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Liebe Kolleginnen und Kollegen,

am 1. Februar 2013 hat das Gesetz zur Verbesserung der Rechte von Patientinnen und
Patienten (Patientenrechtegesetz) den Bundesrat passiert. Wie geplant wird es am Tag nach

seiner Verkindung im Bundesgesetzblatt in Kraft treten,

Erstmals bindelt ein Gesetz die Rechie von Patientinnen und Patienten und entwickelt sie in
wesentlichen Punkten fort. Lange Jahre ist Uber ein Patientenrechiegesetz diskutiert worden.
Diese Koalition hat es endlich beschlossen. Unser Leitbild ist der mindige Patient. So wird
der medizinische Behandlungsvertrag, der das Vertragsverhalinis zwischen Behandeinden
und ihren Patienten regelt, als neuer Vertragstypus in das Bilrgerliche Gesetzbuch imple-
mentiert. Damit stdrkt das Patientenrechiegesetz die Rechte der Patientinnen und Patienten
und schafft ein Mehr an Transparenz und Rechtssicherheit. Durch das Gesetz wird aber nicht
nur das besondere Verirauensverhalinis zwischen Arzt und Patient gestarkt, auch die Rechte
der Versicherten werden ausgebaut.

Das Gesetz enthalt im Wesentlichen folgende Regelungen:

e Die zentralen Regelungen im Burgerlichen Gesetzbuch zum Behandlungsvertrag erfas-
sen die Vertragsbeziehung zwischen Patienten und Arzien, aber auch zu anderen Heilbe-
rufen, wie Heilpraktikern, Hebammen, Psycho- oder Physiotherapeuten.

o Patientinnen und Patienten missen verstandlich und umfassend informiert werden, etwa
tber erforderliche Untersuchungen, Diagnhosen und beabsichtigte Therapien. Werden
Behandlungskosten nicht von der Krankenkasse ibernommen und weifll dies der Behan-
delnde, dann muss er den Patienten vor dem Beginn der Behandiung entsprechend in-
formieren. Auch muss der Behandelnde den Patienten unter bestimmten Voraussetzun-
gen ber einen Behandlungsfehier informieren.
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¢ Die gesetzlich vorgeschriebene Aufkidrung erfordert, dass grundsatzlich alle Patientinnen
und Patienten umfassend Uber eine bevorstehende konkrete Behandlungsmalnahme
und Uber die sich daraus ergebenden Risiken aufgeklart werden missen. Es muss recht-
zeitig ein persdnliches Gespréch gefithrt werden; eine schrifiliche Aufkldrung reicht allei-
ne nicht aus. Auch werden Patientinnen und Patienten, die nicht in der Lage sind, sliein
tber die BehandlungsmaRnahme zu entscheiden, kinftig verstarkt mit in den Behand-
lungsprozess eingebunden, indem das Gesetz festlegt, dass auch ihnen die wesentlichen
Umsténde der bevorstehenden Behandlung zu erlautern sind.

e Ferner werden auch die Dokumentationspflichten bei der Behandiung im Gesetz nieder-
geschrieben. Patientenakten sind vollstandig und sorgfaltiq zu fihren. Fehit die Doku-
mentation oder ist sie unvollstandig, wird im Prozess zu Lasten des Behandelnden ver-
mutet, dass die nicht dokumentierte MaRnahme auch nicht erfolgt ist. Behandelnde sind
Klnftig auch verpflichtet, zum Schutz von elektronischen Dokumenten eine manipula-
tionssichere Software einzusetzen.

« Patientinnen und Patienten wird ein gesetzliches Recht zur Einsichtnahme in ihre Patien-
tenakle eingerdumt, das nur unter strengen Voraussetzungen und kinftig nur mit einer
Begrindung abgelehnt werden darf.

e Schiiellich wird es in Haftungsféllen mehr Transparenz geben. Die wichtigen Beweiser-
leichterungen beriicksichtigen die Rechtsprechung und werden klar geregelt. Damit wird
kiinftig jeder im Gesetz nachlesen kénnen, wer im Prozess was beweisen muss.

Auch die Versichertenrechte in der gesetzlichen Krankenversicherung werden gestarkt:

¢ Ein wichtiges Anliegen im Interesse von Patientinnen und Patienten ist die Férderung
einer Fehiervermeidungskultur_in_der medizinischen Versoraung. Behandlungsfehlern
méglichst frihzeitig vorzubeugen, hat héchste Prioritat. Die Regelungen zu den Risiko-
management- und Fehlermeldesystemen werden die Versorgung in Zukunft sicherer ma-
chen.

s Ein weiterer wichtiger Punkt ist die Starkung der Rechte von Patientinnen und Patienten
gegenliber den Leistungserbringern. Kinftig sind die Kranken- und Pflecekassen ver-
pflichtet, ihre Versicherten bei der Durchsetzung von Schadensersatzanspriichen aus
Behandlungsfehlern zu unterstitzen. Dies kann etwa durch Unterstiitzungsleistungen, mit
denen die Beweisflihrung der Versicherten erleichtert wird, z. B. medizinischen Gutach-
ten, geschehen.

s Ein sachgerechtes Qualitdtsmanagement im stationdren Bereich umfasst zuklnftig ver-
pflichtend auch ein Beschwerdemanagement fir die Belange insbesondere von Patien-
tinnen und Patienten und deren Angehérigen, das entsprechend patientenorientiert aus-
zugestalten ist.

e Zudem wird daflr gesorgt, dass Versicherte ihre Leistungen schneller erhalten. Kranken-
kassen missen spatestens binnen drei, bei Einschaltung des medizinischen Dienstes
binnen finf Wochen ber einen Leistungsantrag entscheiden. Bei vertragszahndrztlichen
Antrdgen hat die Krankenkasse innerhalb von sechs Wochen zu entscheiden, der Gut-
achter nimmt innerhalb von vier Wochen Stellung. Erfolgt keine Mitteilung eines hinrei-
chenden Grundes fir eine Fristiberschreitung, gilt die Leistung nach Ablauf der Frist als
genehmigt.

¢ Bei den besonderen Versorqungsformen der hausarzizenirierten Versorgung, der beson-
deren ambulanten arztlichen Versorgung und der integrierten Versorgung wird eine auf
zwei Wochen befristete Widerrufsméglichkeit der Versicherten geschaffen.




siesvns  ®  Die Patientenbeteiligung wird weiter ausgebaut. Patientenorganisationen werden insbe-
sondere bei der Bedarfsplanung starker einbezogen und ihre Rechte im Gemeinsamen
Bundesausschuss werden gestarkt.

¢ Um insgesamt mehr Transparenz Uber geltende Rechte von Patientinnen und Patienten
herzustellen, erstellt der Patientenbeaufiragte der Bundesregierung kiinftig eine umfas-
sende Ubersicht der Patientenrechte und halt sie zur Information der Bevélkerung bereit.

Durch die vorstehend beschriebenen Regelungen schafft das Patientenrechtegesetz die Vor-
raussetzungen fir einen partnerschaftlichen Umgang und damit fir eine bessere medizini-
sche Versorgung in unserem Land. Die Patientenrechte werden greifbarer, die Bedirfnisse
der Patientinnen und Patienten riicken in den Mitteipunkt. Wir freuen uns, dass eine Gber
30-jahrige Diskussion zu einem guten Ende gefthrt wird.
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