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MD-VD - 262-1/08

Entwurf eines Bundesgesetzes, mit dem

das Gesundheits- und Krankenpflegege-

setz, das Arztegesetz 1998, das Hausbe-

treuungsgesetz und die Gewerbeordnung
1994 gedndert werden,;

Begutachtung;

Stellungnahme

zu BMGFJ-92252/0002-1/B/6/2008

An das
Bundesministerium fur Gesund-

heit, Familie und Jugend

Amt der Wiener Landesregierung

Dienststelle: ~ Magistratsdirektion
Geschéftsbereich Recht
Verfassungsdienst und
EU-Angelegenheiten

Adresse: 1082 Wien, Rathaus
Telefon: 4000-82338

Telefax: 4000-99-82310

e-mail: post@mdv.magwien.gv.at
DVR: 0000191

Wien, 22. Februar 2008

Zu dem mit Schreiben vom 5. Februar 2008 {ibermittelten Entwurf eines Bundesgeset-

zes wird nach Anhorung des Unabhéngigen Verwaltungssenates Wien wie folgt Stel-

lung genommen:
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I.) ZU ARTIKEL 1, ANDERUNG DES GESUNDHEITS- UND KRANKEN-
PFLEGEGESETZES:

Zu § 3 Abs. 3a:

Allgemeines:

Die Durchfiihrung und Unterstiitzung bei der Nahrungs-, Fliissigkeits- und Arzneimit-
telaufnahme sowie die Unterstiitzung bei der Korperpflege betreuungs- und pflegebe-
diirftiger Menschen ist eine sehr komplexe, von individuellen Bedingungen und Fakto-

ren, abhéngige Situation.

Die Bestimmung des § 3 Abs. 3a des Entwurfes sieht nun vor, diese komplexen Pfle-

gesituationen an Hilfskrifte ohne Ausbildung zu iibertragen.

Diese Regelung des Entwurfes steht im Widerspruch zur Vereinbarung gemil3 Art. 15a
B-VG zwischen dem Bund und den Léandern {iber Sozialbetreuungsberufe. Art. 3

Abs. 3 in Verbindung mit Anlage 2 der Vereinbarung sieht ein erweitertes Tatigkeits-
profil fiir Diplom- bzw. Fach-Sozialbetreuer/innen mit Schwerpunkt Behindertenbe-
gleitung und Heimhelfer/innen vor. Voraussetzung fiir das erweiterte Tétigkeitsprofil
ist die Absolvierung des Ausbildungsmoduls Unterstiitzung bei der Basisversorgung.
Weiters wurden die Lander nach Art. 4 Abs. 6 der Vereinbarung verpflichtet einen

Mindeststandard zur Weiterbildung festzulegen.

Der § 3 Gesundheits- und Krankenpflegegesetz wiirde nach dem vorliegenden Entwurf
nicht mehr zwischen ausgebildetem und nicht ausgebildetem Personal unterscheiden.

Qualitdtssichernde Malnahmen fehlen zur Génze.

Dies wiirde einen enormen Qualitdtsverlust im Bereich der Betreuung und Pflege von

Menschen mit besonderen Bediirfnissen bedeuten. Auf mogliche Schiden durch un-
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sachgemaille Pflege wird in keinster Weise Riicksicht genommen. Qualitétssicherungs-
und Haftungsfragen werden auf die Berufsgruppen der diplomierten Gesundheits- und

Krankenpflegepersonen und der Arztinnen und Arzte ,,abgewdlzt.

Weitere Bemerkungen:

Von den grundsitzlichen Bedenken abgesehen ist zu dieser Bestimmung des Entwur-

fes zu bemerken:

Zum Begriff der ,,medizinischen Sicht“ sollte der Begriff der ,,pflegerisch diagnosti-
schen Sicht* hinzugefiigt werden. Weiters wird angeregt, eine Definition des Begriffes
,unterstiitzung* zumindest in die Erlduterungen aufzunehmen um Unklarheiten in der

Praxis vorzubeugen.

Umstidnde, die die Durchfiihrung der Tétigkeiten durch Laien aus medizinischer Sicht
nicht zulassen, sollten auch im Gesetz selbst beispielhaft angefiihrt werden und nicht

nur in den Erlduterungen.

Zu § 3b:

Allgemeines:

Die allgemeine Stellungnahme zu § 3 Abs. 3a gilt auch fiir diese Bestimmung des

Entwurfes.

Der Abs. 3 dieser Bestimmung des Entwurfes stellt den Versuch einer Aufsicht durch
den gehobenen Dienst fiir Gesundheits- und Krankenpflege dar. Dabei ist nicht nach-
vollziehbar wie die beschriebenen ,,Fihigkeiten* im erforderlichen Ausmal} zu tliber-

priifen sind, da von keinerlei Standards ausgegangen werden kann.
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Fraglich ist auch woher diese Angehorigen des gehobenen Dienstes fiir Gesundheits-
und Krankenpflege kommen sollen, die die Anordnung und Anleitung zu einzelnen
pflegerischen Tétigkeiten an den betreuten Personen geben sollen. In der Praxis wird
die Betreuung in dieser Form hdufig nur in Kooperation mit der Hausirztin/dem Haus-

arzt erfolgen, die/der zwar arztliche aber keine pflegerischen Anordnungen erteilen

darf.

Im Ergebnis fiihrt die Herausnahme der Personen geméal § 3b aus dem Vorbehaltsbe-
reich des Gesundheits- und Krankenpflegegesetzes dazu, dass diese Personen mehr
pflegerische Tatigkeiten durchfiihren diirfen als etwa ausgebildete Heimhelfer/innen.
Ob es fiir diese Ungleichbehandlung eine sachliche Rechtfertigung gibt, wird bezwei-
felt.

Diirfen Tétigkeiten von der diplomierten Gesundheits- und Krankenpflegeperson an
andere Personen tibertragen werden, so sollte konsequenterweise auch gesetzlich vor-
gesehen werden, dass auch die Durchfiihrungsverantwortung auf die Person tibergeht,

der die Tatigkeit zur Durchfiihrung {ibertragen wurde.

Weitere Bemerkungen:

Unabhéngig von den grundsétzlichen Bedenken wird zu den Regelungen dieser Be-
stimmung des Entwurfes, sollte dieses Gesetzesvorhaben dennoch weiter verfolgt wer-

den, auf Folgendes hingewiesen:

Zu Abs. 1:

Es ist eine ndhere Definition der ,,einzelnen pflegerischen Tatigkeiten* erforderlich.
Auch § 14 GuKG enthélt einen detaillierten Katalog des eigenverantwortlichen Téatig-

keitsbereiches.
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Zu Abs.2 7 2:

Es wird angeregt, den Begriff ,,Ermachtigung® statt ,,Einwilligung* aufzunehmen (es
wird diesbeziiglich auf die Erlduterungen verwiesen). Weiters wird empfohlen vorzu-

sehen, dass eine solche Erméchtigung schriftlich erfolgen muss.

Zu Abs. 2 7 3:

Eine Ergidnzung um den teilstationdren Bereich (Tageszentren) und um Wohnheime im

Sinne der Pflegeheimgesetze der Lander, wird angeregt.

Zu Abs. 3:

Es wird eine Ergdnzung dahingehend angeregt, dass auch die Durchfiihrung von ange-

ordneten MaBBnahmen durch die Person gemil3 Abs. 1 zu dokumentieren ist.

Die Forderung, dass sich die diplomierte Krankenpflegeperson zu vergewissern hat,
dass die Betreuungsperson tiber die erforderliche Fahigkeit verfiigt, sollte dahingehend
prazisiert werden, dass zumindest die erstmalige selbstdndige Durchfiihrung unter

Aufsicht erfolgt.

Zu Abs. 4:

Es sollte klargestellt werden, dass unter ,,Verdnderung des Zustandsbildes* nicht nur
eine Verschlechterung sondern auch eine Verbesserung gemeint ist. Es sollte vorgese-
hen werden, dass diese Meldungen unverziiglich qualitédtssichernde MaBBnahmen und
Kontrollen durch den gehobenen Dienst der Gesundheits- und Krankenpflege nach

sich ziehen missen.

Zu§ 14 Abs. 2 Z 10:

Die Wortfolge ,, ... sowie von Personen gemil § 3b* sollte durch ,,und im Bedarfsfall
von Personen gemil § 3a* ergidnzt werden. Es ist nicht ausgeschlossen, dass sich auch
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im Bereich der Tatigkeiten von Personen nach § 3a etwa die Notwendigkeit zu einer
Anleitung durch diplomierte Gesundheits- und Krankenpflegepersonen ergibt. Daher

sollte eine Ergénzung des Tatigkeitsbereiches im § 14 GuKG erfolgen.

Zul 15 Abs. 7:

Allgemeines:

Da es sich hier um édrztliche, in der Durchfiihrung sehr komplexe, gefahrengeneigte
Tatigkeiten handelt, wurde im § 15 GuKG dafiir Sorge getragen, dass diese Téatigkei-
ten nur nach drztlicher Anordnung von diplomierten Gesundheits- und Krankenpflege-
personen durchgefiihrt werden diirfen. Es ist eindeutig festgelegt, dass die Anord-
nungsverantwortung bei der Arztin/beim Arzt verbleibt und die Angehérigen des ge-
hobenen Dienstes flir Gesundheits- und Krankenpflege die Durchfiihrungsverantwor-
tung tragen. Eine weitere Ubertragung niher definierter Tétigkeiten ist - von prakti-

schen Ausbildungen abgesehen - nur an Angehorige der Pflegehilfe zuldssig.

Laut vorliegendem Gesetzentwurf sollen diese Tétigkeiten an Personen ohne jegliche

Ausbildung iibertragen werden konnen.

Dies fiihrt zu einem erhohten Risiko, dass es durch unsachgeméfe Maflnahmen zu ge-

sundheitlichen Schiden kommen kann.

Die Verantwortung, Qualitétssicherungs- und Haftungsfragen werden auf die Berufs-
gruppen des gehobenen Dienstes fiir Gesundheits- und Krankenpflege und der Arztin-

nen/Arzte iibertragen.

Nach den Erlduterungen zu § 84 Abs. 4 GuKG (Weiss-Fallbinder-Lust) ist der Berufs-
gruppe der Pflegehelfer/innen die subkutane Injektion von blutgerinnungs-hemmenden

Arzneimitteln deshalb erlaubt, da Kenntnisse in der Ausbildung (Grundziige der
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Pharmakologie) betreffend Wirkung und mogliche Nebenwirkungen vermittelt wer-
den. Bei der vorgeschlagenen Gesetzesanderung wird den Personenbetreuer/innen

mehr Kompetenz zugestanden als den Pflegehelfer/innen.

Zu dem wiirde sich eine Ungleichbehandlung zwischen stationdrem und extramuralem
Bereich ergeben. Dies betrifft vor allem die unzureichenden gesetzlichen Grundlagen
im Bezug auf Aufsicht, Qualititssicherungsmafinahmen und Qualitatskontrolle im
extramuralen Bereich. Eine Ungleichbehandlung ergibt sich auch gegeniiber der Quali-

fikation, Berufssituation und Verantwortung von Gesundheitsberufen.

Der Einsatz von ungelernten Hilfskriften steht auch in absolutem Widerspruch zum
Gesundheitsqualititsgesetz - GQG, in dem insbesondere vorgeschrieben wird, dass die
Qualitét bei der Erbringung von Gesundheitsleistungen unter Berticksichtigung der

Patientinnen- und Patientensicherheit zu gewéhrleisten ist.

Weitere Bemerkungen:

Im Einzelnen ist zu dieser Bestimmung des Entwurfes noch zu bemerken:

Die Formulierung ,,nach Mallgabe der drztlichen Anordnungen* sollte dahingehend

ergidnzt werden, dass es sich um schriftliche Anordnungen handelt.

In Z 2 sollte erginzt werden ,, ... und einfachen Verbanden.*

I1.) ZU ARTIKEL 2, ANDERUNG DES ARZTEGESETZES 1998:

Zu § 50a:

Allgemeines:

Es wird auf die grundsétzlichen Bedenken zu Art. 1 verwiesen.
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Hier gilt ebenso wie beim Gesundheits- und Krankenpflegegesetz, dass nicht nach-
vollziehbar ist wie die beschriebenen ,,Féhigkeiten* tiberpriift werden konnen, da von

keinerlei Standards ausgegangen werden kann.

Die Ubertragung érztlicher Titigkeiten in dieser allgemeinen Form an Personen, die

nicht einmal eine Basisschulung absolviert haben miissen, ist nicht vertretbar.

Weitere Bemerkungen:

Erforderlich ist zumindest eine Ergdnzung dieser Bestimmung des Entwurfes um wel-

che drztlichen Tatigkeiten (in welchem Umfang) es sich handelt.
Beziiglich der begleitenden Kontrolle bei Ubertragung einzelner #rztlicher Titigkeiten
scheint eine Konkretisierung zu dem sehr allgemein gehaltenen § 49 Abs. 1 ArzteG,

auf den in den Erlduterungen verwiesen wird, angebracht.

Andererseits sollte zur Unterstiitzung der betreuenden Personen eine konkrete laufende

Hilfestellung vorgesehen werden.
Die drztliche Anordnung sollte in jedem Fall schriftlich erfolgen (bzw. vorab miind-
lich, innerhalb von 24 Stunden schriftlich, bzw. per Fax oder elektronisch - vgl. § 15

Abs. 4 GuKG).

Betreffend die drztliche Anordnung ist auch zu priifen, ob eine Anderung/Erginzung

des § 49 Abs. 3 ArzteG erforderlich ist.

I11.) ZU ARTIKEL 3, ANDERUNG DES HAUSBETREUUNGSGESETZES:

Zu 8 1 Abs. 4 und 5:

Auf die grundsitzlichen Einwénde zu Art. 1 und 2 wird nochmals hingewiesen.
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Zu 1 Abs. 5:

Der Begriff ,,liberwiegend* sollte néher definiert werden.

IV.) ZU ARTIKEL 4, ANDERUNG DER GEWERBEORDNUNG 1994:

Zu § 159 Abs. 2 und 3:

Das Amt der Wiener Landesregierung hat im Rahmen des Begutachtungsverfahrens
und gegen die Regierungsvorlage des Hausbetreuungsgesetzes - HbeG und der Ande-
rung der Gewerbeordnung 1994 gewichtige Bedenken geltend gemacht. Unter ande-
rem wurde auf die Problematik der selbststdndigen Erbringung von Leistungen der
Personenbetreuung hingewiesen. Auch nach dem vorliegenden Entwurf besteht das
Problem der Scheinselbstandigkeit und der fehlenden Kontrollméglichkeiten durch die

Gewerbebehorden weiter.

Der Gewerbeordnung 1994 unterliegen nur Tatigkeiten, die selbstindig und damit auf
eigene Rechung und Gefahr ausgeiibt werden. Der Verwaltungsgerichtshof hat diesbe-
ziiglich festgestellt, dass das Merkmal der Selbstdndigkeit als gegeben anzusehen ist,
wenn die Tétigkeit bei vollig freier Tatigkeits- und Zeiteinteilung bzw. der Méglich-
keit, die Tatigkeit jederzeit abzubrechen, und auf reiner Provisionsbasis erfolgt und
daher das Entgelt ausschlieBlich vom Erfolg der Tatigkeit abhéngt (vgl. VWGH vom
6. Mai 1986, ZI. 85/04/0224).

Die fiir den Bereich der selbstindigen Ausilibung dargestellten Tétigkeiten des neuen
freien Gewerbes ,,Personenbetreuung® konnen sinnvoller Weise nur in Form eines von
personlicher Abhéngigkeit gekennzeichneten unselbstindigen Dienstverhiltnisses er-

folgen.

Ferner wird auf die Judikatur (vgl. etwa UVS Wien vom 21. Juli 2005, Z1. 07/A/36/
2399/2005) zur Frage der Scheinselbstdndigkeit hingewiesen, der zu Folge bestehende

Dieses Dokument wurde mittels e-Mail vom Verfasser zu Verfligung gestellt. Fur die Richtigkeit
und Vollsténdigkeit des Inhaltes wird von der Parlamentsdirektion keine Haftung tbernommen.
www.parlament.gv.at



10von 12

59/SN-159/ME X XII1I. GP - Stellungnahme zu Entwurf elektronisch Gbermittelt
-10 -

Gewerbeberechtigungen keinen Freibrief dafiir darstellen, in Osterreich jedweder Ar-
beit unter dem Deckmantel einer selbstandigen Téatigkeit nachgehen zu konnen. MaB3-
geblich fiir den Unabhédngigen Verwaltungssenat ist in diesem Zusammenhang der
wahre wirtschaftliche Gehalt des angeblichen ,,Werkvertrages*. Dabei erfolgt eine Ge-
samtbetrachtung aller Aspekte. Insbesondere wird gepriift, ob die beschéftigte Person
zwar personlich unabhéngig, aber gleich einem Arbeitnehmer ,,wirtschaftlich abhan-
gig* ist, wobei es nicht auf finanzielle, sondern auf organisatorische Aspekte an-
kommt. Ein entscheidender Gesichtspunkt ist auch, ob ein klar unterscheidbares Werk
bedungen wurde. Die formale Gestaltung des Vertrags als Werkvertrag, der Aufent-
haltstitel als Selbstdndiger oder das Vorliegen einer Gewerbeberechtigung sind nicht

ausschlaggebend.

Das Gewerberecht geht in zahlreichen Bestimmungen ferner vom Grundsatz der
Standortgebundenheit aus. Dies erfolgte nicht zuletzt mit dem Ziel, die Gewerbetrei-
benden auf Einhaltung der gewerberechtlichen Bestimmungen hin iiberpriifen zu kon-
nen. Eine Kontrolle durch die Gewerbebehorden kann praktisch nicht erfolgen, zumal
die betreffenden Tétigkeiten immer aullerhalb des angemeldeten Standortes der Ge-

werbeberechtigung ausgeiibt werden.

Generell wird bezweifelt, dass dem Bund auf Grund der im B-VG vorgenommenen
Kompetenzverteilung die Zustandigkeit zukommt, die selbstindige Ausiibung der Per-
sonenbetreuung in Form eines freien Gewerbes zu regeln. Diesbeziiglich wird auf die
bereits genannte, geltende Vereinbarung gemil3 Art. 15a B-VG iiber Sozialbetreu-
ungsberufe hingewiesen, in der sich die Lander verpflichtet haben, im Rahmen ihrer
Zustandigkeit das Berufsbild, die Tétigkeit und die Ausbildung von Angehdrigen der
Sozialbetreuungsberufe zu regeln. In der Anlage 1 wird beim Beruf des Heimhel-
fers/der Heimhelferin ein Aufgabenprofil normiert, das in vielen Bereichen mit § 159
GewO 1994 iibereinstimmt. Ferner sieht die Anlage 1 der genannten Vereinbarung
gemif Art. 15a B-VG ausdriicklich vor, dass der Beruf des Heimhelfers/der Heimhel-

ferin ausschlieBlich im Rahmen einer Einrichtung ausgeiibt werden darf, deren Rechts-
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trager oder Rechtstragerin der Verantwortung des Berufes entsprechende Qualititssi-
cherungsmafinahmen vorzunehmen hat. Eine freiberufliche Auslibung der Heimhilfe

ist ausdriicklich nicht vorgesehen.

Soweit der Téatigkeitsbereich der selbstindigen Personenbetreuer nunmehr erweitert
werden soll, um eine umfassende Versorgung zu ermoglichen, zeigt das im vorliegen-
den Entwurf vorgeschlagene System notwendiger Kontrollen und unverziiglicher In-
formationsweitergabe, dass flir die Ausiibung des Personenbetreuungsgewerbes eine
Ausbildung und Erfahrung in der Praxis vorausgesetzt werden sollte, um eine fachge-
maBe Erfiillung der Aufgaben und auch ein Erkennen von meldepflichtigen Verdnde-
rungen des Zustandsbildes (vgl. §§ 3b Abs. 4 GuKG, 50a Abs. 3 Arztegesetz 1998
1Vm § 159 Abs. 3 GewO 1994 des Entwurfes) sicherzustellen.

Abschlieflend ist anzufiihren, dass der vorliegende Entwurf die bestehenden Ausbil-
dungen und Berufsbilder der Sozialbetreuungsberufe und der Pflegehilfe und die Qua-

litatssicherung bei Erbringung von Gesundheitsdienstleistungen in Frage stellt.

Fir den Landesamtsdirektor:

SR Dr. Hans Serban, LL.M. Mag. Andrea Mader
Obermagistratsratin

Ergeht an:
1. Prasidium des Nationalrates

2. alle Amter der Landes-
regierungen

3. Verbindungsstelle der
Bundeslénder
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4. MA 40
(MA 40 - BG-2-1662/2008)

mit dem Ersuchen um Weiter-
leitung an die einbezogenen
Dienststellen
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