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Stellungnahme der Vereinten Dienstleistungsgewerkschaft ver.di, Landes-
bezirk Nord, zum Gesetzentwurf der Landesregierung

»Entwurf eines Gesetzes zur Errichtung einer Kammer fiir die Heilberufe in
der Pflege® (Drucksache 18/2569)

Sehr geehrte Frau Tschanter,
Sehr geehrter Herr Eichstadt,
Sehr geehrte Damen und Herren,

die Vereinte Dienstleistungsgewerkschaft ver.di ist mit Schreiben vom 10. Februar
2015 vom Vorsitzenden des Sozialausschusses des Schleswig-Holsteinischen
Landtages aufgefordert worden, bis zum 13. Marz 2015 zum o.g. Gesetzentwurf
schriftlich Stellung zu nehmen.

Wir Ubersenden ihnen mit diesem Schreiben unsere Stellungnahme zum o.g. Ge-
setzentwurf.

Die Vereinte Dienstleitungsgewerkschafts ver.di lehnt die Errichtung einer Kam-
mer fir Heilberufe in der Pflege in Schleswig-Holstein und auch in anderen Bun-
deslandern ab. Diese Haltung haben wir bereits im ersten Umlauf des Gesetz-
entwurfes im Jahr 2014 deutlich gemacht. Verweisen mdchten wir auf alternative
Vorschlage, insbesondere auf das diskutierte bayerische Modell eines ,Pflege-
rings”. In diesem Sinne sind wir weiterhin zu einem kritischen und konstruktiven
Austausch bereit.

MWichﬁrUBen

Steffen Kihhirt
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Stellungnahme des ver.di Landesbezirks Nord
zum

Gesetzentwurf der Landesregierung

»Entwurf eines Gesetzes zur Errichtung einer Kammer
fiir die Heilberufe in der Pflege” (Drucksache 18/2569)

Marz 2015
Vorbemerkung:

Der vom Ministerium fur Soziales, Arbeit, Gesundheit, Familie und Gleichstellung in
Schleswig-Holstein vorgelegte Gesetzentwurf will ein Gesetz zur Errichtung einer
Kammer fiir die Heilberufe in der Pflege (Pflegeberufekammergesetz — PBKG) auf
den Weg bringen.

Die Anzahl der pflegebedirftigen Menschen in Schleswig-Holstein wird steigen, die
Anzahl junger Menschen, die einen Pflegeberuf ergreifen kénnten, nimmt durch de-
mographischen Wandel ab und zwar in allen Pflegebereichen, in Gesundheits- und
Krankenpflege, Gesundheits- und Kinderkrankenpflege sowie der Altenpflege. Neben
landeriibergreifenden Aktivitdten zur Erhéhung der Anzahl der geférderten Ausbil-
dungsplatze in der Altenpflege, Entbirokratisierung und Starkung von Modellprojek-
ten und alternativen Wohnformen, planen verschiedene Landesregierungen auch die
Einrichtung von Pflegekammern. Die Begriindung fur Schleswig-Holstein: Es fehle an
mandatierten Ansprechpartnern der Pflegeberufe, die Berufsinteressen biindelt und
Verfahren und Prozesse zur Verbesserung der Gesamtsituation ein- und auf den
Weg bringt. Daher hat die amtierende Regierungskoalition in ihrem Koalitionsvertrag
die Einrichtung einer Pflegekammer als mdégliche Lésung der Probleme vereinbart,
der Schleswig-Holsteinische Landtag wurde aufgefordert ,die rechtlichen Vorausset-
zungen fir die Errichtung einer Schleswig-Holsteinischen Pflegekammer zu schaf-
fen®.

In der Analyse der Gesamtsituation in der Pflege liegen die Einschatzung von ver.di
und Regierungskoalition nah beieinander. Auch nach Einschatzung von ver.di gibt es
im Bereich der Pflege vielfaltige Probleme, wie zu geringe Wertschétzung, zum Teil
schlechte Entlohnung, hoher physischer und psychischer Druck oder Fachkrafte-
mangel.

Auch wir sagen: Pflege ist eine anspruchsvolle und verantwortungsvolle Tatigkeit, die

in einer alter werdenden Gesellschaft immer wichtiger wird und dringend mehr An-
erkennung und Wertschéatzung braucht.
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Wie fiir alle Berufe liegt der Schliissel nach unserer Auffassung auch bei den Pflege-
berufen in einer wirkungsvolien Verbesserung der Arbeitsbedingungen und einer
besseren Entlohnung der Beschaftigten.

Das politische Ziel der Landesregierung Schleswig-Holsteins, die Situation der Pfle-
gekréfte im Land zu verbessern wird von uns daher ausdrucklich unterstitzt.
Allerdings sehen wir eine Pflegekammer nicht als geeignetes Instrument, um die-
se Ziele zu erreichen.

Wir beflirchten jedoch, dass sich an die Errichtung einer Landespflegekammer nur zu
berechtigte, aber letztlich unerfillbare Hoffnungen nach hoéherer Wertschatzung der
Pflegeberufe und verbesserter Einflussnahme knipfen.

Nach einer sorgfaltigen Abwéagung der Vor- und Nachteile von Pflegekammern ver-
tritt ver.di die Einschatzung, dass Pflegekammern die Probleme nicht I16sen kénnen:

Die Tarifautonomie liegt in Handen der Sozialpartner — also Gewerkschaften
und Arbeitgeber — und wirde durch die Einfihrung einer Pflegekammer nicht
berlihrt. Durch die Errichtung von Kammern wirde sich in den wichtigsten
Fragen der Bezahlung und Arbeitsbedingungen also nichts bewegen kénnen.

Um den konkreten Problemen: hoher Arbeitsdruck, Uberstunden, Einspringen
an freien Tagen, zu wenig Zeit fir Patientinnen und Patienten zu begegnen
bedarf es in erster Linie mehr Personal. Einer Pflegekammer stehen jedoch
keine anderen Instrumente zur Verfugung als heute schon den Berufsverban-
den und Gewerkschaften, um auf die Politik einzuwirken. Vielmehr besteht die
Gefahr, dass politisch Verantwortliche sich unter Verweis auf die scheinbare
Aufwertung der Pflegeberufe durch Kammern aus ihrer Verantwortung stehlen
und echte Problemldsungen weiterhin verweigern.

Die Ubertragung hoheitlicher Aufgaben an Kammern kéme einer Privatisie-
rung bislang &ffentlich wahrgenommener Aufgaben gleich, bei der die Kosten
statt von der 6ffentlichen Hand in Zukunft von den Mitgliedern durch deren
Zwangsbeitrdge getragen werden mussten.

Eine Zwangsmitgliedschaft in Kammern wird nicht dazu fihren, dass die Pfle-
geberufe ,mit einer Stimme sprechen®, denn in den Kammerversammlungen
wird sich die ganze Vielfalt der Verbande und Meinungen widerspiegeln, die
schon heute kennzeichnend fiir die Pflegeberufe sind.

Mit der Errichtung einer Landespflegekammer wiirde in Schleswig-Holstein auch da-
hingehend Neuland betreten, dass erstmalig Berufe verkammert werden, bei denen
das Angestelltenverhaltnis weit (iberwiegt. Uber 90 Prozent der Pflegekrafte arbeiten
im Angestelltenverhalinis.

Vor diesem Hintergrund ware es folgerichtig, die im Berufsfeld Pflege bestehenden

Probleme entweder durch die Gestaliung politischer Rahmenbedingungen oder im
Arbeitsverhaltnis durch gesetzliche oder kollektivvertraglich Regelungen zu lésen.
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Fir echte Verbesserungen sind nach Auffassung von ver.di zwingend notwendig:
1. mehr Personal und gesetzliche Vorgaben zur Personalbemessung

2. eine bessere Finanzierung der Krankenhduser, die auch Beschéftigte erreicht,
sowie die Beseitigung der strukturellen Unterfinanzierung in der Altenpflege.

3. Besserer Gesundheitsschutz fir die zunehmend physisch und psychisch véllig
Uberlasteten Beschaftigten im Gesundheitswesen.

ver.di hat wahrend des Prozesses um die Grindung einer Pflegekammer in Schles-
wig-Holstein dazu aufgerufen, sich an der Diskussion und Meinungsbildung zu betei-
figen. Wir halten es fiir unsere Pflicht als Gewerkschaft in der die weitaus meisten
Pflegekrafte organisiert sind, die Beschéaftigten Uiber die Grenzen und Schwachen
einer Pflegekammer zu informieren.

Wenn der Landesgesetzgeber die politische Entscheidung trifft und eine Landespfle-
gekammer eingerichtet wird, werden wir mit in Verantwortung gehen und unsere
Fachkompetenz zum Nutzen fur die Pflege Beschéftigten einbringen.

Grundsatzlich sei im Rahmen der schriftlichen Stellungnahme zum Entwurf eines
Pflegeberufekammergesetzes deutlich gemacht, dass wir in dem Gesetzentwurf zwar
eine Reihe von neuen Pflichten (u.a. Meldepflicht, Fortbildungspflicht, Berufspflicht),
wahrend dafir notwendige Rechte des Kammermitglieds, etwa auf Freistellung zur
Fortbildung, nicht geregeit werden.

Zudem wirkt das Pflegeberufekammergesetz nicht auf die Arbeitgeber, sondern nur
auf die Mitglieder der verkammerten Berufe. Dies ist ein Grundproblem bei der Er-
richtung einer Landespflegekammer: Eine berufliche Selbstverwaltung mag bei Frei-
beruflern und Selbststéndigen, die sonst keinen Weisungen unterliegen, sinnvoll
sein, bei Angestellten wird das berufliche Verhalten sehr stark durch das Arbeitsver-
héltnis und seine Bedingungen geprégt. Allzu leicht kénnen Berufspflichten mit
Pflichten aus dem Arbeitsverhiltnis in Konflikt geraten, ein Konfiikt, der dann von
den abhangig Beschaftigten allein zu Iésen ist. Zudem kdénnen nicht eingehaltene
oder nicht einhaltbare Pflichten aus beiden Rechtsverhaltnissen sanktioniert werden.

Die Einbeziehung der Pflegeberufe in bzw. der Aufbau einer eigenen Berufsgerichts-
barkeit fuhrt zu einem unnoétigen zusatzlichen Birokratieaufwand, der in keinem Ver-
haltnis zu den zu erwartenden Ergebnissen steht. Pflegekréafte werden in ihrer beruf-
lichen Téatigkeit bereits hinreichend durch Dienstvorgesetzte und Arbeitgeber, den
Medizinischen Dienst der Krankenkassen und Pflegekassen, die Heimaufsicht usw.
uberprift.

Einer selbst finanzierten zusatzlichen Uberpriifung durch den eigenen Berufsstand
bedarf es nicht. Die Verfahrenskosten tragen immer die Berufsangehérigen, ob sie
nun selbst Recht bekommen oder die Kammer, deren Ausgaben sie wiederum refi-
nanzieren missen.
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Besonders kritisch neben den entstehenden Kosten sind unserer Auffassung nach
jedoch die Angaben zu Auswirkungen auf die private Wirtschaft zu beurteilen. Eine
Pflegekammer, die nicht nur Uberwiegend, sondern ausschlieRlich aus Beitrdgen der
abhangig Beschéftigten finanziert werden muss, finanziert quasi im Umlageverfahren
Arbeitsplatze fur andere abhéngig Beschaftigte. Eine derartige Konstruktion halten
wir flr nicht konstruktiv.

Grundsatzlich befurworten wir die Intension, die Beschaitigten in den Pflegeberufen
zu unterstiitzen, lehnen aber die Einrichtung einer Pflegekammer ab. Die von der
Landesregierung Schleswig-Holstein geplante Pflegeberufekammer verfehlt ihre Wir-
kung in jedweder Ausrichtung und hilft nicht den Beschaftigten in den Pflegeberufen.
Die geplante Kammer schafft keine besseren Rahmenbedingungen. Fir die langfris-
tige Verbesserung der Arbeitsbedingungen in der Pflege stehen der Pflegekammer
keine wirksamen Instrumente zur Verflgung.

Im Einzelnen nimmt der ver.di-Landesbezirk Nord wie folgt Stellung:

Artikel 1
Errichtung einer Pflegeberufekammer in Schleswig-Holstein
Gesetz zur Errichtung einer Kammer fiir die Heilberufe in der Pflege

In Schleswig-Holstein soll eine Pflegeberufekammer als Kérperschaft des offentli-
chen Rechts errichtet werden. Die Pflegeberufekammer soll die beruflichen Belange
der Gesamtheit aller Altenpflegerinnen und Alienpfleger, Gesundheits- und Kinder-
krankenpflegerinnen und -pfleger sowie der Gesundheits- und Krankenpflegerinnen
und -pfleger wahrnehmen und sich fUr eine langfristige Verbesserung der Arbeitsbe-
dingungen in der Pflege und damit der Pflegesituation aller Blrgerinnen und Blirger
einsetzen.

ver.di hat sich in einem jahrelangen und intensiven Meinungsbildungsprozess zum
Thema Pflegekammern bundesweit auseinandergesetzt und im Frilhjahr 2011 nach
einer sorgfaltigen Abwagung der Vor- und Nachteile einer Pflegekammer gegen ihre
Errichtung ausgesprochen. Entscheidend fur uns die Frage, ob Pflegekammern eine
zeitgemale Antwort auf die zentralen Probleme im Pflegesektor sein kénnen, sie
also politisch sinnvoll sind. ver.di beflrchtet, dass die mit einer Pflegeberufekammer
verbundenen Erwartungen aus den eingangs dargelegten Griinden nicht erflllt wer-
den kdnnen.

Ungeachtet unserer grundséatzlichen Bedenken zur Errichtung einer Pflegekammer
nimmt ver.di als zustdndige Fachgewerkschaft fir die Beschaftigten im Gesund-
heitswesen zu den aus ihrer Sicht zentralen Punkten wie folgt Stellung.

Errichtungsausschuss: Zusammensetzung, Aufgaben und Meldepflichten

Ein neu zu grindender Errichtungsausschuss soll eine nach Malgabe des
Pflegeberufekammergesetzes gewahlte Kammerversammlung einberufen. Seine
Amtszeit endet mit der Konstituierung der ersten gewahiten Kammerversammlung.
Frauen und Manner sollen jeweils halftig im Errichtungsausschuss verireten sein.
ver.di spricht sich dafiir aus, dass Frauen mindestens entsprechend ihrem Anteil an
der Berufsgruppe im Errichtungsausschuss vertreten sein sollen.
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Die Gesamtkosten der Errichtungsphase (bei 30 Monaten) werden auf knapp
730.000 Euro geschatzt. Die Kosten der Errichtungsphase sollen mit Fremdkapital
vorfinanziert und aus den spateren Beitragszahlungen der Mitglieder gedeckt wer-
den. Das heillt, die Pflegeberufekammer startet mit einem Defizit von geschétzten
knapp 730.000 Euro, das durch ihre Mitglieder finanziert werden muss. Es ist nicht
nachvollziehbar, weshalb die Mitglieder der Pflegeberufekammer dafiir finanziell auf-
kommen miissen. Die Errichtung einer Pflegeberufekammer ist eine politische Ent-
scheidung des lLandesgesetzgebers, sodass die damit verbundenen Kosten auch
von der &ffentlichen Hand zu tragen sind.

Zur Vorbereitung einer Pflegeberufekammer gehtrt auch die Registrierung der Be-
schiftigten. Die Berufsangehdrigen haben gegeniber dem Errichtungsausschuss
ihrer Meldepflicht nachzukommen. Diese Auskunftserteilung kann notfalls im Wege
des Verwaltungszwangs durchgesetzt werden. Auf dieser Grundlage soll der Errich-
fungsausschuss ein Wahlerverzeichnis aller Berufsangehorigen erstellen, die Mit-
glieder der Pflegeberufekammer werden.

Die Registrierung aller Berufsangehérigen wird von den Befurwortern einer Pfle-
gekammer gefordert und als ein wesentlicher Grund fir die Notwendigkeit ihrer Er-
richtung angefihrt. Doch flir eine Erhebung, wie viele Pflegekrafte es in Schieswig-
Holstein gibt, ist die Errichtung einer Pflegekammer nicht notwendig. Es ist vor allem
nicht nachvollziehbar, weshalb diese Aufgabe von den Pflegekraften durch Zwangs-
beitrage fur ihre Kammer selbst finanziert werden soll, da die Daten vor allem durch
den Gesetzgeber fir die Prifung und Veranlassung weiterer gestalterischer Maf3-
nahmen im Bereich der Pflege herangezogen werden diirften. Diese Erhebung kann
und muss das Land selbst veraniassen und finanzieren

Alternativ zur Errichtung einer Pflegekammer kénnen die bereits beschriebenen Er-
hebungsmethoden und -instrumente auf Grundlage einer Rechtsverordnung oder
eines Landesgesetzes weiter ausdifferenziert werden. Eine Gber die bestehenden
Erfassungsmdglichkeiten durch Zulassungs- und Meldebehotrden, Arbeitgeber und
Sozialversicherungen hinausgehende Registrierung halten wir nicht fir erforderlich.

Artikel 2

Gesetz iiber die Kammer und die Berufsgerichtsbarkeit fiir die Heilberufe in der
Pflege (Pflegeberufekammergesetz — PBKG)

Organisation und Aufgaben der Pflegeberufekammer

(8§ 1 - 11 PBKG)

(Pflicht-)Mitglieder

Pflichtmitglieder der Pflegeberufekammer sollen alle Personen sein, die im Besitz
einer Erlaubnis zum Fihren der Berufsbezeichnung Alienpflegerinnen und Altenpfle-
ger, Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und -pfleger sowie Gesundheits-
und Krankenpflegerinnen und -pfleger sind und einen dieser Berufe in Schleswig-
Holstein ausiben. Auch in der Pflege tatige Personen, die eine vergleichbare Be-
rufsbezeichnung fuhren dirfen, sollen von der Pflichtmitgliedschaft erfasst werden.
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ver.di sieht durch die geplante Regelung die Solidaritdt und Kooperation sowohl
innerhalb der Pflegeberufe als auch mit anderen Gesundheitsfachberufen gefahrdet.
Im Unterschied zu anderen Heilberufen kann man beim Pflegeberuf nicht von einem
einheitlichen Berufsbild und Qualifikationsniveau ausgehen. Wenn eine Landespfle-
gekammer durch den Gesetzgeber geschaffen wird, misste sie alle Berufsangehéri-
gen erfassen — ungeachtet des Umfangs ihrer Qualifikation. Nur wenn alle in der un-
mittelbaren Pflege Tétigen einbezogen werden, kann eine Kammer der Anforderung
gerecht werden, den gesamten Berufsstand zu reprdsentieren.

ver.di bewertet es daher positiv, dass Beschéftigte der Alten- sowie Gesundheits-
und Krankenpflegehilfe der Pflegeberufekammer zumindest freiwillig beitreten kén-
nen. Die wachsende Zahi der Pflegehelfer/-innen ohne Ausbildung oder mit sehr kur-
zen Qualifizierungen — oft weit unter einem Jahr — bleibt allerdings unberiicksichtigt.

ver.di spricht sich ausdriicklich dafiir aus, dass der Landesgesetzgeber die Frage der
Mitgliedschaft abschlielBend gesetzlich regelt und nicht der Pflegeberufekammer
Uberlasst, in der Hauptsatzung die freiwillige Mitgliedschaft weiterer Personengrup-
pen zu regein, die mit direktem Bezug zur professionellen Pflege von Patientinnen
und Patienten beruflich tatig sind, ohne dabei Uber eine 0.g. Berufserlaubnis zu ver-
figen. § 2 Abs. 5 solite daher gestrichen werden. Dariiber hinaus ist die Formulie-
rung zur Mitgliedschaft in § 2 Abs. 1 Nr. 2, die ,jede Tatigkeit" umfasst, bei der ,be-
rufsgruppenspezifische Fachkenntnisse angewendet oder verwendet werden®, zu
weit gefasst und sollte daher ebenfalls gestrichen werden. ver.di begrifst, dass Aus-
zubildende nicht zur Mitgliedschaft verpflichtet werden, gleichwohl bei Interesse
durch freiwillige Mitgliedschaft ihre besonderen Interessen einbringen kdnnen.

Unverstandlich ist, dass andere Gesundheitsfachberufe, die z.T. in betrachtlichem
Umfang in freier Niederlassung als Selbststandige tatig sind, wie Hebammen und
therapeutische Berufe bei Uberlegungen der Verkammerung offenbar keine Rolle
spielen. Die fur eine qualitativ hochwertige gesundheitliche und pflegerische Versor-
gung notwendige Kooperation der Gesundheits- und Pflegeberufe dirfte weiter ge-
schwacht werden.

Grundsatzlich spricht sich ver.di mit Nachdruck dafir aus, eine freiwillige Mitglied-
schaft einer Zwangsmitgliedschaft vorzuziehen.

Die Ergebnisse der Befragung zum Thema Pflegekammer im Aufirag des Sozialmi-
nisteriums bieten nach Ansicht von ver.di keine ausreichende Mehrheit fur die Errich-
tung einer Pflegekammer mit Pflichimitgliedschaft in Schleswig-Holstein. Von 40.000
Beschaftigten in der Pflege wurden lediglich 2,9 Prozent befragt, davon haben sich
nur knapp 51 Prozent der Befragten fir eine Pflegekammer ausgesprochen. 44 Pro-
zent der Befragten haben zum Befragungszeitpunkt sogar jegliche Beitragszahlung
abgelehnt. Zudem sind viele der Beschaftigien in Helferberufen tétig, die Gberhaupt
nicht in die Befragung einbezogen wurden.
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Aufgaben
Die Pflegeberufekammer soll an der Erhaltung eines sittlich und wissenschattlich

hochstehenden Berufsstandes mitwirken, auch durch die Férderung der berufli-
chen Fortbildung und der Qualitédtssicherung im Gesundheits- und Pflegewesen.
Pflegefachkrafte sind zum (berwiegenden Teil im Angestelitenverhélinis tatig, des-
halb ist es entscheidend, dass die entsprechenden Rahmenbedingungen durch den
Gesetzgeber sichergestellt sind, damit sie berufliche Fortbildungen in Anspruch
nehmen kénnen und eine qualitativ hochwertige Pflege gewahrleistet werden kann
(insbesondere (iber gesetzliche Vorgaben zur Personalbemessung).

Die Pflegeberufekammer soll zu Gesetz- und Verordnungsentwiirfen Stellung neh-
men. Bereits heute konnen Berufsverbande und Gewerkschaften zur Beratung bei
Rechtsetzungsvorhaben herangezogen werden.

Eine Pflegekammer ware lediglich eine weitere Stelle, die beratend tétig werden
kann. Ob tatsachlich Verbesserungen im Sinne der pflegerischen Versorgung und
der Beschéftigten vorgenommen werden, hangt letztlich vom politischen Willen ab. In
der Pflege besteht seit Jahren kein Erkenntnis-, sondern ein Umsetzungsproblem.

Die Pflegeberufekammer soll die Berufspflichten der Kammermiiglieder in einer
Berufsordnung regeln und deren Einhaltung Gberwachen. Fir den Erlass einer Be-
rufsordnung bedarf es keiner Errichtung einer Pflegekammer, dies kdnnte der Lan-
desgesetzgeber direkt auf den Weg bringen. Die entscheidende Frage ist allerdings,
ob eine Berufsordnung angesichts der Rahmenbedingungen in der Pilege tatsachlich
Wirkung entfalten kann.

Die Weiterbildung der Kammermitglieder soll in einer Weiterbildungsordnung gere-
gelt werden. Aufgrund des gesamtgeselischaftlichen Interesses an einer guten Ver-
sorgungsqualitdt sollte nach Ansicht von ver.di die Regelung von Weiterbildung
grundsétzlich staatliche Aufgabe bleiben.

Die Pflegeberufekammer soll im Gesamtinteresse die beruflichen Belange aller
Kammermitglieder wahrnehmen und sich langfristig fir die Verbesserung der Ar-
beitsbedingungen in der Pflege einsetzen. Darliber soll auch die Pflegesituation
aller Burgerinnen und Birger verbessert werden. Die Pflegeberufekammer wird da-
bei jedoch lOber keine Instrumente verfigen, um auf die Arbeitsbedingungen direkt
Einfluss nehmen zu kénnen. Hier ist der Gesetzgeber in der Verantwortung, die ent-
sprechenden Rahmenbedingungen zu schaffen. Aus diesem Grund soliten die ent-
sprechenden Ausfuhrungen in§ 3 Abs. 1 Nr. 5 gestrichen werden.

Die Pflegeberufekammer soll sich fiir eine Kooperation mit Angehdrigen sonstiger
Gesundheitsberufe einsetzen. Es stellt sich die Frage, ob die Errichtung einer
Pflegeberufekammer eine solche Kooperation nicht eher erschwert.

Bei der Gesamtbeirachtung zeigt sich, dass die Aufgaben, die die
Pflegeberufekammer erhalten soll, bereits heute durch die entsprechenden Organi-
sationen wie Gewerkschaften, staatliche Behdrden und Berufsverbande erflllt wer-
den kénnen. Mit der Errichtung einer Pflegeberufekammer besteht jedoch die Gefahr,
dass der Gesetzgeber an einigen Stellen aus der Verantwortung fir echte Verbesse-
rungen in der Pflege entlassen wird.
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Zudem wirkt das Pilegeberufekammergesetz nicht auf die Arbeitgeber, sondern nur
auf die Mitglieder der verkammerten Berufe. Dies ist ein Grundproblem bei der Er-
richtung einer Landespflegekammer: Eine berufliche Selbstverwaltung mag bei Frei-
beruflern und Selbststandigen, die sonst keinen Weisungen unterliegen, sinnvaoll
sein, bei Angestellten wird das berufliche Verhalten sehr stark durch das Arbeitsver-
halinis und seine Bedingungen gepragt. Allzu leicht kénnen Berufspflichten mit
Pflichten aus dem Arbeitsverhaltnis in Konflikt geraten, ein Konflikt, der dann von den
abhangig Beschaftigten allein zu l6sen ist.

Wenn der L.andesgesetzgeber sich fir die Errichtung einer Pflegeberufekammer ent-
scheidet, solite die Ubertragung von Aufgaben abschlieBend durch das Gesetz erfol-
gen. Eine Ermachtigung der Aufsichtsbehérde, weitere Aufgaben zu Ubertragen,
raumt der Administration zu weitgehende Eingriffsmdglichkeiten in die freie Berufs-
ausiibung ein. Die ggf. zusatzlich zum Kammerbeitrag zu erhebenden Verwaltungs-
und Benutzungsgebihren stellen eine weitere Belastung der Berufsangehorigen dar,
deren Umfang nicht abzuschatzen ist.

Fortbildung und Qualitdtssicherung

Eine Kernaufgabe der Pflegeberufekammer soll sein, einen fachlich hochstehenden
Berufsstand auch durch die Forderung der beruflichen Fortbildung im &ffentlichen
Gesundheits- und Pflegewesen zu erhaiten.

Pflegefachkrafte sind zum Uberwiegenden Teil im Angestelitenverhditnis tatig, des-
halb ist es entscheidend, dass die enisprechenden Rahmenbedingungen durch den
Gesetzgeber sichergestelit sind, damit sie berufliche Fortbildungen in Anspruch
nehmen kénnen.

Die Pflegeberufekammer soll an der Sicherung der Qualitdt der Leistungserbrin-
gung im offentlichen Gesundheits- und Pflegewesen mitwirken. Die primare Quali-
tatsverpflichtung der Versorgungstrager bleibt unberiihrt, die Pflegeberufekammer
soll den Auftrag erhalten, sich an der Durchfiihrung qualitétssichernder Maltnahmen
zu beteiligen und inshesondere durch die Definition von berufsrechtlichen MalRstaben
der Pflege zur Qualitatssicherung beitragen.

Fir die Leistungsbereiche der Sozialgesetzbiicher V, X1 und Xll, in denen Pflegekraf-
te tatig sind, gibt es sehr ins Detail gehende Vorschriften zur Qualitatssicherung und
-kontrolle, die in der Zustandigkeit des Bundesgesetzgebers liegen. Grundsatzlich
kénnen keine Aufgaben auf die Pflegeberufekammer Gbertragen werden, in der das
Land keine eigene landesrechtliche Kompetenz hat (vgl. dazu Rechtsgutachten im
Auftrag des niederséchsischen Ministeriums fur Soziales, Familie, Frauen, Gesund-
heit und Integration, August 2012, 8. 22). Es ist daher folgerichtig, dass die Quali-
tatsprufung von Pflegeeinrichtungen auch kiinftig nicht zum dem Aufgabenbereich
einer Pflegeberufekammer zahlt. Zu bedenken ist des Weiteren, dass der Kranken-
und Pflegeversicherung Gberwiegend das Sachleistungsprinzip zu Grunde liegt.

Die Quailitatskontrolle erstreckt sich daher im Wesentlichen auf die Leistungserbrin-

ger; da die Pflegekrafte flur diese ihre Leistungen erbringen, sind sie davon erfasst
(ebd.).
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Aus Sicht von ver.di kann eine Pflegeberufekammer daher allenfalis Empfehlungen
oder Hinweise zur Qualitatsentwickiung erarbeiten, auf die Qualifizierung der Pflege-
krafte Einfluss nehmen — in den Bereichen Fort- und Weiterbildung — oder durch die
Festlegung von Berufspflichten und damit verbundenen Sanktionsméglichkeiten. Zu
bedenken ist dabei, dass viele Pflegefehler aus den Rahmenbedingungen der Pflege
resultieren und auf Organisationsverschulden wie nicht angemessene Personalaus-
stattung zuriickzufiihren sind. Dass-die einzelne Pflegekraft, die beispielsweise unter
erheblichem Zeitdruck arbeitet, fur ihre Sanktionierung bezahlen soll, wenn ihr ein
Pflegefehler unteriduft, scheint nicht angemessen.

Es ist eine wichtige Aufgabe, pflegebedirflige Menschen vor schlechter oder un-
sachgemaéabBer Pflege zu schiitzen. Ein zentrales Problem zurzeit ist, dass aufgrund
der Rahmenbedingungen in der Pflege wissenschaftliche Erkenntnisse fUr eine quali-
tativ hochwertige Pflege in der Praxis nicht adaquat umgesetzt werden kénnen. Auf
diese Rahmenbedingungen, die Finanzierung, Qualifikation und Qualitatssicherung
garantieren, kann eine Pflegekammer lediglich in derselben Form Einfluss nehmen
wie es derzeit bereits durch die Berufsverbdnde und Gewerkschaften erfolgt. Hinzu
kommt, dass Pflegekrafte Gberwiegend im Angestelltenverhaltnis tatig sind und damit
der Weisungspflicht ihres Arbeitgebers unterliegen. Dadurch haben sie als Beschéf-
tigte nur begrenzte Moéglichkeiten, die Qualitat der Arbeit zu beeinflussen.

Eine Pflegeberufekammer wird nichi Uber das entsprechende Instrumentarium verfi-
gen, um vor unsachgemaler Pflege zu schitzen. ver.di spricht sich mit Nachdruck
dafir aus, dass fur eine gualitativ hochwertige gesundheitliche und pflegerische Ver-
sorgung der Bundes- und Landesgesetzgeber die notwendigen Rahmenbedingungen
schafft, insbesondere durch eine bessere Personalausstattung und angemessene
Finanzierung der Krankenhauser sowie ambulanten und stationaren Pflegeeinrich-
tungen. Fir die Qualitat der pflegerischen Leistungen sind in erster Linie die Leis-
tungserbringer selbst in der Pflicht, nicht inre Angesteliten.

Schlichtungskommission

Streitigkeiten aus der Berufsausiibung diirften sich in der Uberwiegenden Mehrheit
der Félle an den Arbeitgeber bzw. den Tréger der Einrichtung richten, nicht aber an
die abhéngig Beschéftigten der Pflege.

Diese Regelung ist im Wesentlichen an der fir die Pflegeberufe eher untypischen
selbstdndigen Tatigkeit ausgerichtet. Sie ist unserer Meinung nach verzichtbar.
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Meldepflicht, Erhebung und Verarbeitung von Daten

Die in § 7 Absatz 2 aufgelistete Datenmenge ist viel zu umfassend, ihre Notwendig-
keit zur Aufgabenwahrnehmung der Pflegekammer ist nicht nachvollziehbar. Dies gilt
inshesondere fur:

die in Nr. 2 genannten Telekommunikationsverbindungen;

die in Nr. 5 genannten Angaben. Da ein Studienabschluss flr die nicht reglemen-
tierte Berufstatigkeit der Angehdrigen der Pflegeberufe nicht bedeutsam ist und
sich daraus nur in Verbindung mit einer Berufserlaubnis eine Kammermitglied-
schaft herleiten lasst, ist dieser Datensatz irrelevant fiir die Aufgaben der Pflege-
kammer.

die in Nr. 6 genannten Angaben, die sich nur auf die jeweils aktuelle berufliche
Tatigkeit beziehen kénnen. Angaben zu zuriickliegenden Berufstatigkeiten und
damit die Abbildung einer beruflichen Biographie sind fur die Aufgabenerfiillung
der Pflegekammer nicht erforderlich. Hier sollte eine entsprechende Klarstellung
erfolgen.

die in Nr. 6 geforderten Angaben bei selbststandiger Tatigkeit. In diesem Fall
schliellt eine Pflegekraft Versorgungsvertrage mit den Kostentragern. Hierauf hat
die Pflegekammer keinen Einfluss, es besteht keine Zustandigkeit.

die in Nr. 7 geforderten Angaben zu Fortbildungsveranstaltungen und Fortbil-
dungszertifikaten. Hier ist eine Prazisierung noétig, welche Fortbildungen dieser
Meldepflicht unterliegen sollen. Zudem durften die in der Vergangenheit absol-
vierten Fortbildungen véllig ohne Belang sein, allenfalls kann es um den Nach-
weis gehen, einer Fortbildungspflicht in einem gegebenen Zeitraum im Rahmen
der Berufsordnung entsprochen zu haben.

die in Nr. 9 geforderte Erklarung zur Berufshaftpflichtversicherung (vgl. dazu die
Ausfithrungen zu den geplanten Berufspflichten).

Beitrage und Gebihren

Die Pflegeberufekammer soll von ihren Mitgliedern aufgrund einer Beitragssatzung
fur die Deckung ihrer Kosten Beitrdge von den Kammermitgliedern erheben. Bei der
Festlegung der Beitragshohe soll das aus pflegerischer Tatigkeit erzielte Einkom-
men angemessen berlcksichtigt werden. Im Falle der Einrichtung einer
FPflegeberufekammer muss diese durch eine entsprechende finanzielle Ausstattung
ihren Aufgaben nachkommen konnen. Gleichzeitig darf aus Sicht von ver.di sicher-
zustellen, dass damit keine finanzielle Uberforderung fir die Beschaftigten in der
Pflege verbunden sind. Es ist nicht ausreichend, dass das aus pflegerischer Tatigkeit
erzielte Einkommen angemessen zu beriicksichtigen ist.

Es ist zumindest gesetzlich vorzuschreiben, dass der Beitrag zur Landespflegekam-
mer nach Einkommen gestaffelt sein soll, keine finanzielle Uberforderung nach sich
ziehen darf und aus sozialen Griinden Beitragsfreistellungen festgelegt werden kon-
nen. Gleichzeitig ist klarzusteilen, dass im Falle von Beitragsfreistellungen die Rech-
te der Kammermitglieder unberthrt bleiben.
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Unter Berlcksichtigung der Erfahrungswerte der bestehenden Heilberufekammern
geht die Landesregierung von jahrlichen Kosten der Pflegeberufekammer von 2
bis 4 Mio. Euro aus — je nach personeller Ausstattung der Geschéftsstelle. Diese
Kosten sind durch die Mitgliedsbeitrage und den Einnahmen der
Pflegeberufekammer aus Gebiihren (z.B. Fort- und Weiterbildungsgebihren) zu fi-
nanzieren. An dieser Stelle ist die Formulierung in der Gesetzesbegrindung miss-
verstandlich. Weiterbildungsgebihren dirfen nur zweckgebunden verwendet werden
und damit nicht zur Finanzierung der allgemeinen Kammerarbeit herangezogen wer-
den. Dies sollte entsprechend klargestellt werden.

Zudem haben die Ergebnisse der Befragung zum Thema Pflegekammer gezeigt,
dass 44 Prozent der Befragten jegliche Beitragszahlung ablehnen. Lediglich 33 Pro-
zent der befragten Pflegefachkréfte wirden eine monatliche Beitragshéhe von maxi-
mal 5 bis 9 Euro akzeptieren. Nur Minderheiten halten auch Beitradge zwischen 10 bis
14 Euro (14 Prozent) oder dariiber (b Prozent) fir angemessen. Aufgrund der ge-
schatzten hohen jahrlichen Kosten einer Pflegeberufekammer sind die zu erwarten-
den Belastungen der Pflichtmitglieder im weiteren Gesetzgebungsverfahren umfas-
send den betroffenen Pflegefachkraften darzulegen.

Wie die aktuelle Studie ,Was man in den Pflegeberufen in Deutschland verdient” im
Auftrag des Pflegebeaufiragten der Bundesregierung, Staatssekretar Laumann,
zeigt, weist das durchschnittliche Gehalt der Beschéftigten in den Pflegeberufen eine
deutliche Spannbreite auf. So liegt das monatliche Median-Bruttoentgelt (2013) in der
Krankenpflege in Schleswig-Holstein bei 3.015 Euro, in der Altenpflege bei 2.325
Euro (inkl. Sonderzahlungen, vgl. S. 15). . Vor dem Hintergrund des breit diskutierten
Fachkraftebedarfs in den Pflegeberufen ist in den folgenden Jahren durch den Lan-
desgesetzgeber zu beobachten, ob die Erhebung eines zuséaizlichen Beitrags negati-
ve Auswirkungen auf die Enischeidung fur eine Ausbildung in den Pflegeberufen
nach sich zieht.

Grundsatzlich ist ver.di der Auffassung, dass aufgrund des erwarteten geringen Nut-
zens einer Pflegekammer jeder zuséatzliche Beitrag zu hoch ist. Im Falle der Errich-
tung einer Pflegeberufekammer wird sich ver.di dafiir einseizen, dass der Beitrag von
den Arbeitgebern iibernommen wird.

Aufbau und Aufgaben der Organe der Pflegeberufekammer
(§§ 12 -28 PBKG)

Kammerversammiung

Bei der Aufstellung von Wahlvorschliagen zur Kammerversammiung ist vorzusehen,
dass Frauen und Manner entsprechend ihrem Anteil bei den Pflichtmitgliedern be-
ricksichtigt werden missen.

Zusammensetzung des Vorstands

Nach Ansicht von ver.di solite die Vorgabe aufgenommen werden, dass im Vorstand
Frauen mindestens entsprechend ihrem Anteil bei den Pflichtmitgliedern verireten
sein sollen.
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Berufsausiibung
(8§ 29 - 31 PBKG)

Mit der Pflichtmitgliedschaft in der Pflegeberufekammer wéren eine Reihe von Be-
rufspflichten fir die Pflegefachkrafte verbunden. So sollen die Kammermitglieder
u.a. sich gegen die aus der Ausiibung ihres Berufes ergebenden Haftpflichtansprii-
che nach Art und Umfang dem Risiko angemessen versichern; die Versicherungs-
pflicht besteht fiir das Kammermitglied persénlich, es sei denn, das Kammermitglied
ist in vergleichbarem Umfang im Rahmen eines Beschéaftigungsverhélinisses gegen
Haftpflichtanspriiche abgesichert (§ 30 Nr. 11).

Bei Pflegefachkraften handelt es sich zum gréfiten Teil um abhéngig Beschéftigte,
ihre haftungsrechtliche Absicherung hangt von der vertraglichen Ausgestaltung in
den einzelnen Einrichtungen ab. Derzeit kénnen bspw. Krankenhduser eine Be-
triebshaftpflichtversicherung abschlielen, es besteht allerdings keine allgemeine
Verpflichtung und die Ausgestaltung kann deutliche Unterschiede aufweisen (u.a. in
der Frage Selbstbeteiligung durch das Krankenhaus, Haftungsfreisteilung). Da ab-
hangig Beschaftigte darauf keinen Einfluss haben, spricht sich ver.di gegen die Ver-
sicherungspflicht flr die Beschaftigien aus. Vielmehr solilte der Gesetzgeber die je-
weiligen Einrichtungen in die Pflicht nehmen und eine entsprechende Hafipflichtver-
sicherung vorschreiben, die das Haftungsrisiko der Beschéftigten — einschliefilich
grober Fahrlassigkeit — auffangt.

Die im Rahmen der Pflegeberufekammer geplante Versicherungspflicht sollte sich
dagegen ausschlieBlich auf selbststandig tétige Pflegefachkréfte beziehen, die sich
und ihre Beschéftigten ausreichend gegen Haftpflichtanspriiche im Rahmen der be-
ruflichen Tatigkeit versichern missen. § 30 Nr. 11 ist entsprechend zu éndern. Vor-
bild hierfir kdnnten die Berufsordnungen fur Pflegefachkrafte in Hamburg, Bremen
oder Sachsen sein.

Die Berufspflichten sollen in der als besondere Satzung zu erlassenden Berufsord-
nung geregelt werden (§ 31). In dieser werden Aufgaben, Pflichten und Verhalten
der Pflegekrafte festgeschrieben. Fir die Beflirworter einer Landespflegekammer
wird der Erlass einer Berufsordnung als ein zentrales Argument fiir die Errichtung
von Pflegekammern angeflhrt.

Doch fiir den Erlass einer Berufsordnung bedarf es keiner Errichtung einer Landes-
pflegekammer. Berufsordnungen wurden bereits in einzelnen Bundeslandern (Bre-
men, Hamburg, Saarland, Sachsen) erlassen. Sofern politisch gewlinscht, kdnnte
also auch der Landesgesetzgeber in Schieswig-Holstein eine solche Berufsordnung
auf den Weg bringen. Die Verbindlichkeit ware gegeben, es stellt sich aber die Fra-
ge, ob sie wesentlich zur Qualitdtssicherung beitragen kann, also die Regelungen
auch unter den gegebenen Bedingungen in die Praxis umgesetzt werden kdénnen.
Pflegekrafte sind zum Uberwiegenden Teil im Angestelitenverhéitnis tétig und unter-
liegen damit der Weisungspflicht ihrer Arbeitgeber.

Die Qualitat ihrer Arbeit wird mafigeblich von den dékonomischen und sozialrechtli-
chen Rahmenbedingungen beeinflusst. Eine ausreichende Finanzierung der Kran-
kenhauser und Pflegedienste oder eine angemessene Personalausstattung kénnte
eine Landespflegekammer nicht sicherstellen.
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Bei den bisherigen Berufsordnungen zeigt sich zudem, dass die darin geregelten
Aufgaben und Pflichten Uberwiegend bereits an anderer Stelle geregelt sind oder zu
den arbeitsvertraglichen Pflichten von Angestellten in Pflegeberufen gehdren.

Die Fortbildungspflicht ist in Schleswig-Holstein bisher fur Gesundheits- und Kran-
kenpfleger/-innen in § 4 des Gesetzes (ber die Berufsausiibung in Gesundheitsfach-
berufen geregelt, von der Verordnungserméachtigung wurde kein Gebrauch gemacht.
Kiinftig soll im Rahmen der Berufspflichten die Fortbildungspflicht fur die Pflichtmit-
glieder der Pflegeberufekammer verankert werden. Zunédchst ist festzuhalten, dass
es fur die Verankerung einer Fortbildungspflicht grundsatzlich nicht der Errichtung
einer Pflegeberufekammer bedarf.

Dartber hinaus muss aus Sicht von ver.di fir Angestellte im Vordergrund stehen,
dass die notwendigen Rahmenbedingungen — Freistellungsanspriiche und Finanzie-
rung — sichergestellt sind, damit Fortbildungen auch wahrgenommen werden kdnnen.
Wie die Ergebnisse des Arbeitsreports Krankenhauser vom August 2014 aufzeigen,
werden die Kosten fUr Fort- und Weiterbildung durch die Arbeitgeber nur teilweise
(mit)finanziert, zudem gibt es wenig Unterstltzung durch den Arbeitgeber bei der
Suche nach passgenauen Qualifizierungsangeboten (S. 35). Eine alternative Mog-
lichkeit ware daher, das Weiterbildungsgesetz Schleswig-Holstein (WBG) dahinge-
hend zu Gberpriifen, inwieweit es geeignet ist, die Inanspruchnahme von Fortbildun-
gen fur die Pflegeberufe zu beférdermn und auf dieser Grundlage Schlussfolgerungen
fiir eine mégliche Weiterentwicklung zu ziehen.

Die Berufsordnung kann auch Regelungen enthaiten Uber die Ausiibung des Be-
rufs, insbesondere welche Aufgaben eigenverantwortlich und welche Aufgaben im
Rahmen der Delegation eigensténdig durchgefuhrt werden dirfen. Mehr Rechtssi-
cherheit fur die Berufsgruppen ist seit langem geboten. Schiliellich wird hier auch
eine haftungsrechtliche Dimension angesprochen. Auch fiir die Kooperation und
Koordinierung der Gesundheitsberufe ist dies eine wesentliche Voraussetzung. Fur
die Entwicklung klarer Berufsprofile und die Festlegung der Aufgaben- und Téatig-
keitsbereiche ware eine zielfihrendere und umfassendere Ldsung, die Tatigkeitspro-
file in den Berufsgesetzen weiterzuentwickeln. Berufsangehdrige sollten grundsétz-
lich entsprechend ihrer Qualifikationen und Kompetenzen eingesetzt werden.

Deshalb sollien in den bestehenden Berufszulassungsgesetzen die jeweiligen Aus-
bildungsziele klar formuliert und dabei Art und Weise des Tétigwerdens festgelegt
werden (selbststdndig, eigenverantwortlich und mitwirkend). Der Begriff der Heilkun-
de ist zu definieren. Sofern es vorbehaltene Tétigkeiten gibt, sollien diese benannt
werden. Darlber hinaus sollten auch die Bestimmungen im Gesundheitssozialrecht
zur Kooperation und Koordination von Tatigkeiten und Aufgaben weiterentwickelt
werden. Voraussetzung fiir eine solche Weiterentwicklung ist, dass fur jeden Heilbe-
ruf zunédchst definiert wird, welche Aufgaben- und Tatigkeitbereiche flir diesen vorge-
sehen sind und wie diese im Verhaltnis zu anderen Heilberufen stehen.

Da dies die grundlegende Frage der Kooperation und Koordination der Gesundheits-
berufe unmittelbar beriihri, ist innerhalb der Gesundheitsberufe ein gemeinsamer
Diskussionsprozess zu fithren. Eine Kammer kodnnte — wie jetzt schon die Berufs-
und Fachverbdnde ~ sich in diesen Diskussionsprozess einbringen und dazu beitra-
gen, entsprechende Empfehiungen auszuarbeiten.
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ver.di spricht sich daflir aus, dass der Landesgesetzgeber die Regelungen abschiie-
Rend aufzahlen sollte, die in der Berufsordnung enthalten sein sollen.

Weiterbildung
(8§ 32 - 40 PBKG)

Aufgrund des gesamtgesellschaftlichen Interesses an einer guten Versorgungsquali-
tat solite die Regelung von Weiterbildung grundsétzlich staatliche Aufgabe bieiben.
ver.di spricht sich mit Nachdruck dafiir aus, dass der Bereich der Weiterbildung bei
der Errichtung einer Pflegeberufekammer nicht in ihren Regelungsbereich tbergeht
und das Gesetz Uber die Weiterbildung in Gesundheitsfachberufen nicht entspre-
chend geéandert wird.

Zielfihrend wiare aus Sicht von ver.di vielmehr, dass Weiterbildungsabschlisse bun-
deseinheitlich standardisiert werden. In Frage kommen auch staatliche Regelungen
nach Landesrecht. Vorzuziehen sind aber Rechtsverordnungen des Bundes nach §
53 BBIG, die zu bundeseinheitlichen Regelungen fiihren.

Sollte der Landesgesetzgeber an dem Vorhaben festhalten, die Regelung der Wei-
terbildung auf die Pflegeberufekammer zu Gbertragen, sind zumindest die Standards
fur die Anerkennung der Weiterbildungsstéatten — die erforderlichen personellen, bau-
lichen und sachlichen Voraussetzungen — staatlich detailliert vorzugeben.

Berufsgerichtsbarkeit
(8§ 41, 42 PBKG)

Kammermitglieder, die schuldhaft ihre Berufspflichten verletzen (Berufsvergehen)
sollen kiinftig der Berufsgerichtsbarkeit unterliegen. Die Regelungen des Zweiten
Teils des Heilberufekammergesetzes (HBKG) sollen entsprechend Anwendung fin-
den, soweit § 42 nicht anderes bestimmt. ver.di fordert dringend, von einer institutio-
nalisierten Berufsgerichisbarkeit Abstand zu nehmen und die §§ 41, 42 PBKB ersatz-
los zu streichen. Pflegekrafte unierliegen in der Regel dem Direktionsrecht des Ar-
beitgebers, der im Rahmen seiner Organisationsverantwortung haftet.

Auch in dem Fall, dass ein Fehler auf eine einzelne Pflegefachkraft zurtickzufiihren
ist, reichen die bestehenden rechtlichen Moglichkeiten aus, die sich aus der Berufs-
zulassung, dem Haftungsrecht, dem Arbeitsrecht und dem Strafrecht ergeben (vgl.
hierzu die Eckpunkte ,Eine Pflegekammer fiir Niedersachsen® vom 26.05.2014, S. 6).

Nach § 58 Absatz 1 HBKG sind berufsgerichtliche MaRnahmen:

der Verweis,

die GeldbulRe bis zu 20.000 Euro,

die Aberkennung des passiven Berufswahirechts fir die Dauer von bis zu 10
Jahren.

Die Mafinahmen nach Absatz 1 Nr. 2 und 3 kénnen nebeneinander verhangt werden.
ver.di nimmt positiv zur Kenntnis, dass im Vergleich zum urspriinglichen Gesetzent-
wurf die Mdglichkeit einer Geldbufle als berufsgerichtliche MalRnahme fur die Pflege-
fachkrafte auf bis zu 20.000 Euro begrenzt wurde.
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Mit dem Bezug auf das HBKG war zunachst ein Rahmen bis zu 50.000 Euro vorge-
sehen. Dies gilt auch fir die Anpassungen in § 42 Abs. 2 und 3 (u.a. bei Entschei-
dungen zu leichteren Berufsvergehen). Sollte der Gesetzgeber an der Entscheidung
festhalten, eine Berufsgerichtsbarkeit fur die in der Pflege Beschaftigten einzurichten,
sollte ergénzend hierzu in § 42 jeweils klargestellt werden, dass die berufsgerichtli-
che Entscheidung sich am aktuellen Einkommen des Kammermitglieds orientieren
muss. Eine solche Klarstellung ist notwendig, da die Einkommensverhaltnisse der
Pflegefachkrafte sich deutlich unterscheiden.

ver.di vertritt grundsatzlich die Auffassung, dass die korrekte Berufsausibung der
gesellschaftlichen Kontrolle und unabhéngiger Gerichte bedarf, die die Einhaltung
von Gesetzen und Vorschriften zu Uberwachen haben. Das Disziplinarrecht dem Be-
rufsstand zu Uiberlassen, entfaltet als Instrument der Qualitatssicherung nur eine ge-
ringe Wirkung. Das Beispiel anderer Heilberufe zeigt, dass es in der Regel den or-
dentlichen Gerichten Uberlassen bleibt, Betroffenen zu ihrem Recht zu verhelfen und

auch die Gesellschaft vor unzuverlassigen Berufsangehdérigen zu schitzen.

(F—

Steffen Kihhirt
Landesfachbereichsleiter
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