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Sehr geehrte Damen und Herren,

die WKO Steiermark dankt fiir die Ubermittlung des Begutachtungsentwurfes des Steiermarki-
schen Pflege- und Betreuungsgesetzes und nimmt wie folgt Stellung:

Die WKO Steiermark schlieBt sich der Position der Fachgruppe der Gesundheitsbetriebe an und
darf auf nachstehende Ausfiihrungen verweisen.

I Allgemeines

Eingangs mdchten wir festhalten, dass der vorliegende Gesetzesentwurf sehr umfangreich und
komplex, mit weitreichenden Folgen fiir alle Beteiligten, sowohl die Leistungserbringer als auch
die Leistungsempfanger:innen ist. Unter Beriicksichtigung dieses Umstandes ist die Begutach-
tungsfrist von vier Wochen viel zu kurz bemessen, um eine fundierte und umfassende, somit der
Bedeutung des Gesetzes angemessene Stéllungnahme erarbeiten zu kénnen. Insbesondere steht
die Dauer der Entstehung des Begutachtungsentwurfs (iber mehrere Jahre) in einem deutlichen
Missverhaltnis zur sehr kurzen Begutachtungsfrist, die nun gewihrt wird.

Im Begutachtungsentwurf wird mehrfach auf Verordnungen verwiesen. Fiir die Beurteilung des
Gesetzesentwurfes ware dazu wichtig zu wissen, ob es sich um bereits bestehende Verordnungen,
‘wie z.B. die Leistungs- und Entgeltverordnung - LEVO-SHG oder um neue, noch nicht bekannte
Verordnungen handelt bzw. ob und in welchem Umfang Novellierungen bestehender Verordnun-
gen geplant sind. Im Hinblick auf die hier zu behandelnde wichtige und sensible Materie wiren
diese Informationen wesentlich fiir die Rechtssicherheit der Leistungserbringer:innen und die
Wirksamkeit und Finanzierbarkeit dieses neuen Gesetzes in der Praxis. In diesem Fall ist die
nachtragliche - nach Inkrafttreten des Gesetzes - Erlassung von Verordnungen nicht tragbar und
stellt einen Widerspruch zu den Grundsétzen der Planungs- und Rechtssicherheit dar.



Der Umfang der Ausflihrungen zu den Strafbestimmungen wirkt im Hinblick auf eine notwendige
Vertrauenskultur in der Zusammenarbeit zwischen dem Land und den Leistungserbringern be-
fremdlich. Es besteht die Befiirchtung, dass die Umsetzung der im Gesetz enthaltenen zentralen
Heimaufsicht problematisch wird, wenn nicht gemeinsam mit den Expert:innen der Leistungser-
bringer und der zustandigen Behorde an zentralen und transparenten Priifkatalogen (angelehnt
an jene der Stadt Graz) gearbeitet wird. Die vielen unklaren Anforderungen an die Betreiber und
Leitungen von Pflegeheimen werden ohne diese gemeinsame Abklarung die Priifer:innen tiber-
fordern und zu laufenden juristischen Auseinandersetzungen fiihren.

Es scheint, dass die Tatsache, dass man sich im Pflege- und Gesundheitsbereich in einer der
schwierigsten Phasen der letzten Jahrzehnte befindet, bei der Vorlage dieses Gesetzes nicht
ausreichend beriicksichtigt worden zu sein.

Eine positive Ausnahme stellt die kiinftige Regelung fiir die Pflegedienstleitung (PDL) von Pfle-
gewohnheimen dar, die es ermdglicht, dass eine hoch qualifizierte Pflegedienstleitung bis zu
zwei Pflegeheime fiihren kann, sofern im zweiten Haus eine entsprechend diplomierte Fachkraft
benannt werden kann. Dies ist ein erster Schritt weg von der Uberbiirokratisierung, die dster-
reichweit ihresgleichen sucht.

Fir die Betreiber von Pflegewohnheimen erschlieBt sich der Sinn vieler Regelungen nicht. Hier
wird noch ein umfassender Diskurs mit den Betroffenen notwendig sein, die dieses Gesetz im

Sinne der Lebensqualitat der Bewohner:innen tagtéglich umsetzen miissen.

Wir erwarten uns, dass dieser Diskurs zu einzelnen Punkten nach Einlangen der Riickmeldungen
unverziglich stattfindet und der Gesetzgeber sich die gebiihrliche Zeit nimmt, um dieses umfas-
sende Gesetz lebbar und am letztlich auch finanzierbar zu machen.

Daruber hinaus regen wir mittelfristig die Abschaffung des Vermdgensregresses im Bereich der
mobilen Pflege (24-Stunden-Betreuung) an.

Il. Im Detail

1. TEIL: Leistungen fiir altersbedingte Pflege und Betreuung

1. Abschnitt: Allgemeine Bestimmungen

ZuS 1, 88 13ff

Die schon aus dem Titel des Gesetzes und der Uberschrift zum ersten Teil ersichtliche (und in
§1 Abs 1 Z 1 durch die Verwendung des Wortes ,vorrangig“ abgemilderte) Beschrankung auf
die sogenannte ,altersbedingte* Pflege und Betreuung, die sich auf Personen bezieht, die das
60. Lebensjahr vollendet haben, blendet den gesamten Bereich der psychiatrischen Pflege
aus, der in nicht geringem AusmaB Personen betrifft, die jiinger als 60 Jahre sind, aber als



psychisch-chronisch Langzeitkranke derzeit in einem Pflegeheim mit Psychiatriezuschlag unter-
gebracht sind. Es ist zwar der Ansatz, Menschen moglichst selbststandig leben zu lassen, zu
akzeptieren, Realitdt ist jedoch, dass gerade diese Pflegeheimbewohner:innen aufgrund ihrer
medizinischen Diagnose und ihres Betreuungsbedarfs in vielen Fillen nicht in Wohneinheiten
nach dem Behindertengesetz untergebracht werden kénnen.

DemgemaB fehlen in den §8§ 13 ff StPBG auch konkrete Regelungen fiir die Gewahrung von
Langzeitpflege von psychiatrischen Patient:innen im Pflegewohnheim/in Krankenanstalten.
Die analoge Anwendung der fiir die altersbedingte Pflege vorgesehenen Regelungen, die auf
pflegefachliche Gutachten verweisen, sind fiir die Unterbringung von psychiatrischen Patienten
in Pflegewohnheimen nicht geeignet; hier bedarf es eindeutig (auch) einer medizinischen Diag-
nostik.

In der Praxis werden von den Bezirksbehdrden in Abstimmung mit den Pflegeheimen oft auch
jungere pflegebediirftige und/oder onkologische Personen in den Pflegeheimen untergebracht,
weil eine andere Betreuungs- und Versorgungssituation nicht moglich, vorhanden und/oder fi-
nanzierbar ist. Der Entwurf lasst die Frage, wo jlingere pflegebediirftige Personen versorgt
werden sollen, vollig offen.

Zu § 1 Abs 2 Leistungen der Pflege- und Betreuung

Laut dem Entwurf umfassen diese Leistungen auch die erforderliche Versorgung mit Pflegemit-
teln und Pflegebehelfen. Hiezu wird festgehalten, dass die Versorgung nicht zugleich die Finan-
zierung (Rollstuhl ist z.B. eine Kassenleistung) dieser Mittel und Behelfe darstellt. Eine diesbe-
zugliche Préazisierung ist erforderlich.

Das derzeit geltende Normkostenmodell basiert auf dem Zugang, dass die Rechtstréger von
Pflegeheimen dafiir Sorge zu tragen haben, dass die Pflegehilfsmittel und Pflegebehelfe den
Pflegeheimbewohner:innen in jenem MaBe zur Verfiigung stehen, wie sie von den Sozialversi-
cherungstragern beziehungsweise von den Bezirksverwaltungsbehérden oder anderen Kosten-
tragern anhand der jeweils geltenden Rechtslage zur Verfiigung gestellt werden. Eine Abkehr
von dieser geltenden Regelung ware jedenfalls inakzeptabel, da dies Mehrkosten in einem zur
Zeit noch nicht kalkulierbarem AusmaB zur Folge hitte.

2. Abschnitt: Beratung, mobile, teilstationdre und stationére Leistungen

Zu§ 2

Zu den Leistungen des § 2 Abs 1 Z 1-9 wird darauf hingewiesen, dass alle diese Leistungen, (aus-
genommen Z 3, die 24-Stunden-Betreuung, bei der es um eine Zuzahlung geht), von Land oder
Gemeinden selbst erbracht werden oder ,,vertraglich an Gemeinniitzige Dritte* iibertragen wer-
den kénnen. Rechtlich kann auf Basis der vorliegenden Judikatur festgehalten werden, dass dies



keine unsachliche Diskriminierung von erwerbswirtschaftlichen Betreibern ist, sondern - wie im-
mer man dazu ideologisch stehen mag - eine solche Einschrankung der Anbieter grundsatzlich
von der Gestaltungsfreiheit des Gesetzgebers umfasst ist.

(Anmerkung: Weitere Ausfiihrungen zum Thema ,,vorrangige Vergabe von Bewilligungen an
gemeinniitzige und dffentliche Einrichtungen finden sich unter den Anmerkungen zum § 27
Anerkennung von Pflegwohnheimen).

Legistisch betrachtet fallen aber doch - allenfalls gar nicht beabsichtigte - Facetten auf: Unter
»gemeinnutzigen Rechtstrager” versteht § 1 Abs 6 StPBG solche Rechtstrager, die im Sinne der
§8 34 ff BAO gefiihrt werden. Hier wird einerseits auf die sogenannte ,,steuerliche® Gemeinniit-
zigkeit abgestellt, die sich von der sogenannten ,zivilrechtlichen Gemeinniitzigkeit“ (die nur
regelt, dass es ein Gewinnausschiittungsverbot gibt) unterscheidet und noch zusatzliche Kriterien
(ausschlieBliche und unmittelbare Verfolgung gemeinniitziger, mildtatiger oder kirchlicher Zwe-
cke) beinhaltet. Die Steuerrechtsjudikatur zeigt viele Anwendungsfélle, bei denen wegen irgend-
welcher ,steuerschadlicher Nebentdtigkeiten“, wie Einnahmen bei Festen, ein Rechtstriger
kurzfristig die Anerkennung seiner steuerlichen Gemeinniitzigkeit verliert, ohne dass seine
grundsatzliche Gemeinniitzigkeit im zivilrechtlichen Sinne verloren geht. Wenn dies einem
Rechtstrager ,passiert”, der z.B., eine der teilstationaren Leistungen erbringt, wird dann der
Vertrag unwirksam? Erstaunlich ist auch das Zusatzkriterium, dass zusatzlich zur steuerlichen
Anerkennung der Gemeinnitzigkeit im Sinne dieses Gesetzes nur vorliegt, wenn “... allenfalls
entstandene Einnahmeniiberschiisse zur Verbesserung des Angebots fiir Leistungsberechtigte
desselben Rechtstrdigers in der Steiermark verwendet werden* (vgl § 1 Abs 6). Nach dieser Be-
stimmung muss das betroffene Unternehmen, wenn es im Sinne dieses Gesetzes gemeinniitzig
sein will, also keine Riicklagen bildet, alle Gewinne zwangsweise reinvestieren und zwar dem
Wortlaut nach ausschlieBlich in die “Verbesserung des Angebots fiir Leistungsberechtigte®, so
dass streng genommen Erhaltungsinvestitionen nicht zuldssig sind und muss dariiber hinaus die
Einnahmentberschisse in der Steiermark verwenden. Was gelten soll, wenn ein solcher Rechts-
trager mehrere Einrichtungen innerhalb und auBerhalb der Stejermark betreibt und die Einnah-
menuberschiisse insgesamt, auch auBerhalb der Steiermark erwirtschaftet, ist nicht geregelt.
Ebenso wenig ist geregelt, wie dieses Zusatzkriterium jemals effektiv kontrolliert werden soll.
Dieser Gemeinnutzigkeitsbegriff des StPBG ist sogar strenger als jener nach der BAO, nach § 39
Z 2 BAO ist namlich ein Ansparen oder die Bildung von Riicklagen unbedenklich, wenn ein unmit-
telbarer Zusammenhang zwischen Riicklagenbildung und begiinstigtem Zweck besteht. Es ist
nicht nachvollziehbar, warum man hier von der bewahrten, auf den zivilrechtlichen Gemeinniit-
zigkeitsbegriff abstellenden Regelung des § 51 Ab 1 Z 1 StKAG 2012 abweicht und einen eigenen,
neuen Gemeinnliitzigkeitsbegriff erfindet.

Erganzend sei auch darauf hingewiesen, dass zu kldren ist, ob kirchliche Rechtstrager, die nicht
Rechtstrager offentlicher Krankenanstalten sind (diese - gemeint sind wohl Rechtstrager von KA
mit Offentlichkeitsrecht gem. § 49 StKAG - sind als ,6ffentliche Betreiber* ebenso privilegiert
wie die Gemeinniitzigen), trotz des Umstands, dass auf sie §§ 34 BAO (wenn {iberhaupt) nur
wegen der unmittelbaren Erfiillung kirchlicher Zwecke angewendet wird, von dem gewihlten
Gemeinnitzigkeitsbegriff erfasst werden, da einige von ihnen Pflegeheime oder Einrichtungen



fur betreutes Wohnen fiihren. Sie wiirden nicht als 6ffentliche Einrichtungen gelten, obwohl sie
nach dem Konkordat im innerstaatlichen Recht als juristische Personen des offentlichen Rechts

gelten.

Zu § 2 Allgemeines

Die Gewahrung der Leistungen gemaB § 2 Abs 1 setzt den Hauptwohnsitz, nachgewiesen durch
die Meldebestatigung gemah § 19 Meldegesetz 1991 oder eine Hauptwohnsitzbestitigung (5 19a
Meldegesetz 1991) und den tatsédchlichen Aufenthalt der/des Leistungsberechtigten in der Stei-

ermark voraus.

Nach hiesigem Versténdnis bezieht sich die Hauptwohnsitzregelung auf den Zeitpunkt des Leis-
tungsbezugs und nicht auf den davor liegenden Zeiten.

Zu § 3 Pflegedrehscheibe

Dazu stellt sich fir die Frage, ob die Pflegedrehscheiben ausreichend multiprofessionell besetzt
sind, um in ihrer Beratung und Unterstiitzung und insbesondere in der Erstellung von pflegefach-
lichen Gutachten alle relevanten pflegerischen, sozialen und auch psychischen Komponenten ei-
nes individuellen und konkreten Bedarfs abzubilden. Gibt es fiir die Qualifikationen der Mitar-
beiter:innen einer Pflegedrehscheibe Vorgaben? Die Aufgabenbeschreibung ist jedenfalls zu kon-
kretisieren.

Wir weisen drauf hin, dass bisher nur die Stadt Graz in der Pflegedrehscheibe Amtssachverstan-
dige beschiftigt, die formal befugt sind, derartige Gutachten zu erstellen. Weiters gehen wir
davon aus, dass diese Vorgabe ausschlieBlich auf die Pflegeheime, nicht jedoch auf die anderen
in diesem Gesetz angefiihrten Dienstleistungen zutrifft.

Zu § 8 Betreutes Wohnen

Abs 3 sieht vor, dass die Gemeinden die Erbringung dieser Leistung vertraglich ausschlieBlich
gemeinnitzigen Dritten lbertragen konnen. Dies entspricht in keinster Art und Weise der geleb-
ten Realitat, private Betreiber konnen davon auch weiterhin nicht ausgeschlossen werden.

Zu§9,510

Die Frage einer moglichen Diskriminierung von auf Gewinn gerichteten Betreibern von Pflegehei-
men, die gem. § 27 ,anerkannt” sind, durch die Regelungen fiir die Leistungen gem. § 9 (Kurz-
zeitpflege) und § 10 (Ubergangspflege), welche nur auf Grundlage eines eigenen Vertrages mit
»nach § 27 anerkannten Gemeinniitzigen und Offentlichen Einrichtungen* vereinbart werden
konnen, kann unsererseits nicht abschlieBend beantwortet werden.

Allenfalls ist es gar kein Privileg, vertraglich vom Land zur Ubernahme solcher Patient:in-
nen/Gaste verpflichtet zu werden, da die Vorhaltung der Betten und des dafiir notwendigen



Personals kostenintensiv ist und jedenfalls bei der Ubergangspflege allenfalls - je nach Patien-
tengut - fur Ubergangspflegepatienten die Pflege deutlich aufwendiger sein kann, als fiir den
durchschnittlichen, altersbedingt aufhéltigen Gast. Die Unterbringung der Giste in der Kurzzeit-
und Ubergangspflege erfolgt in ,anerkannten“ Betten, sodass sich die Frage stellt, in welchem
Ausmab die Auslastung der anerkannten Betten durch diese Form der Unterbringung insgesamt
bei der Festlegung des Bedarfs und Entwicklungsplans fiir anerkannte Betten beriicksichtigt wird.
Dariiber hinaus ist nach der Definition noch immer unklar, worin sich Patient:innen der Uber-
gangspflege, die auf Kosten der Sozialhilfe in Pflegeheimen betreut werden sollen, von jenen
Patient:innen unterscheiden sollen, die im akutstationiren Bereich auf Kosten des Gesundheits-
fonds/der gesetzlichen Krankenversicherung auf klinischen Abteilungen fiir Remobilisation und
Nachsorge (RNS) untergebracht sind.

Gemal § 9 StPBG kann Kurzzeitpflege sohin nur mit nach § 27 anerkannten und gemeinniitzigen
oder offentlichen Einrichtungen vereinbart werden. Nicht gemeinniitzige oder nicht 6ffentliche

Einrichtungen haben sohin keine Moglichkeit mit dem Land Kurzzeitbetten zu vereinbaren und
abrechnen zu lassen.

Die Einschrankung auf gemeinniitzige oder &ffentliche Einrichtungen ist ersatzlos zu streichen.

ZuS 10 Abs 3,8 11

Gemal § 10 Abs 3 ist die Voraussetzung fiir eine Forderung von Ubergangspflege durch das Land
die Erbringung einer Eigenleistung des Leistungsberechtigten in der durch die Landesregierung
mit Verordnung festgesetzten Hohe. Den Erlauterungen ist jedoch zu entnehmen, dass das Land
eine Forderung bis zur Hohe der durch das Einkommen der Leistungsberechtigten nicht gedeckten
Kosten gewdhren kann. Die Hohe der einkommensabhangigen Leistung wird von der Landesregie-
rung festgelegt (etwa wie § 13 SHG). Es werden jedoch keine Regelungen getroffen, in welcher
Frist die Landesregierung iiber Antridge zu entscheiden hat. Da es sich bei der Ubergangspflege
um eine Leistungserbringung von maximal 68 Tagen handelt, wird die Behérde wohl ohne unno-
tigen Aufschub zu entscheiden haben (vgl § 35 SHG, wobei drei Monate zu lang sind, wenn es bei
einer Vorstreckungsverpflichtung der Heime bis zu einem rechtskréftigen Bescheid tiber den fest-
gelegten Forderungsbetrag bleibt und im Vertrag zwischen Land und Pflegeheim nichts anderes
geregelt wird). Jedenfalls ist es unzumutbar, dass Heime wie bisher die Kosten fiir den vom Land
zu tragenden Aufwand bis zur rechtskraftigen Entscheidung iiber die Hohe der Leistungen zu
tragen haben.

Im § 11 stellt sich auch die Frage, wie lange der Hauptwohnsitz in der Steiermark sein muss,
um aus einem anderen Bundesland in einem Pflegeheim in der Steiermark aufgenommen werden
zu konnen und Anspruch auf Zuzahlung zu den Heimkosten zu haben. Aus Sicht der Betroffenen
ist es sicherlich nicht zielfiihrend einen Heimplatz zu verwehren, wenn der Hauptwohnsitz vor
Heimaufenthalt nicht in der Steiermark ist und somit moglicherweise ein Verbleib im naheren
Umfeld der Familie verwehrt wird. Diese Regelung ist jedenfalls zu prazisieren.



3. Abschnitt: Langzeitpflege und -Betreuung in Pflegewohnheimen

ZuS 13 ff

§ 13 spricht von ,altersbedingter Langzeitpflege und -betreuung von Personen mit oder ohne
psychiatrische Erkrankungen in vollstationaren Einrichtungen®. Dadurch soll (scheinbar?) klar-
gestellt werden, dass diese Leistung auch bei psychiatrisch kranken Personen nur solchen ge-
wahrt werden, die das 60. Lebensjahr bereits vollendet haben. Es ist die Frage zu stellen, mit
welcher Intention man von der bisherigen Regelung im SHG abweicht, die nur von ,,pflegebediirf-
tigen Personen, die ihren Lebensbedarf aufgrund ihrer Pflege und Betreuungsbediirftigkeit sonst
nicht in zumutbarer Weise ausreichend decken kénnen* spricht.

Will man zukiinftig Personen, die aufgrund psychischer Erkrankungen der Langzeitpflege bediir-
fen, ohne das 60. Lebensjahr vollendet zu haben, in auf Basis eines Bedarfs- und Entwicklungs-
plans neu zu schaffenden stationdren Einrichtungen nach dem Behindertengesetz unterbringen?

Ob die derzeit in Pflegeheimen und teilweise in Sonderkrankenanstalten betreuten psychisch
chronisch langzeitkranken Patient:innen in unter dem Regime des Behindertengesetzes be-
triebenen stationaren Einrichtungen adaquat betreut werden kénnen, wire medizinisch zu prii-
fen.

Auch nach dem Behindertengesetz gibt es auf Basis der neuen Rechtslage ein analoges Anerken-
nungsverfahren von stationdren Einrichtungen, bei dem die Genehmigung ,,vorrangig gemeinniit-
zigen Rechtstragern” iibertragen werden soll. Bei Anwendung der Regelungen des Behinderten-
gesetzes missten daher bestehende Pflegeeinrichtungen unserer Mitgliedsbetriebe, die nach
dem PHG und dem SHG bewilligt und anerkannt sind, und in denen unseren Informationen zufolge
etwa 40 % der Personen unter dem sechzigsten Lebensjahr versorgt werden, eine Errichtungs-
und Betriebsbewilligung und eine Anerkennung nach dem Behindertengesetz neu beantragen;
dies mangels Vorliegens einer Ubergangsregelung.

Bei einer solchen durch eine allenfalls angestrebte Systemanderung erzwungenen Neuvergabe
ware seitens der Behdrde nach der neuen Rechtsvorschrift auf den Vorzug gemeinniitziger
Rechtstrager zu achten, was uU beabsichtigt und gegen jene Betreiber von psychiatrischen Pfle-
geplatzen gerichtet ist, die eben nicht gemeinniitzig organisiert sind. Ohne entsprechende
Ubergangsregelung kdnnte man dieser Regelung daher durchaus einen Eingriff in wohlerwor-
bene Rechte und damit mdgliche Verfassungswidrigkeit unterstellen.

Fir den Fall, dass diese Regelung aufrecht bleibt, stellt sich die Frage, wie die Versorgung
von pflegebediirften Menschen unter 60 Jahren in der Steiermark sichergestellt wird!

Zu § 14 Langzeitpflege- und Betreuung in Pflegewohnheimen

Bemerkenswert erscheint, dass § 14 so interpretiert werden konnte, dass eine Umstellung
der Verrechnung auf die - gesetzwidrige - Nettoverrechnung erfolgen soll: War bisher (§ 13



Abs 4 SHG) geregelt, dass Hilfeempfangern, die (iber eigenes Einkommen verfiigen, 20 % des
eigenen Einkommens und Sonderzahlungen, mit einem Pensionsbezug in Zusammenhang stehen,
als Taschengeld zu verbleiben haben, wird jetzt umgekehrt geregelt, was der Leistungsberech-
tigte als Eigenleistung zu erbringen hat (§ 14 Abs 6); auch der Unterschied in der Regelung der
Verrechnung ist nicht bloB semantisch: War bisher in § 13 Abs 5 SHG geregelt, dass zuerkannten
Kosten/Restkosten vom Sozialhilfetréger direkt mit der Einrichtung zu verrechnen sind, wird das
nun dahingehend geédndert, dass ,,die dem Leistungsberechtigten zuerkannten Kosten (also nur
der von der offentlichen Hand getragene Teil) von der Einrichtung mit der Stadt Graz und in den
ubrigen Bezirken mit dem Land direkt zu verrechnen® sind.

In der Zusammenschau wiirde das bedeuten, dass das Land (die Stadt Graz) den Betrag, der von
ihm getragenen Kosten/Restkosten festlegt, und die Einrichtung nur diesen Betrag dem Land
vorschreiben kann; die Eigenleistung soll sich nach dieser Formulierung die Einrichtung offen-
sichtlich direkt von Pflegebefohlenen holen.

Diese Vorgangsweise und damit auch die Regelung wire in dieser Interpretation (siehe dazu
auch das Rechtsgutachten von RA Dr. Piaty vom 19. September 2019, siehe Beilage) vor dem
Hintergrund der geltenden Legalzessionsregelungen des § 324 Absatz 3 ASVG und des § 13 Absatz
1 BPGG rechtswidrig.

Sollte das als Versuch zu werten sein, ein (von der Stadt Graz schon derzeit contra legem prak-
tizierte) Nettoverrechnungsmodell auf Landesebene gesetzlich zu verankern, wiirde das an den
kompetenzrechtlichen Bestimmungen der Bundesverfassung scheitern, weil die Lander nur in
sehr eingeschranktem MaBe befugt sind, im Bereich ihrer Gesetzgebung die zur Regelung des
Gegenstands erforderlichen Bestimmungen auf dem Gebiet des Zivilrechtes zu treffen (Art 15
Absatz 9 B-VG); der von der Judikatur geforderte zwingende rechtstechnische Zusammenhang
zwischen der verwaltungsrechtlichen Regelung und der zivilrechtlichen Regelung liegt hier ganz
offensichtlich nicht vor. Andererseits sieht § 27 Abs 1 letzter Satz eine Verrechhung des (gesam-
ten) Tagsatzes mit dem Land vor, was wieder auf eine korrekte Regelung der Bruttoverrechnung
hinweist; hier ist eine Klarstellung nicht zuletzt wegen der rechtsirrigen Vorgangsweise der Stadt
Graz notwendig.

Wie bereits erwdhnt, sind gemaB § 14 Abs 8 die dem Leistungsberechtigten (bereits) zuerkannten
Kosten von der Einrichtung mit der Stadt Graz und in den Ubrigen politischen Bezirken mit dem
Land direkt zu verrechnen. Somit kommt es zur unzumutbaren vorlaufigen Kostentragung durch
die Einrichtungen, die erst ab bescheidmafiger Zuerkennung Kosten verrechnen kénnen. Die Pra-
xis hat gezeigt, dass die Verfahren liber die Kostenilbernahme mehrere Monate bis iiber ein Jahr
dauern. Die Pflegeheime miissen daher Kosten bereits ab Antritt im Pflegeheim verrechnen kén-
nen und nicht erst die Rechtskraft des Bescheids abwarten miissen.

§ 14 Abs 1: Thema Fristen

Die Praxis zeigt, dass Verfahren iiber Kosteniibernahmen mehrere Monate bis langer als ein Jahr
dauern. Es ist daher eine Klarstellung notwendig, dass die Pflegeheime die Kosten bereits ab



Antritt im Pflegeheim verrechnen konnen und nicht erst die Rechtskraft des Bescheids ab-
warten miissen.

§ 14 Abs 1

Die Leistung Langzeitpflege und -betreuung in einem anerkannten Pflegewohnheim (§ 27) um-
fasst die Ubernahme von Kosten der Pflege und Betreuung. Es besteht ein Rechtsanspruch auf
Kosteniibernahme, wenn

1. keine Leistung gemdf dem 2. Abschnitt geeignet ist oder keine dieser Leistungen zur Verfii-
gung steht oder keine Leistung nach einem anderen Gesetz geeignet ist und

2. die Kosten der Pflege und Betreuung nicht oder nicht zur Géinze selbst oder durch Dritte (Abs.
4 und 5) getragen werden kénnen.

Dieser Regelung zufolge bestiinde etwa im Fall, dass eine 24-Stunden-Betreuung zu Hause mog-
lich wére, kein Rechtsanspruch auf Ubernahme der Kosten fiir ein Pflegeheim. Angehdrige bzw.
zu Pflegende kdnnten somit die Art der Betreuung nicht mehr selbst wahlen. Dies ist abzulehnen.

§ 14 Abs 2 letzter Satz

Bei Bezug von Pflegegeld ab Stufe 4 ist von einer Pflege- und Betreuungsbediirftigkeit in einem
Pflegewohnheim auszugehen und ist die Voraussetzung gemdp Abs. 1 Z 1 erfiillt. In allen anderen
Fillen hat die Behdrde das Vorliegen der Voraussetzungen geméfs Abs. 1 Z 1 zu priifen. Bis zu
Pflegegeldstufe 3 oder falls eine Pflegegeldeinstufung noch nicht erfolgt ist oder bei Pflege-
geldbezug eines anderen Staates oder wenn ein fremder Staat kein Pflegegeld an Personen au-
Berhalb seines Staates gewdhrt, ist vor Antragstellung auch eine Beratung durch eine Einrich-
tung gemdf; § 3 in Anspruch zu nehmen und deren pflegefachliches Gutachten dem Antrag anzu-
schlieflen.

Die Praxis zeigt, dass zur Entlastung der Akutpflege in den Krankenanstalten, in zunehmen-
dem MaBe immer mehr Bewohner:innen von Pflegheimen unmittelbar und oft ohne Pflege-
stufe direkt aus dem Krankenhaus in das Pflegeheim iibermittelt und dort aufgenommen
werden, da keine Versorgung zu Hause maglich ist.

Hier sollte, auch zur Entlastung der Akutpflege, eine gesetzliche Regelung eingefiihrt werden,
durch die sichergestellt wird, dass die jeweils zuweisende Krankenanstalt bis zum Vorliegen eines
entsprechenden Bescheides dem Pflegeheim direkt den vom Gesetzgeber fiir die Pflegestufe 4
festgelegten Tagsatz bezahlt. Im Falle einer Kosteniibernahme durch den Sozialhilfetriger wird
der Krankenanstalt der bezahlte Betrag riickerstattet.

Diese Anderung wiirde auch deutlich zur Entlastung der Akutpflege in den Spitdlern beitra-
gen und die Pflegheime miissten nicht monatelang auf die notwendige Bescheiderstellung
warten und das damit verbundene finanzielle Risiko tragen.

Die Regelung im letzten Satz von Absatz 2 ist aus unserer Sicht in der Praxis schwer umsetzbar
bzw. praxisfern. Um dies umsetzen zu kdnnen, miissten die Pflegedrehscheiben strukturell bzw.
personell deutlich angepasst werden.
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Diese Bestimmung birgt aus unserer Sicht groBe Risiken fiir die Betreiber der Pflegeheime, im
Hinblick darauf, dass Leistungen fiir Bewohner:innen erbracht, jedoch die Kosten sodann nicht
in entsprechendem Ausmal abgegolten werden (vgl. dazu auch Kapitel 1 ,Finanzierungs-/Ver-
sorgungssicherheit) und das Risiko iiberbordender Biirokratie fiir pflegebediirftige Personen,
vorrangig fur deren Angehorigen.

§ 14 Abs 5: ,,nichttitulierte Unterhaltsanspriiche*

Der Gesetzgeber hat in § 14 Abs 5, 2. Satz des Entwurfs zum StPBG die Rechtsverfolgungspflicht
nur flr Anspriiche geméaB § 947 ABGB und Schmerzengeldanspriichen ausgeschlossen, jedoch nicht
fur nichttitulierte Unterhaltsanspriiche des Hilfeempfangers; dabei muss es sich um ein Redakti-
onsversehen handeln. Die derzeitige Regelung in § 5 Abs 2 SHG lautet: , Hilfeempféinger haben
Anspriche gegeniiber Dritten zu verfolgen, soweit dies nicht offenbar aussichtslos oder unzu-
mutbar oder mit einem unverhdltnismdpigen Kostenrisiko verbunden ist. Keine Rechtsverfol-
gungspflicht besteht bei Anspriichen gemdf3 § 947 ABGB, bei Schmerzengeldanspriichen sowie
bei nichttitulierten Unterhaltsanspriichen des Hilfeempfingers“.

Auch § 18 Abs 1 Z 2 StPBG sieht zur Ersatzpflicht Dritter vor, dass Dritte nicht fiir Unterhaltsan-
spriche des Leistungsberechtigten nach biirgerlichem Recht zum Ersatz verpflichtet sind. Den
Erlauterungen zu beiden Bestimmungen ist zudem nicht zu entnehmen, dass hier absichtlich von
der geltenden Rechtslage abgegangen werden soll, vielmehr wird auf die geltende Rechtslage -
»wie bisher“ verwiesen.

Wir gehen daher davon aus, dass bei Regelung der Ausnahmen von der Rechtsverfolgungspflicht
gemaB § 14 Abs 5 StPBG nach den Anspriichen gemaB § 947 ABGB und den Schmerzengeldansprii-
chen, die nichttitulierten Unterhaltsanspriiche des Hilfeempfingers schlichtweg vergessen wur-
den. Unterhaltsanspriiche, etwa von Eltern gegeniiber ihren Kindern, sind wie bisher im Falle
ihrer Hilfsbedirftigkeit von diesen nur geltend zu machen, wenn der Unterhaltsanspruch schon
vor Inanspruchnahme der Sozialhilfe gerichtlich festgelegt war. Wurden Unterhaltsanspriiche vor
Inanspruchnahme der Sozialhilfe noch nicht gerichtlich festgelegt, bleiben diese bei der Festle-
gung der eigenen Mittel auBer Betracht.

Zu § 15 Personliche Voraussetzungen

Auffallend ist, dass der Kreis der Leistungsbezieher fiir stationare Pflege eingeschrinkt wurde:
In' § 4 SHG sind Personen berechtigt, die sich tatsachlich in der Steiermark aufhalten; nach dem
Entwurf sind nur mehr Personen berechtigt, die ihren Hauptwohnsitz und ihren tatsachlichen
Aufenthalt in der Steiermark haben. Eine Hauptwohnsitzmeldung ist notwendig, Wohnungslose
waren daher offensichtlich von dieser Leistung zukiinftig ausgenommen.

Wie bereits angefiihrt, kann sich die Vorgabe der Hauptwohnsitzmeldung nur auf den Zeit-
raum der Leistungsinanspruchnahme beziehen und nicht auf den Zeitraum davor.
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Zu 8 16 Abs 7 Verfahren

Diese Bestimmung sieht vor, dass, sofern im Zeitpunkt des Todes des Antragstellers das Verfahren
auf Leistungsgewdhrung noch nicht abgeschlossen ist, die Einrichtung ,;sowie die Verlassen-
schaft® zur Fortsetzung des Verfahrens berechtigt sind; die Einbeziehung der Verlassenschaft in
das Verfahren ist neu, wie wird das praktisch umgesetzt, wenn es im Verfahren widerspre-
chende Parteihandlungen gibt?

2. TEIL: Pflegewohnheime und Pflegewohnplitze

1. Abschnitt: Pflegewohnheime

Zu § 20 Pflegewohnheime

Wir begriiBen, dass Menschen, die vor Pflegeheimaufenthalt Leistungen im Sinne des BHG bezo-
gen haben nun gleichbehandelt werden, wie alle anderen, insbesondere, dass die Kosteniiber-
nahme kiinftig durch den Sozialhilfetrager erfolgen. Wir gehen davon aus, dass wir diesbeziig-
lichen Regelungen richtig interpretiert haben.

Zu 8§ 20 Abs 1

Auch hier werden Pflegeheime wieder als ,vollstationare Einrichtungen fiir vorrangig altersbe-
dingte Pflege und Betreuung“ definiert. Es wiirden also Einrichtungen, in denen nicht vorran-
gig altersbedingt psychiatrische Pflege betrieben wird, keine Pflegewohnheim im Sinne des
§ 20 darstellen. Wenn in § 27 von Pflegebetten mit und ohne Psychiatriezuschlag die Rede ist,
l@sst dies zumindest die Interpretation zu, dass damit in jedem Fall Betten fiir die Altersgruppe
60+ gemeint sind, obwohl 40-50 % der derzeitigen Pflegefalle mit Psychiatriezuschlag jiinger als
60 sind.

Die Regelung in § 20 Abs 2, wonach die Bestimmungen dieses Abschnittes nicht fiir Einrichtungen
gelten, die nach dem Steiermarkischen Krankenanstaltengesetz bewilligt sind, soweit § 27 nicht
anders bestimmt, ist jedenfalls legistisch etwas zu konkretisieren. Man miisste hier die Regelung
treffen, dass Einrichtungen, die unter die Bestimmungen des Krankenanstaltengesetzes fallen,
von den Bestimmungen dieses Abschnittes nicht betroffen sind, soweit es sich dabei nicht um
anerkannte Einrichtungen im Sinne des § 27 handelt. Damit wiirde man z.B. die Sonderkranken-
anstalt in Tillmitsch, in der auf Kosten der Sozialhilfetrager psychiatrisch chronisch schwer
kranke Personen betreut werden, korrekt in diesem Gesetz beriicksichtigen.

Zu§ 20 Abs 3

Die hier genannte Verordnung liegt derzeit nicht vor. Der Begriff , Versorgung® sollte durch ,,0r-
ganisation® ersetzt werden, wie dies etwa in § 21 Abs 2 Z 1 der Fall ist (,einschlieBlich Organi-
sation von erforderlichen Hilfsmitteln bei physischer Beeintrachtigung (z.B. Rollstiihle, Gehbe-
helfe)“).
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Zu § 21 Rechte der Bewohnerinnen/Bewohner

Abs 2Z 4 und Z 10: ,,zur Verfiigung stellen oder Vermitteln von Therapeut:innen“ bzw. ,,psy-
chosoziale Unterstiitzung*

In einem Gesetz kann nicht die zur Verfiigungstellung therapeutischer und psychiatrischer Leis-
tungen in Pflegewohnheimen angefiihrt werden, wenn diese Versorgung in vielen Regionen nicht
gewabhrleistet werden kann. In diesem Fall kann diese Versorgung auch nicht vermittelt oder
beigezogen werden. Hier ist in den gesetzlichen Bestimmungen jedenfalls auf regionale Gege-
benheiten Riicksicht zu nehmen.

Abs 27 5 und Z 9: ,Wundmanagement“ bzw. ,Schmerzbehandlung*

Der Zusatz Wundmanagement stellt eine Erweiterung der Rechte der Bewohner:innen dar. Hier
sind die geforderten (Mindest-)Standards zu definieren und dementsprechend iiber die Tarife zu
finanzieren. Vor allem fiir kleinere Pflegeheime ist die Ermaglichung von Zusatzausbildungen fiir
ihr diplomiertes Personal, v.a. wenn dies fters gefordert ist, aufgrund der relativ geringen An-
zahl an derartigen Mitarbeiter:innen (im Vergleich zu gréBeren Hausern) und des Fachkréafteman-
gels schwierig.

Die Formulierung ,,..., insbesondere fiir Wundmanagement* in Z 5 eréffnet die Moglichkeit fiir
rund 13 verschiedene Weiterbildungen des gehobenen Dienstes. Dies ist, siche obigen Absatz,
praktisch nicht zu leisten und auch fachlich nicht notwendig. Die Wortfolge ist daher ersatzlos
zu streichen.

Die Schmerzbehandlung stellt nach der geltenden Gesetzeslage eine #rztliche Tétigkeit dar. Die
Sicherstellung einer adaquaten Schmerzbehandlung in einem Pflegeheim ist somit abhéngig von
einer funktionierenden arztlichen Versorgung in den Regionen. Funktioniert diese nicht im ada-
quaten AusmaB (was vor allem am Wochenende haufig der Fall ist) kann das nicht dem Pflege-
heimbetreiber angelastet werden (siehe hier vor allem Strafbestimmungen nach § 48 des vorlie-
genden Gesetzesentwurfes).

Abs 2 Z 8: , Abhalten von Bewohnerversammlungen“

Diese aus dem derzeit in Geltung stehenden Pflegeheimgesetz iibernommene Regelung gilt es
auf ihre Praxistauglichkeit zu Uberpriifen. Viele Bewohner:innen leiden unter demenziellen Er-
krankungen, zudem andern sich die Bewohner:innen aufgrund immer kiirzer werdender Verweil-
dauern laufend. Es ist daher oftmals nicht moglich, einen Bewohner:innenvertretung zu wahlen
bzw. Bewohner:innenversammlungen abzuhalten.

Im Sinne der erwdhnten Praxistauglichkeit empfehlen wir folgende Anpassung: Eine Bewohner :in-
nen-vertretung muss gewdhlt werden, wenn mindestens fiinf Bewohner:innen dies verlangen.
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Abs 2 Z 9: ,ungestorte Gespriche mit der Arztin/dem Arzt*

Dies kann im Wesentlichen in den Pflegeheimen erfiillt werden. Es stellt sich die Frage, ob eigene
Raumlichkeiten fiir Arzte/Arztinnen zur Verfiigung gestellt werden miissen. In einem Einzelzim-
mer sind ungestorte Gesprache zwischen Bewohner:innen und Arztin/Arzt moglich. Bei Bewoh-
ner:innen aus einem Doppelzimmer kdnnen Raumlichkeiten zur Verfiigung gestellt werden. In
der Praxis ist es aufgrund der raumlichen Gegebenheiten nicht méglich, eigene ,Arztezimmer*
zur Verfugung zu stellen. (Im derzeitigen Stmk. Pflegeheimgesetz 2003 wird das Recht auf unge-
storte Gesprache mit dem Arzt/der Arztin [§ 10. Abs 2] bzw. Raume fiir Zwecke der Kommunika-
tion und Therapie fiir Neu und Umbauten [§11] gefordert).

Abs 2 Z 15b: ,,Zugang zu einem Telefon und zum Internet*

Hiezu stellt sich die Frage, ob diese Bestimmung nur fiir Neubauten oder auch fiir Altbauten
gelten soll. Es muss hier eine klare Differenzierung zwischen Alt- und Neubauten gegeben sein,
da bei Altbauten oft technische bzw. raumliche Einschrankungen vorliegen. Es gilt auch konkret
festzulegen, dass sich die Ermdglichung des Internetzugangs auf die jeweilige Einrichtung (Pfle-
geheim) und nicht auf die Zimmer der einzelnen Bewohner:innen bezieht.

Zu § 22 Errichtungsbewilligung

Die in der Folge analog zur Krankenanstalt vorgenommenen Regelungen zu einer Errichtungs- und
Betriebsbewilligung auch fiir stationare Pflegeeinheiten und - im Rahmen des Behindertengeset-
zes - fir Einrichtungen der Behindertenhilfe sind grundsatzlich zu befiirworten. Umso erstaunli-
cher ist, dass in § 22 Abs 2 bei der Regelung der fiir den Antrag notwendigen Angaben von Bewil-
ligungswerber kein Nachweis des Eigentumsrechtes oder eines sonstigen Rechtes des Antragstel-
lers zur Beniitzung der fiir das Pflegeheim in Aussicht genommenen Anlage gefordert wird (analog
der Bestimmung des § 4 Abs 2 Z 2 StKAG). Die Errichtungs- und Betriebsbewilligung wird wohl
jedenfalls eine ,,objektbezogene Bewilligung” sein. Der Betreiber einer anerkannten Einrichtung
ubernimmt letztlich auch einen Versorgungsauftrag, sodass im Zuge der Errichtungs- und Be-
triebsbewilligung sicherzustellen ist, dass er einen ausreichenden Rechtstitel hat, die bewilligte
Einrichtung auch tatsdchlich zu betreiben. Nachdem (im Ubrigen auch bei gemeinniitzigen Be-
treibern) die Praxis zeigt, dass in sehr vielen Fallen Betreiber und Liegenschaftseigentiimer eben
nicht ident sind, miisste der Antragsteller im Zuge des Bewilligungsverfahrens daher entweder
ein Mietrecht oder das Eigentumsrecht nachweisen.

Gemah § 22 Abs 4 erlischt die Errichtungsbewilligung, wenn nicht binnen zwei Jahren ab deren
Rechtskraft eine Betriebsbewilligung nachgewiesen wird. Die Parallelbestimmung dazu findet
sich im § 16 StKAG, wonach erst nach fiinf Jahren die Errichtungsbewilligung erlischt. Auch den
Materialien ist kein Grund fiir diese zu kurz angesetzte Frist zu entnehmen. Vielmehr fiihren die
Erlauterungen an, dass der Bewilligungsantrag sogar vor Baubeginn eingebracht werden soll. Da-
von auszugehen, dass binnen zwei Jahren ein Pflegeheim neu gebaut und bereits die - an ein
vorhergehendes Verfahren gekniipfte - Betriebsbewilligung erteilt wird, ist jedenfalls zu kurz
bemessen. Weiters sollte der Fristerstreckungsantrag in jedem Fall zulassig sein.
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Gemah § 22 Abs 5 soll die Errichtungsbewilligung erléschen, wenn die Betriebsbewilligung erlischt
oder entzogen wird. Weder im Errichtungs- und Betriebsbewilligungsverfahren des Krankenan-
staltenrechts, noch im Apothekenrecht findet sich eine derartige Koppelung der Bewilligungen.
Zum einen kann der Grund der Trennung des Bewilligungsverfahrens, wenn die ,,Existenz* der
Errichtungsbewilligung stets an die Betriebsbewilligung gekniipft ist, nicht nachvollzogen wer-
den. Zum anderen verliert das Pflegeheim als Objekt faktisch nicht seine Genehmigungsvoraus-
setzungen i5d § 22 Abs 2 Z 1 bis 13, wenn etwa eine DGKP-bmM oder deren Stellvertretung mit
einem zu geringen BeschaftigungsausmaB beschaftigt wird (vgl § 25 Abs 1 Z 3 iVm § 22 Abs 5).
Weiters verhindert die Regelung des § 22 Abs 5, den durchgangigen Betreiberwechsel, wenn so-
fort mit der Betriebsbewilligung die Errichtungsbewilligung erlischt. Auch eine Vermietung oder
Verpachtung des Objekts ist nicht moglich, sodass im Fall des Entzugs der Betriebsbewilligung
der Vermieter auf einem Objekt sitzen bleibt, dem zugleich die Errichtungsbewilligung entzogen
wird. Dieser muss wiederrum fiir ein unveréandert genehmigungsfahiges Objekt einen geeigneten
Betreiber finden, der erneut um eine Errichtungsbewilligung ansuchen muss; dies ist mit einem
unverhaltnismaBigen Zeit- und Kostenaufwand verbunden.

Zu § 22 Abs 2 Notstrom

Dem Antrag auf Erteilung einer Errichtungsbewilligung sind Angaben beizufiigen und Unterlagen
anzuschliefen u.a. Uber ein Sicherheitskonzept fiir die voriibergehende Sicherstellung der
elektrischen Versorgung im Blackout-Fall fiir die gesamte Einrichtung (Z 10) und ein Konzept fiir
Notstromversorgung (Z 11).

Diese in Aussicht genommenen neuen Verpflichtungen sind nicht nur unprazise formuliert
und lassen daher einen inakzeptablen Interpretationsspielraum zu, sondern man vermisst
dariiber hinaus auch eine Aufklarung und Klarstellung zur Finanzierung solcher Aufwendun-
gen, die durch das bestehende Normkostenmodell nicht im Geringsten bedeckt sind.

So bedarf es fiir die Umsetzung eines Sicherheitskonzeptes zur Sicherstellung einer elektrischen
Versorgung im Black Out Falle, bzw. fiir die Notstromversorgung im Allgemeinen einer Klarstel-
lung (wie viele Tage soll/muss ein Pflegeheim ohne Strom auskommen kdnnen?) und einer finan-
ziellen L6sung, wie dies in anderen Bundeslandern inzwischen ublich ist.

Die Anschaffung und die laufenden Wartungskosten eines Generators fiir eine Vollversorgung ei-
nes Pflegheimes wiirden jeglichen finanziellen Rahmen sprengen. Ganz abgesehen davon gilt es
vorweg zwischen dem Land Steiermark und den Pflegeeinrichtungen ein akkordiertes Musterkon-
zept (welche Anforderungen sind in welchem AusmaB® und in welchem konkreten Zeitraum zu
erfillen?) zu erstellen.

Die in Aussicht genommenen Regelungen im vorliegenden Gesetzesentwurf sind unprazise
und unvollstéandig bzw. lassen die o.a. Fragen offen und wiirden daher, abgesehen von der
Unfinanzierbarkeit dieses Vorhabens eine groBe Verunsicherung quer iiber alle Tréagerschaf-
ten auslosen.
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Zu § 23 Betriebsbewilligung

GemaN § 23 Abs 2 Z 5 hat der Antrag auf Erteilung der Betriebsbewilligung die ,,Namhaftmachung
der Heim- und Pflegedienstleitung und der Fachkraft aus dem gehobenen Dienst fiir Gesundheits-
und Krankenpflege mit Weiterbildung zum basalen und mittleren Management* zu enthalten.

Wir gehen davon aus, dass die nun neu und zusétzlich geforderte Fachkraft aus dem geho-
benen Dienst fiir Gesundheits- und Krankenpflege mit Weiterbildung zum basalen und mitt-
leren Management nur dann namhaft zu machen ist, wenn eine ,,iibergeordnete Pflegedienst-
leitung® (also eine PDL fiir mehrere Pflegewohnheime § 32 Abs 4) eingesetzt ist.

Gemab § 23 Abs 5 sind die Gutachten gemaB Abs 2 Z 4 und 7 in regelmaBigen Abstinden, die
nicht langer als drei Jahre betragen, zu evaluieren und auf den neuesten technischen und wis-
senschaftlichen Stand zu bringen. Dabei ist unklar, was unter dem neuesten technischen und
wissenschaftlichen Stand nach Auffassung des Gesetzgebers sowie in der Praxis der Kontrollor-
gane der Landesregierung verstanden wird. Dass die Einrichtungen MaBnahmen in regelmaBi-
gen Absténden setzen miissen, um dem neuesten technischen und wissenschaftlichen Stand
zu entsprechen, ist, sofern es nicht um die Behebung allfdlliger Mangel handelt, iiberschie-
Bend und wirtschaftlich fiir die Einrichtungen nicht tragbar.

Gemal § 23 Abs 9 gehen im Rahmen eines Wechsels der Rechtstragerschaft ausschlieBlich die
Rechte und Pflichten aus der Errichtungsbewilligung auf die Rechtsnachfolgerin iiber. Dabei kann
es sich nur um ein Redaktionsversehen handeln, gemeint ist wohl die Betriebsbewilligung, weil
bei Rechtstragerwechsel bereits in § 22 Abs 8 geregelt ist, dass die Errichtungsbewilligung {iber-
geht, sogar die Rechte aus der Anerkennung (§ 27 Abs 7) gehen iiber. Es kann daher kein Grund
erblickt werden, warum die Rechte und Pflichten aus der Betriebsbewilligung nicht iibergehen
sollten.

Zu § 25 Entzug der Betriebsbewilligung

Die Regelung in § 25 Abs 1 Z 2 und 3, die einen verpflichtenden Entzug (arg: ,,... ist zu entziehen*)
vorsieht, ist zu rigoros und unverhaltnismaBig. Wie aus der Vergangenheit bekannt, gibt es Fille,
in denen kurzfristig ein Pflegedienstleiter ausfallt und man ihn nicht nachbesetzen kann. Ein
Entzug ist nur bei wiederholtem und langer andauerndem vorsatzlichem Versto angemessen.

Zum Beispiel: GemaB Abs 2 Z 1 kann der Entzug der Bewilligung erfolgen, wenn der Betreiber
oder die Pflegedienstleitung die Vorgaben der Personalausstattungsverordnung - PAVO mindes-
tens zweimal nicht eingehalten hat bzw. mindestens eine Verwaltungsstrafe nach dem StPBG
verhangt wurde. Dies ist UiberschieBend, gerade in Zeiten des Fachkraftemangels, speziell im
Bereich der Pflege, in dem es zu derartigen voriibergehenden Unterschreitungen der Personal-
ausstattung kommen kann.
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Zu § 26 Erloschen der Betriebsbewilligung

§ 26 Z 2 sieht ein Erloschen der Betriebsbewilligung vor, sofern der Betrieb langer als ein Jahr
ruhend gestellt wird; dies fiihrt wiederum zum Erloschen der Errichtungsbewilligung. Kann z.B.
ein Betreiber das fir den Betrieb erforderliche Personal nicht aufbringen und ist daher gezwun-
gen, den Betrieb einzustellen, miisste er binnen einem Jahr einen neuen Betreiber finden oder
bleibt auf dem kostspielig errichteten Pflegeheim sitzen.

Generell wird empfohlen, es zu ermdglichen, dass die Betriebsbewilligung zwei Jahre ruhend
gestellt werden kann, ohne dass die Anerkennung verloren geht und ein Erwerber der aner-
kannten Betten im selben Bezirk zumindest die zwei Jahre Zeit hat, ein neues Pflegewohnheim
zu errichten, in welches dann die anerkannten Betten libertragen werden.

Zu § 27 Anerkennung von Pflegewohnheimen

5§27 (1): Die Anerkennung wird von der Landesregierung vorrangig fiir Pflegewohnheime gemein-
niitziger und déffentlicher Einrichtungen erteilt, die eine....

Aus der Sicht der Fachgruppe ist diese Regelung ideologisch motiviert und muss ersatzlos
gestrichen werden. Die Tatsache, dass es in der Steiermark eine groBe Anzahl gewerblich (pri-
vat) organisierter Pflegheime gibt, ist einer langjahrigen politisch geférderten Praxis und in ihren
Anfangsjahren einer versorgungspolitischen (und auch finanziellen) Not geschuldet. Vor allem
die privaten und auch gemeinnutzige Pflegeheime wurden mit ,privatem* Kapital und nicht un-
mittelbar wie die Gemeinde-, Bezirks- und Landespflegeheime unmittelbar mit Steuermitteln
errichtet und abgesichert. Die strengen Rahmenbedingungen, Gesetze und Verordnungen sowie
die vorgeschriebenen Tagsatze gelten fiir jede Form der Rechtstragerschaft.

Weiters sollte im § 27 zumindest auch sprachlich klargestellt werden, dass es nur um die Aner-
kennung von Pflegeheimen geht, die fiir ihre Betten oder zumindest einen Teil davon die Leis-
tungen mit dem Kostentrager abrechnen, weil sicherzustellen ist, dass das Steiermarkische
Pflege- und Betreuungsgesetz auBerhalb der Finanzierungsthemen auch fiir Pflegeheime gilt, die
ausschlieBlich Selbstzahler unterbringen.

Gemah § 27 Abs 2 des Entwurfs kann ein Antrag auf Anerkennung frithestens gleichzeitig mit dem
Antrag auf Erteilung einer Errichtungsbewilligung gestellt werden. Um das Verfahren fiir Betrei-
ber zu erleichtern, sollte jedoch eine Moglichkeit zur Vorabfeststellung des Bedarfs integriert
werden. So koénnen Betreiber ohne bereits Kosten fiir die Voraussetzungen gemaB § 22 Abs 2 Z 1
bis 12 aufwenden zu miissen, Kenntnis davon erlangen, ob fiir ihr Ansuchen tiberhaupt ein Bedarf
besteht (vgl § 5 Abs 2 StKAG zum Vorabfeststellungsverfahren). Den Erlauterungen ist zudem zu
entnehmen, dass die Landesregierung liber die Anerkennung auch vor Erteilung der beantragten
Errichtungsbewilligung entscheiden kann. Eine solche Vorab-Entscheidung ist jedoch nur sinnvoll,
wenn der Betreiber nicht etwa bereits ein Baubewilligungsverfahren und diverse Gutachtenser-
stellungen auf sich nehmen musste.
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Die Regelungen des § 27 Abs 4 ff sind nicht geeignet, einem Grundproblem der steirischen Pfle-
geheimlandschaft entgegenzuwirken: Es gibt in vielen Bezirken zu viele Heime, die zu wenige
Betten haben, um eine optimale BetriebsgroBe aufzuweisen. Dies gefahrdet die langfristige Exis-
tenz der kleinen Hauser, strapaziert die ohnehin zu geringen Personalressourcen und libt Druck
auf die Tagsatzhdhe aus, weil die Normkostenmodelle an idealgroBen Pflegeheimen mit ca. sieb-
zig Betten ausgerichtet sind. Man sollte daher die Zusammenlegung von Pflegewohnheimen und
die ,,Ubersiedelung” nicht ausgelasteter anerkannter Betten von Pflegeheimen mit mehr als sieb-
zig Betten zu solchen mit weniger als siebzig Betten fordern konnen. Man kénnte daher in § 20
Abs 4 vorsehen, dass die Abs 1-3 dann nicht gelten, wenn einzelne anerkannte Pflegebetten von
einem anerkannten Pflegewohnheim an ein anderes im selben Bezirk iibertragen werden. Gleich-
zeitig sollte man in Abs 5 nicht darauf bestehen, dass bei der unmittelbaren Verlegung des Be-
triebs eines anerkannten Pflegewohnheims in ein anderes betriebsbewilligtes Pflegewohnheim
es sich unbedingt um denselben Betreiber handeln muss. Dasselbe gilt fiir die Zusammenlegung
gemaB Abs 6; fir den Kostentrager kann nur interessant sein, dass zu kleine Heime zusammen-
gelegt werden: Wenn nun zwei Heimbetreiber eine gemeinsame neue Rechtstragergesellschaft
grinden und ihre anerkannten Betten im selben politischen Bezirk an einem neuen oder einem
bestehenden Standort zusammenlegen, sollte das maglich sein.

Zu § 28 Entzug der Anerkennung

In Abs 1 sollte das Wort ,,schuldhaft“ vor ,,groblich” eingefiigt werden.

Abs 2 sieht den Entzug der Anerkennung vor, wenn anerkannte Plidtze mehr als ein Jahr nicht
belegt sind. Diese Frist ist zu kurz. Statt ,,nicht belegt“ muss ein anderer Begriff gefunden
werden. Da selbst im Normkostenmodell nicht mit einer 100 % - Auslastung gerechnet wird, muss
der Terminus »nicht belegt“ konkretisiert werden. Sonst wiirde ein Pflegeheim Gefahr laufen,
wenn z.B. von 70 anerkannten Platzen im laufenden Betriebsjahr an die 10 Pldtze nicht belegt
werden konnten, die Anerkennung im giinstigsten Fall fiir die 10 Platze zu verlieren. Dies wiirde
die wirtschaftliche Existenz von Heimen nachhaltig gefahrden (siehe auch § 29).

Weiters ist der in Abs 2 angefiihrte ,begriindete Ausnahmefall“ ein unbestimmter Begriff und
sollte prazisiert werden. Aus unserer Sicht sollte eine temporare SchlieBung von Betten auf-

grund Personalmangels eindeutig einen begriindeten Ausnahmefall darstellen.

Zu 8§ 29 Erloschen der Anerkennung

Die Frist des § 29 Abs 1 Z 2 von einem Monat, innerhalb dessen nach Erteilung der Betriebsbewil-
ligung der Betrieb aufgenommen werden muss, ist zu kurz. Die MaBnahmen zur Inbetriebnahme
eines Pflegeheimes konnen erst nach Rechtskraft der Betriebsbewilligung gesetzt werden (Ab-
schluss von Dienstvertragen, Heimvertragen udgl), dies ist in einem Monat nicht zu bewerkstel-
ligen. Gerade wegen der Problematik, dass die Betriebsbewilligung gemaB § 25 Abs 1 schon bei
Nichtvorhandensein des ausreichenden Fachpersonals (ohne Ubergangsregelung) entzogen wer-
den kann und gemaB § 26 eine Betriebsbewilligung ein Jahr ruhend gestellt werden kann, stellt
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diese einmonatige Frist auch einen Wertungswiderspruch dar. Eine Frist von sechs Monaten
sollte mindestens vorgesehen werden.

Zu § 32 Personalausstattung

Zu § 32 Abs 1 erster Satz wird die folgende einschrankende Formulierung angeregt:

~Pflegewohnheime diirfen nur betrieben werden, wenn und so weit das fur die Pflege und Be-
treuung der Bewohner erforderliche Fach- uns Hilfspersonal beschdftigt wird“.

Diese Regelung sollte die Moglichkeit erdffnen, bei Unterbesetzungen in Folge von Personal-
knappheit zumindest im einjdhrigen Rahmen einen Teil der Pliatze nicht zu belegen.

Zu Abs 4: In Bezug auf die (strengeren) Qualifikationsvoraussetzungen der Pflegedienstleitung
(Spezialisierung fiir Fiihrungsaufgaben) verweisen wir grundsitzlich auf das dem Land bereits
vorliegende Rechtsgutachten, erstelit von RA Dr. Piaty vom 31.10.2023, das in der Beilage
ubermittelt wird. Es findet sich keine Rechtfertigung, weshalb in der Steiermark zwingend
strengere Ausbildungsvoraussetzungen an die Berufsausiibung der PDL gekniipft werden, er-
fiillt sie doch in Pflegeheimen samtlicher Bundeslinder dieselben Aufgaben.

Der Entwurf bringt aber wie folgt eine dringend benétigte Verbesserung fiir den praxisnahen
Betrieb von Pflegeheimen in Zeiten massiver Mangelsituationen von hochqualifizierten Fuhrungs-
kréften in der Pflege mit sich:

(4) Die Betreiberin/Der Betreiber hat, sofern sie/er nicht selbst (iber die erforderliche Qualifi-
kation verfiigt, eine Angehdrige/einen Angehérigen des gehobenen Dienstes fir Ge-
sundheits- und Krankenpflege mit Spezialisierung fiir Fiihrungsaufgaben im Rahmen eines An-
stellungsverhdltnisses als Pflegedienstleitung zu beschéftigen. Eine Pflegedienstlei tung kann bei
Vollzeitbeschdftigung beschiiftigt sein:

1. In einem Pflegeheim oder in zwei oder mehreren Pflegewohnheimen unterschiedlicher
Betreiberinnen/Betreiber in der Steiermark mit insgesamt héchstens 70 bewilligten Pflegebet-
ten;

2. in zwei bis hdchstens vier Pflegewohnheimen mit insgesamt héchstens 140 bewilligten
Pflegebetten derselben Betreiberin/desselben Betreibers in der Steiermark. In diesem Fall ist
in jedem dieser Pflegewohnheime fiir die Besorgung der Aufgaben der Pflegedienstleitung eine
DGKP-bmM in jenem Ausmap anzustellen, das von der Pflegedienstleitung, wire sie nur im Jje-
weils betroffenen Pflegewohnheim beschdiftigt, erbracht werden miisste.

Wir gehen davon aus, dass die nun neu und zusatzlich geforderte Fachkraft aus dem geho-
benen Dienst fiir Gesundheits- und Krankenpflege mit Weiterbildung zum basalen und mitt-
leren Management nur dann namhaft zu machen ist, wenn eine ,,iibergeordnete Pflegedienst-
leitung“ eingesetzt ist, siehe dazu auch die Ausfiihrungen zu § 23.
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Weiters gehen wir davon aus, dass auf Grund der dem Land bekannten angespannten Perso-
nalsituation bei Fiihrungskraften (unabhdngig von der Rechtstragerschaft), der Passus mit
der Pflegeheimiibergreifenden PDL ohne jegliche Ubergangsfrist rechtswirksam wird.

Bisher wurde bei Pflegedienstleitungen auch praktiziert, dass diese einerseits bei einem Rechts-
trager ein groBes Haus mit z.B. 70 Platzen und in einem weiteren Dienstverhiltnis ein zweites
kleines Haus (z.B. bis 25 Betten) geleitet haben. Diese rechtstrageriibergreifende Form muss
jedenfalls beibehalten werden konnen. Wichtig ware zumindest, dass in bestehende Arbeits-
verhaltnisse und deren Beurteilung nicht eingegriffen wird und eine L6sung im Rahmen einer
Ubergangsregelung wie bei der Einfiihrung der Heimleiterausbildung ermoglicht wird.

Gemal § 32 Abs 9 sind die Aufgaben der Pflegedienstleitung und der DGKP-bmM sowie des Fach-
personals vor Ort im (jeweiligen) Pflegewohnheim wahrzunehmen. Diese Bestimmung sollte ge-
strichen werden, da nicht nachvollziehbar ist, aus welchen Griinden eine hundertprozentige An-
wesenheit der genannten Mitarbeiter:innen angesichts der Moglichkeiten des mobilen Arbeitens
und der mobilen Kommunikation erforderlich sein soll. Konkrete Regelung zur Dienstplangestal-
tung in einem Gesetz sind UberschieBend, die wird vielmehr in Kollektivvertragen normiert.

Zu 8 35 Sicherstellen der arztlichen Versorgung

Warum ist es eine - offensichtlich personliche - Verpflichtung der Pflegedienstleitung und der
DGKP-bmM im Bedarfsfall die arztliche oder facharztliche Versorgung sicher zu stellen. Ist das
nicht eine Aufgabe des Rechtstréagers? Die offensichtlich personliche Verpflichtung der Pflege-
dienstleitung und der DGKP-bmM, im Bedarfsfall die &@rztliche oder fachérztliche Versorgung si-
cher zu stellen, ist nicht nachvollziehbar und tiberschieRend.

Zu § 36 Ausnahmen in Katastrophen- und Krisenfallen

Nach Ansicht der Fachgruppe ist die vorgesehene Regelung, wonach in bestimmten Katastrophen-
und Krisenfallen, wenn sie das ganze Land betreffen und MaBnahmen rasch zu setzen sind, Aus-
nahmen mit individuellen Bescheiden festzuhalten, aufwandig. Dies sollte vielmehr iiber ein
Recht zur Erlassung einer generellen Verordnung durch das Land erfolgen.

§ 37 Pflegepldtze

Die Anzahl der nicht haushaltsverbandangehdrigen Personen soll wieder auf die seinerzeitige
langjahrig giiltige Zahl von vier Pflegepldtzen herabgesetzt werden. Diese wurde vor einigen
Jahre im Zuge einer Novelle von damals maximal vier Pflegeplatzen ohne jede sachliche Begriin-
dung und ohne entsprechende qualitatssichernde MaBnahmen auf sechs angehoben. Insbesondere
fehlt jede Begrenzung der Personenenanzahl unter Bezugnahme auf die Pflegestufe(n) der be-
treuten Personen. Theoretisch kdnnten also bis zu sechs Personen mit Pflegestufe 7 an einem
Pflegeplatz betreut werden. Es fehlen Personalschliissel und auch alle den Pflegeheimen bereits
vorgeschriebenen oder kommenden technischen Mindeststandards (Stichwort Notstromversor-
gung, etc.)
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Auch wenn diese "Familienpflegepldtze” in der Versorgung nur einen geringen bzw. riicklaufigen
Anteil haben, kann es nicht sein, dass dieser Bereich weitgehend unkontrolliert bleibt. Es ist uns
z.B. nicht bekannt, dass diese Einrichtungen schon jemals eine OPCAT-Uberpriifung gehabt hit-
ten.

Im Rahmen des neuen Pflege- und Betreuungsgesetzes soll daher eine Reduktion auf maximal
vier Platze zu je maximal Pflegestufe 3 erfolgen sowie eine weitere Reduktion der Platzanzahl,
wenn ein Bewohner/eine Bewohnerin Pflegestufe 5 hat und die Stufen 6 und 7 diirfen nur mit
einer Art "Sondergenehmigung” betreut werden.

Zu § 39 Aufsicht

In § 39 Abs 2 ist sicherzustellen, dass durch diese Kontrollen oder die Einforderung von Unter-
lagen bei Abwagung aller Umsténde der Betrieb nicht unverhaltnismaBig beeintrichtigt wird.
In der Vergangenheit ist in einigen Féllen bei Volksanwaltschaftspriifungen das Problem aufge-
treten, dass Unterlagen, deren Beischaffung ohne Beeintrachtigung der Kontrollqualitit am
Folgetag wahrend der Arbeitszeit durch das Verwaltungspersonal erfolgen hétte konnen, bei
Kontrollen in der Nacht ultimativ von der diensthabenden Nachtschwester eingefordert wurden,
die nur die Wahl hatte, die verlangten Aktensuche zu verweigern (sofern sie tiberhaupt inner-
betrieblich geregelte Zugriffsbestimmungen zu vertraulichen Dokumenten beriicksichtigen
musste) oder die Betreuung der Bewohner und Bewohnerinnen zu vernachlassigen.

Wir verweisen hier auch auf die gut eingefiihrten und bestens strukturierten Rahmenbedingun-
gen der Stadt Graz fiir die regelmaBigen Heimkontrollen. Eine Uberbindung des Priifhandbuches
der Stadt Graz auf die neue zentrale Heimaufsicht ist zielfiihrend, da dieses Handbuch sich
seit Jahren bewéhrt hat und vom Inhalt her anerkannt wird. Es ist daher dringend notwendig,
transparente Priifinstrumente (Vorlagen) zu erstellen und zu kommunizieren.

Im Sinne des § 39 Abs 4 ist Uiber die Kontrolle jedenfalls ein Protokoll zu fiihren.

Auf begriindetes Verlangen sind Abschriften oder Kopien unentgeltlich zur Verfiigung zu stellen
oder binnen angemessener Frist zu {ibermitteln oder von den Organen der Aufsichtsbehorde
selbst herzustellen. Insbesondere bei Verdacht von Verwaltungsiibertretungen kann die bloBe
Einsichtnahme in die angefiihrten Unterlagen zu Beweiszwecken oft nicht ausreichend sein. Aus
diesem Grund soll es zuldssig sein, Kopien bzw. Abschriften zu fordern oder Aufnahmen mit
dem Handy oder vergleichbaren technischen Hilfsmitteln herzustellen.

§ 39 Abs 6 sieht vor, dass Beschwerden gegen Bescheide iiber einen Bewilligungsentzug keine
aufschiebende Wirkung haben sollen. Dies bedeutet, dass der Bescheid jedenfalls exekutierbar
ist, selbst wenn keine Gefahrdung der Bewohner:innen vorliegt. Der Ausschluss der aufschie-
benden Wirkung in Fallen, in denen Gefahr in Verzug nicht gegeben ist, wurde jedoch durch
Erkenntnisse des Landesverwaltungsgerichts Steiermark (z.B. in GZ 40.30-1289/2023-4) als
uberschieBend festgestellt.
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GemaB dem zweiten Satz des Abs 6 kann zwar das LVwWG die aufschiebende Wirkung zuerken-
nen, bis zu dessen Entscheidung kann es allerdings bereits zur Raumung der Einrichtung kom-
men. Dies ist jedoch auBer in Fallen, in denen tatsdchlich Gefahr in Verzug vorliegt, nicht zu
rechtfertigen. Wie bereits angefiihrt, ist der Ausschluss der aufschiebenden Wirkung nicht der
Regelfall und an besonders restriktiven MafBstaben zu messen. Abs 6 Satz 2 und 3 miissten dem-
nach lauten: , Beschwerden gegen solche Bescheide haben eine aufschiebende Wirkung. Die
Landesregierung kann einer Beschwerde auf Antrag die aufschiebende Wirkung aberkennen,
wenn nach Abwégung aller beriihrten Interessen ohne unverziiglichen Vollzug des Bescheides
fiir Bewohner oder sonstige dritte Personen ein schwerer, nicht wiedergutzumachender Scha-
den verbunden wire. “; oder gemaB § 22 Abs 2 VWGVG: ,,[...] wenn nach Abwiéigung der beriihr-
ten offentlichen Interessen und Interessen anderer Parteien der vorzeitige Vollzug des ange-
fochtenen Bescheides wegen Gefahr im Verzug dringend geboten ist.*

Die gemah § 39 Abs 7 der Betreiberin/dem Betreiber vorzuschreibenden Kosten kénnen nur
solche sein, die im Einzelfall angemessen und notwendig zur Herstellung des gesetzkonformen

Zustands sind (dasselbe gilt etwa fiir § 25 Abs 3).

Zu § 40 Datenverarbeitung

Der Gesetzesentwurf sieht in § 40 Abs 1 vor, dass das Amt der Landesregierung datenschutz-
rechtlich verantwortlich nach Art 4 Z 7 DSGVO sei. Als ,Verantwortlicher” iSd DSGVO ist die
whatirliche oder juristische Person, Behorde, Einrichtung oder andere Stelle, die allein oder
gemeinsam mit anderen iiber die Zwecke und Mittel der Verarbeitung von personenbezogenen
Daten entscheidet“ anzusehen; sind die Zwecke und Mittel dieser Verarbeitung durch das Uni-
onsrecht oder das Recht der Mitgliedstaaten vorgegeben, so kann der Verantwortliche bezie-
hungsweise konnen die bestimmten Kriterien seiner Benennung nach dem Unionsrecht oder dem
Recht der Mitgliedstaaten vorgesehen werden.

Das Amt soll in dieser Rolle des datenschutzrechtlich Verantwortlichen zahlreiche hochst sen-
sible datenschutzrechtliche Aufgaben zugewiesen bekommen und erledigen, wie etwa das Ein-
holen von Ausziigen aus der Sexualstraftaterdatei (§ 1 Abs 1 lit b), die Beischaffung von z.B.
Gutachten, Befunden und Gesundheitsdaten der Leistungsberechtigten (§ 40 Abs 1 Z 1 lit c)
oder die Gesundheits- und Bankdaten der antragsstellenden Personen (§ 40 Abs 1 Z 1), das
Recht, Auftrage an Dritte zu erteilen, Strafregisterauskiinfte von Pflegewohnheimbetreiber ein-
zuholen (8 40 Abs 7) etc. Diese Rolle des ,Verantwortlichen fiir die Verarbeitung diverser sen-
sibler Datenkategorien erfordert von vornherein eine sichere, rechtlich unangreifbare und
stabile Rollenzuweisung. Die Benennung des Amtes einer Landesregierung als datenschutzrecht-
lich Verantwortlicher ist aber aus mehreren Blickwinkeln rechtlich problematisch und in der im
Entwurf vorgesehen Form nicht aufrechtzuerhalten, ohne dass sie bereits den Keim der Verfas-
sungswidrigkeit in sich tragt: Wie sich aus dem Vorabentscheidungsersuchen vom 23.08.2023
(eingegangen beim EuGH am 24.10.2023) ergibt, will aktuell der VWGH klaren, ob das Amt einer
Landesregierung durch eine landesgesetzliche Regelung als datenschutzrechtlich Verantwortli-
cher im Sinne des Art 4 Z 7 der DSGVO (iberhaupt benannt werden kann (siehe Anlage: EuGH-
Vorlagefragen, ZIIR 2024/Heft 2, 258f, Anlage 1). Dies wird im Entwurf nicht beriicksichtigt.
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Die vom VWGH in der Vorlagefrage gegeniiber dem EuGH gedauBerten Zweifel sind unmittelbar
auf den zu begutachteten Gesetzesentwurf anzuwenden: Der VWGH auBert namlich ganz grund-
satzlich Bedenken, dass das Amt durch die Benennung als Verantwortlicher iberhaupt rechts-
wirksam benannt werden kann. Diese Zweifel hat der VWGH einerseits deshalb, weil das Amt
keine Organfunktion oder eigene Rechtspersonlichkeit hat, sondern gemiah § 3 Abs 1 BVG Amt-
erLReg lediglich Geschaftsapparat anderer Behorden ist. Der VWGH weist in dem Zusammen-
hang darauf hin, dass der Verantwortliche in der Lage sein muss, die einen Verantwortlichen
treffenden Verpflichtungen einzuHalten und einen wirksamen und umfassenden Schutz der be-
troffenen Personen zu gewahrleisten. Die in der Vorlagefrage formulierten und sich aus dem
erwahnten beigelegten Artikel ergebenden Fragen sind hochst berechtigt, betreffen besondere
Datenkategorien (friiher: ,sensible Daten“) der steirischen Bevdlkerung, deren rechtswidrige
Verarbeitung mit Sicherheit in der Offentlichkeit breit diskutiert werden wiirde, sodass insge-
samt § 40 und die derzeit dem Amt der Landesregierung zugewiesenen Aufgaben in der derzei-
tigen Form mit hoher Wahrscheinlichkeit rechtswidrig sind, zumindest aber noch bis zum Vor-
liegen einer Antwort des EuGH ungeklart und daher potenziell rechtswidrig sind.

Der enorme Umfang der Ausfiihrungen zu den Strafbestimmungen bei Verwaltungsiibertretun-
gen ist im Hinblick auf eine Vertrauenskultur in der Zusammenarbeit zwischen dem Land und

den Leistungserbringern irritierend.

§ 48 Strafbestimmungen

Der enorme Umfang der Ausfiihrungen zu den Strafbestimmungen wirkt befremdlich.

Ebenso die hohe Anzahl von Bezugspunkten, welche zu einer oft nur kurzfristigen und minimalen
Abweichung und damit zu Verwaltungsstrafen und damit letztendlich auch zum Entzug der An-
erkennung fiihren kann.

Zu Artikel 3 (Anderung des Steiermarkischen Behindertengesetzes), § 49

Es gilt im gesamten Umfang das zuvor Ausgefiihrte, wonach sich die Rollenzuweisung des da-
tenschutzrechtlichen Verantwortlichen an das Amt der Steiermarkischen Landesregierung als
potenziell rechtswidrig erweisen konnte und von vornherein das Amt aufgrund § 3 Abs 1 BVG
AmterLReg aufgrund seiner bloBen Geschiftsapparatsrolle die vom EuGH verlangte stabile Rolle
des Verantwortlichen zum Schutz der betroffenen Personen nicht erfiillen kann.

Die WKO Steiermark ersucht um Beriicksichtigung der vorgebrachten Anderungs- und Ergan-

Freundliche GriiRe /

Ing. Josef Herk Dyt Karl-Heinz Derndscheg, MBA
Prasiflent Direktor
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Anlagen:
- Rechtliche Zuldssigkeit einer ,Nettoverrechnung* mit Pflegeheimen, Rechtsgutachten Dr.

Piaty, 19.9.2019

- Qualifikationserfordernis der PDL in den dsterreichischen Bundesldndern, Rechtsgutachten
Dr. Piaty, 31.10.2023

- EuGH-Vorlagefragen, ZIIR 2024/Heft 2, 258f
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An die MAG SEBASTIAN PILS

WKO Steiermark . . Eingelragene Tieuhiinder

Fachgruppe der Gesundheitsbetriebe

Berufszweig der Pflegeheime

zH Herrn GF Michael Wiesler

Kérblergasse 111-113

8021 Graz

Per E-Mail: michael.wiesler@wkstmk.at

Graz, am 19.9.2019
280/D - Wirtst1/Pflege

Betrifft: Rechtliche Zuldssigkeit einer ,Nettoverrechnung" mit Pflegeheimen

Sehr geehrter Herr Wiesler!

Wir nehmen Bezug auf die gefihrten Gesprache zum Thema einer méglichen Umstellung
der Abrechnungsmodalitdten von Pflegeheimen auf eine - vom Referat
Pflegemanagement des Landes Steiermark so titulierte - ,Nettoverrechnung®. Zur

rechtlichen Zuldssigkeit einer solchen Umstellung diirfen wir Folgendes ausfiihren:

1. Sachverhalt

Derzeit rechnen die steirischen Pflegeheime jeweils nach Monatsende auf Basis der
Tagsatze laut LEVO-SHG 2017! direkt mit dem fir den jeweiligen Bewohner zustidndigen
Sozialhilfeverband ab. Der Sozialhilfeverband erhalt monatlich eine Rechnung dber die
Gesamtkosten des Pflegeheimaufenthaltes eines Bewohners. Der Sozialhilfeverband, der
die Pension, das Pflegegeld sowie sonstige Einklnfte des jeweiligen Bewohners erhélt
(das ist die vom Bewohner zu tragende , Eigenleistung" hinsichtlich seiner Heimkosten iSd
§ 13 Abs 4 Stmk SHG?), zahlt sodann die gesamten Heimkosten - sich
zusammensetzend aus der Eigenleistung und einem aus der Sozialhilfe finanzierten
Restbetrag — an die Heime aus (sogenannte ,Bruttoverrechnung"). Ausgenommen von

dieser Vorgehensweise ist zurzeit lediglich das Magistrat Graz.

! Verordnung der Steiermarkischen Landesregierung vom 20. Februar 2017 ilber die
Festlegung von Leistungen, Leistungsentgelten, Ab- und Verrechnungsmodalitdten und
sonstigen Rahmenbedingungen fiir Pflegeheime nach dem Steiermarkischen
Sozialhilfegesetz (SHG-Leistungs- und Entgeltverordnung 2017 - LEVO-SHG 2017) LGBI
22/2017.
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Das Land Steiermark hat nunmehr kommuniziert, auf eine sogenannte
~Nettoverrechnung" umstellen zu wollen. In diesem Modell sollen die Pflegeheime die
gesetzlich vorgesehene Eigenleistung des Bewohners direkt mit diesem verrechnen (diese
besteht aus dem Anteil aus den Pensionen, dem Pflegegeld sowie sonstigen Einkiinften
des Bewohners). Nur die Restkosten, also die Heimkosten abzuglich der Eigenleistung,
sollen sodann mit den Sozialhilfeverbdnden abgerechnet werden. Im Ergebnis zahlen die
Sozialhilfeverbénde somit nicht mehr die gesamten Heimkosten pro Bewohner an die

Heime aus, sondern nur deren Sozialhilfe.

Fraglich ist, ob eine derart geplante Umstellung auf »~Nettoverrechnung® unter
Berlcksichtigung der derzeitigen bundes-(verfassungs-)rechtlichen Rechtslage madglich
ist.

2. Zur derzeitigen Rechtslage

Das derzeitige Verrechnungsmodell erhélt seine zivilrechtliche Grundlage auf zwei
Bestimmungen des Allgemeinen Sozialversicherungsgesetzes sowie des

Bundespflegegeldgesetzes.

§ 324 Abs 3 ASVG fiihrt diesbeziiglich aus:

~Wird ein Renten(Pensions)berechtigter auf Kosten eines Trégers der Sozialhilfe [..]
in einem Alters(Siechen)heim [...] verpflegt, so geht fiir die Zeit dieser Pflege der
Anspruch auf Rente bzw. Pension (einschlieBlich allfélliger Zulagen und Zuschldge)
bis zur Hbéhe der Verpflegskosten, héchstens jedoch bis zu 80 vH, wenn der
Renten(Pensions)berechtigte aufgrund einer gesetzlichen Verpflichtung fir den
Unterhalt eines Angehérigen zu sorgen hat, bis zu 50 vH dieses Anspruches auf den

Trager der Sozialhilfe [...] iber."

§ 13 Abs 1 BPGG lautet:

~Wird eine pflegebediirftige Person auf Kosten oder unter Kostenbeteiligung eines

Landes, einer Gemeinde oder eines Sozialhilfetrdgers

?Gesetz (ber die Sozialhilfe (Steiermarkisches Sozialhilfegesetz - SHG) LGBI 29/1998.



1. in einem Pflege-, Wohn-, Alten- oder Erziehungsheim,

2. in einer Sonderkrankenanstalt fir Psychiatrie oder in einer dhnlichen Einrichtung,
3. auBerhalb einer der in Z 1 und 2 angefihrten Einrichtungen im Rahmen eines
Familienverbandes,

4. auf einer von einem Tradger der offentlichen Wohlfahrtspflege, einer kirchlichen
oder anderen karitativen Vereinigung gefihrten Pflegestelle oder

5. in einer Krankenanstalt, sofern der Aufenthalt nicht durch die Notwendigkeit

drztlicher Behandlung bedingt ist (Asylierung),

stationdr gepflegt, so geht fir die Zeit dieser Pflege der Anspruch auf Pflegegeld bis
zur Héhe der Verpflegskosten, héchstens jedoch bis zu 80 vH, auf den jeweiligen
Kostentrdger (ber. Die genannten Kostentrdger sind verpflichtet, den jeweiligen
Entscheidungstréager (§ 22) (ber eine solche stationdre Pflege von Amts wegen
unverziglich zu verstdndigen. Im Fall der Z 5 erfolgt der Anspruchsibergang
héchstens fir die Dauer von drei Monaten. Fiir die Dauer des Anspruchsiberganges
gebihrt der pflegebediirftigen Person ein Taschengeld in H6he von 10 vH des
Pflegegeldes der Stufe 3; im Ubrigen ruht der Anspruch auf Pflegegeld. Ubersteigt
die Summe aus Taschengeld und (bergehendem Anspruch die gebihrende

Pflegegeldleistung, so ist der ibergehende Anspruch entsprechend zu kirzen."

Die genannten Normen bewirken eine Legalzession.3 Diese hat zur Folge, dass der
Pensions- bzw Pflegegeldberechtigte seinen Anspruch auf seine Pensions- und
Pflegegeldzahlungen an den Trager der Sozialhilfe verliert und ihm nur mehr 20% seiner
Pension sowie 10% seines Pflegegelds als Taschengeld verbleiben. Die restlichen 80%

gehen auf den Trager der Sozialhilfe - in concreto die Sozialhilfeverbdande - Uber.

Aufgrund dieser Legalzessionen kann ein Heimbewohner nicht mehr selbst iiber die
gesetzlich vorgesehene Eigenleistung (bestehend aus Pensionen und Pflegegeld)
verfligen (verfligungsberechtigt bleibt er jedoch liber seine sonstigen Einkinfte, zB aus
Vermietung und Verpachtung, Zinsertrdage etc - diese werden jedoch im
Bruttoverrechnungsmodell von den Sozialhilfeverbanden eingefordert). Schon aus diesem
Grund ist es nach derzeitiger Rechtslage nicht méglich, die Eigenleistung direkt mit
einem Heimbewohner zu verrechnen. Mit anderen Worten: Eine Direktverrechnung
mit dem Heimbewohner ist nicht mdglich, da dieser (iber den GroBteil seiner Pension und

seines Pflegegelds aufgrund der erfolgten Legalzession gar nicht mehr verfligen kann.



Abstellend auf den Sinn der Norm kann dariber hinaus konstatiert werden, dass die
genannten Legalzessionen eine Bruttoverrechnung vorgeben. Sie regeln ndmlich
eindeutig einen Forderungsiibergang auf die Tréger der Sozialhilfe, woraus sich ableiten
lasst, dass diese jedenfalls als Stellen zu agieren haben, bei denen simtliche
finanziellen Mittel zur Deckung von Heimkosten ,zusammenlaufen®. Eine
Nettoverrechnung - gleichgiiltig in welcher Form - ware demnach immer eine Umgehung

dieses vom Bundesgesetzgeber vorgegebenen Modells.

Voraussetzung fiir eine Nettoverrechnung wéire demnach jedenfalls eine Anderung
des § 324 Abs 3 ASVG sowie des § 13 Abs 1 BPGG. Da es sich hier um bundesgesetzliche
Normen handelt, kénnen diese selbstversténdlich nur vom Bundesgesetzgeber gedndert

werden.
3. 2Zwischenergebnis

Nach derzeitiger Rechtslage widre ein Nettoverrechnungsmodell nicht
umsetzbar. Dies deshalb, weil der jeweilige Heimbewohner aufgrund der Legalzessionen
des § 324 Abs 3 ASVG sowie des § 13 Abs 1 BPGG die Verfiigungsmacht iiber seine
Pensionen sowie Uber sein Pflegegeld verliert, sobald er in einem Pflegeheim wohnt. Eine

Einforderung direkt bei den Heimbewohnern ist daher nicht méglich.

NGtig wére daher eine bundesgesetzliche Anderung der genannten Normen. Dies
wirde zu einer bundesweiten Vereinheitlichung bzw Einfithrung einer
bundesweiten Nettoverrechnung fiihren. Ein separates Vorgehen einzelner
Bundeslander wie zB der Steiermark ist jedenfalls nicht méglich, zumal der Gesetzgeber

derzeit ein Bruttoverrechnungsmodell implizit vorgibt.
4. Mogliche Verankerung eines Nettoverrechnungsmodells auf Landesebene?

Nunmehr kénnte jedoch von Seite eines Bundeslandes (berlegt werden, ein
Nettoverrechnungsmodell landesgesetzlich zu verankern. Dabei misste — ungeachtet der
Frage nach dem wahrscheinlichen Widerspruch mit den bundesgesetzlichen Normen des
§ 324 ASVG und § 13 BPGG - jedenfalls eine Norm geschaffen werden, die dem Gebiet

des Zivilrechtswesens zuzurechnen ist, das all jene Regelungen bezeichnet, die die

3 siehe OGH RS 0109544



Rechtsbeziehung der Blirger unter sich betreffen; eine Regelung der
Verrechnungsmodalitdten zwischen privaten Pflegeheimen und Bewohnern wiirde namlich

jedenfalls die Rechtsbeziehung von ,Blrgern unter sich® normieren.

Eine solche Vorgehensweise wiirde an den kompetenzrechtlichen Bestimmungen

der Bundesverfassung scheitern.

So sieht Art 15 Abs 9 B-VG zwar vor, dass die Ladnder im Bereich ihrer Gesetzgebung
befugt sind, auch die zur Regelung des Gegenstandes erforderlichen Bestimmungen auf
dem Gebiet des Zivilrechts zu treffen. Grundsétzlich kénnte also tiberlegt werden, ob mit
den verwaltungsrechtlichen Regelungen (ber die Sozialhilfe auch die zivilrechtliche

Materie der Verrechnung mitbehandelt werden konnte.

Dafiir muss nach der verfassungsgerichtlichen Judikatur jedoch ein rechtstechnischer
Zusammenhang zwischen verwaltungsrechtlicher und zivilrechtlicher Regelung
vorliegen.* In Anbetracht dieser Rechtsprechung kann wohl nicht angenommen werden,
dass eine solche zivilrechtliche Regelung mit der Regelung des Sozialhilferechts in einem
derart engen Zusammenhang steht, dass sie das Land regeln miisste. Es ist ndmlich
nicht einzusehen, wieso die Verrechnungsmodalitdt unbedingt vom Landesgesetzgeber
geregelt werden muss, dies zumal die Verrechnung schon derzeit de facto durch die
bundesgesetzlichen Bestimmungen des ASVG und des BPGG in Richtung eines
Bruttoverrechnungsmodells vorgegeben ist. Es handelt sich demnach zweifellos um
eine zivilrechtliche Angelegenheit, die der Bund mit seiner Kompetenz gemaB Art 10
Abs 1 Z 6 B-VG (, Zivilrechtswesen") zu regeln hat.

5. Zusammenfassung

Die Einflthrung einer Nettoverrechnung ist unserer Ansicht nach mit der bestehenden
Rechtslage nicht vereinbar. Vielmehr bedirfte es dafiir bundesgesetzlicher Anderungen.

Uberdies wiirde ein solches Modell auch praktische Probleme mit sich bringen, und
zwar abseits des unzweifelhaft entstehenden Verwaltungsaufwands fir die Pflegeheime.
Im Gegensatz zu den hoheitlich tétigen Sozialhilfeverbdnden fehlt es den Pflegeheimen
namlich an hoheitlichen Befugnissen, was die Informationsgewinnung beim Bewohner in

4 VfSlg 8989, 9580, 9906, 13322, 19427.



Hinblick auf die ihm zukommenden Pensions- und Pflegegeldzahlungen sowie die
Einbringlichkeit der jeweiligen Forderungen erheblich erschwert.

Dieses Ergebnis bedeutet im Ubrigen auch, dass die derzeit vonstattengehende

Nettoverrechnung mit dem Magistrat Graz in zivilrechtlicher Hinsicht rechtswidrig ist
und gedndert werden muss, um den geltenden rechtlichen Anforderungen zu

Mit freundlictjen GriBen

Maytin Piat

entsprechen,
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Betrifft: Qualifikationserfordernis der PDL in den §sterreichischen Bundesléandern

Sehr geehrter Herr Ferner,
lieber Franz!

Ich beziehe mich auf die besprochene Rechtsfrage, ob der Umstand, dass in der Steiermark
andere bzw strengere Qualifikationserfordernisse fiir die Berufsausiibung der
Pflegedienstleitung vorgesehen sind - insbesondere in Anbetracht des absoluten
Fachkraftemangels - eine Verfassungswidrigkeit darstellt und erlaube mir wie folgt Stellung

Zu nehmen:

1. Zur unterschiedlichen fachlichen Qualifikation der Pflegedienstleitung in
den dsterreichischen Bundesliandern

1.1. Die Frage, ob und wann in Pflegeheimen und sonstigen Einrichtungen, die der
Betreuung pflegebediirftiger Menschen dienen, Pflegedienstleistungen vorzusehen sind,
richtet sich nach den organisationsrechtlichen Regelungen in den Pflegeheimgesetzen bzw

sonstigen einschldgigen Gesetzen der Lander.

1.2. Das steiermérkische PHG sieht hinsichtlich der Einrichtung einer PDL vor, dass flir
den Bereich der ,Pflege® jeder Trdger eines Pflegeheims eine Fachkraft aus dem gehobenen

Dienst fiir Gesundheits- und Krankenpflege, welche Uber die Sonderausbildung fir
Fiihrungsaufgaben nach § 65 GuKG (ehemals § 72 GuKG) verfiigt, als Pflegedienstleitung

im Rahmen eines Anstellungsverhaltnisses zu beschaftigen hat.



In anderen Bundesléndern, etwa in Oberdsterreich, Wien, Vorarlberg, Burgenland,

Salzburg und Vorarlberg, werden nicht so strenge Ausbildungskriterien wie in der
Steiermark an den Beruf der Pflegedienstleitung gekniipft, wie in der Folge

ausgefthrt wird:

1.3. Fur die Entsprechung der Rechtslage in Oberdsterreich reicht fir die Auslibung
der PDL gemdB § 15 Abs 3 Z 7 O6. Alten- und Pflegeheimverordnung 2020 bereits das
Diplom im gehobenen Dienst fiir Gesundheits- und Krankenpflege und die Ausbildung
»~basales und mittleres Management" aus. Dariiberhinausgehende fachliche Qualifikationen
wie die Sonderausbildung fir Flhrungsaufgaben gemaB § 65 GuKG werden nicht

vorausgesetzt.

1.4. Fir Wien sieht das Wiener Wohn- und Pflegeheimgesetz, LGBI. 15/2005 idgF in
§ 11 die Einrichtung einer Pflegedienstleitung fiir den gesamten Pflegebereich vor. Gemas
§ 11 Abs 1 Wiener Wohn- und Pflegeheimgesetz ist eine Person fiir die Pflegedienstleitung
fachlich geeignet, wenn sie eine Angehérige des gehobenen Dienstes fiir Gesundheits- und

Krankenpflege ist, und =zur Leitung geeignet, wenn sie durch entsprechende

Weiterbildung iiber hinreichende Kenntnisse in der Organisation und Personalfithrung

verfiligt. Eine Verpflichtung zur Sonderausbildung fir Fiihrungsaufgaben gemas § 65 GuKG

ist nicht vorgesehen.

1.5. FUr Burgenland sieht die Burgenldndische Altenwohn- und Pflegeheimverordnung
in § 19 Abs 2 leg cit vor, dass die Pflegedienstleitung als Fachvorgesetzte des Betreuungs-
und Pflegepersonals Uber Ausbildungen und Qualifikationen gema3 § 17 Abs 7 GuKG
verfigen muss. Dh, eine rechtmé&Bige zweijdhrige vollbeschaftigte Berufsauslibung im
gehobenen Dienst fiir Gesundheits- und Krankenpflege oder entsprechend langer bei
Teilzeitbeschaftigung und die erfolgreiche Absolvierung einer gemaB § 65a (oder vormals
§8 71 und 72 GuKG) fiir Flilhrungsaufgaben anerkannte Ausbildung oder eine individuell
gleichgehaltene Ausbildung gemaB § 65b in der Fassung vor der Novelle BGBI. I Nr.
185/2013. Allerdings kénnen auch Personen, die nicht iiber die genannten Ausbildungen
und Qualifikationen verfiigen, die Funktion der Pflegedienstleitung dennoch wahrnehmen;

in_diesem Fall sind die genannten Ausbildungen und Qualifikationen innerhalb von fiinf
Jahren ab Funktionsausiibung nachzuweisen (8§ 19 Abs 2 zweiter Satz leg cit).




1.6. Das Salzburger Pflegegesetz, LGBI. Nr. 52/2000 idgF, hingegen sieht weder
einen Mindestpflegepersonalschliissel noch die Einrichtung einer PDL verbindlich vor.

Vielmehr hat der Heimtrédger gemé&B § 18 Salzburger Pflegeheimgesetz eine ausreichende
Zahl an angestelltem, fachlich qualifiziertem Pflegepersonal und nicht pflegendem
Hilfspersonal entsprechend der Anzahl der Bewohner sowie der Art und dem AusmaB der
diesen zu erbringenden Leistungen zur Verfligung zu stellen und sicherzustellen, dass die
Pflegeleistungen durch entsprechend qualifiziertes Personal im Sinne des GuKG erbracht

werden (Abs 1 leg cit).

Weiters hat jeder Trager zumindest eine Person mit Leitungsaufgaben zu betrauen und als

Ansprechperson flr die Bewohner zu bestimmen (Abs 2 leg cit). Die Leitungsaufgaben und

Qualifikationserfordernisse der werden nicht néher definiert.

1.7. Auch das Pflegeheimgesetz fiir Vorarlberg, LGBI.Nr. 16/2002 idgF, sieht keine
verbindliche Personalmindestausstattung oder Einrichtung einer PDL vor.

GemadB § 7 Abs 2 Pflegeheimgesetz hat der Heimtréger vielmehr eine geeignete Person,
die (lediglich) zur Ausiibung des gehobenen Dienstes fiir Gesundheits- und Krankenpflege

berechtigt ist, mit der Pflegeleitung zu betrauen. Weitere Qualifikationserfordernisse

werden nicht vorausgesetzt.

1.8. Zusammengefasst zeigt sich, dass die angeflihrten Bundesldnder, Oberdsterreich,

Wien, Burgenland, Salzburg und Vorarlberg, bereits niedrigere Qualifikationen fiir die

Auslbung der Tétigkeit der PDL als ausreichend werten und nicht zwingend die

Beschdftigung einer Fachkraft aus dem gehobenen Dienst fiir Gesundheits- und

Krankenpflege, welche (iber die Sonderausbildung fiir Fiihrungsaufgaben verfiigt,

vorschreiben.

1.9. Auch wenn der Verfassungsgerichtshof judiziert, dass sich aus dem
bundesstaatlichen Prinzip ergibt, dass Differenzierungen zwischen den
Landesrechtsordnungen den Gleichheitssatz nicht beriihren, muss der Landesgesetzgeber
eine ,an sich" sachliche Regelung treffen.!

1 Vgl VfSlg 6755/1972; VfSlg 8161/1977.



Wie in weiterer Folge ausgefiihrt wird, finden sich jedoch keine sachlichen Griinde wieso in

der _Steiermark strengere Ausbildungsvoraussetzungen an die Einrichtung und
Berufsausiibung der PDL gekniipft werden und verstoBt § 8 Abs 3 StPHG an sich gegen

den Gleichheitsgrundsatz.

2. Zur Unsachlichkeit der Einrichtung und Qualifikation der PDL an sich
2.1. Auch wenn Regelungen in Bezug auf Pflegeheime dem Landesgesetzgeber obliegen,
haben sich Bund und Ldénder dennoch verpflichtet, in der Art 15a-Vereinbarung iliber

gemeinsame MaBnahmen fir pflegebedirftige Personen . die Vorsorge fiir pflegebediirftige

Personen bundesweit nach gleichen Zielsetzungen zu regeln®, um __einheitliche

Pflegestandards in den einzelnen Bundeslandern zu erlangen.? Diese Art 15a-Vereinbarung

legt unter anderem, gewisse Qualitatskriterien und Mindeststandards fest, wobei die
meisten sehr allgemein gehalten sind oder ausschlieBliche Strukturkriterien sind, In den
Materialien zur Vereinbarung wird hinsichtlich der Qualifikation des Pflegepersonals

angemerkt, dass diese den Aufgabenstellungen und Anforderungen entsprechen muss.3

Wie in den Punkten 1. ff dargelegt, wurden in den Landesgesetzen hinsichtlich der
Personalausstattungen nur Mindesterfordernisse verankert. Ein bundesweit einheitliches
Verstandnis zur Personalausstattung bzw deren konkrete Qualitédtskriterien, wie etwa die

Qualifikationserfordernisse der PDL, fehlt entweder gédnzlich oder die Regelungen sind

interpretationsbediirftig.

2.2. Eine nahere Beschreibung dgs Aufgabenbereichs der PDL ist im Landesrecht nicht

zulassig, weil diese in § 26 Gesundheits- und Krankenpflegegesetz — GuKG geregelt sind.
GemaB § 26 Abs 2 GuKG zdhlen zu den Fiihrungstatigkeiten der PDL insbesondere die
Uberwachung, Sicherung und Verbesserung der Pflegequalitat und der Pflegeorganisation

(Z 1), die Fihrung und der Einsatz des Personals im Pflegebereich (Z 2), die Organisation
der Sachmittel und Uberwachung des Sachmitteleinsatzes im Pflegebereich (Z 3) und die
Zusammenarbeit mit anderen Einrichtungen, Organisationseinheiten und Berufsgruppen

(Z 4 leg cit).

2 Vereinbarung zwischen dem Bund und den Landern geméa#B Art. 15a B-VG (ber gemeinsame
MaBnahmen des Bundes und der Lander fir pflegebedirftige Personen samt Anlagen StF: BGBI. Nr.
866/1993 (NR: GP XVIII RV 1069 AB 1331 S. 136. BR: AB 4660 S. 576.)

3 ErldutRV 1069 S. 10.



Den Erlduterungen zur Regierungsvorlage zum GuKG ist zu entnehmen, dass die Leitung
des Pflegedienstes in Pflegeheimen eine grundlegende Fihrungsaufgabe ist, die von
diplomiertem Pflegepersonal wahrzunehmen ist.4 Die Wahrnehmung dieser Aufgaben
durch entsprechend ausgebildetes Personal stellt einen wichtigen Beitrag zu einer
verbesserten Pflegequalitdt und einer Optimierung des Ressourceneinsatzes dar.

Die angemessene Fiihrung und der Einsatz von entsprechendem Pflegepersonal sowie der

organisierte und Uberwachte Sachmitteleinsatz ist sohin in_allen Pflegeheimen zur

Gewabhrleistung der Pflegequalitét sicherzustellen. Die von der PDL zu erbringende

Arbeitsleistung (gemaB § 26 GuKG?), sohin die Berufsausiibung, ist in allen Bundesldndern

ident.

Auch das Ziel und der Zweck der Einrichtung einer Pflegedienstleitung gemaB PAVO ist in
erster Linie die Sicherung und die Verbesserung der Pflegequalitdt sowie die

Ressourcenoptimierung.®

2.3. Die im StPHG zwingend vorgesehenen strengen Ausbildungskriterien sind jedoch
vor dem Hintergrund, dass die PDL in Pflegeheimen in samtlichen Bundesléndern die selben

Funktionen und Verantwortungen Ubernimmt, namlich die Leitung des Betreuungs- und

Pflegedienstes geméB § 26 GuKG, an_sich_unsachlich. Es findet sich keine sachliche
Rechtfertigung, wieso in der Steiermark zwingend strengere Ausbildungsvoraussetzungen

an die Berufsaustibung der PDL gekniipft werden und verstéBt & 8 Abs 3 StPHG an sich

gegen den Gleichheitsqrundsatz.

2.4. Die im StPHG vorgesehenen strengen Ausbildungskriterien sind auch in Bezug auf

den absoluten Pflegepersonalmangel unsachlich. Eine Norm wie § 8 Abs 3 StPHG, welche

die erforderlichen Qualifikationen fiir die PDL vorschreibt, allerdings Konstellationen wie
den derzeitigen absoluten Fachkrdftemangel géanzlich auBer Acht ldsst und keine
Ubergangs- oder Ersatzregeln vorsieht (Vgl Pkt. 1.5., § 19 Abs 2 Burgenlandische
Altenwohn- und Pflegeheimverordnung), ist unsachlich und daher verfassungswidrig.

4 ErlautRVv 709 BIgNR. 20.GP, 60.

5 Siehe dazu auch die Erlauterung zur Verordnung der Steiermérkischen Landesregierung vom 23.
November 2017 Uber die Personalausstattung in Pflegeheimen (Personalausstattungsverordnung
2017 - PAVO) zu § 4 wonach eine ndhere Beschreibung der Aufgaben der Pflegedienstleitung im
Landesrecht nicht zuldssig ist, da diese in § 26 GuKG, BGBI. I Nr. 108/1997, zuletzt in der Fassung
BGBI. I Nr. 120/2016, geregelt sind.

6 Siehe dazu auch die Erlduterung zur Verordnung der Steiermérkischen Landesregierung vom 23,
November 2017 Uber die Personalausstattung in Pflegeheimen (Personalausstattungsverordnung
2017 - PAVO), wonach die Pflegedienstieitung fiir die Qualitdt der Pflege verantwortlich ist.



Das Fehlen einer Ubergangsregel bedeutet, dass der Heimtréger im Fall der Beendigung
des Beschaftigungsverhéltnisses der PDL auch dann, wenn er intensiv nach Nachfolgern
sucht und nicht zuletzt mithilfe der vorgeschriebenen Stellvertretung und andere geeignete
MaBnahmen (wie die tageweise Heranziehung von entsprechend qualifiziertem Personal
aus anderen Heimen, bzw eine zentrale PDL) die Beibehaltung der Pflegequalitat
provisorisch so sicherstellt, dass keine Gefdhrdung der Insassen gegeben ist, sich im
Stadium der Rechtswidrigkeit befindet, wenn er durch den Arbeitsmarkt bedingt keine
lickenlose Nachfolge organisieren kann. In diesem Fall hat der Heimtrdger gar keine

Mdglichkeit, rechtskonform zu handeln, auch nicht durch Sperre des Pflegeheims, weil auch

eine Sperre des Heimes durch die Kiindigungsfrist fiir Heimvertrége nach dem KSchG nicht

ohne Vorlaufzeit moéglich ist.

Des Weiteren ist der Zugang zur Sonderausbildung fiir Fihrungskréfte erschwert, weil

Ausbildungslehrgdnge in der Steiermark derzeit gar nicht angeboten werden und

Lehrangebote in anderen Bundeslandern in Anspruch genommen werden mdssen.

Aufgrund des absoluten Fachkrédftemangels, insbesondere hinsichtlich Personals, das iiber

zusdtzliche Qualifikationen wie die Sonderausbildung fiir Fiihrungskréfte verfiigt, ist es in
den meisten Féllen den Heimbetreiber faktisch nicht méglich ad hoc eine Fachkraft, die

uber die gesetzlichen Qualifikationserfordernissen verfiigt, zu beschéftigen. Sohin kann der

Pflegeheimbetreiber aufgrund faktischer Umstinde so lange nicht rechtskonform handeln,

Aufgrund der faktischen Unméglichkeit, dass kein fachlich entsprechend qualifiziertes
Personal greifbar ist, begeht der Heimtrager eine Verwaltungsiibertretung geméas § 18 Abs
2 Z 2 StPHG, wenn er keine Pflegedienstleitung bestelit oder nicht daflir Sorge tragt, dass
diese ubeéer die erforderlichen Qualifikationen geméaB § 8 Abs 3 StPHG verfligt. Eine

Abstrafung, obwohl dem Heimtrager ein rechtskonformes Handeln faktisch verwehrt ist,

ist nicht nur an sich unsachlich, sondern kann weiters mit deiner Verletzung des
Heimbetreibers in seinen verfassungsrechtlich gewédhrleisteten Rechten, wie dem Recht der
Freiheit der Erwerbsausiibung (Art 6 StGG) und dem Recht auf Unversehrtheit des

Eigentums (Art 5 StGG) einhergehen.




3. Zur Unsachlichkeit der Notwendigkeit der Einrichtung der PDL
3.1. Wie bereits angefiihrt obliegt die Regelung, ob und wann in Pflegeheimen und

sonstigen Einrichtungen Pflegedienstleitungen einzurichten sind, den Landesgesetzgebern.

Bei der Einrichtung einer Pflegedienstleitung ist allerdings die berufsrechtliche Vorgabe des
§ 26 GUKG einzubeziehen.” Dh, (nur) wenn in einem Pflegeheim Titigkeiten wie zB die

Fiihrung und der Einsatz des Personals im Pflegebereich, die Organisation der Sachmittel

und die Uberwachung des Sachmitteleinsatzes im Pflegebereich, die Uberwachung,

Sicherung, Verbesserung der Pflegegualitdt und der Pflegeorganisation (vgl § 26 Abs 2
GuKG) anfallen bzw tatséchlich durchgefiihrt werden, so handelt es sich dabei um

Fihrungsaufgaben im_Sinne des GuKG, die jedenfalls durch eine einzurichtende
Pflegedienstleitung wahrzunehmen sind.

3.2. In diesem Sinne muss es aus fachlich-organisatorischer Sicht ausreichen, dass in

kleinen Einrichtungen die pflegerischen Belange nicht zwingend einer hierarchischen

Organisation _in _Form einer PDL bedirfen, sondern gemeinschaftlich durch das im

Pflegeheim beschiftigte Pflegepersonal wahrgenommen werden kénnen.®

In gréBeren Pflegeheimen werden hingegen regelmaBig die angefiihrten
Flhrungstdtigkeiten anfallen, sodass allenfalls in diesen verpflichtend eine
Pflegedienstleitung einzurichten ist. Falls die Einrichtung einer Pflegedienstleitung bedarf,
ist diese gemdB § 17 Abs 7 GuKG mit dem entsprechend gualifizierten Pflegepersonal zu

besetzen.®

3.3. Die derzeitige gesetzliche Situation, dass das StPHG und die PAVO jedenfalls die
Einrichtung sowie der Qualifikation der PDL geméaB § 8 Abs 3 StPHG zwingend vorgeben
und nicht beziglich der GréBe und Organisation des Heimtrdgers oder der konkreten

Aufgabenbereiche der PDL im Heim unterscheiden, ist sohin unsachlich.

Fir die ausreichende Wahrnehmung von Filhrungsaufgaben missen somit andere
Konstellationen, wie etwa eine zentrale, ein oder mehreren Heimen (iberlagerte PDL zur
Erfillung der Zwecke der Einrichtung der PDL geniigen. Wenn ein Heimtrager mehrere
(gréBere) Pflegeheime zentral betreibt kdnnen hamlich s@amtliche organisatorische

7 Weiss-FaBbinder/Lust, GUKG® (2021) §17 Anm. 6).
8 Weiss-FafBbinder/Lust, GUKG?® (2021) §17 Anm. 6).
9 Miller/Falch in GmundKomm? § 26 GuKG Rz 3.



Fihrungsaufgaben der PDL gemaB § 26 Abs 2 GuKG mithilfe einer zentralen,
ibergelagerten PDL erbracht werden. Einem Heimtrdger, der mehrere (gréBere)
Pflegeheime betreibt, ist es beispielsweise méglich, viele Aufgaben, die kleinere Heimtrager
(die oftmals nur ein Pflegeheim betreiben) selbst bewerkstelligen missen, zu
»zentralisieren®. So kénnen viele Aufgaben der Leitung des Betreuungs- und Pflegedienstes
(Planung, Konzipierung, Organisation von Fortbildungen etc, organisatorische Aufgaben)
aufgrund von Synergieeffekten zentral von der Heimtrédgerin durchgefiihrt werden, womit
Ressourcen flir die — ohnehin personalschwache - PDL in den einzelnen Heimen frei und
die Flhrungsaufgaben gemdB § 26 GuKG ressourcenorientiert erbracht werden.
Insbesondere kann eine libergeordnete PDL flexibler auf Personalausfalle und sonstige
organisatorische Aufgaben, auch zwischen Einrichtungen (vgl § 26 Abs 2 Z 4 GuKG),
reagieren, da dem Heimtrédger mehr Personal sowie einschlagige Experten auf

verschiedenen Gebieten der Pflegewissenschaften unterliegen.

Daraus folgt, dass kleine Heimtrdger bei gemeinschaftlicher Organisation durch das

Pflegepersonal gar keiner PDL bediirfen oder es groBen Heimtrdgern aufgrund von

Konstellationen, wie etwa einer zentralen PDL-Einrichtung, méglich wire, mit weit weniger

BeschdftigungsausmalB bei den Pflegedienstieitungen auszukommen, um dieselben

Aufgaben zu erfiillen.

3.4. Die Lehre vertritt zum Teil die Ansicht, dass die Erbringung von Fihrungsaufdaben
(zB Pflegedienstleitung) auf Werkvertragsbasis nicht zuldssig erscheint.19§ 26 GuKG
verlange namlich von der Leitung des Pflegedienstes die Verantwortung fiir die Qualitst
der Pflege und fur die Organisation der pflegerischen MaBnahmen in der gesamten
Einrichtung. Die Erflllung dieser Aufgaben sei ohne Eingliederung in die Organisation der
Betreuungseinrichtung und bei freier Diensteinteilung bzw mangelnder Verpflichtung zur
persénlichen Leistungserbringung schwer méglich, da der Aufsichtspflicht Gber die Pflege
auf Grund der mangelnden Anwesenheitspflicht sowie der mangelnden
Weisungsbefugnissen auf Grund der Nichteinbindung in die Organisation der

Pflegeeinrichtung nicht nachgekommen werden kénne.

Im Umkehrschluss bedeutet dies jedoch nicht, dass eine durchgehende
Anwesenheitspflicht zwingend erforderlich ist oder keine Weisungen und Aufgaben - bei

einer wirtschaftlichen Eingliederung bestimmten Grades in die Organisation des Heimes -

10 Schwamberger/Biechl/Habel GUKG8 § 26 Rz 2.



weitergegeben werden kénnten. So besteht etwa fiir die Leitung von einer - der PDL -
nachgeordneten Organisationseinheiten (zB Stationsleitung) keine Verpflichtung zur
Absolvierung einer Sonderausbildung (fir Fihrungsaufgaben).!

3.5. Auch das GuKG ldsst die Frage nach den Anwesenheitserfordernissen, dem Grad
der Eingliederung der PDL oder der gemeinschaftlichen Ausiibung der PDL durch mehrere

Personen offen.

3.6. In den Materialien zur PAVO wird festgehalten, dass zwischen der Arbeits- und
Anwesenheitszeit der PDL zu differenzieren ist und zum Beispiel die Inanspruchnahme von
Supervisionen oder die Teilnahme an Fortbildungsveranstaltungen als Arbeitszeit, nicht
jedoch als Anwesenheitszeit zu werten sind.

Der Umstand, dass die PDL fiir Supervisionen in der Einrichtung nicht anwesend sein muss,
unterstreicht die dargelegte Ansicht, dass Konstellationen wie eine zentrale PDL-

Einrichtung jedenfalls zuldssig sein muss, um die Aufgaben der PDL zu erfiillen.

Aus den dargelegten Griinden sind die zwingenden Vorgaben im StPHG sowie der PAVO

zur Einrichtung und zu den Ausbildungsvoraussetzungen der PDL nicht mit dem

verfassungsrechtlich gewdhrieisteten Gleichheitsgrundsatz in _Einklang zu bringen. Es

liegen keine sachlich gerechtfertigten Griinde vor, weshalb in der Steiermark jeder
Heimbetreiber trotz unterschiedliche fachlicher und organisatorischer Ausgestaltung im
Heim zwingend eine PDL anstellen muss, welche die gesetzlichen Bestimmungen zur

fachlichen Qualifikation - insbesondere zur Sonderausbildung fiir Fihrungskréfte erfullt.

4. Zu den Rechtsschutzmoglichkeiten
4.1. Die Verfassungswidrigkeit einer Bestimmung kann im Rechtsmittelweg in

Verwaltungsverfahren geltend gemacht werden (Art 144 B-VG), wenn das Gesetz bzw die
Verordnung in diesen Verfahren prajudiziell ist.

4.2. Denkbar ist auch der Weg eines Individualantrags geman Art 140 Abs 1 Z 1 lit c
bzw Art 139 Abs 1 Z 3 B-VG. GemaB Art. 139 Abs 1 Z 3 B-VG erkennt der
Verfassungsgerichtshof unter anderem uUber die Gesetzwidrigkeit von Verordnungen auf
Antrag einer Person, die unmittelbar durch diese Gesetzwidrigkeit in ihren Rechten verletzt

zu sein behauptet.

1 Mdller/Falch in GmundKomm? § 17 GuKG Rz 14.
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4.2.1. Voraussetzung der Antragslegitimation ist, dass die bekampfte Bestimmung fiir den

Antragsteller nicht bloB behaupteter Weise, sondern tatsachlich ohne Féllung einer

gerichtlichen Entscheidung oder ohne Erlassung eines Bescheides wirksam geworden ist,

in die Rechtssphdre des Antragstellers unmittelbar eingreift'2 und wenn dem Antragsteller

kein anderer zumutbarer Weqg zur Abwehr des - behaupteter Weise - rechtswidrigen

Eingriffes zur Verfiigung steht.3

4.2.2. Durch die angefochtenen Bestimmungen wird den Heimtrdagern die Verpflichtung
zur Beschaftigung einer Pflegedienstleitung, sohin einer Fachkraft aus dem gehobenen
Dienst fir Gesundheits- und Krankenpflege, welche (lber die Sonderausbildung fir
Sonderkrafte verfligt, auferlegt, sohin eine Rechtspflicht, die unmittelbar, tatsdchlich und
nachteilig in ihre Rechtssphédre eingreifen, ohne dass es hiefiir einer behérdlichen
Entscheidung bedarf. Fir den Fall eines Zuwiderhandelns miissen Betreiber nicht nur mit
der Verhdngung von Verwaltungsstrafen rechnen, was an sich bereits unzumutbar wére,
ihnen kann sogar die Bewilligung zum Betrieb des Heimes bescheidmaBig entzogen
werden. Erwirkung und Bekd@dmpfung eines solchen Bescheides sind wegen der
schwerwiegenden Konsequenzen keinesfalls ein tauglicher alternativer Rechtsweg. In
sténdiger Rechtsprechung wird die Provozierung eines Strafbescheids als nicht zumutbarer
Rechtsweg bezeichnet.!* Ist jedoch ein Strafverfahren oder ein anderes Verfahren wegen
eines rechtswidrigen Verhaltens allerdings bereits anhédngig, so macht die Mdglichkeit, dort

Bedenken gegen ein Gesetz vorzubringen, einen parallelen Individualantrag unzulassig.!>

5. Zusammenfassung
Die gesetzliche Regelung der Qualifikationsvoraussetzungen der PDL gemd § 8 Abs 3

StPHG ist nicht deshalb verfassungswidrig, weil sich eine lénderweise verschiedene

rechtliche Situation ergibt, sondern muss die Regelung gemaB § 8 Abs 3 an sich unsachlich

sein. Der Gleichheitsgrundsatz verbietet nicht nur eine sachlich nicht gerechtfertigte
Ungleichbehandlung, sondern gebietet auch eine sachliche Gleichbehandlung des Gleichen.

Es findet sich allerdings keine Rechtfertigung, weshalb in der Steiermark zwingend

strengere Ausbildungsvoraussetzungen an die Berufsausiibung der PFL gekniipft werden,

12 yfSig 8058/1977 unter Hinweis auf VfSlg 8009/1977.

13 VfSlg 13.944/1994, 15.234/1998, 15.947/2000.

14 Ua VfSlg 8396, 9253, 9826.

15 VfSlg 13.344/1993, 14.585/1996, 14.672/1996, 15.030/1997 und 15.861/2000.
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erflllt sie doch in Pflegeheimen samtlicher Bundesldnder die selben Aufgaben, némlich die

Leitung des Betreuungs- und Pflegedienstes geméaB § 26 GuKG.

§ 8 StPHG ist weiters in Bezug auf den absoluten Pflegepersonalmangel und den
erschwerten Zugang zur Sonderausbildung fiir Flihrungskrafte gemaB GuKG unsachlich.
Auch vor dem Hintergrund, dass § 8 StPHG keine Unterscheidung in Bezug auf die fachliche
und organisatorische Ausgestaltung in Pflegeheimen trifft, ist nicht mit dem Gleichheitssatz

in Einklang zu bringen.

Bei betroffenen Heimbetreibern ist sohin im Einzelfall zur prifen, ob aus fachlicher und
organisatorischer Sicht die Einrichtung einer PDL mit einer Ausbildung gemaB (ehemals)
§ 72 GuKG nach den dargelegten Grundsatzen erforderlich ist. Im Weiteren Schritt ist zu
prifen, ob derzeit ein gerichtliches oder verwaltungsbehérdliches Verfahren anhéngig ist,

welches die Gelegenheit zur Geltendmachung der Verfassungswidrigkeit bieten wiirde.

Sollte die Erhebung eines Rechtsmittels oder eines Individualantrags tatsadchlich nétig
werden, missten die genauen Voraussetzungen dieser Schritte freilich noch genau gepriift

werden.
Fir weitere Fragen stehe ich jederzeit gerne zur Verfligung und verbleibe einstweilen
mit freundlichen GriBen

I

Martin Piaty
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Art4 7 7 und Arc 6 DSGVO; § 2 Abs 1
Tiroler Datenverarbeitungsgesetz

Begriff des (datenschutzrechtlich)

» Verantwortlichen; Rechtmifigkeit einer
Verarbeitung; Benennung des Amtes eincr
Landesregierung als Verantwortlichen

Mit Vorabentscheidungsersuchen vom 23. August 2023,
eingegangen beim EuGH am 24. Oktober 2023, will der
VwGH kliren, ob das Amt einer Landesregierung (hier
konkret: das Amt der Tiroler Landesregierung) durch
eimne landesgesetzliche Regelung als datenschutzrecht-
lich Verantwortlicher iSd Art 4 Z 7 DSGVO benannt
werden kann.

Die Frage stellt sich dem VwGH zusammengefasst in
folgendem Ausgangsverfahren: Das Amt der Tiroler
Landesregierung versandee im Jahr 2021 an Personen,
die iiber 18 Jahre alt und noch nicht gegen COVID-19
geimpft waren, persdnliche Schreiben, in denen die Ad-
ressaten tiber fiir sie an einem niher genannten Ort re-
servierte Termine fiir cine COVID-Schutzimpfung sowie
iiber die Impfung selbst informiert und dazu eingeladen
wurden, von dem Angebot ciner Schutzimpfung Ge-
brauch zu machen. Ein Adressat erstattete in Bezug auf
¢in solches an ihn ergangenes Schreiben cine gegen das
Amt der Tiroler Landesregicrung (im Folgenden: Amr)
gerichrere Datenschurzbeschwerde wegen Verletzung im
Recht auf Geheimhaltung gem § 1 Abs 1 DSG bei der
Datenschutzbehorde (im Folgenden: DSE). Die DSB gab
der Beschwerde statt. Begriindend stellte sie fest, dass
das Amt — mangels spezifischer Zugriffsberechtigung
nach dem Gesundheitstelematikgesetz (GTelG) - un-
rechtmifig — iiber zwei GmbHs als (Sub-)Aufrragsver-
arbeiter - auf die Daten des Beschwerdefiihrers im zen-
tralen Impfregister und im Patientenindex zugegriffen
habe, weshalb auch die nachfolgende Verarbeitung der
betreffenden Daten zum Zwecke des Versands  des
Schreibens rechtswidrig erfolgt sei. Fine vom Amt gegen
diese Entscheidung erhobene Beschwerde wies das
BVwG ab: Fs stellte fest, dass das Amrt einen Vorschlag
fiir die Schreiben ausgearbeitet habe, der in der Folge
vom Landeshauptmann freigegeben worden sei. Das
Amt habe sich - na in seiner Datenschuwzerklirung - als
Verantwortlicher  der Datenverarbeitung  deklariert;
auflerdem ergebe sich aus § 2 Abs 1 it a des Tiroler
Daru:wcrarlmiluu;;sgcsctzu.‘; (im Polgenden: THVG) -
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der festlegr, dass das Amt Verantwortlicher nach Art 4
2.7 DSGVO ist —, dass das Amt als Verantwortlicher fiir
die Datenverarbeitung zu qualifizieren sei. Die Daten-
abfrage und -zusammenfithrang durch die (Sub-)Auf-
tragsverarbeiter seien datenschutzrechtlich dem Ame
zuzurechnen; dieses habe mangels Zugriffsherechtigung
nach dem G'TelG auf den Patientenindex bzw das Impf-
register keinen rechtmiRigen Zugriff iSd Art 5 Abs 1
lita bzw Art 9 Abs 2 lit g bzw i DSGVO auf die betref-
fenden Daten. Deshalb erwiesen sich sowohl der Zugriff
auf die fraglichen Daten als auch die Verwendung der
Daten fiir den Versand der Schreiben als rechtswidrig.

Gegen das Erkenntnis des BVwG erhob das Amt (ao)
Revision beim VwGl 1L Dieser hat — im Unterschied zur
DSB und dem BVwG — Zweifel, ob tatsichlich das Ame
als Verantwortlicher fiir die Datenverarbeitung gem
Art 4 Z 7 DSGVO zu qualifizieren ist. Der VwGH ver-
weist auf die Judikatar des FuGI: Aus dieser ergibt sich
cinerseits, dass der Begriff des Verantwortlichen weit
definiert ist, um einen wirksamen und umfassenden
Schutz der betroffenen Personen zu gewihrleisten und
andererseirs, dass als Verantwortlicher angesehen wer-
den kann, wer einen Beitrag zur Entscheidung iiber die
Zwecke und Mittel der Datenverarbeitung leistet. Vor
dem Hintergrund, dass das Amt lediglich ecinen Vor-
schlag fiirr den Zweck der Datenverarbeitung und die
konkreten Mirtel ausgearbeitet hat, den in weiterer Fol-
ge aber erst der Landeshauptmann freigegeben hat,
fragt sich der VwGH, ob nicht tatsichlich ausschlieSlich
der Landeshauptmann sowohl iiber den Zweck als auch
die Mittel der Datenverarbeitung entschieden hat. Im
Anschluss an die Erwigungen des BVwG, das die
Qualifikation des Amtes als Verantwortlichen (auch)
aus dessen Benennung in § 2 Abs 1 lit a TDVG abgelet-
tet hat, fragt sich der VwGH im Weiteren, ob das Amt
durch diese gesctzliche Bestimmung rechrswirksam als
Verantwortlicher iSd Art 4 7 7 zweiter Halbsatz
DSGVO  benannt werden konnte. Zweifel hat der
VwGH einerseits deshalb, weil das Amt keine Organ-
funktion oder eigene Rechtspersonlichkeit hat, sondern
gem § 3 Abs 1 BVG Amterl.Reg lediglich Geschiftsap-
parat anderer Behorden ist. Der VwGH weist in dem
Zusammenhang darauf hin, dass der Verantwortliche in
der Lage sein muss, die eincn Verantwortlichen treffen-
den Verpflichtungen einzuhalten und cinen wirksamen
und umfassenden Schutz der betroffenen Personen zu
gewilrleisten. Ex frage sich daher, ob auch eine blo_lf(‘
Dienststelle ohne eigene (Teil-)Rechrsfihigkeit als £+
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richtung oder andere Stelle“ i8d Art 4 Z 7 DSGVO an-
geschen werden kann. Zweifel an der Qualifizierung des
Amtes als Verantwortlichen hat der VwGH andererseits
deshalb, weil die pauschale Benennung des Amtes als
Verantwortlicher durch § 2 Abs 1 lit a TDVG ohne Be-
zugnahme auf eine konkrete Verarbeitung personenbe-
zogener Daten erfolgt ist.

Vor diesemn Hintergrund will der VwGH wissen, ob Art 4
Z 7 DSGVO dahingehend auszulegen ist, dass er der An-
wendung einer Bestimmung wie vorliegend § 2 Abs 1
TDVG entgegensteht, in der zwar ein bestimmter Verant-

BuGH VORI.AGEFRAGEN 259

wortlicher benannt wird, dieser aber eine blofie Dienst-
stelle ohne eigene (Teil)Rechtsfihigkeit ist, die Benennung
ohne Bezugnahme auf eine konkrete Verarbeitung perso-
nenbezogener Daten erfolgt und daher auch keine Zwe-
cke und Mittel einer konkreten Verarbeitung personen-
bezogener Daten durch das Recht des Mitgliedstaats vor-
gegeben werden und diese benannte Stelle ferner weder
allein noch gemeinsam mit anderen iiber die Zwecke und
Mittel der zugrundeliegenden Verarbeitung personenbe-
zogener Daten entschieden hat.

C-638/23, Amt der Tiroler Landesregierung
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