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Sehr geehrte Damen und Herren!
Zu dem vorgelegten Entwurf, wurde uns aus dem Kreis unserer Mitglieder,

Herrn Dr. Klaus Hellwagner und
Herrn Prim. Dr. Peter Wiesinger

folgende Anregungen ubermittelt, die wir lhnen als Stellungnahme unserer
Gesellschaft zusammenfassend Ubermitteln.

Az Ergdnzung des Gesetzestextes:

1) Die Anwendung musiktherapeutischer Verfahren durch Arzte, Zahnarzte,
Psychologen und Psychotherapeuten gilt nicht als Ausibung der Musiktherapie
nach diesem Bundesgesetz.

2) Arzte, Zahnarzte, Psychologen und Psychotherapeuten die musiktherapeutische
Verfahren regelmdRig anwenden wollen, haben eine Fortbildung auf dem Gebiet
der Musiktherapie nachzuweisen.'

3) Im Abschnitt Ausbildung (89 Abs 2) soll auch eine Pflichtausbildung in
Erster Hilfe und SofortmalRnahmen unter notarztlicher Leitung vorgesehen
werden.

B: Begrundung

1) Der Beruf und die akademische Ausbildung von spezialisierten
Musiktherapeuten ist als Professionalisierung dieser Therapieform zu begriuflen.

2) Dieser Gesetzesberuf plant ein Heilverfahren in der vorliegenden
Formulierung gadnzlich den medizinischen Wissenschaften zu entziehen, auch wenn
in den Erlauterungen auf den fehlenden Tatigkeitsvorbehalt hingewiesen wird.
Die Erfahrung mit dem Psychotherapiegesetz zeigt, dass sehr wohl versucht wird
Tatigkeitsvorbehalte aus derartigen Gesetzen abzuleiten.

Im Sinne des Zusammenhanges und medizinisch wissenschaftlichen Fortschrittes
der Heilkunde erscheint es nicht sinnvoll Arzte, Psychologen und
Psychotherapeuten komplett aus neuen Heilverfahren auszuschliellen. Es sollte
im Gegenteil versucht werden diese Berufsgruppen zu integrieren und im Sinne
der Qualitatssicherung auch Fortbildungen vorzuschreiben, ohne die umfassende
beruflich-fachliche Kompetenz der Musiktherapeuten zu berihren.

3) Unter anderem wird Musik bei Intensivpatienten eingesetzt, die sich in der
Aufwachphase aus einer Behandlung befinden, die eine kinstliche Beatmung
erfordert hat. Wirde der Gesetzestext in der vorgeschlagenen Form beschlossen
werden, misste moglicherweise jede Krankenanstalt einen Musiktherapeuten
anstellen, was zu einer unndtigen Kostenerhdhung im Gesundheitswesen fihren
wiirde. Es muss fiir Arzte und das diplomierte

Kranken- und Pflegepersonal weiterhin moglich sein, Musik in den Aufwachphasen
waéhrend der Intensivbehandlung und auch wahrend Operationen anzuwenden.

Diese Patienten sind natirlich in der Ausubung ihres natiurlichen
Selbstbestimmungsrechtes eingeschrénkt und ich nehme an, dass das Gesetz sich
nur auf Patienten bezieht, die in ithrer Selbstbestimmung nicht eingeschrankt
sind.

Eine wissenschaftliche positive Beeinflussung der Entwdhnung von der
Maschinenbeatmung ist (nach eigener Riucksprache mit den Andsthesisten des
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eigenen Hauses) derzeit nicht erwiesen, dennoch wollen wir alle unseren
Patienten alles zukommen lassen, was auch nur moéglicherweise nitzt.
Moglicherweise wird der positive Effekt auch nie erwiesen werden, ein
negativer Effekt ist jedoch gleichermalRen nicht erwiesen.

Der weitere Einsatz von Musik liegt in den Krankenanstalten wahrend einer
Operation, bei der eine Regionalanasthesie angewendet wird und der Patient
wéhrend der Operation wach und ansprechbar ist. Die Musik hat aus eigener
Erfahrung beruhigende positive Wirkung und wird von den Patienten gerne
angenommen. Sie werden vor der Anwendung Uber den bevorzugten Musikstil
befragt und kénnen somit ihr (trotz Beruhigungsmitteln teilweise

erhaltenes) Selbstbestimmungsrecht ausiben. Wahrscheinlich ist die Anwendung
von Musik beil jenen Patienten nur unter "Unterhaltung wdhrend der Operation™
zu klassifizieren und fallt somit nicht unter das MuthG.

Vielleicht wére dies jedoch noch zu kléaren.

4) Musiktherapeuten arbeiten mit Patienten. Alle Gesundheitsberufe sollten
verpflichtend in der Lage sein im Notfall entsprechende Sofortmaflnahmen
treffen zu konnen.

5) Schlussbemerkung:

Durch das MuthG soll die derzeit hdufig angewendete Praxis der Musikanwendung
an Andsthesieabteilungen und wahrend Operationen nicht eingeschrankt werden.

Auf die Kosten des stationaren Gesundheitssystems ist unter Beibehaltung der

derzeitigen Behandlungsqualitat Ricksicht zu nehmen.

Mit freundlichen GriRen
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