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OSTERREICHISCHER
GESUNDHEITS- UND
KRANKENPFLEGE-
VERBAND

Bundesministerium flr Justiz
Museumstral3e 7
1070 Wien

Via E-Mail
team.z@bmj.gv.at

Wien, am 9. September 2016

Entwurf eines Bundesgesetzes, mit dem das Erwachsenenvertretungsrecht und
das Kuratorenrecht im Allgemeinen Birgerlichen Gesetzbuch geregelt werden
und das Ehegesetz, das Eingetragene Partnerschaft-Gesetz, das
Namensanderungsgesetz, das Bundesgesetz Uber Krankenanstalten und
Kuranstalten, das Aul3erstreitgesetz, die Zivilprozessordnung, die
Jurisdiktionsnorm, das Vereinssachwalter-, Patientenanwalts- und
Bewohnervertretungsgesetz, das Unterbringungsgesetz, das
Heimaufenthaltsgesetz, die Notariatsordnung, die Rechtsanwaltsordnung, das
Gerichtsgebihrengesetz und das Gerichtliche Einbringungsgesetz geéndert
werden (2. Erwachsenenschutz-Gesetz — 2. ErwSchG)

GZ: BMJ-Z4.973/0061-1 1/2016

Sehr geehrte Damen, sehr geehrte Herren!

Der Osterreichische Gesundheits- und Krankenpflegeverband (in der Folge auch
OGKV) nimmt (punktuell) Bezug auf den am 6. Juli 2016 dem allgemeinen
Begutachtungsverfahren zugeleiteten Entwurf eines Bundesgesetzes, mit dem das
Erwachsenenvertretungsrecht und das Kuratorenrecht im Allgemeinen Birgerlichen
Gesetzbuch geregelt werden und das Ehegesetz, das Eingetragene Partnerschaft-
Gesetz, das Namensénderungsgesetz, das Bundesgesetz Uber Krankenanstalten und
Kuranstalten, das Aulerstreitgesetz, die Zivilprozessordnung, die Jurisdiktionsnorm,
das Vereinssachwalter-, Patientenanwalts- und Bewohnervertretungsgesetz, das
Unterbringungsgesetz, das Heimaufenthaltsgesetz, die Notariatsordnung, die
Rechtsanwaltsordnung, das Gerichtsgeblhrengesetz und das Gerichtliche
Einbringungsgesetz gedndert werden (2. Erwachsenenschutz-Gesetz — 2. ErwSchG)
(in der Folge auch als ,MEnt* bezeichnet) soll.

A. Allgemeine Anmerkungen:

1. Der OGKV als der groRte unabhangige nationale Berufsverband fiir alle in der
Gesundheits- und Krankenpflege tatigen Personen in Osterreich begriiRt ausdriicklich
dieses umfassende Reformprojekt, wodurch die Forderung der Selbstbestimmung von
Menschen, die aufgrund einer psychischen Krankheit oder einer vergleichbaren
Beeintrachtigung in ihrer Entscheidungsfahigkeit eingeschrankt sind, sichergestellt
werden soll, insbesondere durch Ausbau der Vertretungsmodelle und der Alternativen
zur Sachwalterschaft sowie Starkung der Autonomie im Rechtsverkehr und in
personlichen Angelegenheiten.
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Die von Angehdorigen der Gesundheits- und Krankenpflegeberufe in der taglichen
Betreuung zu respektierende Autonomie der betreuten Klienten kann nach
Uberzeugung des OGKYV auch dahingehend gestarkt werden, wenn es hinkiinftig nur
dann eine Vertretung einer Person geben soll, sofern keine anderen Optionen der
Unterstitzung zur Verfigung stehen. Durch den vorliegenden Ministerialentwurf wird
die Intention der Selbstbestimmung bzw. in weiteren Schritten die sogenannte
Selbstbefahigung vorbildlich sichtbar.

2. Im Rahmen des 2. Erwachsenenschutz-Gesetzes sind weitreichende MalRhahmen
zur Bewusstseinsbildung zu begriiBen, um eine mdglichst rasche und professionelle
Umsetzung sowie das personliche Verstandnis der einzelnen Uberlegungen zu
verbreiten. Die Freiheit der/des Einzelnen muss als hohes Gut bei allen
Professionisten im multidisziplinaren Kontext (vor allem in Gesundheitseinrichtungen,
Einrichtungen der Pflege und Betreuung sowie bei ambulanten Diensten) verankert
sein. Somit ist die Festlegung, dass die Vertreterin/der Vertreter gemeinsam mit der
vertretenen Person daran zu arbeiten hat, dass so bald wie mdglich die
Selbstbefahigung wieder gegeben ist, um die personlichen Aufgaben wieder
eigenstandig zu erledigen, aulRerst begriRenswert.

Gerade auch im Langzeitpflegesektor, in dem es regelméRig zu Situationen rund um
die Farsorge von Menschen kommt, sind - auch aus Sicht des Pflege- und
Betreuungspersonals — Rechtsvorschriften winschenswert, die von einer hohen
Aussagekraft gepragt sind. Hochaltrige und multimorbide Menschen sind sowohl in der
Hauskrankenpflege, als auch in den Einrichtungen der pflegerisch stationdren ,Long
Term Care” die Regel. Hierbei sind Erkrankungen wie zum Beispiel das demenzielle
Syndrom weiterhin im Steigen begriffen, deren vielfaltigen Auswirkungen das
multiprofessionelle Team rund um die/den Kundin/Kunden vor zahlreiche
Herausforderungen stellt.

3. In positiver Sicht bemerkenswert erachtet der OGKV das Vorhaben, anstelle der
bisherigen Sachwalterschaften das Institut der gerichtlichen Erwachsenenvertretung zu
regeln, vor allem aber in diesem Zusammenhang die Beschrankung auf einzelne
Aufgaben und darauf bezugnehmende Vertretungshandlungen vorzusehen. Leider hat
die bisherige Praxis gezeigt, dass insbesondere die Bestellung von
Sachwalterschaften fur alle Angelegenheiten eine in den meisten Fallen
UberschieRende, allerdings gar nicht erforderliche Beschrankung der Patienten- und
Klientenautonomie bewirkte. Auch die zeitliche Begrenzung, die mit der Erledigung der
Aufgabe bzw. spatestens drei Jahre nach der Bestellung endet, wird seitens des
OGKYV ausdriicklich positiv bewertet.

Es darf als bekannt vorausgesetzt werden, dass die Selbstbestimmtheit nicht
automatisch bei jeder reduzierten Entscheidungsféahigkeit zur Génze eingeschrankt.
Das Ausmald an Selbstbestimmtheit jedes betroffenen Menschen ist im Einzelfall zu
prifen. Im Sinne der praktischen Rechtsanwendung wird die Zukunft zeigen, welche
Optionenvielfalt auch am Beispiel von ,demenziellen Erkrankungen® méglich sein wird.
Der eindeutige Wille der/des Betroffenen muss im Zentrum aller Uberlegungen stehen.
Nicht entscheidungsfahige Personen dirfen — aul3er bei Gefahr im Verzug — nur mit
Zustimmung ihrer Vertreterin/ihres Vertreters behandelt werden.

Die weitgehende Erhaltung der Autonomie von volljahrigen Personen, die aufgrund
einer psychischen Krankheit oder einer vergleichbaren Beeintrachtigung in ihrer
Entscheidungsfahigkeit eingeschrankt sind, ist ausdricklich positiv zu bewerten. Eine
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gezielte Begleitung in h&ufig komplexen Sachverhalten ist ein weiterer Schritt in
Richtung einer gezielten Betonung der personlichen Wirde eines Menschen. Dies
entspricht den tragenden Grundsatzen der ethischen Wertvorstellungen von
professionell agierenden Gesundheits- und Krankenpflegepersonen.

4. Der OGKV als Berufsverband, der auch in der Kinder- und Jugendlichenpflege
tatige Gesundheit- und Krankenpflegepersonen reprasentiert, erachtet auch die
Verankerung einer verstarkten Kontrolle von Freiheitsbeschrankungen minderjéhriger
Personen im Sinne des besonderen Schutzes der Kinder und Jugendlichen
ausdricklich fur geboten. Kinder jeglichen Alters bedurfen des besonderen Schutzes
ihrer dargelegten Rechte und sind auf die Klarheit der Gesetzgebung angewiesen, die
im Zuge dieses Entwurfes als gelungen betrachtet wird.

5. Letztlich regt der OGKV ganz allgemein an, in allen Fallen, wo eine medizinische
Behandlung ohne entscheidungsbefugten Vertreter wegen Gefahr in Verzug eingeleitet
werden soll, grundséatzlich die Einholung einer "second opinion" vorzusehen (welche
selbstverstandlich zu dokumentieren ist).

B. Besondere Anmerkungen:

Der OGKV erlaubt sich, zu nachfolgend angefiihrten ausgewahlten Bestimmungen des
Ministerratsentwurfes ergdnzende Anmerkungen bzw. Anderungsvorschlage zu
Ubermitteln:

Ad § 244 (1) MEnt:
»(1) Als Vorsorgebevollméchtigter und Erwachsenenvertreter darf nicht eingesetzt und
im Osterreichischen Zentralen Vertretungsverzeichnis eingetragen werden, wer

1. schutzberechtigt im Sinn des § 21 Abs. 3ist, ..... “

Wenn eine Person einzelne Angelegenheiten nicht selbst besorgen kann, ist damit
nicht ausgeschlossen, dass sie befahigt ist, andere Angelegenheiten durchaus
zufriedenstellend zu erledigen. Dies wirde dann auch fir dieselben Angelegenheiten
einer anderen Person gelten. Es ware durchaus vorstellbar, dass eine Person ihre
finanziellen Angelegenheiten nicht selbst besorgen kann, sehr wohl aber z.B.
Angelegenheiten im medizinischen Bereich und diesbezuglich auch Entscheidungen
fur nahe Angehorige treffen kann.

Seitens des OGKV wird daher folgende Anderung vorgeschlagen:
»(1) Als Vorsorgebevollméchtigter und Erwachsenenvertreter darf nicht eingesetzt und
im Osterreichischen Zentralen Vertretungsverzeichnis eingetragen werden, wer
1. fur den jeweiligen Wirkungsbereich selbst schutzberechtigt im Sinn des
§ 21 Abs. 3ist, ....“

Ad § 244 (2) Satz 2 MEnt:

»-..Insgesamt darf eine Person — ausgenommen ein Erwachsenenschutzverein
(8 1 ESchuVG) — nicht mehr als funf, ein Rechtsanwalt (Rechtsanwaltsanwarter) oder
Notar (Notariatskandidat) nicht mehr als 25 Vorsorgevollmachten und
Erwachsenenvertretungen tbernehmen, es sei denn, dieser ist aufrecht in eine Liste
von zur Ubernahme von Vorsorgevollmachten und gerichtlichen
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Erwachsenenvertretungen besonders geeigneten Rechtsanwdalten oder Notaren
eingetragen.”

Das Ansinnen, dass ein Rechtsanwalt/eine Rechtsanwaéltin (Rechtsanwaltsanwarter/in)
oder Notar/in (Notariatskandidat/in) 25 Sachwalterschaften und bei Nachweis
entsprechender ,Kapazitaten® noch mehr annehmen kann, lasst angesichts der
Notwendigkeit, mindestens einmal im Monat Kontakt zu den vertretenen Personen
aufzunehmen, befiirchten, dass die Wunschermittlung zu kurz kommen koénnte. Die
Formulierung der ,besonderen Eignung® genligt unseres Erachtens nicht, um eine
erhéhte Anzahl von Vertretungen durchzufihren.

Seitens des OGKYV wird daher folgende Anderung vorgeschlagen:

»...Insgesamt darf eine Person — ausgenommen ein Erwachsenenschutzverein (§ 1
ESchuVG) — nicht mehr als funf, ein Rechtsanwalt (Rechtsanwaltsanwarter) oder Notar
/in  (Notariatskandidat/in) nicht mehr als 15 Vorsorgevollmachten und
Erwachsenenvertretungen lbernehmen.*

Ad 8 253 (1) MEnt:

»,(1) Der behandelnde Arzt hat auch eine im Behandlungszeitpunkt nicht
entscheidungsfahige volljdhrige Person Uber die wesentlichen Inhalte der
medizinischen Behandlung aufzuklaren und ihre Meinung einzuholen.”

Es ist im besonderen Ausmald ausschlaggebend, dass bei derart wichtigen
Entscheidungen, die Uber die Gesundheit oder oftmals tUber Leben und Tod getroffen
werden, die Betroffenen in einer Art und Weise in Kenntnis gesetzt werden, die sie
auch verstehen und annehmen kénnen. Dieses Erfordernis ist mit allen zur Verfigung
stehenden Mdglichkeiten und mit groRtmdglicher Sorgfalt und Geduld umzusetzen.

Seitens des OGKV wird daher folgende Anderung vorgeschlagen:

»,(1) Der behandelnde Arzt hat auch eine im Behandlungszeitpunkt nicht
entscheidungsfahige volljahrige Person (ber die wesentlichen Inhalte der
medizinischen Behandlung in geeigneter Form aufzuklaren und ihre Meinung
einzuholen.*

3. Der Osterreichische Gesundheits- und Krankenpflegeverband (OGKV) bedankt sich
fur die Moglichkeit der Stellungnahme zu diesem auch fir die Angehdérigen der
Gesundheits- und Krankenpflegeberufe &uf3erst wichtigen Gesetzgebungsprojekt zur
Schaffung moderner rechtlicher Rahmenbedingungen, welche die Fdorderung der
Selbstbestimmung von Menschen mit psychischen Krankheiten oder vergleichbaren
Beeintrachtigungen in ihrer Entscheidungsfahigkeit zum Ziel hat, und steht
selbstverstandlich fur Rickfragen gerne zur Verfigung.
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Unter einem wird eine Gleichschrift dieser Stellungnahme an das Prasidium des
Nationalrates Ubermittelt.

Mit freundlichen GrifRen

Ursula Frohner
Prasidentin des Osterreichischen Gesundheits- und Krankenpflegverbandes

Cc: Prasidium des Nationalrates (bequtachtungsverfahren@parlament.gv.at)
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