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H A N S - J Ö R G  B R U C K B E R G E R

Die Ärztekammer hat Alarm geschla-
gen, befürchtet Engpässe in der Ver-
sorgung: Vor zehn Jahren gab es rund 
4100 niedergelassene Allgemeinme-
diziner mit Kassenvertrag in Öster-
reich, heute sind es nur noch 3880. 
Davon erreichen mehr als 60 Prozent 
in den kommenden zehn Jahren das 
Pensionsalter. Auch bei den Fachärz-
ten mit Kassenvertrag steht eine Pen-
sionierungswelle bevor. 

All diese Ärzte stehen vor einer 
wichtigen Entscheidung: Was sollen 
sie mit ihrer Praxis tun und was ist 
im Detail zu beachten? Medical Tri-
bune hat dazu die Expertise des re-
nommierten Bankhaus Carl Spängler* 
eingeholt, das reichlich Erfahrung in 
Sachen Unternehmensnachfolge hat 
und Familienbetriebe aus verschie-
denen Branchen berät. „Jede Unter-
nehmensnachfolge verlangt nach ei-

nem individuellen Lösungsansatz, es 
gibt aber grundsätzliche Leitlinien, 
die zu beachten sind“, erklärt Dr. Mar-
tin Apprich, Bereichsleiter Family Ma-
nagement. Wichtig sei die rechtzeitige 
und geplante Auseinandersetzung mit 
dem Thema, was häufig unterschätzt 
und nicht eingehalten wird. Vielleicht 
auch, weil man sich nicht gern mit 
dem eigenen Alter auseinandersetzt. 
Laut Apprich sollte ein Planungsho-
rizont von bis zu zehn Jahren beach-
tet werden. Grundsätzlich gibt es stets 
drei Optionen: 

1.  Der Verkauf des Unternehmens 
an einen Dritten: 

Hierbei ist die Kaufpreisvorstellung 
natürlich von zentraler Bedeutung, 
eine Kaufpreisermittlung, also Be-
wertung der Arztpraxis erforderlich. 
„Der Firmenwert ist in der Regel der 
Patientenstamm, dazu kommen Be-
handlungsgeräte und mitunter auch 

die Immobilie, so sie in Eigenbesitz 
ist und mit verkauft werden soll“, 
sagt Apprich. 

2.  Eine Nachfolge aus der Familie: 
Das ist gerade in der Medizin häuf-
tig der Fall. Eine kürzlich im Fachblatt 
„BMC Medical Education“ publizierte 
Studie belegt, dass Medizinstudenten 
gehäuft Ärzte in der Verwandtschaft 
haben. Wird eine Praxis familienintern 
übergeben, wird es aber oft kompliziert. 
„Neben steuerlichen und rechtlichen 
Regelungen muss man die familiäre 
Komponente berücksichtigen“, so Eli-
sabeth Kast ler, die ebenfalls im Family 
Management der Bank tätig ist. Ratsam 
sei es, die Rollen beteiligter Personen 
im Vorfeld genau zu definieren, insbe-
sondere, wenn andere Familienmitglie-
der oder Partner in der Arztpraxis mit-
arbeiten. Mögliche Spannungsfelder 
bei der Übergabe sollten gemeinsam er-
kannt und bewusst gemacht werden. 

„In der Familie sollte ein Konsens über 
den geplanten Weg geschaffen werden“, 
sagt die Expertin. Um einen Pensions-
schock des Übergebers zu vermeiden, 
böte sich ein sukzessiver Rückzug an. 
Kastler: „Idealerweise erstellt man ge-
meinsam einen Zeitplan mit einem kla-
ren Ziel, wann die Übergabe stattfinden 
soll und füllt einzelne Phasen bis zum 
Einstieg in die Praxis dann mit Inhal-
ten.“ Last but not least muss man eine 
ausreichende Altersversorgung für den 
Übergeber sicherstellen. 

3.  Die Betriebsaufgabe: 
Hier sind wiederum steuerliche Fol-
gen zu beachten, etwa eine Betriebs-
aufgabebegünstigung, die man nut-
zen sollte. Martin Apprich rät zu ei-
nem rechtzeitigen Gespräch mit dem 
Steuerberater und dem Rechtsanwalt, 
um einen reibungslosen Ablauf zu ge-
währleisten und steuerliche Belastun-
gen so gering wie möglich zu halten. 

Doch egal, ob das Unternehmen 
bzw. die Praxis verkauft wird oder ein 
Nachfolger aus der Familie gefunden 
wird, eines ist immer zu beachten: die 
Vermögensnachfolge. Und auch hier 
sind zentrale Punkte zu klären. Soll 
die Übergabe der einzelnen Vermö-
genswerte zu Lebzeiten oder von Todes 
wegen erfolgen? In letzterem Fall: Soll 
dies per Testament oder durch gesetz-
liche Erbfolge geregelt werden? 

Jedenfalls wird empfohlen, dass die 
Prozesse der Unternehmens- und Ver-
mögensnachfolge durch externe Mode-
ration begleitet und im Anschluss die 
entsprechenden Experten (Rechtsan-
wälte, Notare, Steuerberater usw.) ein-
gebunden werden. Es geht darum, eine 
Lösung zu finden, die von allen Famili-
enmitgliedern als fair empfunden wird. 
Gespräche in der Familie beugen Kon-
flikten vor, Streitigkeiten im Erbfall 
sollen vermieden werden. 

Der ominöse Koffer 
Und es sollte stets einen Notfallplan 
geben: Vorkehrungen für unerwartete 
Ereignisse wie Unfall oder Krankheit. 
Dazu gehört eine Vorsorgevollmacht für 
den Fall des Verlustes der Geschäftsfä-
higkeit, der Einsichts- und Urteilsfähig-
keit oder der Äußerungsfähigkeit. Für 
den Fall der Fälle sollte eine Person des 
Vertrauens zur Besorgung bestimmter 
Angelegenheiten wie die Vertretung 
vor Behörden und anderen Instituti-
onen vorgesehen werden. Auch Woh-
nungs-, Gesundheits- und Pflegeange-
legenheiten sowie Vermögensangele-
genheiten inkl. Bankvollmacht müssen 
rechtzeitig geklärt werden. Die Späng-
ler-Experten raten sogar dazu, einen 
Notfallkoffer bzw. -ordner zu erstellen, 
in dem eine Aufstellung aller Verträge 
und Vereinbarungen, EDV-Zugangsda-
ten sowie wichtige Ansprechpersonen 
gesammelt dokumentiert werden. Kast-
ler: „Für Familienmitglieder bzw. Erben 
ist das eine wesentliche Erleichterung, 
wenn sie sich nicht erst alles mühsam 
zusammensuchen müssen.“ 
* www. spaengler.at  
Kontakt: elisabeth.kastler@spaengler.at 
Tel. 0043 662 8686-4011
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der Entscheidung, was sie mit ihrer Praxis tun sollen. Medical Tribune fragte Experten nach einem Leitfaden. 
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Fokussierte 
Unintelligenz 
Da man der schon einige Jahre alten 
Aussage von Michael Häupl: „Wahl-
kampf ist die Zeit fokussierter Unin-
telligenz“ aus Erfahrung schwer wi-
dersprechen kann, können wir uns 
ja auf einiges gefasst machen. We-
der wissen wir, was des Pudels Kern 
sein wird, noch, wie es über Kurz oder 
Lang weitergehen wird. Da wir dar-
über hinaus soeben gesehen haben, 
dass im Zuge eines politischen Be-
suches in Europa sogar dem fast im-
mer lächelnden Papst Franziskus die-
ses Markenzeichen der liebenden Le-
bensfreude kurzzeitig abhanden kom-
men kann, sollten wir unser eigenes 
inneres Kontrastprogramm für die 
kommenden Monate überlegen. 

Eine hervorragende Möglichkeit da-
für stellen immer wieder Literatur und 
Theater dar. Im Wiener Akademiethea-
ter hatte mit „Die Perser“ kürzlich die 
älteste überlieferte Tragödie der Welt-
literatur Premiere. Der Verfasser Ai-
schylos (525–456 v.Chr.) hat selbst auf 
griechischer Seite am Kampf gegen 
die Perser teilgenommen. Zum sieg-
reichen Volk gehörig hat er vor knapp 
2500 Jahren das Schicksal der Perser 
in diesem Werk beschrieben. Die Ein-
drücklichkeit des Stückes und dieser 
großartigen Inszenierung humanisiert 
und trifft unser Innerstes – wenn wir 
uns darauf einlassen. 

Achtsamkeit für das Alter(n)
Theater ist alt – und für manche an-
tiquiert. Apropos alt: Auch wenn wir 
von den alten „Digitalis“-Medika-
menten immer weiter wegkommen, 
schreiten „Digitalisierung“ und Tech-
nisierung voran. Und genauso kann 
durch den Blick auf das Alte gutes 
Neues geschaffen werden. Die demo-
graphische Entwicklung lehrt uns die 
notwendige Achtsamkeit für das Al-
ter. Nein – „das Alter“ gibt es ja nicht 
– nur das Altern. 

In diesem Sinn dürfen wir hoffen, 
dass das Altern in unserer Gesellschaft 
hochgehalten wird und wir das zuneh-
mende Altern nicht nur als Herausfor-
derung, sondern auch als Ausdruck von 
Leben und Lebensfreude sehen. Aller-
dings: Diese alte Politik des Stillstands 
der vergangenen Jahre, in denen dau-
ernder Vorwahlkampf und gegensei-
tige Blockade dominierten, will nie-
mand. Setzen wir also dem kommen-
den Herbst die „Trotzmacht des Geistes 
entgegen“, eine lebensrettende Erfah-
rung von Viktor Frankl aus schreckli-
chen, ganz anderen Zeiten. Lesen wir! 
Gehen wir ins Theater! 
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