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Betrifft:

Entwurf eines Bundesgesetzes tiber die Ausitibung des psychologischen Berufes und
die berufliche Vertretung der zur Ausiibung des psychologischen Berufes berechtigten
Personen (Psychologengesetz) — Stellungnahme der Usterreichischen Arztekammer

Die Osterreichische Arztekammer erlaubt sich in der Anlage 25
Ausfertigungen Threr Stellungnahme zum Entwurf eines Psychologengesetzes
zu tibersenden.

Gletchzeitig erlauben wir uns mitzuteilen, daB eine Ausfertigung dieser

Stellungnahme an das Bundeskanzleramt - Sektion VI iibersendet wurde.
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HSTERRTEICHISCHE ARZTEKAMMER
WIEN |, WEIHBURGGASSE 10-12 - 52 69 44
POSTLEITZAHL 1011, POSTFACH 213
DVR: 0057746

STELLUNGNAHME DER OSTERREICHISCHEN ARZTEKAMMER ZUM VORLIEGENDEN ENTWURF

EINES PSYCHOLOGENGESETZES:

Nach Riicksprache mit den Arztekammern in den Bundeslindern und unter
Berticksichtigung der eingebrachten Vorschlige erlaubt sich die Usterreichische
Arztekammer folgende Stellungnahme zum vorliegenden Entwurf eines PSYCHOLOGEN-
GESETZES abzugeben:

Die Landesdrztekammern sowie die Usterreichische Arztekammer haben sich in

der Vergangenheit mehrmals mit Gesetzesentuwiirfen zur Regelung der Berufs-—
tdtigkeit der Psychologen befaBt. Damals wie heute steht fiir uns die Tatsache

im Raum, daB sich im Bereich der Psychologie faktische Strukturen etabliert
haben, bzw. daB hinreichend in die Psychotherapie ein Wildwuchs von Autodidakten

., It 4 . .
teils,ScharZatanen“und dgl. eingetreten ist.

Der Usterreichischen Arztekammer ist in diesem Zusammenhang bewuBt, dal3

im Sinne des Konsumentenschutzes fiir den Patienten, der einén Anspruch auf
fachlich fundierte Betreuung hat, eine Regelung des akademischen Berufsstandes
der Psychologen unumginglich notwendig ist. Die Usterreichische Arztekammer
begriiBt daher grundsdtzlich den vorliegenden Entwurf eines Psychologengesetzes,
das den sensiblen Bereich der psychologischen Betreuung regeln und den Patienten

vor nicht qualifizierter Betreuung schiitzen soll.

Gerade im Hinblick auf eine Verbesserung der Betreuung der Bevdlkerung ist

nach unserer Ansicht beil einer entsprechenden gesetzlichen Regelung zum Schutz

der Patienten gesteigerter Wert darauf zu legen, dal3 der Beruf des Psychologen
nicht unzuldssig in die den Arzten unabdingbar vorbehaltenen diagnostischen und
therapeutischen Handlungen eingreift.

Beim vorliegenden Entwurf eines Psychologengesetzes ist daher darauf zu achten,
daBB3 die Umschreibung des Umfanges der Berufsbefugnis, somit die Abgrenzung zur bzw.
die Einrdunung eines Teiles an drztlicher Tdtigkeit an den Psychologen sowie

die Zusammenarbeit mit Arzten geregelt wird. Einen weiteren Schwerpunkt muB die
Aus-und Fortbildung der Psychologen und deren berufliche Interessenvertretung
bilden.

Es geht aber insoferne nicht nur um die Regelung des Berufsstandes der Psychologen,
als 7m § 26 des Entwurfes zwar die Schaffung einer gesonderten Regelung fiir
Psychotherapie angekiindigt wird, bis dahin aber den Psychologen die Austibung

psychotherapeutischer Tdtigkeiten eingerdumt wird.

www.parlament.gv.at




60/SN-218/ME XVII. GP - Stellungnahme (gescanntes Original) 3von8

-0-

Die dsterreichische Arzteschaft sieht daher die Frage Psychologie auch im
Zusammenhang mit der Frage Psychotherapie und stellt hier nochmals villig klar
fest, daB eine gesetzliche Regelung eines (nicht akademischen)Berufsstandes

der Psychotherapeuten unsererseits vehement abgelehnt wird.

Zur Frage der Abgrenzung der drztlichen Tdtigkeit zur Tdtigkeit der Psychologen

im Sinne des vorliegenden Gesetzesentwurfes dirfen wir feststellen, daB

den Psychologen zweifellos jene Bereiche zuzuordnen sind, die in keinem

Zusammenhang mit diagnostisch-therapeutisch-medizinischer Tdtigkeit stehen.

Darunter f&llt z.B. die in § 1 Abs.1 Ziff.2 des Entwurfes angefiihrte '"psychologische
Beratung wund Betreuung'im Zusammenhang mit Ausbildungs-und Berufsproblemen,

Bhe-und Familienproblemen, Erziehungs-und Persénlichkeitsproblemen.

Die Usterreichische Arztekammer lehnt jedoch jegliche diagnostisch—therapeutische
Tdtigkeit von Psychologen im Zusammenhang mit Krankheitsgeschehen oder Verdacht
auf Krankheitszustinde ab.

Hier ist besonders auf den offenkundigen Widerspruch des vorliegenden Gesetzes-
textes mit den in Aussicht genommenen Erlduternden Bemerkungen hinzuweisen.
Wihrend der Gesetzestext weitgehend Hinweise auf medizinische Diagnose und
Behandlung vermeidet, werden in den Erlduternden Bemerkungen immer wieder

Begriffe wie Behandlung in eindeutig medizinisch—kurativem Sinn verwendet.

Wegen der Verflechtung der einschldgigen therapeutischen MaBnakmen mit kdrper—
lichen Zustdnden, u.a. mit der Medikation und dgt. und der den Psychologen
ginzlich fehlenden einschldgigen Ausbildung lehnt die Osterreichische Arztekammer
die Verwendung des Begriffes '"Behandlung(Therapie)" in diesem Zusammenhang
vehement ab.

Zur Zusammenarbeilt zwischen Arzt und Psychologen 7st aus der Sicht der Arzte-
schaft zu fordern, daB an die Stelle des im Entwurf vorgesehenen Konsultations-—
prinzipes gdenfalls das Delegationsprinzip treten muB. Zum Schutz des Patienten
vor gesundheitlichen Schidigungen ist im Gesetzestext festzulegen, dalB3 der
Psychologe den Patienten zur Diagnosestellung und zur Feststellung der Notwendig-
keit einer psychologischen Betreuung an den Arzt zu verweisen hat. Nur nach
konkreter Zuweisung durch den Arzt kann eine Betreuung des Patienten durch den
Psychologen erfolgen.

Zu den einzelnen Punkten des vorliegenden Entwurfes eines Psychologengesetzes

erlaubt sich die Usterreichische Arztekammer folgende Stellungnahme abzugeben:
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1.)Zu § 1:

Wie schon oben ausgefiihrt, erscheint das Bemiihen der Psychologen um eindeutige
rechtliche Absicherung ihrer Berufsausiibung durchaus verstindlich. Im Interesse
der Patienten mul jedoch darauf geachtet werden, daB beil krankhaften psychischen
Zustdnden eine ausreichende diagnostische Abklidrung und entsprechende medizinische
Behandlung durch dafiir fachlich qualifizierte Arzte erfolgt.

Es erscheint uns daher der § 1 Abs.2 in seiner Ziffer 3 eindeutig zu weit gefalBt.
Dies wird auch durch die Erlduternden Bemerkungen erhirtet, aus denen hervorgeht,
daBB die Verfasser des Gesetzesentwurfes selbst § 1 so verstehen, daB die vom
Psychologen ausgetibte Behandlungstdtigkeit sich auf psychische Phinomene somatischer
Krankheiten oder psychische Stdrungen und Leidenszustinde erstreckt. Diese
Definition gilt genauso flir das Berufsbild des Psychiaters, sodaB eine Abgrenzung
zwischen dem drztlichen Beruf des Psychiaters wnd demjenigen des Psychologen

dem Entwurf iiberhaupt nicht mehr entnehmbar ist. Unserer Auffassung nach miil3te
daher im § 1 Abs.2 Ziff.3 ausdriicklich klargestellt werden, daB die psychologische
Betreuung lediglich zur Unterstiitzung der drztlichen Behandlung dienen kann.

Dies kinnte etwa so erfolgen, daB Ziff.3 wie folgt neu gefaBt wird:

"3. Die sich aus der Feststellung gemdB Ziff.1 ergebende wpsychologische Behandlung,

die darin besteht, in Unterstiitzung drztlicher Behandlung psychologische MalBnahmen

zum Zweck der Milderung oder Beseitigung von Schwierigkeiten und Stdrungen der

betreffenden Person zu setzen."

Aus den Erlduternden Bemerkungen zu § 1 sind nach Ansicht der Usterreichischen
Arztekammer im Sinne unserer allgemeinen Ausfiihrungen jene Ansatzpunkte zu

eliminieren, die eine eigenverantwortliche drztliche Tdtigkeit beriihren.

2.)2u § 4:

§ 4 Abs.1 schreibt als Voraussetzung filr die selbstdndige Ausilbung des psychologischen
Berufes gemiB § 1 Abs.2 die erfolgreiche Absolvierung einer einjidhrigen praktischen
Ausbildung vor. Dies stellt eine eklatante Abweichung von den bisherigen Entwiirfen
dar, die von einer wesentlich Llingeren Ausbildungsdauer ausgegangen sind.

Selbst wenn die drztlichen Aufgaben aus dem Aufgabenkatalog herausgenommen werden,
erscheint mit Riicksicht darauf, daB die solcherart ausgebildeten Personen bereclitigt
sind, selbstindig unmittelbar am Menschen tdtig zu werden, diese Ausbildungszeit

von einem Jahr als viel zu kurz. Um tatsdchlich ein hinreichendes Niveau an
praktischer Ausbildung zu erreichen, wire nach Ansicht der &sterreichischen Arzte-—

schaft eine Ausbildungszeit von zumindest dreil Jahren zu fordern.

www.parlament.gv.at




60/SN-218/ME XVII. GP - Stellungnahme (gescanntes Original) 5von8

_4_

Weiters wdre in diesem Zusammenhang zum Schutz der in Ausbildung zum
Psychologen stehenden Personen sowie zur Sicherung der Ausbildungsqualitdt
zu fordern, daB die Ausbildung im Rahmen von Arbeitsverhiltnissen zu anerkannten

Ausbildungsstdtten (Ausbildnern) zu erfolgen hat.

3.)2u § 5:

Aus dem Text des § 5 Abs.1 - 3 ist nicht exakt ersichtlich, ob diese Fort-
bildung periodisch, d.h. alle drei Jahre durchgefiihrt werden mulB, oder -

bet wortlicher Auslegung des Textentwurfes - nur einmmal nach Eintragung in die
Psychologenliste. Sollte die Pflichtfortbildung des § 5 Abs.1 und 2 nur einmal
vorgesehen sein, erscheint die zeitliche Lagerung unmittelbar im Anschlui3

an die Ausbildung nicht sinnvoll.

Andererseits spricht § 6 Abs.1 von der Giiltigkeitsdauer des Psychologenaus-
wetlses nur jeweils fiir drei Jahre und bindet eine Verlingerung an den Fort-

bildungsnachweis im Sinne des § 5.

Nach Ansicht der Usterreichischen Arztekammer wire hier eine Klarstellung im

Text niitzlich.

4.)2u § 6:
Im § 6 st kein Hinweis enthalten, ob ein Psychologe auch mehrere Berufssitze
haben darf. Eine entsprechende Klarstellung wire hier nach unserer Ansicht

vorzunehmen.

5.)2u § 8:

Psychologische Leistungen sollen auch durch Institutionen, Einrichtungen, usw.
erbringbar sein, wobeil die einzige Voraussetzung die Eintragung in ein Verzeichnis
solcher Einrichtungen ist. Diese Eintragung hat zu erfolgen, wenn in der Ein-

richtung ein zur selbstindigen Berufsausiibung berechtigter Psychologe tdtig ist.

Es 18t zwar den Erlduternden Bemerkungen zu folgen, daB ein MiBbrauch der Worte
"Psychologie" und davon ableitbare Wortverbindungen in den Bezeilchnungen von
Instituten und Vereinen zu vermeiden ist, der vorgesehene Weg ist jedoch nach
Ansicht der Usterreichischen Arztekammer abzulehnen. Es sollte - dhnlich den
restlichen Bestimmungen auf dem medizinischen Sektor - die Leistungserbringung
durch Nichtdrzte oder durch Institutionen, wie Vereine und Gesellschaften, an ein
eigenes Genehmigungsverfahren, vergleichbar mit jenem der Krankenanstalten, ge-
bunden werden. Dies auch, um eine bedarfsorientierte Abdeckuna der Nachfrage im

eingangs ausgefiihrten Sinne zu gewdhrleisten.
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6.)2u § 9:

Aus § 9 des vorliegenden Gesetzesentwurfes LBt sich nicht eitnwandfrei erkennen,
ob die Berechtigung zur Fiihrung der Bezeichnung "Psychologe' oder '"Psychologin'
auch die zuldssige Berufsbezeichnung umschreibt. Aus Abs.3 des § 9 ist eher
ableitbar, daB der Begriff '"Psychologe" auch in Wortverbindung mit anderen
Wortern verwendet werden kann.

Die Bezeichnung "Institut fiir Psychologie" wdre beispielsweise abzulehnen,

wetl es ein Angebot signalisiert, das in der Einzelperson eines Psychologen

gar nicht erbringbar ist. Es sollte daher - &dhnlich wie im HArztegesetz -

die zuldssige Berufsbezeichnung ausdriicklich mit "Psychologe' und "Psychologin'

geregelt und in diesem Sinne eingeschrinkt werden.

7.)2u § 11:

§ 11 des vorliegenden Entwurfes regelt die Zusammenarbeit der Psychologen mit

Arzten.

In Abs.1 wird dem Psychologen, der Anzeichen einer kdrperlichen Krankheit, einer
Geistes-oder einer Gemiitskrankheit feststellt, vorgeschrieben, den Betroffenen zu
eitner drztlichen Untersuchung aufzufordern, wenn zwischen den festgestellten Anzei-
chen und der Austibung des psychologischen Berufes ein Zusammenhang zu vermuten
18t. Da jedenfalls vermieden werden muB, dalB es ein seelisch oder kdrperlich
kranker Mensch im Vertrauen auf die psychologische Behandlung verabsdumt,

sich der erforderlichen drztlichen Behandlung zu unterziehen, soll eine solche
Verpflichtung zur Befassung des Arztes nicht eng eingegrenzt werden. Es miiBte
vielmehr die Verpflichtung zur Befassung des Arztes schon dann bestehen, wenn

etn Zusammenhang zwischen der Ausiibung des Psychologenberufes und der von ihm

festgestellten Krankheitsanzeichen nicht auszuschlielBen ist.

Ist tatsdchlich nicht auszuschlielBen, daB die psychischen Beschwerden, wegen
derer der Patient Psychologen aufsucht, krankhafter Natur sind, so muB jedenfalls
eine weitere Behandlung durch den Arzt erfolgen und erscheint eine weitere psycho-
logische Betreuung als nicht zielfiihrend. Es miiBte daher nach Ansicht der
Usterreichischen Arztekammer i<m Abs.2 des § 11 des Entwurfes nicht nur unter-
sagt werden, die psychologische Behandlung bei Nichtaufsuchen des Arztes fortzu—
flihren. Auch die in den Erlduternden Bemerkungen als dann noch mdglich angesehene
helfende und unterstiitzende psychologische Beratung und Betreuung, die ja ebenso
Behandlungszwecken dient und von der Behandlung im eigentlichen Sinn kaum abge-—
trennt werden kann, miiBte unterbunden werden. Andernfalls wire zu gewdrtigen,

daB Patienten mit Krankheitszustinden nicht mehr vom Arzt, sonderm vom Psychologen
behandelt werden.
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Abs.3 des § 11 des Entwurfes sieht eine regelmiBige konsiliarische Zusammen-
arbeit mit einem zur selbstindigen Berufsausiibung berechtigten Arzt vor, wenn
die Austibung des psychologischen Berufes zusdtzlich zur drztlichen Behandlung
einer Krankheit erfolgt. Es ist wohl nicht zu bestreiten, dal3 dabei die
drztlichen MaBnahmen im Vordergrund stehen und sohin der psychologischen
Betreuung eine unterstiitzende Funktion zukommt. Es erschiene daher wohl
sinnvoll, ausdriicklich festzuhalten, daB beil einer die drztliche Behandlung
etner Krankheit wnterstiitzenden psychologischen Betreuung der Psychologe
sowohl die Anordnungen des Arztes zu beriticksichtigen hat, als auch die
psychologische Betreuung der drztlichen Behandlung nicht widersprechen darf.

Es wird daher vorgeschlagen, § 11 Abs.3 wie folgt neu zu fassen:

"(3)Die zur Ausiibung des psychologischen Berufes Berechtigten haben, wenn Thre
Tadtigkeit zusdtzlich zu einer drztlichen Behandlung einer Krankheit erfolgt, die
Anordnungen des die drztliche Behandlung durchfiihrenden Arztes zu befolgen.

Die psychologische Betrewwng darf auBerdem der drztlichen Behandlung nicht

widersprechen. "

Im § 11 Abs.4 ist festgelegt, daB zur Ausilbung des psychologischen Berufes
gemd3 Abs.3 nur Personen berechtigt sind, die eine dretijdhrige praktische Aus-—
bildung nachweisen kiémnen. Mit Riicksicht darauf, dalB solche Psychologen an der
Betreuung kranker Menschen mitwirken, miissen an die Ausbildung strenge Voraus-
setzungen gebunden sein. Die vorgesehene dreijihrige Ausbildung scheint hiefiir
zu kurz und es wird vorgeschlagen, diese Ausbildung jedenfalls auf fiinf Jahre
auszudehnen. Dariiberhinaus miilBte ebenso wie bei den Arzten ein genauer Katalog
von Ausbildungsgegenstinden festgelegt werden, wobei es ebenso wie im Arzte-
gesetz denkbar wdre, im Psychologengesetz bloB eine Verordnungsermdichtigung

vorzusehen.

8.)7u § 12:

Inwiewert es sinnvoll und mdglich ist, auch fir das Hilfspersonal im Psychologen-
gesetz eine Verschwiegenheitspflicht vorzusehen, bleibt nach Ansicht der
Usterreichischen Arztekammer noch zu iberpriifen.

Im Abs.2 des § 12 fehlt die Sffentliche Gesundheitspflege, wie sie dzt. im
Arztegesetz als Grund fiir die Durchbrechung der Schweigepflicht angefiihrt ist.
Unklar sind wnserer Ansicht nach die Ausfiihrungen im Abs.4 iiber Mitteilungen

an Dritte, tliber deren Antrag Untersuchungen stattgefunden haben. Nach dem
Gesetzestext kdnnte man darunter verstehen, daB ein Dritter ohne Zustimmung des

Betroffenen Untersuchungen veranlassen kann. Dies ist nach Ansicht der Usterrei-
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chischen Arztekammer jedenfalls abzulehnen. Wenn der Betroffene der Unter-—
suchung zugestimmt hat, wird diese Zustimmung die Mitteilung des Ergebnisses

der Untersuchung an den Dritten umfassen.

9.)7u § 13:

§ 13 enthilt ein Werbeverbot fiir die Ausiibung des psychologischen Berufes

gemidB § 1 Abs.2. Dieses Werbeverbot ist allerdings keinesfalls mit dem Werbe-
verbot des § 25 AG. vergleichbar. Wihrend das Arztegesetz dem Arzt im Zusammen-
hang mit der Austibung seines drztlichen Berufes jede Art der Werbung verbietet,
damit auch die Mbglichkeit, Informationen weiterzugeben stark einschrdankt, wird
dem Psychologen gestattet, nicht der Werbung dienende Informationen, soferne
ste nicht unsachlich und wwahr sind, zu verbreiten. Da die Psychologen im
Bereich des § 1 Abs.2 des vorliegenden Entwurfes teilweise durchaus &dhnliche
Bereiche abdecken wie die Arzte, wire es wnbedingt notwendig, auch die das
Werbeverbot regelnden Bestimmungen des Arztegesetzes und des Psychologengesetzes
aufeinander abzustimmen.

Die Usterreichische Arztekammer fordert daher in diesem Zusammenhang, daB die
Werbebestimmung des § 13 Abs.1 des Entwurfes zum Psychologengesetz dem § 25 des
AG. angepaBt wird.

10.)2u den §§ 15 - 24

tiber die Berufsorganisation erlaubt sich die Usterreichische HArztekammer ihre

Stellungnahme auf die allgemeine Feststellung zu beschrinken, daB die vor-
gesehene Regelung nicht sehr detailliert ausgefallen ist. Hinweisen diirfen wir
darauf, daB die datenschutzrechtliche Bestimmung im § 15 Abs.6 sicher nicht aus-—
reicht, um den denkbaren Gegebenheiten gerecht zu werden.

Im § 22 fdllt auf, daB keine Entbindung von der Verschwiegenheitspflicht durch
die Aufsichtsbehdrde vorgesehen ist. Die Schweigepflicht soll von vormeherein

wegfallen, wenn die Rechtspflege dies rechtfertigt.

Wien, 25.Jult 1989
Dr.D/Hu.~
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