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MD-2053-1/90

Entwurf eines Bundesgesetzes,
mit dem vom gesundheitlichen
Standpunkt aus an Pflegeheime
zu stellende Anforderungen ge-
troffen werden und die Gewer-
beordnung 1973 gedndert wird
(Pflegeheimgesetz) ;
Stellungnahme

zu Z1. 61.605/6-VI/C/16/90

An das
Bundeskanzleramt

AMT DER

WIENER LANDESREGIERUNG

Denstisele  MD-BUro des Magistratsdirektors
Adresse 1082 Wiel’l, Rathaus

Telefonrummer 40 00-82125

Wien, 6. November 1990

Auf das Schreiben vom 7. August 1990 beehrt sich das Amt der
Wiener Landesregierung, die aus der Beilage ersichtliche

Stellungnahme bekanntzugeben.

Gleichzeitig werden 25 Ausfertigungen dieser Stellungnahme

dem Prasidium des Nationalrates ubermittelt.

Fur den Landdsamtsdirektor:

Beilage

AD 1105A - 70 - 885 - 118345 - 20
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STELLUNGNAHME
des Amtes der Wiener Landesregierung

Es darf 2zundchst festgestellt werden, daB das Land Wien
bereits umfangreiche Leistungen auf dem Gebiet der Altenbe-
treuung erbracht hat und auch weiterhin ~erbringt. Die
stddtischen Einrichtungen weisen durchwegs einen hohen medizi-
nischen wund pflegerischen Standard auf. Mit RUcksicht auf
die 2u erwartende Bevblkerungsentwicklung wird es aber er-
forderlich sein, auch weiterhin entsprechende MaBnahmen
zu setzen, um die kinftigen Aufgaben zu bewdltigen.
Obwohl sich die Regelungen des Wiener Sozialhilfegesetzes 1973
Uber die'FUhrung von Pflegeheimen und deren Aufsicht bisher
als durchaus brauchbar und ausreichend erwiesen haben, ist
es zu begrUBen, daB fUr Einrichtungen der Alten- und Pflege-
hilfe gesetzliche Regelungen Uberlegt und diskutiert werden,
die einen entsprechenden Standard flir die Betreuung alter
und pflegebedUrftiger Menschen sicherstellen und damit diesen
Menschen eine humane Lebensgestaltung erméglichen. In diesem
Sinn wird das vorliegende Gesetzesvorhabeh grundsé&tzlich
als positiver Diskussicnsheitrag angesehen. ‘
Liéngerfristig ist es aber sicher notwendig, \den Bereich
( der Pflegeheime im Rahmen eines Gesamtkonzepts in einen
gr8Beren 2Zusammenhang 2zu stellen und entsprechende L8sungen
anzustreben. HNeben den Rechtsgrundlagen, die beim vorliegenden
Entwurf im Vordergrund stehen, muB vor allem auch die

Finanzierung. sichergestellt werden. Eine flir die Betroffenen
humane Gesamtl8sung wird aber auf die Einbeziehung der Sozial-
versicherung in die Finanzierung nicht verzichten k8nnen.
Ein Gesamtkonzept wird wohl nur im Weg von Vereinbarungen
nach Art. 15a B-VG zwischen Bund und L&ndern 2zu realisieren

sein.
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Zum vorliegenden Gesetzentwurf ist zundchst aus kompetenz-

rechtlicher Sicht folgendes festzustellen:

Der Hauptinhalt des Entwurfs (Art. 1) wird auf Art. 12
Abs. 1 B-VG gestiitzt, wobei die Kompetenztatbest&énde "Heil-
und Pflegeanstal ten" und "Volkspflegesté&tten" angeflhrt
werden., UDie grofBere Bedeutung soll dabei offenbar dem letzt-
genannten Kompetenztatbestand zukommen.

Art. 12 BAahs. 1 2 1 B-VG nennt Volkspflegestﬁttén neben den
Heil- und Pflegeanstalten, was zwar einerseits klarstellt,
GeR diese Begriffe nicht gleichbedeutend sind, andererseits
eber nicht 2zwingend ausschlieBt, daB ein und dieselbe Ein-
richtung von beiden Becriffen erfaBft wird. Im Versteinerungs-
zeitpunkt stand das Gesetz vom 30. Mai 1919 Uber die Errichtung
und Unterbringung von Volkspflegestdtten, StGBl. 309/1919,
in Geltung, d&s Volkspflegestdtten vorsah, die O6ffentliche
Heil- und Pflegest&tten (insbesondere fir Kriegsbeschadigte,
Arbeitsinvalide und an Tuberkulose Erkrankte) sowie &ffentliche
{inder- und Jugendflirsorgestdtten zur Erstarkung und Er-
tidchtigung ddr Jugend sein konnten.. Diese Volkspflegestdtten
sollten entw#der als Obffentliche Pflegestdtten neu errichtet
werden (woflir weitgehende Enteignungsbestimmungen vorgesehen
waren, die en Heauptinhalt des Gesetzes bilden) oder fUr
6ffentlich erkldrt werden, wenn sie bereits bestanden und
von bestimmten Rechtstriégern erhalten und verwaltet wurden,
sofern sie éiner zu erlassenden Volkspflegestdttenverordnung
entsprachen.}

Aus der Beg;iffsbestimmung des § 1 2zweiter Satz des Volks-

pflegestdttengesetzes ("Unter Kinder- und Jlgendfirsorgestétten

werden alle Anstalten wund Einrichtungen der offenen und
geschlossenen Jugendfiirsorge und Jugendpflege verstanden")

sowie aus § 2 Abs. 2 dieses Gesefzes ("Der Staatssekretsar
fOr sozia]e;Verwa)tung kann bestehende oder neu zu grindende
Anstalten urd Einrichtungen der erwdhnten Art ...") ist

abzuleiten, |daf der historische Gesetzgeber des Jahres 1919
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das Wort "Stdtten" nicht als Synonym fUr "Anstalten", sondern
in einem weiteren, auch die "Einrichtungen" umfassenden
Sinn verwendete. Die "Anstalt" war -demnach "Stdtte", nicht
jede Stdétte aber notwendigerweise eine Anstalt.

Fir die Volkspflegestidtten im Sinne des Gesetzes aus 1919
war dJie Gemeinniitzigkeit wesentlich, wie insbesondere die
Bestimmungen ({iber die OUOffentlicherkldrung bestehender oder
neu zu griindender Volkspflegeststten (§ 2 Abs. 2) erkennen
lassen. Hingegen war die Gewdhrung drztlicher Betreuung
nicht wunbecingte Voraussetzung fiir die Unterstellung einer
Anstalt oder Einrichtung unter den Begriff der Volkspflege-
st&étte. Die Kinder- und Jugendfiirsorgestdtten zur Erstarkung
und Ertichtigung der Jugend muBten eine drztliche Betreuung
nicht notwendigerweise bieten und § 3 Abs. 1 des Volkspflecge-
stdttengesetzes ging sogar davon aus, daB selbsté&ndige
Wirtschaftsbetriebe Volkspflegestdtten sein konnten. Anderer-
seits waren éinige der vorgesehenen Arten von Volkspflege-
stdtten, wie etwa solche fiir Tuberkulosekranke, ohne &drztliche
Betreuung kaum vorstellbar.

Entgegen der Annahme in den Erlduterungen des Entwurfes
erscheint die Intensitdt der drztlichen Betreuung als Kriterium

fir die Abgrenzung der Volkspflegestdtten von den Heil-

und Pflegeanstalten ungeeignet, weil auch eigentliche Heil-
und Pflegeanstalten vom (weiteren) Begriff der Volkspflege-
stdtten erfaft werden. Volkspflegestdatten konnten daher
durchaus gleichzeitie Heil- und Pflegeanstalten sein. Anderer-
seits genligte die Eignung einer Anstalt oder Einrichtung,
der "“Erstarkung und Ertiichtigung" (der Jugend) zu dienen,
ebenfalls fir ihre Einreihung unter die Volkspflegestdtten,
sofern die Gemeinniitzigkeit gegeben war.

Unter Volkspflegestdtten waren demnach im Versteinerungszeit-
punkt gemeinniitzige Anstalten und Einrichtungen 2zu verstehen,
die in verschiedener Intensitdt (von der Anstaltspflege
bis 2zur Fbrderung der "Ertlchtigung") der Gesundheit zu
dienen bestimmt waren. NutznieBer dieser Fbrderung sollte
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einerseits die Jugend und andererseits eine Bevdlkerungsgruppe
sein, die dur¢ch die Beispielsreihe "Kriegsbeschddigte, Arbeits-
invalide wund] an Tuberkulose Erkrankte" wumschrieben wird.
Auch eine si‘ngeméBe Fortsetzung dieser Beispielsreihe fiihrt
nicht zur Alﬂenbetreuung. Es wdre dem historischen Gesetzgeber
leicht méglﬁch gewesen, betagte Menschen als Beglinstigte
anzufihren, wenn er dies bhei der Schaffung des Volkspflege-
stadttengesetzes gewollt h&tte.

Wlegen der Mafgeblichkeit der Gemeinniitzigkeit fiir die Unter-
stellung einer Anstalt oder Einrichtung unter den Begriff
der Volkspflegestétte scheiden auf Gewinn ausgerichtete
Pflegeheime als Gegenstand einer auf Art. 12 Abs. 1 Z 1 B-VG
gestiitzten grundsatzgesetzlichen Regelung aus. In dieser
Beziehung ist auch der Entwurf selbst inkonsequent. Er sieht
in seinem Art. 111 vor, daB Pflegeheime nicht unter die
Gewerbeordnung fallen. Diese Anderung der AusschluBliste
des § 2 Abs. 1 der Gewerbeordnung bringt zum Ausdruck, daR
Pflegeheime, soferne die Merkmale der Gewerbsmdfigkeit auf
ihren Betrieb zutreffen (insbesondere also die Gewinnabsicht),
bisher von der Gewerbeordnung erfaBft waren und die gesetzliche
Regelung solcher Pflegeheime daher dem Kompetenztatbestand
des Art. 10 Abs. 1 2 8 B-VG untersteht. 2Zumindest soweit
durch den vorliegenden Entwurf{ gewerbsmdfig betriebene Pflege-
heime erfaBt werden, gibt er damit im Art. 111 zu erkennen,
daB die Zustdndigkeit zur Erlassung der Bestimmungen des
Art. I als Bundesgrundsatzgesetz fehlt. Durch den an sich
durchaus zuﬂéssigen Verzicht auf ihre Regelung in der Gewerbe-
ordnung konnen diese Pflegeheime nicht von einer Materie
des Art. 10 B-VG zu einer solchen des Art. 12 B-VG werden.
Soweit sich der vorliegende Entwurf auf den Kompetenztatbestand
"Heil- und Pflegeanstalten" im Art. 12 Abs. 1 Z 1 B-VG stiitzen
will, muB zundchst ebenso wie bei der Abstlitzung auf den

Kompetenztatbestand der Volkspflegestdtten der Vorwurf der
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Inkonsegquenz erhoben werden. Art. 111 des Entwurfes deutet
darauf hin, daB Pflegeheime, soweit die Merkmale der Gewerbs-
médpRigkeit zutreffen, nach Ansicht der Autoren bisher von
der Gewerbeordnung erfafit waren und damit dem Art. 10 B-VG
unterstanden.

hnsonsten ist auch bei der Crmittlung des Inhalts des Begriffes
"Heil- und Pflegeanstalten" cuf die Rechtslace am 1.10.1925
zurickzugreifen. Danals stand dss Gesetz wvom .15. Juli 1920
iber die Lrrichtung, die Erhaltung und den Betrieb &ffentlicher
Heil- und Pfleceanstalten (Krankenaristaltengesetz), BGB1.
Nr. 327/1920, in Geltung. Schon der Titel dieses Gesetzes
leat nahe, die Bezeichnungen Heil- und Pflegeanstalt einerseits
und Krankenanstalt andererseits als gleichbedeutend zu werten.
Dies entspricht auch der Auffassung des Verfassungsgerichts-
hofes, der im Erkenntnis vom 8.12.1961, Slg. 4093, ausfihrte:
"Es muf angenommen werden, daR der Bundesverfassungsgesetzgeber
des Jahres 1920 unter der Angelegenheit "Heil- und Pflegean-
stalten” Jjene neinte, die einige Monate vorher im Gesetz
'Uher die Errichtung, die Erhaltunq und den Betrieb O6ffent-
licher Heil- und Pflegeanstalten (Krankenanstaltengesetz)'
geregelt worden wer, ...". ’

Vom Begriff der Heil- und Pflegeanstalten umfaBt waren im
Versteinerungszeitpunkt "Pflegeanstalten fir Schwerkranke,
die an langwierigen unheilbaren Krankheiten leiden und
stdndiger drztlicher Behandlung sowie besonderer Pflege
bedlirfen, mit Ausnahme Jjener Anstalten, die zur Erfillung
armengesetzlicher Verpflichtungen bestimmt sind, ferner
mit Ausnahme der Irrenanstalten" (§ 3 lit. d Krankenanstalten-
gesetz 1920).

Im vorliegenden Entwurf wird eine Grenzziehung 2zwischen
Pflegeanstalten (somit Krankenanstalten) und Pflegeheimen
durch das Abstellen auf die notweﬁdige Intensitdt der &rzt-
lichen Betreuung versucht. In Pflegeheimen soll bloB eine

fallweise drztliche Betreuung geboten werden, w&hrend dem
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kompetenzrechtlich relevanten Begriff der Pflegeanstalt
die stdndige drztliche Betreuung entspricht. Diese Grenzziehung
ist richtig,} aber wunvollstdéndig. Sie 1&Bt auBer acht, daB
"Anstalten, dje zur Erfdllung armengesetzlicher Verpflichtungen
bestimmt sin@" unabhdngig vom AusmaBR der dort gebotenen
drztlichen Betreuuny von der Einordnung unter den Begriff
der Pflegeanstalt im Sinne des Krankenanstaltengesetzes 1920
ausfgenommen  waren. huf solche "Firsorgeanstalten" nimmt
6 6 des KAG 1920 ausdricklich Bezug und erlaubt ihren AnschluB
an Offentliche Heil- und Pflegeanstalten, nicht ohne gleich-
zeitig festzuhalten, daB nicht einmal nach einem derartigen
AnschluB das KAG 1920 auf die Filrsorgeanstalten Anwendung
findet. Voraussetzung filir die 2Zulé&ssigkeit des Anschlusses
war unter anderem, daB die "Pfleglinge solange in der Anstalt
untergebracht, darztlich behandelt, gepflegt und versorgt
werden, als ihr Gesundheitszustand nach Ermessen des Anstalts-
arztes es erfordert".

Die Inanspruchnahme des Kompetenztatbestandes "Heil- und
Pflegeanstalten" fir die Regelung von Pflegeheimen, die
fallweise drztliche Betreuung anbieten, erscheint nicht
gerechtferti%t, weil diese Art der Betreuung dem aus der

historischenl Rechtslage gewonnenen Begriff der Heil- und

Pflegeanstal nicht entspricht. Bei intensiverer &rztlicher

Betreuung hEngt es nach der historischen Rechtslage von
der Rechtsgrundlage der Einweisung oder des Aufenthalts
der Patienten ab, ob eine Krankenanstalt oder eine Fiirsorge-
anstalt vorliegt.

Zusammenfassend ist festzuhalten, daB die in den Erl&uterungen
genannten Grinde fiir die Zustadndigkeit des Bundesgesetzgebers
zur Erlassung eines Pflegeheim-Grundsatzgesetzes nicht {iber-
zeugen. Der Begriff der Volkspflegestdtten diirfte Pflegeheime
nicht umfassen und als Heil- und Pflegeanstalten 1im Sinne

der Kompetenzbestimmungen des Art. 12 Abs. 1 Z 1 B-VG sind

sie aus den dargelegten Grinden nicht anzusehen. Der Umstand,
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daB Pflegeheime nach dem Entwurf keine Krankenanstalten
sein sollen, ist 1in diesem 2Zusammenhang belanglos. Dem ein-
fachen Gesetzgeber steht es frei, einen Krankenanstaltenbegriff
zu bilden, der enger ist als der des Art. 12 Abs. 1 Z 1 B-VG
und den so geschaffenen Freiraum sodann mit einem Pflegeheim-
gesetz auszufiillen. Der vorliegende Entwurf diirfte jedoch
die Grenzen des verfassungsrechtlichen Begriffs der Heil-
vnd Pflegeanstalt Uberschreiten.

Bei dJieser Rechtslage 1ist es als zweifelhaft anzusehen,
dalfl dem Bundesgesetzgeber die Kompetenz 2zur Erlassung eines
Bundesgrundsatzgesetzes flir Pflegeheime 2zusteht. Eine Kld&drung
kobnnte etwa durch ein Kompetenzfeststellungsverfahren nach
Art. 138 Abs. 2 B-VG erfolgen.

Unabhdngig von diesen verfassungsrechtlichen Bedenken sind
zum vorliegenden Gesetzentwurf im allgemeinen noch folgende

Feststellungeﬁ zu treffen:

1.) Es entspricht in keiner Weise dem Typus der Grundsatz-
gesetzgebung und ist auch sonst keineswegs sachlich gerecht-
fertigt, daB im vorliegenden Gesetzentwurf der Bundesgrundsatz-
gesetzgeber derart detaillierte Regelungen vorgibt. Es wird
damit der Gestaltungsspielraum des Ausfilhrungsgesetzgebers
in vielen Bereichen in sachlich nicht gerechtfertigter Weise
derart eingeschrdnkt, daB eine den Bedlirfnissen eines Landes
angepafBBte Rechtsgestaltung unmglich gemacht wird.

Als Beispiel sei hier nur auf den Ombudsrat (§§ 18 f) ver-
wiesen. Diese Bestimmungen konnten wohl in einem auf
Art. 10 B-VG Dbasierenden Bundesgesetz ebenfalls kaum ein-
gehender éeregelt werden. Die "Ausfilhrungsgesetzgebung"”
wird sich hier nach § 19 Abs. 3 im wesentlichen auf die
Erlassung von Geschdftsordnungsregelungen des Ombudsrates
beschrinken miissen. Es wdre aber durchaus mbglich und

wiinschenswert, daf sich der Grundsatzgesetzgeber etwa darauf
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beschrénkt 2zuy normieren, daB Ombudseinrichtungen zu schaffen
sind, die einé rasche, objektive und vom Rechtstré&ger (relativ)
unabhédngige P}ufung von Beschwerden und Anregungen ermdglicht.
Alles weitere sollte dem Ausfiilhrungsgesetzgeber zustehen.
Der Umstand,: daB diese detaillierte Regelung im Krankenan-
staltenrecht | seit Jahrzehnten {iblich 1ist wund auch weiter
fortgesetzt derden soll, wie die zur Begutachtung ausgesendete
Novelle 2zum kAG zeigt, kann diese Vorgengsweise nicht recht-
fertigen. Uhabhéngig davon, daB auch dieser Entwicklung
gegenzusteuern 1icst, handelt es sich beim Pflegeheimgesetz
um eine neue Materie, die ein anderes Vorgehen des Bundes
leichter mbglich macht als beim Krankenanstaltenrecht. Ein
durchaus positives Beispiel fiir ein gelungenes Grundsatzgesetz
aus letzter Zeit ist Ubrigens das Jugendwohlfahrtsgesetz 1989,
BGBl. Nr. 161/1989.

2.) In den Erlduterungen wird erw&hnt, daB Experten Vorschlé&ge
erarbeitet haben, die durch diesen Entwurf umgesetzt werden
sollen. Bei einem Grundsatzgesetz, vor allem, wenn es sich
um einen vé}lig neuen Entwurf handelt, wére vom Grundsatz-
gesetzgeber Eu erwarten, daB er nicht nur Experten beizieht,
sondern in einem besonderen AusmaB auch Vertreter der Bundes-
lédnder. Die | Bundesldnder haben schlieBlich die Ausfihrungs-
gesetze 2zu erlassen und 2zu vollziehen. Es wdre daher ange-
bracht, bereits vor Erstellung eines Entwurfes eines Grundsatz-
gesetzes eingehende Beratungen mit Vertretern der Bundeslé&nder
zu fiihren unh deren Vorschldge einzuholen.

Vor Erlasshng des Jugendwohlfahrtsgesetzes 1989 und der
Anderung der damit im Zusammenhang stehenden zivilrechtlichen
Bestimmungen hat es beispielsweise zahlreiche Beratungen
und Gesprdche zwischen Vertretern der =zustdndigen Bundes-
ministerien  und Vertretern der ~Bundesldnder gegeben. Es
wird daher die Forderung erhoben, bei kiinftigen Gesetzesvor-
haben, vor jal]em aber bei Grundsatzgesetzen, diese Vorgangs-

weise vorzusehen.
|
|
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3.) Viele Bestimmungen des vorliegenden Gesetzentwurfes
wurden in mehr oder weniger abgewandelter Form dem KAG nachge-
bildet. Es steht auBer Diskussion,- daB das KAG und damit
auch die Ausfiihrungsgesetze in ihrer Vollziehung einen hohen
bilirokratischen Aufwand erfordern. Es soll hier nicht untersucht
werden, ob diese Rechtsstrukturen des Krankenanstaltenrechts
zwincené so gestaltet sein miBSten oder ob auch sparsamere
blirokratische Verfahrensabldadufe (z.B. Anzeigeverfahren)
m&alich waren, ohne daB der Standard der Krankenanstalten
dadvrch verschlechtert wird.

Bel dieser Ausgangslage scheint es nicht sinnvoll, das Pflege-
heimgesetz dem Krankenanstaltengesetz nachzubilden, weil
dadurch ein hoher zusé&tzlicher administrativer Aufwand ent-
steht, der sachlich nicht gerechtfertigt erscheint.

4.) Wenn der Bundesgrundsatzgesetzgeber schon vermeint,
ein Grundsatzgesetz fir Pflegeheime schaffen 2zu missen,
ist nicht einzusehen, warum er sich dabei auf gesundheitliche

Belange der Pflegeheime beschrdnkt. AuBerdem 1ist die in
den Erlduterungen angefiihrte Problematik sicher nicht nur
in Pflegeheimen gegeben, sondern oft auch in privaten Wohn-
heimen, weshalb dann auch fir diese entsprec%ende Regelungen

zu Uberlegen wéren.

5.) In den Erlauterungen wird auf die Ereignisse in Lainz
Bezug genommen. Es soll hier nochmals festgestellt werden,
daB diese tragischen Ereignisse nicht im Pflegeheim Lainz,
sondern im Krankenhaus Lainz vorgefsllen sind. Um eine unzu-
lédssige Verknipfung des 1legistischen Vorhabens mit den Vor-
fdllen im Krankenhaus Lainz zu vermeiden, sollte der Hinweis
auf Lainz in den Erlauterungen entfallen.

Im Ubrigen darf nochmals darauf verwiesen werden, daB die
Pflegeheime der Stadt Wien einen hohen Standard aufweisen

und den Anforderungen des Gesetzentwurfes durchaus entsprechen.

6.) Zu den zusdtzlichen Kosten, die sich aus der Realisierung
des Gesetzentwurfes ergeben werden, enthalten die Erl&duterungen
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die lakonische Feststellung, "daB der Gesetzentwurf 2zu einer
nicht quentifizierbaren Kostensteigerung bei jenen Pflegeheim-
trdgern fihren wira, die den im Entwurf festgelegten An-
forderungen derzeit nicht Rechnung tragen." Diese Feststellung
ist insofern nicht richtig, als durch bestimmte Neuregelungen
im Entwurf (z.B.: Supervision, psycholoaisches Angebot,
Ombudsrat) selbst in Jjenen Pflegeheimen 2zus&tzliche Kosten
entstehen, die bereits jetzt einen entsprechenden medizinischen
uriéd pflegerischen Standard aufweisen kodnnren.

Auch auvs diesem Grund w&re 2zu erwarten gewesen, daB der
Bund, dem ja unmittelbar sicher keine Kosten erwachsen,

mit den L&andern vor Erstellung des Entwurfs Gesprédche gefilihrt

hétte.

Unabhdngig von den allgemeinen und grundsdtzlichen Bedenken

ist zu den einzelnen Bestimmungen folgendes zu bemerken:

§ 1:

Nach der Definition in § 1 &Abs. 1 sind als Personenkreis

pf]egebedﬁrfﬂige und Dbehinderte Menschen yorgesehen. Die
Behinderteneﬂnrichtungen sollten allerdings vom Geltungsbereich
des Pflegeheimgesetzes ausgenommen werden.

Nach dem Wiener Behindertengesetz kommt zum Beispiel als
MaBnahme fiir Behinderte, die infolge 1ihres Leidens oder
Gebrechens bicht imstande sind, ein selbst&ndiges Leben
zu fihren, eine Hilfe zur Unterbringung in geeigneten Anstalten
oder Heimen in Verbindung mit einer MaBnahme der Ein-
gliederungshilfe (Hilfe =zur Schulbildung und Erziehung oder
Hilfe zur beruflichen Eingliederung), der Hilfe zur geschiitzten
Arbeit oder der Beschidftigungstherapie in Betracht. Die
Hilfe zur Unterbringung 1ist aber auch nach erfolgreicher
Beendigung von Eingliederungshilfe in Form der Hilfe zur
beruflichen @ Eingliederung fortzusetzen, wenn und solange

der Behinderte kein selbstdndiges Leben flihren kann. Aus
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dieser Darstellung geht hervor, daB die Einrichtungen, 1in
denen Behinderte betreut und/oder untergebracht sind, ver-
schiedenste Ausformungen der Betreuungsart, der Betreuungs-
intensitdt, der Einrichtung und der Ausstattung aufweisen
miissen. Auf diese Besonderheiten und speziellen Erfordernisse
kann ein Pflegeheimgesetz gar nicht ausreichend Bedacht
nehmen. So wlirde es beispielsweise bei bestimmten Wohnge-
meinschaften von Behinderten geradezu dem Grundsatz der
mbglichst zweckméBigen Gestaltung der Lebensverhdltnisse
zuwiderlaufen, wenn die Bestimmungen des Pflégeheimgesetzes
etwa (ber die Heimordnung (§ 7), die drztliche Aufsicht,
Betreuung und Behandlung (§ 9 ff), den nichtdrztlichen Dienst
(§ 16), die Hygiene (§ 17) wund den Ombudsrat (§§ 18 f.)
anzuwenden wdren. So wdre etwa auch eine Vollziehung der
im Entwurf im § 18 Abs. 2 2 3 vorgesehenen Regelung, die
eine Entsendung eines Vertreters aus dem Kreis der pflege-
bedlrftigen Personen in den Ombudsrat vorsieht, jedenfalls
bei Behinderteneinrichtungen, in denen ausschlieBlich geistig

(schwer) behinderte Kinder wuntergebracht sind, gar nicht

mbglich.

Es 1ist sachlich nicht gerechtfeftigt, daB in § 1 Abs. 2
spezielle Betreuungsbereiche von Alten-, Pensionisten- und
dhnlichen Heimen ("Bettenstationen") voll den Bestimmungen

des Pflegeheimgesetzes unterworfen werden sollen. Hier wird
es vor allem auf Konzeption und Gr&Be einer solchen Einrichtung
ankommen, ob und welche Regelungen des Entwurfes zur Anwendung
kommen sollen. Ob bei diesen in der Regel kleinen Pflegeein-
heiten etwa die Bestimmungen ((ber den Arzneimittelvorrat
(§ 12), die Hygiene (§ 17) und den Ombudsrat (§§ 18 f£f.)
sinnvoll und erforderlich sind, muB in 2Zweifel gezogen werden.
Es wird deshalb ersucht, die Regelung des § 1 Abs. 2 unter
diesem Gesichtspunkt zu &ndern.

§S 2 ff:

Die Notwendigkeit von Errichtungs- und Betriebsbewilligungen
wird unter Hinweis auf die allgemeinen Ausfllhrungen in Frage
gestellt. Dieses Verfahren ist dem Krankenanstaltengesetz
nachgebildet und scheint flr Pflegeheime zu blirokratisch.
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Denkbar widre fiir Pflegeheime die Anzeige von Errichtung
und Betrieb mit entsprechender Untersagungsm&glichkeit der
Landesregieruhg. Die regelmdBige Uberpriifung nach § 25 des
Entwurfes schkint auszureichen, um den entsprechenden Standard

zu gewshrleisten.

€ 7:

Die Regelungen iber die Heimordnung und deren 1Inhalt fiihren
ebenfalls zu einer starken Verbiirokratisierung des Pflegeheim-
wesens. Sie sollten unter dem Gesichtspunkt der Praktikabilitdt
und der sachlichen Rechtfertigung neuerlich geprift werden.
Es wird flr den Pflegeheimtr&ger nicht immer moglich sein,
eine vo6llig unabhdngige Supervision bereitzustellen, wenngleich
die sicher als Idealzustand anzustreben wére. Es wird daher
vorgeschlagen, die Bestimmung "unabhdngige Supervision"
auf "moglichst, unabh&ngige Supervision" oder "organisatorisch
unabh&ngige  Supervision" abzu&ndern. Es miBte Jjedenfalls
sichergestellt sein, daB der Supervisor nicht in die Hierarchie
des Pflegeheimes oder des Trdgers unmittelbar eingebunden
ist. Abschl#eBend darf bemerkt werden, daB das derzeitige
Supervisionsangebot in den Einrichtungen der Stadt Wien
durchaus deﬁ Anforderungen der Unabhdngigkeit vom Tré&ger

entspricht. §

§ 8:

Sollten tatséchlich die Bestimmungen {ber die Heimordnung
belassen weﬁden, ist die Regelung im Abs. 1, daB die Heim-
ordnung und‘jede Anderung dieser Heimordnung einer Genehmigung
durch die Landesregierung bedirfen, ebenfalls zu bilirokratisch
und daher zu vermeiden.

Eine Ubersendung einer neuen oder auch der gednderten Heim-
ordnung an die Landesregierung mit der Mbglichkeit fir die
Landesregierung, im Fall der Unvollstdndigkeit oder Fehler-
haftigkeit éntsprechende Auftrdge 2zu erteilen, mliBte aus-

reichen.
|
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Die Regelung in Abs. 2, ausschlieBlich Psychologen mit der
Supervision zu betrauen, sollte entfallen, da beispielsweise
entsprechend ausgebildete Sozialarbeiter diese Tatigkeit

ebenfalls beherrschen und auch praktizieren.

§ 9:

Die in &bs. 3 vorgesehene Regelung, daB auch die Bestellung
des Stellvertreters des mit der drztlichen Aufsicht betrauten
Arztes von der Landesregierung genehmigt werden muB, 1ist
nicht erforcderlich und geht sogar {iiber das Krankenanstalten-
gesetz hinaus. Nach dem Krankenanstaltengesetz muB nur der
drztliche Leiter von der Landesregierung genehmigt werden,
nicht jedoch dessen Stellvertreter. Im ibrigen wird angeregt,
auch hier das Genehmigungsverfahren durch ein Anzeigeverfahren

zu ersetzen.

§ 13:

Zu der in den BAbsdtzen 1 und 2. vorgesehenen Mdglichkeit
der Beiziehung eines von der pflegebediirftigen Person
gewiinschten Arztes 1ist festzustellen, daB diese Regelung,
so sehr sie auch fur die pflegebediirftigen Personen wichtig
sein mag, eine Reihe von Fragen aufwirft, die von der Zusammen-
arbeit mit dem Heimarzt und dem Pflegepersonal {ber die

Pflegedokumentation bis zur Honorierung reichen.

§ 16:

Die in § 16 Abs. 2 normierte Verpflichtung der Tré&ger von
Pflegeheimen, auf der Grundlage wissenschaftlich anerkannter
Methoden den Personalbedarf 2zu erheben und die Ergebnisse
der Personalplanung 2zugrunde zu‘ legen, birgt eine Reihe
von Problemen in sich.

Unabhdngig davon, ob solche "wissenschaftlich anerkannte
Methoden der Personalbedarfserhebung" derzeit schon wvorhanden
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sind, stellt sich die Frage, ob es tats&chlich jedem Trd&ger
iberlassen bleiben soll, nach den von ihm gewdhlten "wissen-
schaftlich anerkannten Methoden" den -Personalbedarf zu erheben.

Es werden dann sicher Pflegeheime mit unterschiedlicher.

Personalausstattung und Kostenstruktur entstehen, die in
ihren Leistunhgen und Angeboten nicht mehr vergleichbar sind,
wodurch auch im Finanzierungsbereich =zus&tzliche Schwierig-
keiten 2zu erwvarten sind. Unter diesem Gesichtspunkt scheint
diese Bestimmung nicht geeignet, einen einheitlichen Mindest-
standard der Pflegeheime 2zu gewdhrleisten. Grundlagen fir
die Schaffung von Mindeststandards miBten daher auf andere
Weise, etwa auch 1in Gesprdchen zwischen Bund und Lé&ndern,
unter Einbeziehung entsprechender Experten, geschaffen werden.

§ 18:

Die im Gesetzentwurf enthaltenen Bestimmungen Uber den Ombuds-
rat sind - wie schon eingangs ausgeflihrt - fir ein Grundsatz-
gesetz zu detailliert, (iberdies scheint flr ihre Vollziehung

ein groBer administrativer Aufwand erforderlich.

s 27: | -

Die Frist an nur einem Jahr fur die Beantragung einer Be-
triebsbewilliigung dirfte im Hinblick auf die =zahlreichen
offenen Fragen, insbesondere im Zusammenhang mit der Personal-

problematik, zu kurz sein.
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