Landes

Zahnarzte®kammer

Niederosterreich

Meldevorschriften

|. Erstmalige Eintragung in die Zahnéarzteliste:

GemaR § 12 Zahnarztegesetz haben sich Personen, die den zahnarztlichen Beruf in Osterreich
auszuiiben beabsichtigen, vor Aufnahme ihrer zahnarztlichen Téatigkeit bei der Osterreichischen
Zahnarztekammer im Wege der ortlich zustandigen Landeszahnarztekammer anzumelden. Bei
einer geplanten zahnarztlichen Tatigkeit in Niederdsterreich sind die dafir erforderlichen Personal-
und Ausbildungsnachweise samt ausgefilltem und eigenhéandig unterschriebenem Formblatt! der
Landeszahnarztekammer fiir NO vorzulegen.?2 Die Anmeldung hat grundsétzlich personlich zu
erfolgen.
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Qualifikationsnachweise
ausfihrlicher: http://www.zahnaerztekammer.at/zahnaerztinnen/infocenter/ausbildung-im-ausland/)
= Promotionsurkunde,

=  Approbationsurkunde,

= Drittlanddiplom (Ausbildungen, die auRerhalb des EWR und der Schweiz absolviert wurden, fur die
eine Anerkennung und zumindest dreijahrige Berufspraxis innerhalb der letzten 5 Jahre in einem
anderen EWR-Staat als Osterreich vorliegt, kdnnen von der Osterreichischen Zahnarztekammer
anerkannt werden) oder

= Nostrifikationsbescheid
Bei Abschlussurkunden aus dem EU-Ausland: Konformitatsbescheinigung (RL 2005/36/EG)
Certificate of good standing (Disziplinarregisterbescheinigung)

Allfallige Zusatzqualifikationen (Diplome, Prifungszeugnisse und Befahigungsnachweise
Uber Fort- und Weiterbildungen)

Ausgefulltes Niederlassungsformular® bzw. Dienstvertrag

Nachweis der Vertrauenswiuirdigkeit (Strafregisterbescheinigung; nicht alter als 3 Monate)
Nachweis der gesundheitlichen Eignung (arztliches Zeugnis; nicht alter als 3 Monate)
Nachweis der Staatsangehorigkeit (Staatblrgerschaftsnachweis oder Reisepass)

Nachweis Uber Kenntnisse der deutschen Sprache auf europaischen Sprachniveau ,,C1“,
wenn Deutsch nicht die Muttersprache ist

Geburtsurkunde
1 Passbild
Meldebestatigung

Bestatigung der Versicherung tber Abschluss einer Berufshaftpflichtversicherung nach
826¢ ZAG (bei freiberuflicher Tatigkeit)

Abgabe gem. GeblUhren Gesetz
o £ 14,30 fur die Ausstellung des Zahnéarzteausweises,

mittels Erlagschein bei Anmeldung (fur Einzahlung an OZAK)

SV-Nr.

! Dieses Formblatt (Anmeldungsformular) ist in der LZAK fiir NO erhaltlich.

2 Qualifikationsnachweise, der Nachweis der Vertrauenswiirdigkeit und der Nachweis der gesundheitlichen Eignung sind,
sofern sie nicht in deutscher Sprache ausgestellt sind, auch in beglaubigter Ubersetzung vorzulegen.

3 Dieses Formular ist in der LZAK fiir NO erhéltlich.

Landeszahnarztekammer fir NO
A-3100 St. Polten — Kremser Gasse 20
Telefon +43-(0)50511 3100 — Telefax +43-(0)50511 3109
Internet: http://noe.zahnaerztekammer.at, Email: office@noe.zahnaerztekammer.at



Il. Verlegung des Berufssitzes bzw. Dienstortes in ein anderes Bundesland:

Mochte ein Zahnarzt, der bereits in der Zahnarzteliste eingetragen ist, seinen Berufssitz oder
Dienstort in ein anderes Bundesland verlegen, sind sowohl die Landeszahnarztekammer, in deren
Zustandigkeitsbereich ~ der  derzeitige  Berufssitz  oder  Dienstort fallt und jene
Landeszahnarztekammer, in deren ortlichen Zusténdigkeitsbereich der Beruf in Zukunft ausgeiibt
wird, schriftlich zu verstandigen. Gleiches gilt, wenn er einen weiteren Berufssitz in einem anderen
Bundesland griindet (maximal 2 Berufsitze in Osterreich).

I1l. Weitere Meldungen an die Landeszahnéarztekammer:

§ 14 Zahnarztegesetz verpflichtet den Zahnarzt, jede der folgenden Standesanderungen der
zustandigen Landeszahnarztekammer zu melden:

Meldung binnen einer Woche:
» Namenséanderung
> Anderung der Staatsangehorigkeit
» Wechsel des Hauptwohnsitzes bzw. des gewohnlichen Aufenthalts sowie der Zustelladresse
> Anderung der Telefonnummer und/oder E-Mail-Adresse der Ordination
Meldung im Vorhinein:
» Eroffnung, Verlegung und Auflassung eines Berufssitzes oder Dienstortes

» Eroffnung, Erweiterung und SchlieBung von Gruppenpraxen sowie Beginn und Ende der
Beteiligung an einer solchen

Berufseinstellung sowie Berufsunterbrechung
Aufnahme und Beendigung einer zahnarztlichen Tatigkeit auRerhalb des ersten Berufssitzes
Aufnahme und Beendigung einer zahnéarztlichen Nebentatigkeit

Wiederaufnahme der Berufsausiibung (wenn die Berufsberechtigung mangels Erfillung
samtlicher Voraussetzungen entzogen wurde und diese Voraussetzungen jetzt wieder
vorliegen)

> Darlber hinaus wird im Fall einer Anderung der Ordinationszeiten um unverzigliche
Mitteilung an die LZAK fir NO ersucht.
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Kontakt:

Landeszahnarztekammer fir Niederdsterreich
Kremser Gasse 20

3100 St. Polten

Http:// www.zahnaerztekammer.at

E-mail: office@noe.zahnaerztekammer.at
Tel: 050511/3100

Fax. 050511/3109

Offnungszeiten:
Mo, Di, Do 9:00 — 15:00 Uhr
Mi 9:00 — 16:00 Uhr

Fr 9:00 — 12:00 Uhr



