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Sehr geehrte Frau Tschanter,

unter Bezug auf das oben genannte Schreiben erhalten Sie als Anlage zwel Ausarbeitungen mit den
Reg.-Nr. WF 11 - 355/05 mit dem Thema"Zur Zulassigkeit, die Vorsorgeuntersuchungen U 1 bisU 9
sowie J 1 bei Kindern und Jugendlichen verpflichtend zu machen" und WD 3 - 207/06 mit dem Thema
"Zwangsmalinahmen zur Durchsetzung von V orsorgeuntersuchungen”.

Fir Fragen steht IThnen der Fachbereich gern zur Verfligung.

Mit freundlichen Grifzen

gez.

PD Dr. Holscheidt
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Ausarbeitungen von Angehorigen der Wissenschaftlichen Dienste geben nicht die Auffassung
des Deutschen Bundestages, eines seiner Organe oder der Bundestagsverwaltung wieder.
Vielmehr liegen sie in der fachlichen Verantwortung des einzelnen Verfassers und der
Fachbereichsleitung. Die Ausarbeitungen sind dazu bestimmt, das Mitglied des Deutschen
Bundestages, das sie in Auftrag gegeben hat, bei der Wahrnehmung des Mandats zu
unterstiitzen. Der Deutsche Bundestag behélt sich die Rechte der Veroffentlichung und
Verbreitung vor. Diese bediirfen der Zustimmung des Direktors beim Deutschen Bundestag.
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1. Zusammenfassung

Die in Artikel 6 Abs. 2 und Abs. 3 GG zum Ausdruck kommende Wertentscheidung der
Verfassung garantiert den Vorrang der Eltern, ihre Eigenstdndigkeit und Selbstverant-
wortlichkeit bei der Pflege und Erziehung der Kinder. Zugleich bestellt die Verfassung
aber die staatliche Gemeinschaft zum Wiéchter iiber die Ausiibung dieses Elternrechts.
Aufgabe und Befugnis des Staates bei der Ausfiihrung dieses ,,Wéchteramtes* konnen,
soweit sie in das Elternrecht eingreifen, nicht {iber das hinausgehen, was das Gesetz den
Eltern als Pflicht auferlegt. Die Eltern kénnen daher grundsitzlich frei von staatlichen
Einfliissen und Eingriffen nach eigenen Vorstellungen dariiber entscheiden, wie sie die
Pflege und Erziehung ihrer Kinder gestalten und damit ihrer Elternverantwortung ge-
recht werden wollen. Der Staat muss diesem Vorrang der Eltern Rechnung tragen.
Werden die Eltern ihrer Verantwortung gegeniiber dem Kind nicht gerecht und gerét das
Kind dadurch in Gefahr, hat der Staat das Kind auch gegeniiber seinen Eltern zu schiit-
zen. Die Kompetenz hierzu hat das Familiengericht. Die einzige Pflicht, Kinder ohne
konkrete medizinische Indikation medizinisch untersuchen zu lassen, ergibt sich aus den

landesrechtlich geregelten verpflichtenden KITA- bzw. Schuleingangsuntersuchungen.

Um eine mdglichst umfassende Inanspruchnahme der Vorsorgeleistungen zugunsten
von Kindern zu erreichen, wére z. B. die Gewihrung einer ,,Prdmie aus rechtlicher
Sicht unproblematisch. Dariiber hinaus ist der (Landes- bzw. Bundes-) Gesetzgeber
grundsitzlich befugt Vorsorgeuntersuchungen fiir Kinder verpflichtend vorzuschreiben
und deren Einhaltung zu tiberwachen, soweit er nicht in das Elternrecht in Form eines
umfassenden Uberwachungs- und Kontrollsystems eingreift. Als Sanktion darf der
Gesetzgeber dem Kind allerdings nicht das verfassungsrechtlich garantierte Existenzmi-
nimum verweigern. Soweit die Existenzsicherung des Kindes durch die Zahlung von
Kindergeld gewéhrleistet wird, kann dieses auch nicht in Féllen der Nichtteilnahme an
den Vorsorgeuntersuchungen des Kindes gekiirzt werden. Fiir die — friiher bestehende —
Moglichkeit einer teilweisen Kiirzung des Kindergeldes bietet das Sozialrecht keinen

Anhaltspunkt mehr.

2. Artikel 6 Abs. 2 GG als Mafstab fiir das Handeln des Gesetzgebers und
der Verwaltung

Ausgangspunkt fiir jede Uberlegung, Eltern von Seiten des Staates Pflichten gegeniiber
ithren Kindern aufzuerlegen, muss die in Artikel 6 Abs. 2 GG zum Ausdruck kommende
Wertentscheidung der Verfassung sein. Diese Norm - ergénzt durch Art. 6 Abs. 3 GG -
garantiert den Vorrang der Eltern, ihre Eigenstdndigkeit und Selbstverantwortlichkeit
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bei der Pflege und Erziehung der Kinder. Zugleich bestellt sie aber die staatliche Ge-
meinschaft zum Wichter iiber die Ausiibung dieses Elternrechts.! Grundlage fiir dieses
,,Wachteramt* des Staates ist in erster Linie der Gedanke, dass das Kind als Grund-
rechtstriager selbst Anspruch auf den Schutz des Staates hat. Denn das Kind ist ein
Wesen mit eigener Menschenwiirde und eigenem Recht auf Entfaltung seiner Person-
lichkeit. Da das Kind Schutz und Hilfe bedarf, um sich zu einer eigenverantwortlichen
Personlichkeit innerhalb der sozialen Gemeinschaft zu entwickeln, muss der Staat iiber
die Ausiibung der Elternverantwortung wachen, um Missbrauch und Vernachlédssigung
zu verhindern.” Dabei darf der Gesetzgeber das natiirliche Erziehungsrecht der Eltern
nicht beliebig in seinem Inhalt beschrinken.’ Aufgabe und Befugnis des Staates bei der
Ausfilihrung dieses ,, Wachteramtes™ konnen somit, soweit sie in das Elternrecht eingrei-
fen, nicht iiber das hinausgehen, was das Gesetz den Eltern als Pflicht auferlegt.4 Die
staatliche Gemeinschaft ist bei der Uberwachung der Pflege und der Erziehung der
Kinder durch ihre Eltern auf die Korrektur von durch das Gesetz nidher zu bezeichnen-
den Mingeln und im iibrigen auf die Festlegung der erforderlichen Grenzen des Rechts
der Eltern beschrinkt.” Eingriffe in Art. 6 Abs. 2 GG bediirfen dabei einer gesetzlichen
Grundlage, die nur ein hinreichend bestimmtes Gesetz bieten kann, an dessen Be-
stimmtheit ein umso strengerer Maflstab anzulegen ist, je schwerer die Auswirkungen

seiner Regelungen wiegen.

Kern der Elternverantwortung ist das (natiirliche”) Recht und die Pflicht der Eltern, ihr
Kind zu pflegen und zu erziehen, um dem Bediirfnis des Kindes nach Schutz und Hilfe
gerecht zu werden.® Diese Verbindung zwischen (Grund-) Recht und Pflicht gegeniiber
dem Kind unterscheidet das Elternrecht von allen anderen Grundrechten.” Der Grund-
rechtsschutz aus Art. 6 GG darf daher nur fiir ein Handeln in Anspruch genommen
werden, das bei weitester Anerkennung der Selbstverantwortlichkeit der Eltern noch als
Pflege und Erziehung gewertet werden kann, nicht aber als fiir das Gegenteil: die Ver-
nachlissigung des Kindes.'® Der materielle Gehalt des Begriffs der Elternverantwortung
selbst ist daher sehr gering. Pflege ist nicht Zerstorung und Erziehung ist nicht vollstdn-

dige Vernachlissigung.'' Die Eltern kénnen daher grundsitzlich frei von staatlichen

Stéandige Rechtsprechung des Bundesverfassungsgerichts seit: BVerfGE 24, 119, 138.

BVerfGE 24, 119, 144.

BVerfGE 7, 320, 323.

Badura in: Maunz/Diirig, Grundgesetz-Kommentar, Loseblattsammlung, Art. 6 Abs. 2, 3 Rdn. 139.
Badura in: Maunz/Diirig, Art. 6 Abs. 2, 3 Rdn. 133.

BVerfGE 107, 104, 120.

So: Badura ebenda; der Begriff ,,natiirlich“ driickt die von Rechtsprechung und Literatur allgemein
angenommene Vorstaatlichkeit des Elternrechts aus. Auch BVerfGE 60, 79, 88.

8  Badura in: Maunz/Diirig, Art. 6 Abs. 2, 3 Rdn. 133.

9  BVerfGE 24, 119, 143.

10 BVerfGE 24, 119, 143.

11 Robbers in: v. Mangoldt/Klein/Starck; Das Bonner Grundgesetz, Kommentar, Miinchen 1999, Art.
6, Rdn. 144.

~N NN W -
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Einflissen und Eingriffen nach eigenen Vorstellungen dariiber entscheiden, wie sie die
Pflege und Erziehung ihrer Kinder gestalten und damit ihrer Elternverantwortung ge-
recht werden wollen.'”> Der Staat muss diesem Vorrang der Eltern Rechnung tragen.'
Jede das Elternrecht beriihrende Regelung des Gesetzgebers bedarf der an der Verfas-
sungsgarantie orientierten Rechtfertigung durch ein legitimes Regelungsziel und ist an
den Grundsatz der VerhiltnismaBigkeit gebunden.'

3. Bestehende und mogliche gesetzliche Verpflichtungen der Eltern, medi-
zinische Mafinahmen an ihrem Kind vornehmen zu lassen

3.1. Schutzpflicht des Staates bei Sorgerechtsmissbrauch

Werden die Eltern ihrer Verantwortung gegeniiber dem Kind nicht gerecht und gerét das
Kind dadurch in Gefahr, hat der Staat das Kind auch gegeniiber seinen Eltern zu schiit-
zen. Die Kompetenz hierzu hat das Familiengericht, das von Amts wegen und in Zu-
sammenwirken mit dem Jugendamt Ermittlungen anstellen und Anordnungen treffen
kann. Rechtsgrundlage hierfiir bildet insbesondere § 1666 BGB, der das Familiengericht
zum Einschreiten sowohl bei Gefahrdungen des Kindeswohls im Bereich der Personen-
sorge als auch bei Gefihrdung des Kindsvermdgens ermichtigt.'> Der Begriff der ,,Ge-
fahrdung des Kindeswohls* bereitet in einer wertungspluralistischen Gesellschaft aller-
dings Schwierigkeiten. Zwar geben einzelne Kindesschutzbestimmungen in Einzelféllen
konkrete Vorgaben'®, doch ist jenseits von klaren Tatbestinden wie konkrete Gesund-
heitsgefdhrdung, Verwahrlosung oder Prostitution nur bei vordergriindiger Auslegung
des Begriffs sichergestellt, dass er allgemein akzeptiert werden kann.'” Abzugrenzen
sind hiervon Regelungen in internationalen Abkommen'®, die insbesondere die Zustin-
digkeit der einzelnen Staaten fiir Rechte von Kindern z. B. aus Ehen mit Eltern ver-
schiedener Nationalitdt regeln oder die den deutschen Gesetzgeber volkerrechtlich bei

der Ausgestaltung des Kinder- und Jugendrechts binden."

12 BVerfGE 60, 79, 88.

13  BVerfGE 24, 119, 145.

14 Badura in: Maunz/Diirig, Art. 6 Abs. 2, 3 Rdn. 98.

15 Schwab, Familienrecht, 13. Aufl., Miinchen 2005, Rdn. 634.

16 Z. B. § 1631a BGB. Die Norm verpflichtet die Eltern, in Angelegenheiten der Ausbildung und des
Berufs auf Eignung und Neigung des Kindes Riicksicht zu nehmen.

17 Schwab, Familienrecht, Rdn. 636.

18 Z. B. Haager Minderjdhrigenschutzabkommen vom 5. Oktober 1961, BGBI II S. 219.

19 Insbesondere ist hier auf die UN-Kinderrechtskonvention aus dem Jahre 1989 zu verweisen, die in
Deutschland seit 1992 in Kraft ist.
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Die Unterlassung einer notwendigen medizinischen Behandlung des Kindes durch die
Eltern ist unstreitig ein Sorgerechtsmissbrauch,” der gegebenenfalls auch strafrechtli-
che Konsequenzen®' fiir die Eltern haben kann. Ein solcher Missbrauch kann auch in
einem Unterlassen unterhalb der strafrechtlich relevanten Schwelle liegen.”* Doch liegt
hier in der Praxis oftmals eine {ibereinstimmende Auffassung der Eltern und des Kindes
vor, so dass es wenig Rechtsprechung zu diesem Konfliktbereich gibt.”® Einzelfille, wie
das Versagen einer notwendigen Bluttransfusion aus religidsen Griinden™, sind auf-
grund ihrer Eindeutigkeit nicht geeignet, die sich aus der Elternverantwortung ergeben-

den Pflichten niher zu konkretisieren.?

3.2. Bestehende medizinische Betreuung von Kindern durch den Staat

Die einzige Pflicht, Kinder ohne konkrete medizinische Indikation - andernfalls ldge im
Regelfall ein Sorgerechtsmissbrauch vor - medizinisch untersuchen zu lassen, ergibt
sich aus den landesrechtlich geregelten verpflichtenden KITA*- bzw. Schuleingangsun-
tersuchungen.”” Wihrend des KITA- bzw. Schulbesuchs werden die Kinder regelmiBig

medizinisch durch den offentlichen Gesundheitsdienst iiberwacht.?® Das Recht des

20 Allg. Meinung; siehe z. B. Olzen in: Miinchner Kommentar zum Biirgerlichen Gesetzbuch, Band 8,
4. Auflage, Miinchen 2002, § 1666 Rdn. 75; Schwab, Familienrecht, Rdn. 636.

21  Ubersicht iiber die strafrechtlichen Bestimmungen bei Olzen, § 1666 Rdn. 24.

22 Auf ein Verschulden kommt es — anders als bei der strafrechtlichen Beurteilung des Sorgerechts-
missbrauchs - insoweit nicht an; st. Rechtspr., vgl. BVerfGE 119, 138.

23 Olzen, § 1666 Rdn. 75.

24  Beispiele bei: Olzen, § 1666 Rdn. 76.

25 Weitere Einzelfille (risikobehaftete Diagnosen, Schonheitsoperationen oder Impfungen) bei: Olzen,
§ 1666 Rdn. 76 ff.

26  Eine verpflichtende Untersuchung fiir die Aufnahme in eine KITA gibt es nicht in allen Bundeslén-
dern. Fiir Berlin siehe: § 6 Abs. 1 und 2 Gesetz zur Forderung und Betreuung von Kindern in Ta-
geseinrichtungen und Tagespflege (Kindertagesbetreuungsgesetz — KitaG) vom 19. Oktober 1995 in
der Fassung vom 4. September 2002:

»(1) Der Trager und das Jugendamt haben in Zusammenarbeit mit dem 6ffentlichen Gesundheits-
dienst nach MaBigabe der §§ 22 und 23 des Gesundheitsdienst- Gesetzes vom 4. August 1994
(GVBL. S. 329) in der jeweils geltenden Fassung dafiir Sorge zu tragen, dass alle Kinder in Ta-
geseinrichtungen in Ergénzung sonstiger Vorsorgeangebote einmal jahrlich arztlich und zahnérztlich
untersucht werden und der Impfstatus iiberpriift wird.

(2) Jedes Kind muss vor der Aufnahme in eine Tageseinrichtung und nach ldngerer Abwesenheit
auflerhalb der SchlieBungs- oder Ferienzeiten drztlich untersucht werden.*

27 Siehe z. B. § 55 Abs. 5 Schulgesetz fiir das Land Berlin (Schulgesetz — SchulG) vom 26. Januar
2004 fiir das Land Berlin:

,,Die Erziehungsberechtigten sind verpflichtet, ihre Kinder vor Aufnahme in die Schule schuldrztlich
untersuchen zu lassen.*

28 Siehe z. B. § 52 Schulgesetz des Landes Berlin:

,»(1) Die Schulgesundheitspflege umfasst die Aufgaben nach dem Infektionsschutzgesetz vom 20.
Juli 2000 (BGBI. I S. 1045), zuletzt gedndert durch Artikel 12 des Gesetzes vom 24. Dezember 2003
(BGBL. I S. 2954), in der jeweils geltenden Fassung und die Mallnahmen der schuldrztlichen und
schulzahnérztlichen Reihenuntersuchungen sowie die sonstige Gesundheitsforderung in der Schule,
insbesondere Fragen der gesunden Erndhrung und die Suchtprophylaxe. Die érztlichen und zahnérzt-
lichen Aufgaben der Schulgesundheitspflege werden von den Gesundheitsémtern durchgefiihrt und
unterliegen nicht der Schulaufsicht; sie gelten als verbindliche Veranstaltungen der Schule.
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Staates fiir diese Vorschul- und Schuluntersuchungen findet seine Rechtfertigung vor
allem in der sich allgemein aus dem Polizeirecht ergebende Pflicht des Staates, die
tibrigen Kinder in der Gemeinschaftseinrichtung vor ansteckenden Krankheiten und die
Gesundheit der Schiiler im Lehrbetrieb zu schiitzen.” Die Schuleignungsuntersuchung
findet zudem ihre Rechtfertigung in der Pflicht des Staates, die ihm durch Art. 6 und
7 GG iibertragenen Erziehungsaufgaben zu erfiillen und dabei hinsichtlich des Einschu-
lungsalters und der Schulform auf den individuellen geistigen und korperlichen Ent-

wicklungsstand der Kinder Riicksicht zu nehmen.*

Einen Sonderfall der Unterlassung einer notwendigen medizinischen Behandlung bildet
die Verletzung der Impfpflicht nach § 20 Infektionsschutzgesetz (IfSG)’', da es sich
hier um eine polizeirechtlich begriindete stratbewehrte Pflicht handelt, die nur bei be-

sonderen Gefahrenlagen in Kraft gesetzt wird.

Weitere Pflichten der Eltern, ihre Kinder ohne konkrete medizinische Indikation unter-
suchen zu lassen, gibt es nicht. Insbesondere sind die kostenlosen préaventiven Untersu-

chungen von Siuglingen und Kleinkindern (U1 bis U9)** sowie die Jugenduntersuchung

(2) Soweit nach diesem Gesetz oder einer anderen Rechtsvorschrift schuldrztliche, schulzahnérztli-
che oder schulpsychologische Untersuchungen sowie Verfahren zur Feststellung von sonderpadago-
gischem Forderbedarf, von Hochbegabung sowie der Kenntnisse in der deutschen Sprache vorgese-
hen sind, sind die Kinder sowie Schiilerinnen und Schiiler verpflichtet, sich untersuchen zu lassen
und an wissenschaftlich anerkannten Testverfahren teilzunehmen. Kinder, Schiilerinnen und Schiiler
sowie deren Erziehungsberechtigte sind verpflichtet, die erforderlichen Angaben zu machen; Fragen
zur Personlichkeitssphére, die keinen unmittelbaren Bezug zum Untersuchungsgegenstand haben,
diirfen nicht gestellt werden.

(3) Schiilerinnen und Schiiler sowie deren Erzichungsberechtigte sind iiber Mallnahmen nach Absatz
2 zu informieren; ihnen ist Gelegenheit zur Besprechung der Ergebnisse zu geben und Einsicht in
die Unterlagen nach MaB3gabe des § 64 Abs. 5 zu gewidhren.*

29 Dies Argument stiitzt jedoch nicht ohne weiteres die zahnérztliche Untersuchung von KITA-
Kindern, da von kranken Zéhnen keine Gefiahrdung der tibrigen Kinder ausgeht. Doch kdnnte eine
Ablehnung einer zahnérztlichen Betreuung eines Kindes durch die Eltern gegeniiber dem Kind
selbst ein Sorgerechtsmissbrauch sein.

30 Maunz in: Maunz/Diirig, Art. 7 Rdn. 21h.

31 Gesetz zur Verhiitung und Bekdmpfung von Infektionskrankheiten beim Menschen Infektions-

schutzgesetz (IfSG) vom 20. Juli 2000, BGB1 12000, 1045. § 20 Abs. 6 IfSG bestimmt:
“(6) Das Bundesministerium fiir Gesundheit und Soziale Sicherung wird erméchtigt, durch Rechts-
verordnung mit Zustimmung des Bundesrates anzuordnen, dass bedrohte Teile der Bevolkerung an
Schutzimpfungen oder anderen Mallnahmen der spezifischen Prophylaxe teilzunehmen haben, wenn
eine iibertragbare Krankheit mit klinisch schweren Verlaufsformen auftritt und mit ihrer epidemi-
schen Verbreitung zu rechnen ist. Das Grundrecht der korperlichen Unversehrtheit (Artikel 2 Abs. 2
Satz 1 Grundgesetz) kann insoweit eingeschriankt werden. Ein nach dieser Rechtsverordnung Impf-
pflichtiger, der nach &rztlichem Zeugnis ohne Gefahr fiir sein Leben oder seine Gesundheit nicht ge-
impft werden kann, ist von der Impfpflicht freizustellen; dies gilt auch bei anderen Malnahmen der
spezifischen Prophylaxe. § 15 Abs. 2 gilt entsprechend.*

32 Die nach den "Richtlinien des Bundesausschusses der Arzte und Krankenkassen iiber die Frither-
kennung von Krankheiten bei Kindern bis zur Vollendung des 6. Lebensjahres" ("Kinder-
Richtlinien") durchzufiihrenden drztlichen Mafinahmen "dienen der Fritherkennung von Krankhei-
ten, die eine normale korperliche oder geistige Entwicklung des Kindes in nicht geringfiigigem Ma-
Be gefahrden." Die Richtlinie definiert den Anspruch auf insgesamt neun Untersuchungen ("U1" bis
"U9") nach § 26 SGB V, die gemél den im Untersuchungsheft fiir Kinder gegebenen Hinweisen
durchzufiihren sind und nur in den jeweils angegebenen Zeitraumen unter Berticksichtigung festge-
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(J1)* als Richtlinien des "Gemeinsamen Bundesausschuss (G-BA)"** fiir den Geltungs-
bereich der Gesetzlichen Krankenversicherung (GKV) zur Gewéhrung einer ausrei-
chenden, zweckmiBigen und wirtschaftlichen Versorgung der Versicherten nicht geeig-
net, eine Rechtspflicht gegeniiber den Eltern zu begriinden. Sie sind ausschlieBlich fiir

die Leistungserbringer der Gesetzlichen Krankenversicherung verbindlich.”

Festzuhalten bleibt daher, dass ein Sorgerechtsmissbrauch durch ein Unterlassen einer
notwendigen medizinischen Behandlung des Kindes durch die Eltern zu einem Eingrei-
fen des Staates — Entscheidung des Familiengerichts — fiihren muss. Ein solcher Eingriff
des Staates ist aber nur bei sehr schwerwiegenden Unterlassungen zu rechtfertigen. Die
reine Unterlassung von unverbindlichen Vorsorgeuntersuchungen fiihrt nach gegenwér-
tiger Rechtslage nicht zu der Berechtigung des Staates fiir einen Eingriff in das Eltern-
recht. Da der Besuch einer KITA durch ein Kind auf freiwilliger Basis erfolgt, konnen
somit gesundheitliche Fehlentwicklungen oder korperliche Misshandlungen eines (mel-

derechtlich erfassten) Kindes bis zur Einschulungsuntersuchung unentdeckt bleiben.

3.3. Moglichkeit einer gesetzlichen Verpflichtung der Eltern, medizinische
MaBnahmen an ihrem Kind vornehmen zu lassen

Aufgrund mehrerer in letzter Zeit in der Presse veroffentlichter Félle von vernachléssig-

ten oder misshandelten Kleinkindern®® wird gegenwirtig diskutiert, ob Eltern zu der

Inanspruchnahme von Vorsorgeuntersuchungen fiir ihre Kinder verpflichtet werden

konnen.*” Jedoch gibt es - wie oben gezeigt — nicht ohne weiteres ein Recht des Staates,

legter Toleranzgrenzen in Anspruch genommen werden konnen. In Anhingen der Richtlinie finden
sich Durchfiihrungsbestimmungen fiir das "Erweiterte Neugeborenen-Screening”" auf angeborene
Stoffwechseldefekten und endokrine Stérungen, eine ausfiihrliche Elterninformation, Hinweise zur
notwendigen Dokumentation sowie die Durchfiihrungsempfehlungen fiir die Ultraschall-
Untersuchung der Sduglingshiifte zur Fritherkennung der Hiiftgelenksdysplasie und -luxation.

33 DieJ1 wird in der Praxis oft U10 genannt.

34  Frither: Bundesausschuss der Arzte bzw. Zahnirzte und Krankenkassen".

35 Der G-BA als Gremium der Selbstverwaltung besteht aus Vertretern der Kassenérztlichen Bundes-
vereinigungen, der Deutschen Krankenhausgesellschaft, der Bundesverbdande der Krankenkassen,
der Bundesknappschaft und der Verbande der Ersatzkassen (so geregelt in den §§ 91 und 92 des
Fiinften Buches Sozialgesetzbuch - Gesetzliche Kankenversicherung [SGB V]). Die vom G-BA er-
arbeiteten Richtlinien sind vom Bundesministerium fiir Gesundheit und Soziale Sicherung (BMGS)
zu genehmigen und nach ihrer Bekanntmachung im Bundesanzeiger fiir alle Beteiligten (Versicher-
te, Leistungserbringer und Kostentrdger) verbindlich.

36 Im Jahr 2004 gab es in Deutschland 4.435,1 Mio. Kinder unter 6 Jahren (Quelle: Statistisches
Jahrbuch 2005).

37 Zum gegenwirtigen Diskussionstand: z. B. Berliner Zeitung vom 20. Dezember 2005:

,»Als Schutz vor Misshandlung - ein Pflichttermin beim Kinderarzt - Parteien wollen eine Untersu-
chung vor Schulbeginn vorschreiben von Christine Richter

Eltern in Berlin sollen verpflichtet werden, ihre Kinder mindestens einmal vor Beginn der Schulzeit
beim Arzt vorzustellen und untersuchen zu lassen. Dies ist die iibereinstimmende Meinung der Par-
teien im Abgeordnetenhaus, die nun eine solche Regelung gesetzlich verankern wollen. Bislang sind
die Vorsorgeuntersuchungen der Kinder - von der U 1 direkt nach der Geburt bis zur U 9 im Alter
von flinf Jahren - freiwillig.
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Eltern vor der Einschulungsuntersuchung zu zwingen, medizinische Vorsorgeuntersu-

"Wir fordern eine Pflichtuntersuchung schon lange", sagt der CDU-Abgeordnete Sascha Steuer. Vor
drei Monaten wurde ein entsprechender Antrag im Abgeordnetenhaus noch von SPD und Linkspar-
tei.PDS abgelehnt. Doch inzwischen hat sich die Stimmung gewandelt. Angesichts vieler Félle von
vernachldssigten und misshandelten Kindern spricht sich auch die rot-rote Koalition fiir eine ver-
pflichtende Untersuchung aus. "Wir stehen der Sache aufgeschlossen gegeniiber", sagt der SPD-
Abgeordnete Karlheinz Nolte. So kénne eine der Untersuchungen, bei denen die Kinder zwei Jahre
oder dlter seien - die U 7 oder die U 8 - zur Pflicht erklédrt werden. Die Linkspartei und die Griinen
haben sich noch kein abschlieBendes Urteil gebildet, wollen aber auch mehr fiir die Kinder tun. Die
FDP will alle bisherigen Untersuchungen zur Pflicht machen. "Es geht um das Kindeswohl, wir wol-
len ja nicht bei den Eltern schniiffeln", sagt die FDP-Abgeordnete Micke Senftleben.

Das Problem ist ein juristisches: Nach dem Grundgesetz Artikel 6 sind die Pflege und Erziehung der
Kinder das natiirliche Recht der Eltern. Eine Pflicht zum Arzt-Besuch konne deshalb aus verfas-
sungsrechtlichen Griinden nicht eingefiihrt werden, heif3t es in diversen Gutachten. Nur zwei Pflicht-
Untersuchungen sind derzeit iiblich, weil auf diese Weise die Gefahrdung von anderen Kindern aus-
geschlossen werden muss: die Kita-Untersuchung und die Schuleingangsuntersuchung.

Doch auch Gesundheitssenatorin Heidi Knake-Werner (Linkspartei.PDS) spricht sich fiir eine
verpflichtende Untersuchung aus. "Wenn die rechtlichen Probleme geldst werden konnen, wire das
eine Moglichkeit, um Kindervernachldssigung zu verhindern", sagt ihre Sprecherin Roswitha Stein-
brenner. Arztekammer-Prisident Giinther Jonitz hilt dies ebenfalls fiir sinnvoll. Auch wenn er mit
Skepsis sehe, dass die Politiker die Verantwortung damit bei den Kinderérzten abliiden, so Jonitz.
Aber bei einer Pflichtuntersuchung sei es moglich, frithzeitig gesundheitliche Schaden oder auch
Vernachldssigung festzustellen. Der Berliner Kinderarzt Ulrich Fegeler, Sprecher des Berufsverban-
des der Kinderérzte, will die Eltern zum Arztbesuch verpflichten. Allerdings miisse der Staat dann
dafiir sorgen, dass fiir die auffélligen Kinder auch geniigend Einrichtungen oder andere Hilfen ge-
wihrt wiirden, sagt Fegeler.

In Berlin nehmen viele Eltern die neun Untersuchungen wahr, die von den Krankenkassen bezahlt
werden. Die Quote liegt bei der U 1 bis U 3 bei 98 bis 96 Prozent, bei den letzten drei Untersuchun-
gen zwischen 85 und 90 Prozent. "Das ist eine sehr gute Beteiligung", sagt Steinbrenner. Fiir die
CDU ist die allerdings nicht hoch genug. "Gerade die zehn Prozent, die ihre Kinder nicht untersu-
chen lassen, miissen wir erreichen", sagt der Abgeordnete Steuer.*

Weitere Diskussionsbeitrdge z. B. in: Berliner Zeitung vom 28. Dezember 2005 ,,“Politik will
Kinder schiitzen oder ,,Kontrolle ist gut, Liebe ist besser.

Zur aktuellen politischen Diskussion: DIE WELT vom 5. Januar 2006: CDU fordert Sofortpro-
gramm fiir ein Netzwerk "Kinderschutz"

,Angesichts der vielen Félle von Kindesmilhandlungen fordert die CDU ein Sofortprogramm zur
Schaffung eines Netzwerkes "Kinderschutz und Prévention". Dazu sagt der jugendpolitische Spre-
cher Sascha Steuer: "Alle beteiligten Institutionen miissen so verzahnt sein, da3 gefdhrdete Kinder
nicht in Zustandigkeitsliicken zwischen Jugendamt, Schule oder Gerichten verlorengehen." Zentrale
Punkte des Sofortprogramms sollen aulerdem verbindliche Vorsorgeuntersuchungen bei den Kin-
derdrzten, mehr Hausbesuche bei den Familien und ein groferes Beratungsangebot fiir Eltern sein.
In Kitas und Horten sollen die Erzieher regelmifBig den Entwicklungsstand der Kinder nach einheit-
lichen Kriterien beurteilen. Die Ergebnisse sollen in einen Kinderschutzbericht einflieen, der alle
zwei Jahre dem Parlament vorgelegt werden soll. Unterstiitzung erhdlt die CDU vom Geschéftsfiih-
rer des Verbandes der Kinder- und Jugendirzte, Stephan EBer. Auch der Arztevertreter fordert, die
bisher freiwilligen Vorsorgeuntersuchungen zur Pflicht zu machen und die zeitlichen Abstinde zu
verkiirzen. Bei Versdumnissen konnten Jugendédmter oder Gesundheitsdienste tétig werden, schligt
EBer vor. Zudem miisse der Erstkontakt zwischen Arzten, Hebammen oder Beratungsanbietern und
Eltern bereits in den Geburtskliniken verstérkt werden.

Der Staatssekretir fiir Bildung, Jugend und Sport, Thomas Hértel (SPD), begriilt Vorschlige,
verpflichtende Vorsorgeuntersuchungen fiir Kinder einzufiihren. Er spricht sich fiir eine Bundesrats-
initiative aus, da ein Berliner Alleingang wegen der in der Verfassung verankerten Elternrechte we-
nig Aussichten auf Erfolg habe. Jugendamter und Polizei wiirden bei Kindesmihandlungen bereits
nach einem gemeinsamen Leitfaden arbeiten. Kiinftig sollen auch Kinderirzte und Hebammen stér-
ker mit einbezogen werden, sagt Hértel. Die FDP-Fraktion warnt davor, allein auf Zwangsuntersu-
chungen zu setzen. Vielmehr sei es notig, das gesamte Umfeld des Kindes zu sensibilisieren und la-
bilen Miittern Hilfe anzubieten, betonen Micke Senftleben, bildungspolitische Sprecherin, und Son-
ning Augstin, jugendpolitischer Sprecher der FDP-Fraktion. Flo*
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chungen bei ihren Kindern vornehmen zu lassen. Gegenwirtig liegt z. B. in Berlin die
Quote der Inanspruchnahme der Vorsorgeuntersuchungen bei Kindern bei der Ul bis
U3 bei 96 bis 98 Prozent, bei den letzten drei Untersuchungen zwischen 85 und
90 Prozent™ und bei Jugendlichen zwischen dem 12. und 14. Lebensjahr (J1) im Bun-

desdurchschnitt bei nur noch zehn Prozent.*’

Es wird vermutet, dass die fehlende Vorsorgeteilnahme bei den Frithuntersuchungen
gerade von Eltern zu vertreten ist, die im Verdacht stehen, zu der Gruppe derjenigen zu
gehoren, die fiir Sorgerechtsmissbrauch anfillig sind. Der Anteil dieser Eltern an den
drmeren Bevolkerungsschichten ist vermutlich hoch.* Hierzu gibt es jedoch keine
aussagekriftigen Daten und zudem sind auch Kinder sozial besser gestellter Familien
grundsétzlich nicht vor Verwahrlosung geschiitzt.

Wihrend in der Literatur®' die Ansicht vertreten wird, dass keinerlei Anhaltspunkte
dafiir bestehen, dass der Gesetzgeber seine Pflichten zum Schutz der Kinder vernachlis-
sigt habe, wird aufgrund der bekannt gewordenen Straftaten gesellschaftlich gefordert,
die Rechtslage so zu gestalten, dass alle Eltern, also gerade ,,die zehn Prozent®, die ihre
Kinder nicht untersuchen lassen (...)* ihre Kinder an den VorsorgemalBnahmen teil-
nehmen lassen miissen.” Der Staat ist — wie oben bereits dargelegt — nicht nur berech-
tigt, sondern auch verpflichtet, die Pflege und die Erzichung der Kinder sicherzustellen,

da das Kind als Grundrechtstriiger selbst ein Anspruch auf Schutz des Staates hat.**

Nach gegenwirtiger Rechtslage fiihrt die reine Unterlassung von unverbindlichen Vor-

sorgeuntersuchungen nicht zu der Berechtigung des Staates fiir einen Eingriff in das

38 Siehe: ,,Als Schutz vor Misshandlung - ein Pflichttermin beim Kinderarzt - Parteien wollen eine
Untersuchung vor Schulbeginn vorschreiben®, Berliner Zeitung vom 20. Dezember 2005.

39 Drucksache 14/9544, S. 2.

40 Hierzu gibt es nur mittelbare Untersuchungen; allgemein wird jedoch vermutet, dass Félle von
Unterversorgung oder korperlicher Misshandlung bei d&rmeren Familien haufiger als im Durchschnitt
der Bevolkerung auftreten. So formulieren die Bundestagsfraktionen der SPD, CDU/CSU,
BUNDNIS 90/Die GRUNEN und FDP in der 14. Wahlperiode (Drucksache 14/9544, S. 2):
,,Vorsorge im Kindesalter wird heute allzu oft nur noch liickenhaft betrieben. Es ist daher notwen-
dig, den Eltern die Existenz und den Nutzen dieser bewdhrten Vorsorgeprogramme wieder ins Ge-
déchtnis zu rufen. Hierbei muss beriicksichtigt werden, dass Kinder und Jugendliche unterer sozialer
Schichten unter dem Aspekt der Gesundheitsférderung besonderer Ansprache und Betreuung bediir-
fen. Es muss angestrebt werden, dass Armut nicht mehr mit einem schlechteren Gesundheitsrisiko
einher geht.“

41 Z. B. Wolfgang Roth in: ,,Die Grundrechte Minderjéhriger im Spannungsfeld selbststindiger Grund-
rechtsausiibung, elterlichen Erziehungsrechts und staatlicher Grundrechtsbindung®, S. 95, der Igno-
ranz und Trégheit bei den Behorden und Gleichgiiltigkeit im sozialen Umfeld der Missbrauchsopfer
fiir die Zunahme von Straften gegen Kinder im Familienkreis verantwortlich macht.

42 Die sehr hohe Inanspruchnahme der ersten Vorsorgeuntersuchungen und der dann folgende Abfall
bei der Teilnahme erklart sich insbesondere dadurch, dass im Regelfall auch die U2 noch im Kran-
kenhaus durchgefiihrt wird.

43  So der Abgeordnete des Berliner Abgeordnetenhauses Steuer in der Berliner Zeitung vom 20. De-
zember 2005.

44  Stiandige Rechtsprechung seit BVerfGE 24, 119, 144.
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Elternrecht (Familiengericht). Fiir eine Verpflichtung der Eltern, ihr Kind an Vorsorge-
untersuchungen teilnehmen zu lassen, miisste daher zunéchst eine gesetzliche Grundla-
ge geschaffen werden. Da eine solche gesetzliche Verpflichtung das Elternrecht bertih-
ren wiirde, bedarf sie einer der an der Verfassungsgarantie des Art. 6 GG orientierten
Rechtfertigung durch ein legitimes Regelungsziel und ist an den Grundsatz der Verhélt-
nisméBigkeit gebunden.* Dabei bestimmt sich Art und Ausmaf des gesetzlich festzule-
genden staatlichen Eingriffs nach dem Grad des Versagens der Eltern und danach, was
im Interesse des Kindes geboten ist.*® Denn nicht jeden Versagen und nicht jede Nach-
lassigkeit berechtigen den Staat, die Erziechungsbefugnis der Eltern einzuschrinken oder
gar auszuschalten; es gehort auch nicht zum Wichteramt, gegen den Willen der Eltern
fiir eine bestmdgliche Entwicklung des Kindes zu sorgen®’ oder ein umfassendes Uber-

wachungs- und Kontrollsystem zu errichten.*®

Ein Gesetz mit dem Inhalt, Eltern zu verpflichten, ihr Kind an medizinischen Vorsor-
gemalnahmen teilnehmen zu lassen, wére grundsétzlich geeignet, Félle von Sorge-
rechtsmissbrauch zu erkennen und gegebenenfalls frithzeitig zum Schutz der Kinder zu
handeln. So konnte durch einen Datenabgleich unter Einbeziehung der Kinderérzte
(Meldepflicht) sichergestellt werde, dass nahezu alle Kinder in den Genuss der Vorsor-
gemalBnahmen kommen. Der Schutz der Kinder vor Vernachldssigung und Missbrauch
ist zudem unbestreitbar ein legitimes Regelungsziel, um der Pflicht des Staates, die
Lebensbedingungen zum Wohl des Kindes zu sichern,” Geniige zu tun. Besonderes
Augenmerk miisste der Gesetzgeber dabei aber auf den Grundsatz der VerhéltnismaBig-
keit™® legen, damit sich aus der Pflicht zur Vorsorgeuntersuchung kein staatliches Kon-
trollsystem tiber die Eltern entwickelt. Denn die Nichteinhaltung der Termine miisste
zentral erfasst und die Betroffenen namentlich ausgewertet werden.”' Uberdies miisste
der Gesetzgeber festlegen, ob das bloBe Versdumen eines Vorsorgetermins ein Eingrei-
fen des Staates ndtig macht oder ob hier nur der Verdacht eines Sorgerechtsmissbrauchs

vorliegt, der zundchst weitere Ermittlungen voraussetzt.

Ein besonders Problem wire bei einer solchen Regelung iiberdies die Gesetzgebungs-
kompetenz. Grundsétzlich sind die Lénder fiir die Gesundheitsfiirsorge und die Gefah-

renabwehr zustindig, da der Bund aufgrund seiner konkurrierenden Gesetzgebungs-

45 Badura in: Maunz/Diirig, Art. 6 Abs. 2, 3 Rdn. 98.

46 BVerfGE 107, 104, 118.

47 BVerfGE 60, 79, 91; BVerfGE 107, 104, 117 f.

48 Roth, S. 95.

49 Badura in: Maunz/Diirig, Art. 6 Abs. 2, 3 Rdn. 96.

50 Der VerhiéltnisméBigkeitsgrundsatz ergibt sich zwingend aus dem Rechtsstaatsprinzip und besitzt
somit Verfassungsrang. St. Rechtspr. seit BVerfGE 23, 133 ff.

51 Hier ist der erhebliche Verwaltungsaufwand zu bedenken, da es um die Uberwachung der Fristen
von iiber fiinf Millionen Kinder in dezentralen Kinderarztpraxen geht, die die Behandlung iiber na-
hezu 300 verschiedenen Krankenkassen, privat oder iiber die Sozialhilfe abwickeln.
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kompetenz geméf Art. 74 Abs. 1 Nr. 7 GG nur den Bereich der ,,6ffentlichen Fiirsorge*
— ein Begriff, der nicht eng auszulegen ist’> - regeln darf.>® Allerdings konnte sich hier
im Einzelfall eine Kompetenz des Bundes aus dem Sachzusammenhang — z. B. dem
vom Bund geregelten Kindergeldrecht — ergeben. Auf jeden Fall wire aber der Landes-
gesetzgeber befugt, analog den Pflichtuntersuchungen nach den KITA- und Schulgeset-
zen Vorsorgeuntersuchungen fiir Kinder verpflichtend vorzuschreiben und deren Ein-
haltung zu tiberwachen, soweit er nicht in das Elternrecht in Form eines umfassenden

Uberwachungs- und Kontrollsystems eingreift.

4. Gegenwirtige Moglichkeiten, Eltern tiber staatlich gewihrte Leistun-
gen zur Teilnahme an Kinder-Vorsorgeuntersuchungen zu bewegen

Es wire zunidchst zu tliberlegen, ob ein Anreiz liber die Gewéhrung finanzieller Vorteile
geschaffen werden konnte. Die Gewéhrung einer ,,Pramie* fiir die Inanspruchnahme der
Vorsorgeleistungen zugunsten von Kindern wire aus rechtlicher Sicht unproblematisch,
da es sich hierbei ausschlieBlich um eine Leistung des Staates ohne Grundrechtseingriff
handelt. Hier miissten — wie bei jedem staatlichen Handeln - nur die allgemeinen
Grundsitze der RechtméiBigkeit des Verwaltungshandelns beachtet werden (z. B.
Gleichbehandlung). Allerdings wére der hierzu ndtige Verwaltungsaufwand nicht unbe-
trachtlich, da sonst Mehrfachzahlungen nicht verhindert werden konnten. Auch wére

eine solche Losung nicht kostenneutral.

Weitgehend kostenneutral®® wire es hingegen, Eltern, die ihren Kindern die - kostenlose
- Vorsorgeuntersuchungen verweigern, staatliche Leistungen zu entziehen, die ihnen
ausschlieflich aufgrund ihrer Elternschaft zustehen. Im Rahmen des Familienleistungs-
ausgleichs als soziales Staatsziel (Art. 20 Abs. 1 GG)>, werden von der staatlichen
Gemeinschaft als Ausdruck des besonderen staatlichen Schutzes der Familie Forderun-
gen und Ausgleiche im Sozial- und Steuerrecht fiir die spezifischen Mehrbelastungen
der Familien als Erziehungs- und Wirtschaftsgemeinschaft gewéhrt. Neben Hilfen fiir
sozial schwache Familien®® finden sich im gegenwirtigen System des Familienleis-

tungsausgleichs’’ - unter AuBerachtlassung spezifischer Anspriiche einzelner Berufs-

52 Maunz in: Maunz/Diirig, Art. 74 Rdn. 106.

53 Maunz in: Maunz/Diirig, Art. 74 Rdn.115.

54 ,Kostenneutral* bezieht sich hierbei nur auf die Zahlungen selbst nicht jedoch auf den Verwaltungs-
aufwand, der notwendig wére, die Zahlungen zu verbuchen, die Anspriiche abzugleichen und evt.
Uberzahlungen zuriickzufordern.

55 Badura, a.a.0., Art. 6 Abs. 1 Rdn. 75.

56 Z. B. Wohngeld, Beriicksichtigung von Kindern bei der Berechnung des Existenzminimums, Fami-
lienhilfe etc.

57 Ubersicht z. B. bei: Badura, a.a.0., Art. 6 Abs. 1 Rdn. 75 ff.
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gruppen’®, des Rentenrechts™ oder bei besonderen Lebenssituationen® - im Wesentli-
chen ein bedeutendes Ausgleichsinstrumentarien fiir die familidre Mehrbelastung: Die

Gewihrung von Kindergeld als Bestandteil des Existenzminimums des Kindes®'.*

Das Kindergeld ist in der Regel® eine monatliche Leistung in Hohe von 154 Euro fiir
die ersten beiden Kinder und ab dem dritten Kind in Héhe von 179 Euro. In den meisten
Fillen wird es an die Eltern des Kindes ausgezahlt. Dabei ist es unbeachtlich, ob es sich
um das sozialrechtliche®® oder das steuerrechtliche® Kindergeld handelt. Letzteres wird
gemill den Festlegungen im Einkommenssteuergesetz als ,,Steuervergiitung® gezahlt.
Diese soll den Betreuungsbedarf des Kindes als Bestandteil des familidren Existenzmi-
nimums® steuerrechtlich sichern und damit verhindern, dass Familien gegeniiber ande-
ren Lebens- und Erziechungsgemeinschaften schlechter gestellt werden.®” Konsequen-
terweise wird das steuerrechtliche Kindergeld jéhrlich mit der Veranlagung zur Ein-
kommensteuer gemif § 36 Abs. 2 1. V. m. §§ 31, 32 EStG abgerechnet.®®

Ungeachtet der komplexen Ausgestaltung des Kindergeldrechts durch den Gesetzgeber
ist es fiir die hier zu behandelnde Frage wesentlich festzuhalten, dass das Kindergeld —
gleich auf welcher Rechtsgrundlage es ausgezahlt wird — in der Regel eine dem Berech-
tigten auf Grund seiner Elternschaft monatlich zuflieBende staatliche Leistung ist. Frag-
lich ist somit, ob der Gesetzgeber® die Gewéhrung dieser Leistung an die Wahrneh-

mung der Vorsorgeuntersuchungen U1 bis U9 und J1 binden kann.

58 Z. B. Anspruch auf kostenlose Mitversicherung von Kindern bei der GKV; Familienzuschlag im
Beamtenbesoldungsrecht.

59 Zuschlag fiir Kindererziehungszeiten in der gesetzlichen Rentenversicherung.

60 Z.B. bei der Berechnung des ALG II.

61 BVerfGE 82, 60, 85 ff. (sog. Kindergeldbeschluss) und BVerfGE 99, 216, 236.

62  Aufgrund dieser Rechtsprechung hat der Bundesgesetzgeber bereits ab dem Jahr 2000 die steuerli-
che Anerkennung des Betreuungsbedarfs neu geregelt (Familienforderung); siehe: Gesetzentwurf
der Bundesregierung Entwurf eines Gesetzes zur Familienforderung, Drucksache 14/1670 (Begriin-
dung in: Drucksache 14/1513).

63 Z. B. sind eigene Einkiinfte des Kindes ab einem bestimmten Betrag kindergeldschédlich.

64 Das sozialrechtliche Kindergeld wird von der Bundesagentur fiir Arbeit als Familienkasse nach dem
BKGG ausgezahlt. Die ,,Arbeitsamter” fungieren hier somit als Sozialbehdrden. Fiir Streitigkeiten
sind die Sozialgerichte zusténdig.

65 In diesen Féllen zahlt bei Arbeitnehmern die Bundesagentur fiir Arbeit im Auftrag des Bundesamtes
fiir Finanzen zur Durchfiihrung des Familienleistungsausgleichs das Kindergeld als Familienkasse
aus (102 Familienkassen). Die ,,Arbeitsdmter” fungieren hier somit als Finanzbehorden. Fiir Strei-
tigkeiten sind die Finanzgerichte zustindig. Offentliche Arbeitgeber zahlen das steuerrechtliche Kin-
dergeld gem. § 72 Abs. 1 und 2 EStG selbst aus.

66 Zum Kindergeld als Bestandteil des notwendigen familidren Existenzminimums: BVerfGE 82, 60
(sog. Kindergeldbeschluss) und BVerfGE 99, 216, 234.

67 BVerfGE 99, 216.

68 Eine Ubersicht iiber die komplexe Rechtslage seit dem grundlegenden Systemwandel im Kinder-
geldrecht im Jahr 1996 bei: Otfried Seewald, Kindergeldrecht, Kommentar, Loseblattsammlung, 19.
Lieferung (2005), Kéln, Berlin, Miinchen, Einfiihrung Rdn. 1 ff.

69 Zur Frage der Gesetzgebungskompetenz sieche oben Kap. 3.3.
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Die Kinderbetreuung ist eine Leistung, die auch im Interesse der Gemeinschaft liegt und
deren Anerkennung verlangt.”’ Der finanzielle Bedarf der Eltern, diese Betreuungsleis-
tung zu erbringen (Betreuungsbedarf), ist ein notwendiger Bestandteil des familidren
Existenzminimums.”' Eine vollstindige Vorenthaltung des Kindergeldes bei Nichtteil-
nahme an den Vorsorgeuntersuchungen wiirde daher - bei gegenwirtiger Rechtslage’ -
in das verfassungsrechtlich geschiitzte Existenzminimum eingreifen. Auch die Erbrin-
gung anderer staatlicher Leistungen, wie z. B. eine kostenfreie Schulausbildung, also
Leistungen, die sich de facto auf eine Verminderung der Unterhaltspflicht der Eltern
auswirken, da diese Leistungen sonst fiir ein marktwirtschaftliches Entgelt in Anspruch
nehmen miissten, wiirden den Staat nicht von der Pflicht befreien, das Existenzmini-
mum fiir Familien gerade durch das Steuerrecht zu sichern.” Eine vollstindige und
dauerhafte Versagung zumindest des steuerrechtlichen Kindergeldes'* bei Verweige-
rung der Vorsorgeuntersuchungen des Kindes ist daher verfassungsrechtlich ausge-
schlossen. So wie der Staat bei gegenwairtiger Rechtslage kein Recht hat, bei einer
reinen Unterlassung von unverbindlichen Vorsorgeuntersuchungen ohne Vorlage eines
Sorgerechtsmissbrauchs in das Elternrecht einzugreifen,” so darf er dem Kind’® auch

nicht existenzsichernde finanzielle Mittel vorenthalten.’’

Allerdings muss in diesem Zusammenhang beriicksichtigt werden, dass der Gesetzgeber
bei der gesetzlichen Ausgestaltung gerade von Leistungsgesetzen einen weiten Spiel-
raum hat’® und dass das ,,Existenzminimum®, das dem Kind zu gewdhrleisten ist, letzt-
lich das Ergebnis einer Schitzung ist. Die Rechtsprechung hat hier auf die MaBstéibe
zurlickgegriffen, die sich aus statistisch ermittelten Richtsdtzen oder normativ festgeleg-

ten Regelleistungen fiir den entsprechenden Bedarf ergeben. Insbesondere wird die

70 BVerfGE 82, 60, 85.

71 Standige Rechtspr.; vgl. BVerfGE 99, 216, 234 m. w. Nachw.

72  Es ist dem Gesetzgeber iiberlassen, den Betreuungsbedarf als Bestandteil des familidren Existenz-
minimums auch auf andere Weise wie bisher auszugestalten. Statt des heute iiblichen Kindergeldes
konnten z. B. einkommensabhéngige Zuschiisse, Sachleistungen, Befreiung von Mehrwertsteuer
(wie z. B. in GroBbritannien) etc. oder eine Kombination verschiedener, direkt den Erzichenden zu-
kommenden Leistungen gewdhrt werden. Im Rahmen dieser Ausarbeitung wird die Priifung jedoch
auf das geltende Recht beschrénkt.

73 BVerfGE 82, 60, 88.

74 Nur dieses ist Gegenstand des sog. Kindergeldbeschlusses des Bundesverfassungsgerichts; BVerfGE
82, 60.

75 S.o.Kap.3.2.

76 Das Kindergeld gilt als (existenzsicherndes) Einkommen des Kindes; siche hierzu z. B. Antwort des
Staatssekretirs Heinrich Tiemann vom 13. Januar 2005 auf die Frage der Abg. Maria Michalk
(CDU/CSU) — Drucksache 15/4699: ,,In den Féllen, in denen ein Grundsicherungsberechtigter we-
gen eines minderjdhrigen Kindes Kindergeld erhilt, ist dieses dem Kind als Einkommen zuzurech-
nen (§ 82 Abs. 1 Satz 2 SGB XII).“

77 BVerfGE 99, 216, 217: ,Der Betreuungsbedarf muss als notwendiger Bestandteil des familidren
Existenzminimums einkommensrechtliche unbelastet bleiben ...

78  So priift das Bundesverfassungsgericht nur die RechtméBigkeit einer Norm, nicht auch die Zweck-
maBigkeit: BVerfGE 1, 14, 32.
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Hohe der Sozialhilfe als Anhaltspunkt genommen.” Jenseits des verfassungsrechtlich
gebotenen ,,Freibetrags® in Hohe des Existenzminimums von Kindern ist der Gesetzge-
ber frei, soziale Gesichtspunkte verstirkt zu beriicksichtigen.® Die Sicherstellung einer
moglichst umfassenden Teilnahme der Kinder an den Vorsorgeuntersuchungen ist ein
sozialer Gesichtspunkt, der im Interesse der Gesundheit der Kinder und der Volksge-
sundheit im Allgemeinen bei der Bemessung des an die Eltern auszuzahlenden Kinder-

gelds Beriicksichtigung finden kann.

Im fritheren Sozialhilferecht®' wurden im Rahmen des Gesetzes zur Familienforderung
vom 22. Dezember 1999** der § 76 Abs. 2 Nr. 5 SGB XII neu eingefiigt, um die zum
1. Januar 2000 wirksam gewordene Familienforderung durch die Kindergelderhdhung
fiir das erste und zweite Kind auch fiir Familien mit minderjihrigen Kindern zu errei-
chen, die Sozialhilfe erhalten.®®> Nach dieser Norm wurden bei der Einkommensberech-
nung 10,25 Euro bei einem Kind und 20,50 Euro bei zwei oder mehr Kindern in Abzug
gebracht. Diese Betrdge sind somit vom Gesetzgeber nicht als existenzsichernd angese-
hen und bieten daher einen Ansatzpunkt fiir einen moglichen Teileinbehalt von Kinder-

geld bei Nichtteilnahme an den Vorsorgeuntersuchungen des Kindes.

Nunmehr ist jedoch die Neufassung der Einkommensberechnung bei Kindergeld geméaf
§ 82 Abs. 1 SGB XII* seit dem 1. Juli 2005 zu beachten. Demnach ist der Gesetzgeber
der Auffassung, dass durch die Neugestaltung des Regelsatzbemessungssystems der
sachliche Grund fiir die Regelung der fritheren § 76 Abs. 2 Nr. 5 SGB XII entfallen

ist.*> Somit bietet das Sozialhilferecht nunmehr keinen Ansatzpunkt mehr fiir eine evt.

79 BVerfGE 82, 60, 93 f.

80 BVerfGE 82, 60, 90 f.

81 Seit dem 1. Juli 2005 gilt in Folge der Hartz IV Gesetzgebung der § 82 SGB XII.

82 BGBI 1999 18S. 2552.

83  Oestreicher/Schelter/Kunz, Kommentar zum Bundessozialhilfegesetz, Loseblattsammlung, Stand:
Juni 2005; § 76 Rdn 39.

84 § 83 SGB XII — Begriff des Einkommens:
»(1) Zum Einkommen gehoren alle Einkiinfte in Geld oder Geldeswert mit Ausnahme der Leistun-
gen nach diesem Buch, der Grundrente nach dem Bundesversorgungsgesetz und nach den Gesetzen,
die eine entsprechende Anwendung des Bundesversorgungsgesetzes vorsehen und der Renten oder
Beihilfen nach dem Bundesentschadigungsgesetz fiir Schaden an Leben sowie an Korper oder Ge-
sundheit, bis zur Hohe der vergleichbaren Grundrente nach dem Bundesversorgungsgesetz. Bei
Minderjéhrigen ist das Kindergeld dem jeweiligen Kind als Einkommen zuzurechnen, soweit es bei
diesem zur Deckung des notwendigen Lebensunterhaltes benétigt wird.*

85 So die Begriindung des Entwurfs eines Gesetzes zur Einordnung des Sozialhilferechts in das Sozial-
gesetzbuch, Drucksache 15/1514, S. 65:
»Absatz 1 iibertragt dabei im Wesentlichen inhaltsgleich den bisherigen § 76 Abs. 1 des Bundesso-
zialhilfegesetzes. Mit der Ergénzung des Satzes 1 wird klargestellt, dass auch Grundrenten (Bescha-
digten- und Hinterbliebenengrundrenten), die nach den Gesetzen gezahlt werden, die eine entspre-
chende Anwendung des Bundesversorgungsgesetzes vorsehen — beispielsweise das Opferentschidi-
gungsgesetz oder das Infektionsschutzgesetz —, nicht als Einkommen gelten. Mit dem neuen Satz 2
wird die gegenwirtig unterschiedliche Anrechungsregelung vereinheitlicht. Die Zurechnung des
Kindergeldes beim minderjdhrigen Kind, das typischerweise in einem gemeinsam wirtschaftenden
Familienhaushalt lebt, hat zum Ziel, die Sozialhilfebediirftigkeit moglichst vieler Kinder zu beseitigen.
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Auffassung des Gesetzgebers, dass das Kindergeld einen Teilbetrag umfasst, der nicht

zum Existenzminimum des Kindes gehort.

5. Ergebnis

Der (Landes- bzw. Bundes-) Gesetzgeber ist grundsitzlich befugt Vorsorgeuntersu-
chungen fiir Kinder verpflichtend vorzuschreiben und deren Einhaltung zu iiberwachen,
soweit er nicht in das Elternrecht in Form eines umfassenden Uberwachungs- und Kon-
trollsystems eingreift. Als Sanktion darf der Gesetzgeber dem Kind allerdings nicht das
verfassungsrechtlich garantierte Existenzminimum verweigern. Soweit die Existenzsi-
cherung des Kindes durch die Zahlung von Kindergeld gewihrleistet wird, kann dieses
auch nicht in Féllen der Nichtteilnahme an den Vorsorgeuntersuchungen des Kindes
gekiirzt werden. Fiir die — frither bestehende — Moglichkeit einer teilweisen Kiirzung

des Kindergeldes bietet das Sozialrecht keinen Anhaltspunkt mehr.

(Andreas Meyer)

Absatz 2 iibertrdgt im Wesentlichen inhaltsgleich den bisherigen § 76 Abs. 2 des Bundessozialhilfegeset-
zes. Nicht libernommen wurde der bisherige Absatz 2 Nr. 5 des Bundessozialhilfegesetzes, da die befris-
tete Regelung an die Ubergangsregelung des bisherigen § 22 Abs. 6 des Bundessozialhilfegesetzes ge-
kniipft war. Durch die Neugestaltung des Regelsatzbemessungssystems ist der sachliche Grund fiir die
Regelung entfallen.*
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- Zusammenfassung -

Die Einfiihrung einer gesetzlichen Verpflichtung zur Durchfiihrung von Vorsorgeunter-
suchungen ist zuldssig. Der Bundesgesetzgeber ist fiir eine solche Regelung auch zu-

standig.

Nicht ganz unproblematisch ist die Einfithrung einer Meldepflicht. Soweit erwogen
wird, eine Meldepflicht fiir Arzte einzufiihren, verstdBt eine solche als Berufsaus-
iibungsregel weder gegen die Berufsausiibungsfreiheit noch gegen die drztliche Schwei-
gepflicht. Durch eine solche Meldepflicht der Kinderdrzte wiirden auch alle Kinder er-

fasst, gleichgiiltig, ob und wie sie versichert sind.

Anders sieht dies hinsichtlich eines Datenaustausches zwischen gesetzlicher Kranken-
versicherung und Jugendamt aus. GemidB3 § 35 Abs. 1 SGB I haben Sozialdaten einen
besonders erhohten Schutz. Zur Wahrung des Sozialgeheimnisses gilt im Bereich des
Datenschutzes ein generelles Verbot mit Erlaubnisvorbehalt. Sozialdaten diirfen nur im

Hinblick auf die im SGB X genannten Aufgaben gesammelt werden.

Wegen des hohen Schutzes des Sozialgeheimnisses bestehen Bedenken hinsichtlich der
VerhéltnisméBigkeit der Einfiihrung einer Meldepflicht durch Datenaustausch zwischen
Krankenkassen und Jugenddmtern. Der Umstand, dass eine Kinder-
Fritherkennungsuntersuchung nicht in Anspruch genommen wurde, ist kein sicheres
Indiz fiir das Vorliegen einer Kindesmisshandlung. Wegen der zeitlichen Verzdgerung
des Datentransfers kann durch einen solchen auch nicht sichergestellt werden, dass
durch diesen Kindesmisshandlung oder Kindesvernachlédssigung sicher ausgeschlossen

wird.
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1. Einleitung

Immer wieder berichten die Medien iiber Fille, in denen Eltern ihren Pflichten gegen-
iber ihren Kindern nicht nachgekommen sind. Um die Kinder besser zu schiitzen, wird
deshalb diskutiert, die bislang schon bestehenden freiwilligen Vorsorgeuntersuchungen
U 1-U 10 zu Pflichtuntersuchungen umzugestalten. Bislang werden z.B. in Berlin die
Vorsorgeuntersuchungen U 1-U 6 von 94 bis 98 % der Kinder wahrgenommen, an den
Vorsorgeuntersuchungen U 7 bis U 10 nehmen jedoch nur noch 85 -90 % der Kinder
teil. In der Diskussion wird deshalb eine verpflichtende Teilnahme an den Vorsorgeun-
tersuchungen gefordert. Die Freie und Hansestadt Hamburg hat im Februar 2006 einen
Antrag in den Bundesrat eingebracht ,.fiir eine hohere Verbindlichkeit der Friitherken-
nungsuntersuchungen im Sinne des Kindeswohls“.! Der Antrag wurde im Bundesrat am
19. Mai 2006 diskutiert und beschlossen.

2. Zulissigkeit einer gesetzlichen Verpflichtung zur Durchfiithrung von
Vorsorgeuntersuchungen

Zu der Frage der Zuléssigkeit, die Vorsorgeuntersuchungen Ul bis U 10 bei Kindern
und Jugendlichen verpflichtend zu machen, liegt bereits eine Ausarbeitung des Wissen-
schaftlichen Dienstes vor.” Diese Ausarbeitung ging auch der Frage nach, ob Kiirzungen
des Kindergeldes moglich sind, wenn Eltern die Vorsorgeuntersuchungen nicht durch-

fiihren. Diese Ausarbeitung gelangte zu folgendem Ergebnis:

Die in Artikel 6 Abs. 2 und Abs. 3 GG zum Ausdruck kommende Wertentscheidung der
Verfassung garantiert den Vorrang der Eltern, ihre Eigenstdndigkeit und Selbstverant-
wortlichkeit bei der Pflege und Erziehung der Kinder. Zugleich bestellt die Verfassung
aber die staatliche Gemeinschaft zum Wiéchter iiber die Ausiibung dieses Elternrechts.
Aufgabe und Befugnis des Staates bei der Ausfiihrung dieses ,,Wéchteramtes* konnen,
soweit sie in das Elternrecht eingreifen, nicht {iber das hinausgehen, was das Gesetz den

Eltern als Pflicht auferlegt. Die Eltern kénnen daher grundsitzlich frei von staatlichen

Antrag der Freien und Hansestadt Hamburg, EntschlieBung des Bundesrates fiir eine hohere Ver-
bindlichkeit der Fritherkennungsuntersuchungen im Sinne des Kindeswohl Bundesrats-Drucksache
56/06, Anlage 1.

Siehe auch die Stellungnahmen der Lénder, Bundesrat, Plenarprotokoll 822 vom 19. Mai 2006,
S.160 -163, Anlage 2.

Andreas Meyer, Zur Zuldssigkeit, die Vorsorgeuntersuchungen U 1 bis U 9 sowie J 1 bei Kindern
und Jugendlichen verpflichtend zu machen, Wissenschaftliche Dienste des Deutschen Bundestages,
WFEF III - 355/06, Anlage 3.
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Einfliissen und Eingriffen nach eigenen Vorstellungen dariiber entscheiden, wie sie die
Pflege und Erziehung ihrer Kinder gestalten und damit ihrer Elternverantwortung ge-
recht werden wollen. Der Staat muss diesem Vorrang der Eltern Rechnung tragen. Wer-
den die Eltern ihrer Verantwortung gegeniiber dem Kind nicht gerecht und gerit das
Kind dadurch in Gefahr, hat der Staat das Kind auch gegentiber seinen Eltern zu schiit-
zen. Die Kompetenz hierzu hat das Familiengericht. Die einzige Pflicht, Kinder ohne
konkrete medizinische Indikation medizinisch untersuchen zu lassen, ergibt sich aus den

landesrechtlich geregelten verpflichtenden KITA- bzw. Schuleingangsuntersuchungen.

Um eine mdglichst umfassende Inanspruchnahme der Vorsorgeleistungen zugunsten
von Kindern zu erreichen, wére z. B. die Gewidhrung einer ,,Prdmie™ aus rechtlicher
Sicht unproblematisch. Dariiber hinaus ist der (Landes- bzw. Bundes-) Gesetzgeber
grundsétzlich befugt, Vorsorgeuntersuchungen fiir Kinder verpflichtend vorzuschreiben
und deren Einhaltung zu tiberwachen, soweit er nicht in das Elternrecht in Form eines
umfassenden Uberwachungs- und Kontrollsystems eingreift. Als Sanktion darf der Ge-
setzgeber dem Kind allerdings nicht das verfassungsrechtlich garantierte Existenzmini-
mum verweigern. Soweit die Existenzsicherung des Kindes durch die Zahlung von Kin-
dergeld gewdhrleistet wird, kann dieses in Féllen der Nichtteilnahme an den Vorsorge-

untersuchungen des Kindes nicht gekiirzt werden.

Die vorliegende Ausarbeitung geht nur der Frage nach, welche rechtlichen Regelungen
moglich sind, durch die das Jugendamt iiber das Unterlassen der Vorsorgeuntersuchung

informiert wird.

3. Zustandigkeit fiir eine gesetzliche Regelung iiber die Meldung von un-
terlassenen Vorsorgeuntersuchungen

Es ist fraglich, wer die Gesetzgebungskompetenz fiir eine gesetzliche Regelung tiber die

Pflicht zu kinderérztlichen Untersuchungen hat.

Grundsitzlich ist die Gesetzgebung gemill Art. 70 GG Liandersache. Das Grundgesetz
rdumt dem Bundesgesetzgeber im Bereich der konkurrierenden Gesetzgebung gemél
Art. 72 und 74 GG Gesetzgebungsbefugnisse auf zahlreichen Gebieten ein, von denen
er in weitem Bereich Gebrauch macht. Die Lander konnen nur titig werden, wenn der
Bund keine abschlieBende Regelung getroffen hat. Dabei ist fraglich, ob es sich um eine
Regelung auf dem Gebiet des Kinder- und Jugendhilfegesetzes oder auf dem Gebiet der
Gesundheitsfiirsorge handelt. Beide Gebiete gehoren zur konkurrierenden Gesetzge-

bung.
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Sieht man eine gesetzliche Verpflichtung zur Teilnahme an kinderérztlichen Vorsorge-
untersuchungen als Regelung auf dem Gebiet der Kinder- und Jugendhilfe an, so ist der
Bund zustindig, da der Bund durch den Erlass des Kinder- und Jugendhilfegesetzes
(SGB VIII) bereits titig geworden ist.

Wenn man die Ansicht vertritt, dass die Einfiihrung einer verpflichtenden Teilnahme an
den Vorsorgeuntersuchungen U 1 - U 10 eine Maflnahme auf dem Gebiet des Gesund-
heitswesens darstellt, dann koénnen auch die Linder zur Gesetzgebung zustindig sein.”
Die Untersuchungen sollen von den niedergelassenen Arzten zur Fritherkennung von
Krankheiten durchgefiihrt werden. Ein Nebenzweck ist der Schutz der Kinder vor Ver-

nachléssigung durch die eigenen Eltern. Einfithrung einer Meldepflicht
4. Einfiihrung einer Meldepflicht?

Mit der beabsichtigten Regelung soll ermdglicht werden, die Familien zu identifizieren,
die ihre Kinder nicht an den Vorsorgeuntersuchungen teilnehmen lassen. Dies ist nur
moglich, wenn zunichst die Kinder eines Jahrgangs identifiziert werden, die an den
Vorsorgeuntersuchungen teilnehmen. Nur durch einen Datenabgleich mit den im Ein-
zugsgebiet gemeldeten Kindern kdnnen dann die Kinder identifiziert werden, die nicht
an einer Vorsorgeuntersuchung teilgenommen haben. Dabei kommt entweder eine Mel-
depflicht der Arzte oder ein Datenabgleich zwischen Krankenkassen und Jugendimtern

in Betracht.

4.1. Einschrinkung der Rechte der Arzte durch Einfiihrung einer Meldepflicht?

Die Arzte konnten durch die Verpflichtung, die Durchfiihrung der Vorsorgeuntersu-
chungen an eine Behorde zu melden, in ihrem Grundrecht aus Art. 12 Abs. 1 GG ver-
letzt sein. Zu dieser Frage hat der Wissenschaftliche Parlamentsdienst des Abgeordne-
tenhauses von Berlin® ein Gutachten vorgelegt. In diesem Gutachten stellt er fest, dass
eine Meldepflicht der Arzte eine Regelung im Bereich der Berufsausiibung wire, der

verfassungsrechtlich keine Verletzung von Art. 12 Abs. 1 GG darstellen wiirde.

Siche hierzu: Abgeordnetenhaus von Berlin, Wissenschaftlicher Parlamentsdienst, Gutachten zur

Frage einer Verpflichtung zur Teilnahme an kinderdrztlichen Vorsorgeuntersuchungen vom
26.1.2006, Anlage 4.

Siche Anlage 4.



4.2. Arztliche Schweigepflicht

Eine effiziente medizinische Behandlung bedarf konkreter hochstpersonlicher Informa-
tionen iiber den Patienten.’

Die érztliche Schweigepflicht ist in der Musterberufsordnung aus dem Jahr 1997 gere-
gelt.” Die #rztliche Schweigepflicht gilt nicht absolut, sie wird durch die Offenbarungs-

rechte und Offenbarungspflichten des Arztes begrenzt bzw. durchbrochen.®

Eine wesentliche Offenbarungsbefugnis zum Bruch der érztlichen Schweigepflicht re-
sultiert aus dem rechtfertigenden Notstand gemiB § 34 StGB. Dieser ldsst die Rechts-
widrigkeit der tatbestandlichen Verletzung von § 203 StGB entfallen. Nicht ganz un-
problematisch ist, dass die Kinder, die nicht an den Vorsorgeuntersuchungen teilneh-
men, nur dadurch identifiziert werden, dass diejenigen Kinder gemeldet werden, bei

denen eine Vorsorgeuntersuchung durchgefiihrt wurde.

Von der drztlichen Schweigepflicht gibt es dann Ausnahmen, wenn gesetzliche Melde-
pflichten bestehen. Da die Arzte bereits in der Berufsordnung zur Offenbarung befugt
sind, soweit sie zum Schutz eines hoherrangigen Rechtsgutes erforderlich ist, diirfen sie
in Fallen, in denen der Verdacht einer Vernachldssigung oder Misshandlung von Kin-

dern besteht, im Interesse der Kinder die Polizei oder das Jugendamt benachrichtigen.

5. Datenaustausch zur Identifizierung der Kinder, die nicht an der Vor-
sorgeuntersuchung teilgenommen haben?

5.1. Datenabgleich zwischen Krankenkassen und Jugendédmtern

Im zehnten Kapitel des SGB V befinden sich eigene Datenschutzvorschriften fiir den
Bereich der gesetzlichen Krankenversicherung. Diese sind grundsitzlich als lex specia-
lis anzuwenden. Es gibt im SGB V keine Regelung, die die Ubermittlung von Daten an
Jugendimter oder den 6ffentlichen Gesundheitsdienst und die Nutzung durch diese Am-
ter legitimieren wiirde. Auch das SGB X enthélt keine Normen, die die Verarbeitung,
Ubermittlung und Nutzung vorhandener Daten im Sinne des Antrages der Freien und
Hansestadt Hamburg erlauben. Gem. § 35 SGB I haben Sozialdaten einen besonders
erhohten, dem Steuergeheimnis vergleichbaren Schutz. Zur Wahrung des Sozialge-
heimnisses gilt im Bereich des Datenschutzes ein generelles Verbot mit Erlaubnisvor-
behalt. Dies bedeutet, dass nur die in § 35 SGB 1 i.V.m. §§ 67 ff SGB X genannten Stel-

Markus Parzeller, Maren Wenk, Markus Rothschild, Die drztliche Schweigepflicht, in: Deutsches
Arzteblatt S. 289-294.

Siehe Schiwy, Deutsches Arztrecht, Kommentar, Stand 2005, Band 1, Nr. 31.
Siehe Uberblick bei Markus Parzeller, Maren Wenk, Markus Rothschild, S. 293, Anlage 5.

W
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len Sozialdaten im Hinblick auf ihre Aufgaben nach SGB X erheben, verarbeiten oder
nutzen dirfen. Dariiber hinaus miissten auch die Stellen, an die die Sozialdaten tibermit-
telt werden sollen und deren Aufgaben konkret benannt sein. Im zweiten Kapitel des

SGB X gilt weitgehend das Enumerationsprinzip.

Sowohl die Aufgaben der gesetzlichen Krankenkasse als auch die Ubermittlung an die
"Wichterdmter" sind im zweiten Kapitel nicht enthalten. Zur Umsetzung der Anliegen
der Freien und Hansestadt Hamburg wéren daher verschiedene Gesetzesidnderungen

erforderlich.

Das Sozialgeheimnis erfahrt einen besonders erhdhten Schutz. Daraus folgen hohe An-
forderungen an die VerhéltnisméaBigkeit bei Eingriffen in das Sozialgeheimnis. Nach
erster kursorischer Priifung ergeben sich insbesondere hinsichtlich der Verhéltnisma-
Bigkeit eines solchen Eingriffs erhebliche Bedenken. Wenn iiberhaupt konnte unter da-
tenschutzrechtlichen Aspekten die Schaffung einer entsprechenden Meldepflicht allen-
falls in Betracht kommen, wenn der Umstand, dass eine Kinder-
Fritherkennungsuntersuchung nicht in Anspruch genommen wurde, ein sicheres Indiz
fiir das Vorliegen einer Kindesmisshandlung wére und zudem nur durch eine entspre-
chende Meldung sichergestellt werden konnte, dass Kindesvernachldssigungen oder
Kindesmisshandlungen wirksam ausgeschlossen werden konnen. Allerdings kann allein
in dem Umstand, dass eine Kinder-Friitherkennungsuntersuchung nicht in Anspruch ge-
nommen wurde, noch kein hinreichendes Indiz fiir das Vorliegen einer Kindesvernach-
lassigung oder Kindesmisshandlung gesehen werden. Zum einen besteht krankenversi-
cherungsrechtlich allgemein fiir Leistungen, die Versicherte im Rahmen der gesetzli-
chen Krankenversicherung beanspruchen konnen, keine Verpflichtung zu deren Inan-
spruchnahme. Zum anderen diirften Kindesmisshandlungen auch bei liickenlos durchge-
fiihrten Kinder-Frilherkennungsuntersuchungen nicht sicher ausgeschlossen werden

konnen.

5.2. Vorzunehmende Gesetzesdnderungen

Sollten Anderungen erfolgen, wiren diese wegen des Sachzusammenhangs vorrangig
im SGB V vorzunehmen. Die Schaffung einer Meldepflicht der Krankenkassen fiir
nicht in Anspruch genommene Kinder-Fritherkennungsuntersuchungen im SGB V wiire
nicht nur im Hinblick auf die VerhdltnismaBigkeit auBerordentlich problematisch. Sie
wiirde zum einen voraussetzen, dass die Krankenkassen iiberhaupt faktisch zu entspre-
chenden Meldungen in der Lage sind. Dazu miissten sie Mitteilung dariiber erhalten, fiir
welche ihrer Versicherten Kinder-Fritherkennungsuntersuchungen nicht in Anspruch

genommen wurden. Bereits daran mangelt es aber, da die Krankenkassen iiber die drzt-

W
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lichen Abrechnungsdaten lediglich erfahren, fiir welche Versicherten Kinder-
Fritherkennungsuntersuchungen abgerechnet und damit in Anspruch genommen wur-
den, nicht jedoch, fiir welche Versicherten solche Untersuchungen nicht in Anspruch

genommen wurden.

Fiir die Aufgaben einer gesetzlichen Krankenversicherung benétigen die Krankenkassen
solche Angaben auch nicht. Diese wiren fiir die Krankenkassen zudem auch allenfalls
nur mit erheblichem Aufwand durch Abgleich der Abrechnungsdaten mit ihren Versi-

chertenverzeichnissen ermittelbar.

Hinzu kommt, dass die Krankenkassen aus datenschutzrechtlichen Griinden Daten nur
fiir Zwecke der Durchfithrung der Krankenversicherung erheben und speichern diirfen
und dabei an einen normativ vorgegebenen ,,Zweckkatalog® gebunden sind (vgl. im
einzelnen § 284 SGB V°). Zwar kann dieser Katalog grundsitzlich gesetzgeberisch wei-
terentwickelt werden, jedoch nur fiir Zwecke der Krankenversicherung. Meldungen an
Jugendédmter oder andere Sozialleistungstrager {iber nicht in Anspruch genommene Kin-
der-Fritherkennungsuntersuchungen, zum Zwecke des Schutzes vor moglichen Kindes-

misshandlungen, gehoren nicht zu den den Krankenkassen zugewiesenen Aufgaben.

5.3. Praktische Probleme des Datenaustausches

Den Krankenkassen ist es aufgrund der bestehenden datenschutzrechtlichen Regelungen
nur mit einem deutlichen Zeitverzug moglich, die Teilnahme der bei ihnen versicherten
Kinder an den Vorsorgeuntersuchungen zu priifen. Laut Datentrdgeraustauschvertrag
sind die Kassenérztlichen Vereinigungen verpflichtet, die Abrechnungsdaten innerhalb
eines halben Jahres nach Quartalsende an die Kassen zu liefern. Dies bedeutet, dass die-
se Daten frithestens nach einem halben Jahr verfligbar sind. Beriicksichtigt man den
moglichen Zeitkorridor bei der Durchfiihrung der einzelnen Untersuchungen, kénnen
durchaus 12 Monate vergehen, bevor seitens der Krankenkassen definitiv festgestellt

werden kann, dass eine Vorsorgeuntersuchung nicht durchgefiihrt wurde.

Kassenseitig ist es nach Auskunft des AOK Bundesverbandes vom 8. Juni 2006 prinzi-
piell moglich, Kinder zu identifizieren, die in einer gesetzlichen Krankenversicherung
versichert sind und nicht an den Untersuchungen teilgenommen haben. Allerdings ist
dies nur mit einer erheblichen Zeitverzogerung moglich. Im Juni 2006 liegen zum Bei-
spiel die Abrechnungsdaten flachendeckend erst fiir das erste und zweite Quartal 2005
vor. Bei den anderen gesetzlichen und privaten Krankenversicherungen kdnnen noch

groflere Verzogerungen existieren.

Siche Katalog in § 284 SGB V in der Anlage 6.
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54. Bedenken gegen eine Informationspflicht der Krankenkassen W

Neben den oben aufgefiihrten Bedenken gegen eine Informationspflicht der Kranken-
kassen, muss auch daran erinnert werden, dass die privat versicherten Kinder bzw. die

Kinder ohne Krankenversicherungsschutz nicht erfasst werden.

Aus diesem Grunde wire der Einfiihrung einer Meldepflicht der Arzte bzw. einem Aus-

bau des 6ffentlichen Gesundheitsdienstes der Vorzug zu geben.

6. Konnen Krankenkassen verpflichtet werden, Eltern iiber die bevorste-
henden Vorsorgeuntersuchungen zu informieren?

Das derzeitige Ziel der U- Untersuchung ist die Fritherkennung von Krankheiten, die
die korperliche und geistige Entwicklung in nicht geringfligigem Mal3e gefdhrden. Die
meisten Krankenkassen nutzen bereits jetzt die Mitgliederzeitungen, Internetangebote
und Flyer, um iiber die Vorsorgeuntersuchungen zu informieren. Ein Grofiteil der Kran-

kenversicherungen schreibt auch die Mitglieder individuell an.

Im Rahmen der Uberarbeitung der Kinder-Richtlinie durch den gemeinsamen Bundes-
ausschuss wird gepriift werden miissen, ob man Kindesmisshandlung und Kindesver-
nachldssigung als Untersuchungskriterium einfiihrt. In diesem Fall kann den Kassen

auch eine Aufklarungspflicht iibertragen werden.

7. Weitere Moglichkeiten der Kontrolle durch das Jugendamt

Die Spitzenverbande der gesetzlichen Krankenkassen schlagen vor, dass zusétzlich zu
den obligatorischen Schuleingangsuntersuchungen weitere verpflichtende und fest ter-
minierte Untersuchungen durch den Offentlichen Gesundheitsdienst durchgefiihrt wer-
den. Dies hitte den Vorteil, dass auch nicht versicherte Kinder und privat versicherte
Kinder erfasst wiirden. Auch konnte die Uberwachung durch den 6ffentlichen Gesund-
heitsdienst verstarkt werden. Das Recht des Staates fiir diese Vorschul- und Schulunter-
suchungen findet seine Rechtfertigung vor allem in der sich allgemein aus dem Polizei-
recht ergebende Pflicht des Staates, die iibrigen Kinder in den Gemeinschaftseinrich-
tungen vor ansteckenden Krankheiten und die Gesundheit der Schiiler im Lehrbetrieb zu

schiitzen.

(Dr. Gabriela M. Sierck)





