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Stellungnahme des Vereins VertretungsNetz — Erwachsenenvertretung,
Patientenanwaltschaft und Bewohnervertretung

zum Begutachtungsentwurf betreffend das Landesgesetz, mit dem das
Tiroler Krankenanstaltengesetz und das Tiroler Gesundheitsfonds-Gesetz
geandert werden

VD-1088/814-2019

Der Verein VertretungsNetz — Erwachsenenvertretung, Patientenanwaltschaft,
Bewohnervertretung erlaubt sich, zu dem oben angefiihrten Begutachtungsentwurf wie
folgt Stellung zu nehmen.

Dies insbesondere auf Basis seiner langjahrigen Erfahrung im Bereich der Vertretung
von Menschen mit einer psychischen Erkrankung, kognitiven Beeintrachtigung oder
psychischen Erkrankung des hoheren Alters.

Zu § 54e - Fithrung von Aufzeichnungen

VertretungsNetz begriit grundsatzlich die durch § 54e Abs 2 idF des Entwurfs
vorgesehene Verpflichtung psychiatrischer Abteilungen, eine elektronische
Dokumentation zu fiihren. Die Einrichtung der elektronischen Dokumentation,
sowie deren aktuelle Abrufbarkeit der Daten gewihrleistet — unter sorgfaltiger
Wahrung des Schutzes der betroffenen Patientinnen und Patienten — den priifenden
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Umwelten ( Volksanwaltschaft, CPT) einen raschen und zuverlissigen Uberblick iiber
aufrechte Beschriankungen der Bewegungsfreiheit.

In diesem Zusammenhang scheint die Einschrankung in der Beilage zum
gegenstindlichen Entwurf zu restriktiv: ,,Aus verwaltungsokonomischen Griinden
scheint jedoch auch die Aufnahme des drztlichen Zeugnisses iiber die Unterbringung
und die Griinde fiir die Anordnung weitergehender Beschrdnkungen zu weitgehend,
diesbeziiglich sollte die Einsicht in die Krankengeschichte ausreichen.

Der Verweis auf die Moglichkeit der Einsicht in die Krankengeschichte hinsichtlich der
arztlichen Zeugnisse tiber die Unterbringung und vor allem die Griinde fiir die
Anordnung weitergehender Beschrankungen erscheint dem genannten Ziel aber kaum
dienlich. In den psychiatrischen Abteilungen in Tirol wurden im Jahre 2018 immerhin
2.503 Unterbringungen ohne Verlangen durchgefiihrt sowie eine deutlich hohere Zahl
an weitergehenden Beschrankungen bei diesen PatientInnen angeordnet.

Der zusitzliche verwaltungstechnische Aufwand fiir eine solcherart gesammelte
elektronische Dokumentation hielte sich iiberdies in engen Grenzen, da sowohl die
arztlichen Zeugnisse fiir eine Unterbringung — incl. deren Begriindung - als auch die
Griinde fiir die Anordnung weitergehender Beschriankungen schon jetzt auf jeweils
einem Formular von den psychiatrischen Abteilungen an die Patientenanwaltschaft von
VertretungsNetz ibermittelt werden. Der zusatzliche Aufwand wiirde lediglich darin
bestehen, die ohnehin schon vorhandenen Daten auch in der o.g. elektronischen
Dokumentation fiir CPT und VA datenschutzkonform abrufbar zu machen. Dieser
geringe Mehraufwand ist durchaus leistbar und geeignet Einschriankungen von
Grundrechten von PatientInnen psychiatrischer Abteilungen transparent zu machen und
fiir die praventive Menschenrechtskontrolle durch CPT und VA in geeigneter Form zur
Verfiigung zu stellen.

Zudem wiirde auch eine umfassende und fachlichen Standards entsprechende
Auswertung und Analyse von Daten zu Unterbringungen und anderen
freiheitsbeschrinkenden MaBBnahmen erméglicht. Dadurch kénnen mogliche
Einflussfaktoren fiir eine (haufigere oder restriktive) Anwendung
freiheitsbeschrankender MaBnahmen aufgezeigt und in der Folge (strukturelle)
MaBnahmen zur Reduktion oder Vermeidung freiheitsbeschriankender MaBnahmen
getroffen werden.

SchlieBlich erlaubt sich VertretungsNetz anzumerken, dass eine Weiterverarbeitung
der Daten zu statistischen Zwecken nur unter Gewihrleistung der
Garantien von Art 89 DSGVO (Garantien und Ausnahmen in Bezug auf die
Verarbeitung zu im 6ffentlichen Interesse liegenden Archivzwecken, zu
wissenschaftlichen oder historischen Forschungszwecken und zu statistischen Zwecken)
erfolgen darf. Insbesondere muss dafiir Sorge getragen werden, dass bei statistischen
Auswertungen kein Riickschluss auf die Identitiit der betroffenen Personen
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mehr moglich sein darf. Daten betreffend die psychische Gesundheit konnen — in
unbefugte Hande gelangt — das personliche Fortkommen, berufliche Chancen oder
personliche Beziehungen ehemals erkrankter Personen nachhaltig schadigen.

8§ 54¢e Tir. KAG idF des Entwurfs verweist in seinem Abs. 1 auf § 15 Tir. KAG. GemaB § 15
Abs. 1lit. d Tir. KAG sind ,,die Krankengeschichten mindestens 30 Jahre, allenfalls in
Form von Mikrofilmen in doppelter Ausfertigung oder auf anderen gleichwertigen
Informationstragern, deren Lesbarkeit fiir den Aufbewahrungszeitraum gesichert sein
muss, aufzubewahren. Die Verwahrung muss so erfolgen, dass eine missbrauchliche
Kenntnisnahme ihres Inhaltes ausgeschlossen ist. Rontgenbilder, Videoaufnahmen und
andere Hilfsmittel zur Erstellung von Befunden sind mindestens zehn Jahre
aufzubewahren.“ Samtliche in § 15e idF des Entwurfs genannten Daten sind Bestandteil
der Krankengeschichte und unterliegen somit der 30 jahrigen Aufbewahrungsfrist.
Unklar ist aus Sicht von VertretungsNetz ob sich diese Frist auch auf die in Abs. 2 idF
des Entwurfs genannte elektronische Dokumentation bezieht. Diesbeziiglich wird um
Klarstellung ersucht, wobei VertretungsNetz zu bedenken gibt, ob im
Zusammenhang mit der Datenerfassung gem. § 54¢ Abs 2 idF des Entwurfs eine
30 jahrige Speicherung der Daten erforderlich ist.

Um die Empfehlung des CPT nach einem Zentralregister zur Erfassung
freiheitsbeschrinkender Mafnahmen fiir eine Evaluation auch auerhalb von
Patientendokumentationen nachzukommen, sind aus Sicht von VertretungsNetz
die Griinde fiir die Unterbringung und weitergehende Beschriankungen in
diese elektronische Dokumentation aufzunehmen.
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