers zu horen.

2.5.3.2

Die Feststellung, inwieweit die Besetzung einer Stelle in einem Krankenhaus ,im Interesse der
arztlichen Versorgung" liegt, kann nur anhand der konkreten Stellensituation getroffen werden.
Sofern das Stellen-Soll gegeniiber dem Stellen-Ist eine bedeutsame Differenz aufweist, die Stel-
le bzw. die Stellen zudem nicht in absehbarer Zeit wieder besetzt werden kdnnen und eine ange-
messene arztliche Versorgung — notfalls durch ein nahe gelegenes anderes Krankenhaus - nicht
mehr gewahrleistet werden kann, ist der Tatbestand der arztlichen Unterversorgung erflllt. Eine
normale Personalfluktuation kann nicht als arztliche Unterversorgung gewertet werden.

Die Erlaubnis zur vortibergehenden Ausliibung des arztlichen Berufs in selbststandiger Tatigkeit
am Krankenhaus als Chefarztin, Chefarzt, leitende Arztin oder leitender Arzt darf auch im Fall der
Unterversorgung nur solchen Antragstellenden erteilt werden, die eine vierjahrige arztliche Ta-
tigkeit in der Bundesrepublik Deutschland nachweisen kdnnen und die neben den erforderlichen
medizinischen Fachkenntnissen auch die Qualifikation flir eine leitende Tatigkeit besitzen.

2.5.3.3

Die Erlaubnis darf nur geeigneten Antragstellern erteilt werden. Dabei sind auslandische Berufs-
angehorige, die aus familiaren Griinden nicht in ihr Heimatland zuriickverwiesen werden kénnen,
Zu bevorzugen.

Die Erlaubnis ist in der Regel auf finf Jahre zu befristen.

2.5.34
Unter den Begriff ,arztliche Versorgung der Bevoélkerung" fallen nicht Forschungsarbeiten, die
im Rahmen von Promotionsverfahren oder Habilitationsverfahren geleistet werden. Dies gilt auch
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fur Forschungsvorhaben an Universitaten oder wissenschaftlichen Instituten. Daher ist es nicht
zulassig, einer ausldndischen Arztin oder einem auslandischen Arzt eine Berufserlaubnis tiber
die in § 10 Abs. 2 BAO genannten Zeitrdume hinaus zu dem Zweck zu erteilen, dass ein laufen-
des Promotions- oder Habilitationsverfahren abgeschlossen werden kann.

Eine Berufserlaubnis zu Forschungszwecken soll grundsatzlich nicht iiber den in § 10 Abs. 2 BAO
genannten Zeitraum von vier Jahren hinaus erteilt oder verlangert werden.

2.5.4

Eine Asylberechtigung der Antragstellenden liegt nur dann vor, wenn sie unanfechtbar anerkannt
worden ist. Die Prifung der Asylberechtigung findet in einem gesonderten Verfahren nach dem
Asylverfahrensgesetz statt.

Die Anerkennung der Asylberechtigung wird nachgewiesen durch Vorlage des Asylanerken-
nungsbescheides mit Rechtskraftvermerk oder dessen beglaubigter Ablichtung oder einer be-
glaubigten Ablichtung der entsprechenden Eintragung im Fremdenpass.

2.5.5

Personen, die die Rechtsstellung nach § 1 des Gesetzes liber MaBnahmen fiir im Rahmen
humanitarer Hilfsaktionen aufgenommene Fllchtlinge vom 22. Juli 1980 (BGBI. | S. 1057) genie-
Ben, haben zum Nachweis die amtliche Bescheinigung nach § 2 Abs. 1 des Gesetzes oder eine
beglaubigte Ablichtung vorzulegen.

2.5.6

Flr auslandische Antragstellende ist die Ehe mit einem deutschen Ehegatten im Sinne des Arti-
kels 116 GG oder mit einem unanfechtbar als asylberechtigt anerkannten Ehegatten durch einen
Auszug neueren Datums aus dem Familienbuch nachzuweisen.

Der gewdhnliche Aufenthalt der Ehegatten im Geltungsbereich des Gesetzes wird durch die Mel-
debescheinigung der Meldebehérde nachgewiesen.

2.5.7

Durch die Einburgerungszusicherung wird die Einblirgerung fir den Fall zugesagt, dass die Ent-
lassung aus der bisherigen Staatsangehdrigkeit nachgewiesen wird. Sie wird von der Einburge-

rungsbehorde schriftlich erteilt und ist i. d. R. auf zwei Jahre befristet; die Verlangerung der Frist
ist zulassig.

Der Besitz der Einburgerungszusicherung rechtfertigt die Erteilung oder Verldngerung der Er-
laubnis dann, wenn der Einblrgerung Hindernisse entgegenstehen, die die Antragstellenden
nicht selbst beseitigen kdnnen. Diese haben nachzuweisen, dass ein Antrag auf Entlassung aus
der bisherigen Staatsbulirgerschaft gestellt worden ist.

2.5.8

Soweit die Voraussetzungen des § 10 Abs. 3 BAO vorliegen, steht die Entscheidung tiber die Er-
laubniserteilung im Ermessen der Behdrde. Bei der Abwagung ist zu beriicksichtigen, dass Arz-
tinnen und Arzte aus Entwicklungs- und Ubergangslandern nach Abschluss ihrer Aus- und Wei-
terbildung in ihre Heimatlander zuriickkehren oder in ein anderes gering entwickeltes Land aus-
reisen sollen, um die in der Bundesrepublik Deutschland erworbenen Kenntnisse und Fahigkeiten
zum Nutzen der dortigen Bevdlkerung einzusetzen. Dies ist von erheblichem 6ffentlichen Inter-
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esse. Arztinnen und Arzten aus Entwicklungslandern ist daher nach Abschluss ihrer Weiterbil-
dung ihre Berufserlaubnis grundsatzlich selbst dann nicht mehr zu verlangern, wenn die Voraus-
setzung des § 10 Abs. 3 BAO ,im Interesse der arztlichen Versorgung der Bevélkerung" erfiillt
sein sollte.

Die in diesem Zusammenhang von den Antragstellenden oftmals vorgebrachten privaten Belange
vermogen ein Zurucktreten der entwicklungspolitischen Zielsetzung grundsatzlich nicht zu
rechtfertigen.

Dem Einwand, die Berufsangehdrigen kdnnten die erworbenen speziellen Fachkenntnisse in ih-
rem Heimatland nicht nutzbringend anwenden, ist entgegenzuhalten, dass in den gering entwi-
ckelten Landern jede arztliche Tatigkeit vorhandene Unterversorgung lindert und daher die
Riickkehr auch spezialisierter Arztinnen und Arzte in das Heimatland durchaus eine entwick-
lungspolitisch sinnvolle und menschlich zumutbare MaBnahme darstellt.

Das Vorliegen einer unbefristeten Aufenthaltsgenehmigung auch in Form einer Aufenthaltsbe-
rechtigung préjudiziert nicht ohne weiteres die Erteilung einer Berufserlaubnis nach § 10 BAO.

2.5.8.1

Nicht-EU-angehdrigen ausldndischen Arztinnen und Arzten, die mit einem Staatsangehérigen ei-
nes EU-Mitgliedsstaates verheiratet sind, der innerhalb des Bundesgebietes Freizigigkeit, auch
als Nichterwerbstatige oder Nichterwerbstatiger gem. EG-Richtlinien 90/364, 365, 366/EWG des
Rates der Europaischen Gemeinschaften vom 28. Juni 1990 (AB. Nr. L 180/26 ff), genieBt, ist die
Auslibung des arztlichen Berufs aufgrund einer Berufserlaubnis zu ermoglichen, sofern sie die
erforderlichen Qualifikationen und Diplome besitzen.

Neben den nach Teil D Nummern 1.1.1 bis 1.1.12 vorzulegenden Unterlagen ist zusatzlich der
Nachweis der Heirat mit der oder dem Staatsangehorigen aus dem EU-Mitgliedstaat durch die
Heiratsurkunde mit beglaubigter Ubersetzung sowie durch Vorlage bzw. beglaubigter Ablichtung
des Reisepasses des Ehepartners zu erbringen. Teil D Nummer 1.1.14 gilt entsprechend. Die Er-
werbstatigkeit des EU-angehérigen Ehegatten innerhalb des Bundesgebietes ist durch geeignete
Unterlagen zu belegen.

2.5.8.2

Auch Antragstellenden, die mit einem Ehegatten in ehelicher Gemeinschaft leben, der zum in
Nummer 2.4.1 genannten Personenkreis gehdrt, kann die Berufserlaubnis nach § 10 BAO erteilt
werden.

2.6

Die Berufserlaubnis ist grundsatzlich auf eine nichtselbststandige und nicht leitende Tatigkeit in
einem bestimmten Krankenhaus oder einer arztlichen Praxis zu beschranken. In allen Fallen, in
denen der Tatigkeitsort nicht festgelegt wird, ist der Geltungsbereich der Erlaubnis dahin zu be-
grenzen, dass sie nur zur Ausiibung des arztlichen Berufes an einem Krankenhaus oder einer
arztlichen Praxis in Nordrhein-Westfalen berechtigt.

2.6.1
In den Fallen des § 10 Abs. 3 Nr. 1 bis 4 BAO sowie des Personenkreises nach Nr. 2.5.8.1 und
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2.5.8.2 kann die Berufserlaubnis fir eine unselbststandige arztliche Tatigkeit in den Krankenhau-
sern oder arztlichen Praxen in Nordrhein-Westfalen ausgestellt werden.

2.7
Unbefristete Erlaubnisse nach § 10 a Abs. 1und Abs. 2 BAO sind fachgebietsbezogen, aber re-
gelmaBig nicht auf bestimmte Beschaftigungsstellen beschrankt zu erteilen.

2.8

Berufsangehdérigen kann auf besonderen Antrag die Vertretung einer niedergelassenen Arztin,
Facharztin, eines niedergelassenen Arztes, Facharztes gestattet werden, wenn deren Vertretung
durch benachbarte Arztinnen oder Arzte nicht mdglich ist, die Praxis offen gehalten werden
muss und die Berufsangehdrigen die erforderliche Qualifikation besitzen. Ggf. ist eine Stellung-
nahme der Kassenarztlichen Vereinigung einzuholen.

Die Vertretungserlaubnis ist flir einen begrenzten Zeitraum zu erteilen. Aus Griinden der Patien-
tenerwartung soll nur von Arztinnen und Arzten derselben Fachrichtung vertreten werden.

2.9

Dem in § 10 Abs. 3 Nr. 1 bis 4 BAO genannten Personenkreis kann auf besonders begriindeten
Antrag sowie nach einer mehrjahrigen arztlichen Berufserfahrung, insbesondere nach erfolgter
Facharztanerkennung, ausnahmsweise eine selbststandige arztliche Tatigkeit auch ohne Nach-
weis einer arztlichen Unterversorgung aufgrund einer Berufserlaubnis gestattet werden. Sie soll-
ten jedoch ausdricklich darauf hingewiesen werden, dass sich aus der Berufserlaubnis kein An-
spruch auf Zulassung zur vertragsarztlichen Versorgung ergibt.

2.0

Fur die Erteilung der Berufserlaubnis ist das als Anlage 1und fir die Begleitverfligung das als
Anlage 2 beigefligte Muster zu verwenden. Etwaige Einschrankungen und Nebenbestimmungen
sind in die Erlaubnisurkunde aufzunehmen.

2.1

Die Berufserlaubnis ist in den Fallen des § 10 Abs. 1und 2 BAO in der Regel auf zwei Jahre zu
befristen. Bei der voraussichtlich letztmaligen Erteilung oder Verldangerung einer Erlaubnis ist in
die Erlaubnisurkunde ein Hinweis aufzunehmen, dass nach Ablauf der erteilten Berufserlaubnis
mit einer weiteren Erlaubnis nichts mehr gerechnet werden kann.

2.12

Eine Erlaubnis nach § 10 BAO darf Staatsangehdrigen aus Landern auBerhalb des EWR nur erteilt
werden, wenn sie eine nach den Vorschriften des Auslandergesetzes zur Arbeitsaufnahme im
Geltungsbereich der BAO berechtigende Aufenthaltsgenehmigung gegebenenfalls in Form eines
Sichtvermerkes besitzen.

Die Aufenthaltsgenehmigung in Form eines Sichtvermerkes ist vor der Einreise bei der zustandi-
gen deutschen Auslandsvertretung zu beantragen. Sind Antragstellende sichtvermerksfrei oder
lediglich mit Touristensichtvermerk eingereist, kann grundsatzlich eine Berufserlaubnis nicht er-
teilt werden. Dies gilt jedoch nicht fur Angehdrige von Staaten, mit denen auch in Fallen beab-
sichtigter Erwerbstatigkeit Befreiung vom Sichtvermerk vereinbart worden ist
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Auslandischen Antragstellenden aus Landern auBerhalb des EWR, denen eine Erlaubnis nach §
10 BAO erteilt werden soll, ist zunschst eine entsprechende Zusicherung nach dem als Anlage 4
beigefligten Muster in ihr Heimatland zu tbersenden. Sie soll in der Regel auf sechs Monate be-
fristet sein.

213

Eine einer auslandischen Arztin oder einem auslandischen Arzt aus einem Nicht-EWR-Mitglieds-
staat erteilte Berufserlaubnis ersetzt nicht die nach § 284 Abs. 1 des Dritten Buches Sozialge-
setzbuch vom 24. Méarz 1997 (BGBI. | S. 595), in der jeweils geltenden Fassung, erforderliche
Genehmigung des Arbeitsamtes.

E
Erteilung der Erlaubnis zur unbefristeten Ausiibung des arztlichen Berufes
§ 2 Abs. 2 BAO

1

Personen, die die Voraussetzungen des § 3 Abs. 1Satz 1 Nr.1 BAO erfiillen und die infolge eines
korperlichen Gebrechens zur uneingeschrankten Ausilibung des arztlichen Berufs ungeeignet
sind, kann auf Antrag eine unbefristete Berufserlaubnis nach § 2 Abs. 2 BAO erteilt werden,
wenn sie in einem Teilbereich den arztlichen Beruf ausliben kbnnen, ohne die Gesundheit von
Patientinnen und Patienten oder sich selbst zu gefahrden.

1.1
Die Antragstellenden haben die in Teil A Nummer1.1.1 bis 1.1.5 und 1.1.7 aufgefihrten Unterlagen
vorzulegen. Teil A Nummern 1.1.8 bis 1.1.10 sind zu beachten.

1.2

Der Teilbereich der arztlichen Tatigkeit, der die Voraussetzungen der Nummer 1 erfiillt, ist durch
eine facharztliche Bescheinigung nachzuweisen. In Zweifelsfallen ist eine amtliche Bescheini-
gung der unteren Gesundheitsbeh&rde oder eine Stellungnahme der Arztekammer anzufordern.

1.3

Die Berufsausubung ist entweder durch Beifligung von Nebenbestimmungen nur unter bestimm-
ten Voraussetzungen zu gestatten oder auf die arztlichen Tatigkeiten zu beschranken, die die
Antragstellenden trotz ihrer gesundheitlichen Beeintrachtigungen verrichten kénnen.

F
Riicknahme und Widerruf

Ricknahme und Widerruf einer Berufserlaubnis richten sich nach den §§ 48 bzw. 49 VwV{G
NRW.

G
Unterrichtung
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Von den getroffenen Entscheidungen nach den §§ 3, 5, 6, 8, 9, 10 und 10 a BAO ist die zustandi-
ge Arztekammer zu unterrichten.

Darliber hinaus ist die Behorde, die die Approbation erteilt hat, in den Fallen der §§ 5, 6 und 9
BAO zu unterrichten.

Sind die Entscheidungen nach den §§ 5 und 6 BAO wegen Unzuverldssigkeit, Ungeeignetheit
oder Unwurdigkeit ergangen, sind diese in das Bundeszentralregister einzutragen. Wird eine Er-
laubnis nach § 8 BAO oder die Approbation erneut erteilt, ist die Eintragung zu entfernen.

H
In-Kraft-Treten/AuBer-Kraft-Treten

Dieser RdErl. ergeht im Einvernehmen mit dem Innenministerium und dem Ministerium fur Wis-
senschaft und Forschung und tritt mit Ablauf des 30. September 2008 auBer Kraft. Der RdErl. d.
Ministers fur Arbeit, Gesundheit und Soziales v. 21. 6. 1994 (SMBI. NRW. 21220) wird aufgeho-
ben.

MBI. NRW. 2003 S. 414

1 Bis zum 30.09.2003: Anlage 20 a zu § 34 d Abs. 1 AAppO in der Fassung der Bekanntmachung
vom 14. Juli

1987 (BGBI. | S. 1593), zuletzt geandert durch Artikel 8 des Gesetzes vom 27. April 2002 (BGBI. |
S. 1467)

2 Bis zum 30.09.2003: § 34 ¢ Abs. 1 AAppO in der Fassung der Bekanntmachung vom 14. Juli
1987 (BGBI. |

S. 1593, zuletzt gedndert durch Artikel 8 des Gesetzes vom 27. April 2002 (BGBI. | S. 1467)

1 Bis zum 30.9.2003: § 35 Abs. 3 und 4 AAppO in der Fassung der Bekanntmachung vom 14. Juli
1987 (BGBI. |

S. 1593), zuletzt geandert durch Artikel 8 des Gesetzes vom 27. April 2002 (BGBI. | S. 1467)

2 Bis zum 30.9.2003: § 35 Abs. 2 AAppO in der Fassung der Bekanntmachung vom 14. Juli 1987
(BGBI. |

S. 1593), zuletzt geandert durch Artikel 8 des Gesetzes vom 27. April 2002 (BGBI. | S. 1467)
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