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ENTSCHLIESSUNGSANTRAG

der Abgeordneten Lackner, Renate Csorgits, Erika Scharer, Beate Schasching, Heidrun
Slhavy, Ing. Kapd, Dr. Kréuter, Mag. Maer, Spinddberger

und Genossnnen

betreffend Schaffung ener eindeutigen Rechtsgrundlagefur die Patientl nnen-
entschédigung nach Behandlungdehlern

In den letzten Jahren it ein Netz an Schlichtungsstelen entstanden, dieim Zusammenhang
mit behaupteten Behandlungsfehlern Fragen der Medizinhaftung aul3ergerichtlich 16sen und
Uberdies auch e@nen Beitragim Rahmen verschul densunabhéngiger Entschédigungen leisten
sollen. Solche Schlichtungsstellen Sind bei Arztekammern eingerichtet, dariiber hinaus
kdnnen beipid swese auch Patientlnnenanwaltschaften in diese Richtung tétig werden.

Die sozid demokratischen Abgeordneten begriiiRen zwar jede Mainahme, die dazu flihr,
geschédigten Patientinnen unbiirokratisch und schndl Schedenersatz zukommen zu lassen
und die Uberdies Fragen der Medizinhaftung auf eine aul¥ergerichtliche Ebene gdit.

Esdarf aber nicht Ubersehen werden, dass Entscheldungen in einem weitgehend rechtsfreien
Raum (3ehedievagen Vorgaben des § 27 aKLAG) mit Entschedungsstdlen, dieweder
organisatorisch noch verfahrensrechtlich Uiber ausreichende Rechtsgrundiagen verfligen, die
grof¥e Gefahr in sch bergen, dass Petientinnen |etztlich weit unter der ihnen tatséchlich
zustehenden Entschédi gungshthe abgefunden werden, daiihnen keinerleé Ressourcen-
glechhat zukommt und sevidmehr von Schiedsgremien unter dem Hinweisauf die Risken
und K ogten des Gerichtswvegs zur Einwilligung in unterdatierte V ergle chsangebote bewegt
werden konnten.

Die unterzeichneten Abgeordneten sdlen daher folgenden

EntschlielRungsantrag;

Der Nationalrat wolle beschliel3en:

»Die Bundesminigterin fir Gesundheit und Frauen wird aufgefordert, dem Nationdrat bis
29. Ma 2004 einen Gesetzesentwurf zuzuleten, damit dem Anliegen @ner optimaen
Patientinnenentschédi gung nach Behand ungsfehlemn tatséchlich zum Durchbruch verhdfen
wird. Insbesondere sollen zwingende Ggterra chweet geltende V orgaben fir die Tétigkelt und
die Entschaidungen von &ztlichen Schiedsstdlen normiert werden.”

Zuwasungsvorchlag: Gesundheitsausschuss
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