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Verein & Infos

Infothek

Gesammelt und weitergegeben wer-
den Informationen tiber Einrichtun-
gen, spezielle Unterstitzungs- und
Hilfsangebote,  Veranstaltungen,
Flyer und Broschuren. Es gibt eine
Prasenz-Bibliothek mit Zeitschriften

und einen PC fir Recherchen.

Larmsprechstunde
Jeden Dienstagvormittag werden
wahrend der themenspezifischen
Offnungszeit Fragen rund um Ruhe
+ Larm beantwortet.

Patientenberatung

Die Patientenstelle Minchen in der
AstallerstraBe und die Unabhangi-
ge Patientenberatung Schwaben in
Augsburg bieten unabhangige Bera-
tung, Information und Orientierung.
Wir unterhalten AuBenstellen in den
Stadtteilen Hasenbergl, Messestadt,
Moosach, Neuperlach, Ramersdorf,
Riem und in den Raumen des Seni-
orenbeirats, BurgstraBe Nahe Ma-
rienplatz.

Themenspezifische Beratung

In der Geschiftsstelle beraten wir zu:
- Vorsorgeformen , Patientenverf-
gung, Vorsorgevollmacht, Betreu-
ungsverfugung"

- ,Gesundheitsrecht fir Familien mit
Kindern von 0 - 6 Jahren"

Dieses Angebot auch als Video-
Beratung.

Onlineberatung
Anonym und sicher online:
https://gl-m.beranet.info

Gesundheitsférderung
Stadtteilorientiert und stadtweit
machen wir Angebote zur Verbes-
serung der Lebenssituation.

Wir organisieren Veranstaltungen
zum ,Tag gegen Larm" und arbei-
ten bei ,Wohnen ohne Auto” mit. An
Schulen bieten wir Aktionen zu ,Ru-
he und Héren" an. Neu ist der ,AK
gesunde lebenswerte Stadt" in Ko-
operation mit dem Minchner Forum.

Koordinierungsstelle

Die Koordinierungsstelle fir Pati-
entenbeteiligung in Bayern orga-
nisiert die ehrenamtlichen Patien-
tenvertreter*innen in den Gremien
(z.B. Zulassungsausschusse).
Weitere Infos unter: www.patienten-
beteiligung-bayern.de

Website

Auf unserer Homepage finden Sie
neben allen Arbeitsinhalten Aktuel-
les und Wichtiges, Termin-Hinweise,
Pressemitteilungen, den Rundbrief,
alle Broschiiren und Versffentlichun-
gen, sowie wichtige Links zu Informa-
tionen und anderen Einrichtungen.

Offentlichkeits- + Bildungsarbeit
Wir halten Vortrage in unserer Ge-
schaftsstelle und zahlreichen ande-
ren Einrichtungen, gestalten Semi-
nare und Infostande und geben die
Mitgliederzeitschrift, Informations-
Broschiiren und weitere Veroffent-
lichungen heraus.

Landsbergerstrage Donnersberger-
BarthstraBe & de
Tram g
s Trappentreu-
AR ¢ strage
2 Bus 53,63
< GuldeinstraBe
. Astallerstr. 14
\WestendstraBe }/
@
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® Rundbrief O
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bo incl. Porto 6,- €

Broschiiren

3-€ (+ Porto + Verpackung 1,- €)

@ Patientenrechte - Arztepflich-
ten, Auflage 2016 0

4,- € (+ Porto + Veerpackung 1,-€)

® Informationen rund um die
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5. Auflage 2015 3
GL-Infos
0,50 € (+ Porto + Verpackung 1- €)
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Liebe Freundinnen und Freunde,
Interessierte und Aktive,

Das erste Halbjahr 2020 - eine ereig-
nisreiche Zeit weitreichender Verande-
rungen auch fiir den Gesundheitsladen.
Mitten in der Umsetzung unserer vie-
len neuen Angebote ab 2020 (siehe
S. 9) traf uns der Lockdown durch CO-
VID-19. Wir passten uns den daraus re-
sultierenden Bedingungen sehr schnell
an. Alle Ratsuchenden fanden trotz
der geltenden Einschrankungen unter-
schiedliche Zugangswege, sich mit ih-
ren Anliegen an uns zu wenden. Nie-
mand musste mit seinen Fragestellun-
gen und Problemlagen alleine bleiben.
Mit dem 18. Mai bieten wir unter Be-
ricksichtigung der erforderlichen Sicher-
heitsmaBnahmen auch wieder personli-
che Beratungen an (Ausfuhrungen dazuy,
siehe S. 6).

Wahrend der vergangenen Monate ha-
ben wir von sehr vielen, bewegenden
Schicksalen erfahren. Auf der Seite 7 ge-
ben wir den ,Stillen Opfern” des Lock-
down eine Stimme.

Forderungen zum 1. Mai

Anlisslich  des
vergangenen 1.
Mai haben wir
eine kleine Aus-
stellung, die in
unserem Schau-
fenster zu begut-
achten ist, mit un-
seren Forderun-
gen erstellt. Die
einzelnen Plakate
finden Sie ver-
teilt auf den fol-

Interne Verianderungen

Unsere Kollegin, Monika Kluge, die uns
uber viele Jahre zuverldssig und engagiert
am Empfang unterstutzt hat, ist in den
Ruhestand gegangen. Wir danken Ihr fir
die Mitarbeit und wiinschen alles Gute.

Wir begriiBen zwei neue Kolleginnen im
Team: Britta Maier und Barbara Dicker,
die uns seit Mai und Juni unterstitzen.

Mitgliederversammlung

die traditionell im April oder Mai jeden
Jahres stattfindet, musste coronabedingt
verschoben werden. Wir streben einen
Termin ab Mitte Oktober an und werden
dazu dann fristgerecht einladen.

Neues GL-Baby

Die dazugehorige Oma ist Gunhild und
das Enkelchen heiBt Alexander. Gesund,
munter, hungrig und schon recht groB fur

seine 5 /A Monate. Besuche zu Corona-
zeiten sind leider mihsam.

Neue Kolleginnen
Darfich mich kurz vorstellen:
mein Name ist Britta Maier
und ich mache seit dem 1.Mai
2020 Patient*innenberatung
im Gesundheitsladen. Seit
vielen Jahren arbeite ich im
Gesundheits- und Sozialwe-
sen, in der Bildungsarbeit und
der Pravention.

Das breite Themenspektrum,
zu dem der Gesundheitsladen berat, machtim Moment
meine Einarbeitung sehr spannend. Ich freue mich, durch

Beratung zu Patientenrechten und Gesundheitsfragen
zur Starkung von Ratsuchenden beizutragen.

,Liebe Freundinnen der
Gesundheit,

mein Name ist Barbara Di-
cker und seit Juni begriBe
ich Sie am Empfang des Ge- |
sundheitsladens und erstelle
das Gesundheitsarchiv.
Bevor ich Anfang April in
meinen Geburtsort Min-
chen zurtickgekommen bin,
habe ich bei der Kontakt-, Informations- und Beratungs-

stelle im Selbsthilfebereich in Hannover gearbeitet.
Ich habe mich sehr iber die herzliche Aufnahme ins Team
gefreut und empfinde die Arbeit als groBe Chance im
Gesundheitswesen in Miinchen FuB zu fassen.”

~

Miinchen
ist bunt!

genden Seiten. 7
Zeit Thema Veranstalter Ort Info/Anmeldung
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Corona - Wa(h)rn-App

Die Corona - Wa(h)rn-App

Kurz nach ihrer Einfiihrung Mitte Juni die-
sen Jahres ist die Corona-Warn-App schon
tber 10 Millionen Mal aus den Stores von
Apple und Google heruntergeladen und
installiert worden. Damit ist sie der aktuelle
Shooting-Star unter den Apps. Der Jour-
nalist Ralf Heimann charakterisierte die
App folgendermaBen: ,Die App sei wie
Tinder (eine Dating-App), nur umgekehrt:
Erst treffe man sich, dann melde die App
ein Match — und kurz darauf fiihle man sich
sehr einsam’”.

Der folgende Beitrag will beleuchten in-
wiefern die Corona-Warn-App unseren
Kriterien einer patientenorientierten, di-
gitalen Gesundheitsanwendung entspricht.

Cleich vorweg: Die App schiitzt nicht vor
Ansteckung durch SARS-CoV-2 und trifft
keine Aussage dartiber, ob Sie selbst infi-
ziert sind! Daher ersetzt sie keine Hygien-
emaBnahmen, keine Mund-Nasen-Bede-
ckung, keine Abstandsregelungen!

So soll es funktionieren

Im Prinzip soll die Corona-Warn-App ganz
einfach funktionieren: sie misst ca. alle 3
bis 5 Minuten den Abstand und die Dau-
er zwischen den Smartphones bzw. de-
ren Besitzerlnnen. Wenn ein bestimmter
Schwellenwert Uberschritten ist — mehr
als 15 Minuten Kontakt bei Entfernung
von weniger als 2 Metern zwischen zwei
Smartphones mit Corona-App — werden
Identifkationsnummern generiert und da-
rauf gespeichert. Wenn ein Smartphone-
besitzer positiv auf SARS-Cov-2 getestet
wird, kann er diesen Befund in die Warn-
App eingeben — bestenfalls automatisch
per QR (Quick Response) — Code vom
Labor. Daraufhin werden alle Kontakte
der letzten 14 Tage, die den Schwellen-
wert uberschritten haben, tiber die App
benachrichtigt und mit Hinweisen zum wei-
teren Vorgehen versorgt. Allerdings ver-
fugen zahlreiche Labore bisher nicht iber
die Méglichkeit einer Benachrichtigung per
QR-Code. In diesem Fall erhalt der positiv
getestete Patient lediglich eine Nachricht
per Telefon, Fax oder Brief. Er entscheidet
nun in Eigenregie, ob er das Ergebnis tiber
die Corona-App bekanntgeben will oder
nicht. Wenn ja, ist daftr eine Hotline einge-

Gesundheitsladen-Rundbrief Sommer 2020

richtet, in der psychologisch geschultes
Personal die , Infiziertenmeldung” tber
entsprechende Riickfragen verifizieren
muss, um moglichst fingierte Falsch-
Meldungen (Trolls) auszusortieren. Bei
positivem Ergebnis bekommt der Be-
troffene eine TAN (Transaktionsnum-
mer) auf sein Smartphone gesendet,
die er in die Corona-App eingeben
und so die Benachrichtigungen an die
moglichen Kontakte erfolgen kann. Die
so Benachrichtigten entscheiden nun
wiederum selbst, ob sie der Meldung
nachgehen wollen. Sie kénnen sich bei
den Gesundheitsbehorden melden
oder gleich testen lassen.

Bei dem telefonischen Verfahren ist zu
kritisieren, dass dabei sowohl ein Me-
dienbruch erfolgt - im Vergleich zum
automatischen Verfahren —als auch die
Anonymitat nicht mehr gewahrt wer-
den kann: der betroffene Anrufer muss
zur Ubermittlung der TAN seine Han-
dynummer bekanntgeben.

Zuverlissigkeit der App

Bisher ist die Zuverlassigkeit der Coro-
na-Tracing-App bei der Entfernungs-
messung und der Vermeidung von
falschen Warnungen wenig diskutiert
worden. Denn hier steckt die Tiicke
im Detail.

In den ublichen Beschreibungen wird
suggeriert, dass Bluetooth den Abstand
zwischen zwei Handys messen konnte.
Dies kann die Technologie aber explizit
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nicht. Es lasst sich Gber die Signalstarke
nur der ungefahre Abstand zwischen
zwei Smartphones ableiten. Das heiBt:
Je nach Smartphone werden Signalstar-
ken unterschiedlich stark gemessen, auch
wenn die Abstiande identisch sind. Au-
Bere Faktoren kénnen die Signalstarke
zudem beeinflussen. Es kommt also dar-
auf an: Ist das Smartphone in der Hand?
Wie liegt es in der Hand und wird da-
durch die Signalstarke verringert? Liegt
es auf einem Tisch oder ist es in einer
Handtasche zwischen einer Metall-
box, dem Taschenspiegel und weiteren
Gegenstanden eingeklemmt? Gegenstan-
de oder auch Kérperteile in unmittelba-
rer Nahe konnen die Sende- und Emp-
fangsleistung beeintrachtigen. Wird das
Geratin Raumen oder im Freien benutzt?
Ist zwischen zwei Personen eine diinne
Plexiglasscheibe, die kein Hindernis fur
Bluetooth bedeutet?

Eine Corona-App erkennt nur die
Signalstarke zwischen zwei Gera-
ten - nicht, wie und wo sie zustan-
de kommt!

Technisch bedingt kénnen also sowohl zu
viele als auch zu wenige Meldungen auf
dem Smartphone erscheinen. Dadurch
kann die Corona-App keine zuverlassi-
ge Ruckmeldung dartber liefern, welche
von den Personen, die man getroffen hat,
wirklich infiziert war und wie wahrschein-
lich eine Ansteckung ist. Dies ist auch noch
abhangig vom Zeitpunkt des Kontakts,
wie schnell der Betroffene ggf. an einen
Test gekommen ist und wie lange die
Ubermittlung / Verifizierung des Test-
ergebnisses dauerte.

Nach eigenen Angaben der Entwickler
konnten bei Tests mit der App 80 Prozent
der Kontakte richtig eingeschatzt werden.
20 Prozent der Kontakte wurden also ent-
weder nicht erkannt (falsch-negativ) oder
falschlicherweise erkannt (falsch-positiv).

Corona- Warnung erhalten -
und nun?

Dem betroffenen Nutzer wird der Tag
einer erhohten Infektionsgefahr genannt,
aber nicht die Uhrzeit. Das soll die Ano-
nymitat des Infizierten schutzen. Die Ge-



sundheitsbehorden empfehlen im Falle
einer Warnung das ortliche Gesundheits-
amt, den Bereitschaftsdienst unter 116
117 oder den Hausarzt anzurufen.

Auf diese Gesundheitsbehérden kommt
dann die normale Aufgabe der Risikoab-
wagung zu, bei der diese nach einem in-
dividuellen Kontaktpersonenschema ar-
beiten. Letztlich entscheiden die lokalen
Gesundheitsbehérden dann, ab welcher
Nahe und Aufenthaltsdauer sie von ei-
nem Infektionsrisiko ausgehen.

Wichtig dabei ware, dass die Betroffe-
nen mit der Meldung nicht allein gelassen
werden. Es sollte eine effektive Gesund-
heitskommunikation der Gesundheitsbe-
horden einsetzen, die die Betroffenen
befahigt, zu entscheiden, was zu tun und
zu lassen ist.

Letztlich ist die Corona-Warn-App ein
erganzendes Instrument zur bisherigen,
konventionellen Kontaktverfolgung durch
die Gesundheitsbehorden - nicht mehr
und nicht weniger. Die Entwickler hoffen,
dass mithilfe der App die Zeitspanne bis
zur Kontaktermittlung im besten Fall um
4 Tage verkurzt werden kann.

Aus unserer Sicht sollte ein digitales ,Ge-
sundheitsprodukt” (Corona-Warn-App),
dass mit Steuermitteln von ca. 65 Mio.
Euro bis Ende des Jahres geférdert wird
— analog zu den zugelassenen Gesund-
heits-Apps nach § 13%e Sozialgesetzbuch
(SGB) V —in einem verniinftigen Zeitfens-
ter einen uberzeugenden Nutzennach-
weis erbringen kénnen —und wenn nicht,
abgeschaltet werden.

Datenschutz / Datensicherheit
Die hiesige Corona-Warn-App gilt nach
Ansicht von Experten europaweit als die
am Weitest gehende in Sachen Daten-
schutz und Datensicherheit: u. a. dezen-
trale Speicherung nur auf den Smart-
phones, Kontakt-/Risikoermittlung tber
Bluetooth-Technologie, anonymisierter
Austausch von Identifikationsschlisseln,
die sich alle 15-20 Minuten andern, kei-
ne Standortdaten / Bewegungsprofile,
Programm- und Servercode sind open
source.

Dennoch ist auch klar, dass der Pro-
grammcode der Corona-App in nur ei-
nigen Wochen geschrieben worden ist

Corona - Wa(h)rn-App

und dadurch noch fehleranfallig ist, weil
er noch nicht ausreichend getestet wer-
den konnte.

AuBerdem sind die eigens von App-
le und Google frisch programmierten
Schnittstellen zwischen Bluetooth und
Corona-App nicht open source sondern
proprietar. Die beiden Unternehmen ha-
ben zwar angekindigt, den Quellcode
und die Daten fir Behorden offenzule-
gen. Trotzdem bedeutet das, dass wir
als Nutzerlnnen nicht sehen kénnen, was
Uber diese Schnittstelle an Apple oder
Google Ubertragen wird.

Bei Inbetriebnahme der Corona-App auf
einem Android-Smartphone muss u. a.
global der Zugriff auf die Standortda-
ten gewdhrt werden. Dies steht erstmal
im Widerspruch zu der Ankiindigung,
dass keinerlei Standortdaten durch die
App ubertragen werden sollten. Wenn
man die Standortfreigabe (aus gutem
Grund) generell nicht gewahren will
und die Corona-Warn-App dennoch
funktionieren soll, muss fur alle anderen
Anwendungen die Standortfreigabe in
den App-Berechtigungen einzeln wieder
abgeschaltet werden. Das ist nur etwas
fur technikaffine Nutzer und nicht unbe-
dingt vertrauensbildend.

Gesellschaftliche Teilhabe /
Barrierefreiheit

Wie bei allen technischen, digitalen Pro-
dukten muss mitgedacht werden, ob alle
in der Bevolkerung diese tiberhaupt nut-
zen bzw. daran teilhaben kénnen.

Die Corona-Warn-App ist bislang nur auf
Deutsch und Englisch verfugbar. Damit ist
sie fur einen groBen Teil der Menschen
in Deutschland selbst nicht unbedingt
versteh- oder bedienbar.

Viel Unmut gibt es um die technischen
Mindestvoraussetzungen der Smartpho-
nes zur Nutzung der App - sie gelten als
zu hoch. Es werden nur Smartphones mit
Betriebssystemen ab 2015 unterstutzt.
Besitzer alterer Smartphones haben von
der App nichts — ganz davon abgesehen,
dass es nicht wenige Menschen gibt, die
zwar ein Handy aber kein Smartphone
verwenden — oder keines von Beiden
besitzen. Das bedeutet: 60 % sind da-
bei, 40 % nicht.
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AuBerdem haben voraussichtlich viele al-
tere Menschen, die digitale Systeme nicht
intensiv nutzen, Probleme beim Umgang
mit der App.

Insgesamt sind also sehr viele der soge-
nannten Risikogruppen von der Nutzung
der App ausgeschlossen. Daher betitelte
der Leiter eines Gesundheitsamtes in Ber-
lin die App als ,Spielzeug fur die digitale
Oberklasse".

Politik

Bisher gibt es keine gesetzliche Grund-
lage fir den Einsatz der App. Diese ist
dringend erforderlich, denn die App
muss streng zweckgebunden und freiwil-
lig bleiben. Vor allem etwaigen Begehr-
lichkeiten von Behorden, Arbeitgebern
oder weiteren Kraften muss ein Riegel
vorgeschoben bleiben.

Zustandig fir VerstoBe gegen die Freiwil-
ligkeit und Zweckgebundenheit bzw. die
Aufsicht dartiber haben die jeweiligen
Landesdatenschutzbehorden.

Ob und inwiefern die Corona-App ein
Erfolg wird, kann sich erst in ein paar Mo-
naten zeigen. Grundsatzlich reiht sich die
Corona-App in die Tendenz ein, komple-
xe gesundheitliche und soziale Problem-
lagen mit technischen, digitalen Losungen
zubegegnen und in der &ffentlichen Dar-
stellung ein ,Heilsbringer” zu sein. Zwar
sind diese modernen ,Gesundheitsaus-
weise" — eingeschaltete Corona-App, ab
2021 das Fuhren einer elektronischen
Patientenakte usw. — bei Einfihrung (zu-
nachst) stets freiwillig und mit keinerlei
Sanktionen bei Nicht-Anwendung be-
legt. Allerdings besteht die Befurchtung,
dass dies auf Dauer nicht so bleiben wird.
Damit kann die ,freiwillige Nutzung" von
digitalen Hilfsmitteln zu De-Facto- Zu-
gangsbeschrankungen bzw. Ausschlissen
fur Nicht-Willige oder Nicht-Konner in
der Gesundheitsversorgung fiihren — ei-
ne ,neuartige" 2- bis 3- Klassenmedizin
ware/ist die Folge!
Die durch die Corona App weiter gefor-
derte Gewohnung an digitale Elemente
im Alltag muss also mindestens in zwei
Richtungen evaluiert werden: Nutzen
sie Uberhaupt und wie freiwillig / kon-
sequenzenlos bleibt die Nichtnutzung.
Jurgen Kretschmer

Gesundheitsladen-Rundbrief Sommer 2020



Die
Corona-
Pande-
mie hatte
und hat
noch
immer
Auswir-
kungen
auf
unsere
Arbeits-
weise
und
unsere
Ange-
bote im
Gesund-
heitsla-
den.

Covid-19 & der GL

Zu Beginn musste die personliche Bera-
tung im Westend und in allen AuBenbra-
tungsstellen komplett ausgesetzt werden.
Stattdessen verdoppelten wir unsere Ka-
pazititen bei der telefonischen Beratung,
indem wir 2 Telefonleitungen schalteten.

Nach Erarbeitung eines Hygienekonzepts
und entsprechenden Lockerungen der
Ausgangsbeschrankungen bieten wir seit
Mai wieder personliche Beratungen nach
vorheriger Terminvereinbarung an. Auch
unsere Beratungen vor Ort in den Au-
Benberatungen kénnen in fast allen Ko-
operations-Einrichtungen, ebenfalls mit
Terminvereinbarung, wieder stattfinden.

Besonders hart traf es den ,Tag gegen
Larm". Dieser fiel in den Zeitraum des
vollstindigen ,Lockdowns". Prasenzver-
anstaltungen machte dieser unméglich.
Einige Angebote konnten digital umge-
setzt werden (siehe S. 12 und 13).

Alle (und damit viele!) Vortrage und Ver-
anstaltungen wurden abgesagt; auch un-
sere Mitgliederversammlung, welche tra-
ditionell immer im April/Mai stattfindet,
mussten wir verschieben.

Erste Vortrage unter Einhaltung der
Hygiene-Vorgaben fur die Erwachse-
nenbildung kénnen wir nun ab Juli wie-
der intern und extern anbieten. Unsere
Vortrage und Arbeitsablaufe passen wir
standig an die sich verandernden Gege-
benheiten an.

Die Ratsuchenden konnten sich auch in
der Corona-Zeit mit ihren Anliegen an
uns wenden, was sie auch taten. In der
Mehrzahl beantworteten wir Fragestel-
lungen zu unseren ublichen Themen wie
Zahnersatz, Krankengeld, Leistungsableh-
nungen, Versicherungsstatus und Beitra-
gen ..

Das Anfragespektrum erweiterte sich um
Fragestellungen rund um die Auswirkun-
gen durch Covid 19. Hier zu nennen sind
beispielsweise Anfragen:

- zur Kostentibernahme von Tests auf
Covid-19

- zuden Sonderregelungen fiir die Kran-
kenversicherung.

- zur Sicherstellung der Pflege von zu
pflegenden Angehérigen

- zu Besuchsmaglichkeiten

Covid 19 & der Gesundheitsladen, auch iiber den Tellerrand geschaut

- zur Sicherstellung der allgemeinen me-
dizinischen Versorgung

- zum Thema Datenschutz

- zu verschobenen Operationen

- zum Mund-Nasen-Schutz, Sinnhaftig-
keit und Reinigung

- zumassiven psychosozialen Auswirkun-
gen und Angsten durch den Lockdown
und moglichen Unterstutzungs- und Be-
ratungsangeboten.

Zu einigen Fragstellungen konnten wir
auch an spezialisierte Angebote wie an
die Corona-Hotlines weiterverweisen.
Die aus unserer Sicht ,Stillen Opfer der
Coronabeschrankungen" konkretsieren
wir als kurze Fallbeschreibungen auf der
folgenden Seite.

Mit der ,neuen Normalitat" lernen auch
wir zu leben, zu arbeiten und versuchen,
auf das - was auch immer da noch kom-
men mag - flexibel und dynamisch zu
reagieren.
Gerade in solch herausfordernden Zeiten
ist die Patientenberatung als unabhangi-
ges Unterstitzungsangebot eine wichtige
Saule in der Patientenversorgung.
Sarah Kurzak

Ausgrenzung
fiir Niemand

solidarisches
Gesundheitswesen

Forderungen
fiir ein
Am 20, Ju-
ni 2020 war
Versorgung Weltflucht-
. i '
fur alle ngstag. - Um
dieses Da-
tum stellt das

Fluchtlingshilfs-
werk der Ver-
einten Natio-
nen (UNHCR)
jahrlich die ak-
tuellen Zahlen
zu weltweiten
Fluchtbewe-
gungen  vor.
Fast neun Millionen Menschen sind 2019
vertrieben worden, damit sind weltweit
fast 80 Millionen auf der Flucht — laut
medico international doppelt so viele
wie noch vor zehn Jahren.

.26 Millionen dieser Menschen sind
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Fluchtlinge, die vor Konflikten, Verfol-
gung oder schweren Menschenrechts-
verletzungen aus ihrer Heimat flohen...
40% der Vertriebenen weltweit sind
Kinder unter 18 Jahren. 45,7 Millionen
Menschen sind Binnenvertriebene, Men-
schen, die innerhalb ihres Landes auf der
Flucht sind.." liest man auf der Seite des

UNHCR Deutschlands.

Die Covid-19-Pandemie potenziert das
Leid dieser Menschen noch. Sie zeigt auf
brutale Weise den immer wieder ,in Ver-
gessenheit" zu geratenden Zustand der
Menschenrechte, der Ungleichheit und
der medizinischen Unter- bzw. Nicht-
Versorgung weltweit.

Ausgelost durch die Pandemie gab und
gibt es viel Leid in Europa und Deutsch-
land. Gerade Menschen aus prekaren
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Uber den Tellerrand geschaut

Lebens- und Arbeitsverhaltnissen sind
hier besonders betroffen. Die Men-
schen auf der Flucht diirfen dartber aber
nicht vergessen werden. Es bedarf einer
weltgemeinschaftlichen Anstrengung ei-
ner nachhaltigen Ursachenbekampfung
der Fluchtursachen, nachhaltige Anstren-
gungen die zunehmende Ungleichheit zu
stoppen, weltweiten UmweltschutzmalB-
nahmen, einer breiten Solidaritat und die
Sicherstellung einer medizinischen Ver-
sorgung Aller.

Denn: Die Wirde JEDES Menschen ist
unantastbar.

Weitere Infos:
https://www.unhcr.org/dach/de/
services/statistiken
https://www.medico.de
https://www.unhcr.org/5ee200e37/
Adelheid Schulte-Bocholt




Die

Eine Ratsuchende mit Mangelernahrung
(160 cm, 38 kg) bekommt eine Einweisung
fur ein Krankenhaus in Minchen. Dort
erhalt sie die Auskunft, dass sie keine Pa-
tienten aufnehmen kénnten und sie bitte
in zwei Monaten wieder anrufen kénnte!
Es wurde eine Klinik in Augsburg aufge-
tan, an die die Patientin direkt verwiesen
werden konnte und dort auch einen zeit-
nahen Termin erhielt.

Stille Opfer der Coronabeschrankungen

Opfer der Coronabeschrankungen

Rehabilitation: Rehakuren wurden abge-
brochen, verkiirzt und ausgesetzt. Ter-
mine wurden seit Anfang Marz mehrfach
verschoben und nun werden wieder Ter-
mine ab Ende Mai vergeben. Fiir die Pa-
tientin mit MS ist das eine groBe Last, da
sie seit zwei Monaten keine Behandlun-
gen erhalt— da die Neurologin ja davon
ausgeht, dass die Patientin ,demnachst" in

Reha geht und dort versorgt wird.

Die Ergotherapeuten durften bis vor
Ostern arbeiten, wenn sie die Hygiene-
standards in der Praxis einhalten konnten.
Problematisch ist dies allerdings fur jene
Praxen, die Gberwiegend Kinder behan-
deln, da hier die Einhaltung der Hygiene-
standards zumindest ungleich schwerer
ist als in Praxen fur Erwachsene. Es ist noch
immer nicht klar, wann sie wieder Kinder
behandeln durfen. Folge: Praxisinhaber
geben die Praxen auf.

————— P e———

Eine 83-Jahrige musste wegen akuter
Schmerzen aufgrund eines Bandschei-
benvorfalls mit Lahmungserscheinung
operiert werden. Leider fiihrte die Voll-
narkose zu einer demenzartigen Reak-
tion mit der Folge, dass sie pflegerisch
versorgt werden musste. Man konnte sie
aber Uber Ostern nicht in der Klinik las-
sen und hat sie nach Hause entlassen,
wo der 85-Jahrige Ehemann die Versor-
gung Ubernehmen sollte. Ein Pflegedienst
fand sich zur Unterstutzung nicht, eine
Anschluss Heilbehandlung in der Geri-
atrie zu beantragen, lehnte die Klinik ab.
Folge: die Patientin wurde am Dienstag
nach Ostern wegen Delir (Wasser-/und
Essensmangel) vom Notarzt in die Klinik
eingewiesen.

der von ihm nicht zu erfillenden Aufla-
gen und fehlendem Personal Mitte Mai
einstellte. Sie hat keine Ahnung, wie sie
die Versorgung sicherstellen kann und
findet auch keinen Ersatz.

Mund und Nase
bedecken!

Cover your mouth and nose!

Heilmittelversorgung: Die Physiothera-
peuten entscheiden mit den Patienten
welche Behandlungen tatsachlich ,iberle-
benswichtig" sind. Folge: es werden auch
Patienten mit schweren Erkrankungen,
wie Muskelschwund (Rollstuhlfahrer), nur
Ixwéchentlich behandelt. Die langfristi-
gen Folgen der Mindestbehandlungen
zeigen sich spater.

Verlegung aus der Klinik in ein Heim —
unmoglich, da Aufnahmestopp verhangt
(,zu gefahrlich wegen Coronal”) - Fol-
ge: iberforderte Angehorige die mit der
Pflege Uberlastet sind — Wiedereinwei-
sung in die Akutklinik, ... Die Tagesklini-
ken fur Pflegebedurftige geschlossen bis
Ende Mai. Angehérige werden gezwun-
gen die Pflege 24/7 zu leisten... Folge: die
Pflegenden brechen zusammen!

Zahnpatientin mit zahlreichen Krebsdi-
agnosen in der Vergangenheit muss in
der ambulanten Schmerzklinik behandelt
werden. Dort teilt man ihr vor Ostern mit,
dass sie nicht mehr kommen kénne und
bei akuten Schmerzen wie offenen Stellen
zur Zahnarztin gehen solle. Diese wiede-
rum wollte die Patientin nicht annehmen,
weil sie ja chronische Schmerzpatientin
sei.... es war schwer die Zahnarztin dazu
zu bewegen, die Patientin wenigstens
notdurftig zu versorgen.

Verzweifelte Ratsuchende (69 Jahre)
pflegt ihren Lebensgefahrten und be-
kommt in der Corona-Lockdownzeit
die Kundigung ihres ambulanten Pfle-

oedienstes der die Tatigkeit auforund
o T o o
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58-jahrige Frau (Asthmatikerin) hat zu-
nehmend Atembeschwerden und fihlt
sich immer schwacher, vermutet grippa-
len Infekt, der Coronatest ist negativ. Die
Hausarztin behandelt auf Lungenentzun-
dung (die sie telefonisch diagnostiziert)
und verordnet Antibiotika. Der Ratsu-
chenden geht es nicht besser, schildert
zunehmende Wassereinlagerungen in
den Beinen ... Hausarztin mochte nicht,
dass sie in die Praxis kommt, macht keinen
Hausbesuch und rat ihr auch dringend ab,
ins Krankenhaus zu gehen, verschreibt an-
deres Antibiotikum. Erst nach tiber 3 Wo-
chen geht Ratsuchende, weil es daheim
gar nicht mehr geht, ins Krankenhaus. Sie
hatinzwischen 7 | Wassereinlagerung im
Kérper, es wird eine massive Herzprob-
lematik festgestellt. Sie befindet sich seit
2 Monaten in Krankenhauser und Reha-
einrichtung..

Nach Ende der Besuchsbeschrankungen
im Pflegeheim. Ratsuchende hat mit dem
Heim ausgemacht, ihre Mutter kann auf
der Bank vor dem Eingang besucht wer-
den. Nun kommt sie heute ins Heim und
es wird gesagt, Besuche waren jetzt wie-
der nicht maglich, auch nicht das Treffen
auf der Bank, da in einer anderen Abtei-
lung im Haus es Covid-19 Falle gabe. Sie
solle nicht mehr kommen.

Ehemann ist vollig verzweifelt und weint
am Telefon. Er kann seine schwerkranke
Frau seit tiber 2 Wochen nicht mehr im
Krankenhaus besuchen. Es besteht Be-
suchsverbot. Ehefrau ist nicht in der La-
ge, eigenstandig ein Handy zu benutzen.
Die Informationen aus der Klinik sind sehr
sparlich, keine/r hat Zeit. Er macht sich
furchtbare Sorgen.

Und: dass eine Schwangere wahrend der
Geburt eine Maske tragen muss...
Darf das wahr sein???

Hier

aufge-
fuhrt sind
einige
Falle aus
unseren
Bera-
tungsstel-
len. Auf
diese und
andere
,stille Op-
fer der
Corona-
beschran-
kungen"
mochten
wir
hinweisen
und gute
Losungen
finden.
Das
GL-Team
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Patientenverfi-
gung in Zeiten
von Corona

Eine Behandlung wegen Covid-19
ist kein klassischer Anwendungs-
fall fur eine Patientenverfugung.
Wird ein Patient in ein voriber-
gehendes kinstliches Koma ver-
setzt, um kiinstlich beatmet wer-
den zu kénnen, ist die Therapie
auf Heilung ausgerichtet. In einer
rechtswirksamen Patientenverfu-
gung (BGH - Beschluss vom é. Ju-
1i 2016 - XIl ZB 61/16) beschreibt
man konkrete Situationen (unab-
wendbarer Sterbeprozess, Endsta-
dium einer unheilbaren Krankheit)
und benennt dazu die intensiv-
medizinischen MaBnahmen, die
man sich in der jeweiligen Situa-
tion wiinscht bzw. ablehnt. Eine
Patientenverfigung wirkt erst im
Falle einer ,dauerhaften” Einwilli-
gungsunfahigkeit. Bei Einlieferung
in eine Klinik mit Corona-Verdacht
bzw. einer bereits festgestellten
Corona-Infektion, besteht im
Normalfall Einwilligungsfahigkeit
und einer Behandlung kann be-
wusst zugestimmt oder abgelehnt
werden. Eine Patientenverfiigung
gewinnt erst dann an Bedeutung,
wenn die Einwilligungsfahigkeit im
schweren Krankheitsverlauf verlo-
ren gehen sollte.

Mit der dauerhaften Einwilligungs-
unfahigkeit, bei der die Patienten-
verfugung greift, hat das ,kiinst-
liche Koma" nichts zu tun. In die

Beatmung samt Komazustand hat
der Patient nach vorheriger Auf-
klarung eingewilligt. Die Behand-

lung ist darauf ausgerichtet, dass
der Patient wiedererwacht und
wieder entscheidungsfahig wird.
Stellt sich im Verlauf einer kiinstli-
chen Beatmung wegen Covid-19
jedoch heraus, dass diese The-
rapie nicht mehr indiziert — also
nicht mehr angebracht — ist, muss
ein neues Therapieziel festgelegt
werden. Gibt es fur den Patien-
ten aller Wahrscheinlichkeit nach
keine Aussicht auf Wiedererlan-
gung des Bewusstseins, kann auf
der Grundlage einer Patienten-
verfugung Uber einen Therapie-
verzicht entscheiden werden.

Sindin der Patientenverfiigung le-
bensverlangernde MaBnahmen
(kuinstliche Beatmung und kunst-
liche Ernghrung) fur klar und ein-
deutig beschriebene Situationen
(s.0.) grundsatzlich ausgeschlos-
sen, braucht die Verflgung mit
Blick auf COVID-19 nicht gedn-
dert zu werden.

Viele Menschen tberleben die
Krankheit. COVID-19 ist des-
halb nicht zwingend als ,unheil-
bare" Krankheit anzusehen. Auch
ein ,unabwendbarer Sterbepro-
zess" besteht zunichst nicht.

Sollte Sorge bestehen, dass nicht
alle erforderlichen MaBnahmen
umgesetzt werden, z.B. aufgrund
einer Uberlastung des Gesund-
heitswesens, kann auch festge-
legt werden, dass eine Beatmung
und kunstliche Ernghrung in die-
sem speziellen Fall unbedingt er-
wiunscht ist.

Fir alle medizinischen MaBnah-
men gilt: Sie konnen begonnen
und wieder abgebrochen wer-
den! In die Patientenverfugung
kann eine entsprechende For-
mulierung aufgenommen werden,
wenn Sie z.B. einem kurzfristigen
Versuch mit einer Beatmung zu-
stimmen, diese aber nicht als Dau-
erzustand ohne Aussicht auf Ver-
besserung haben mochten.
Waltraud Kréner
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Bas'sw ssen
esundhe’tsrech

ERICH
SCHMIDT
VERLAG

Basiswissen Gesundheitsrecht,
Peter Kostorz, Erich Schmidt
Verlag, 2020, € 19,80,

ISBN 978-3-503-19199-4

Das neu erschienene Buch ,Ba-
siswissen Gesundheitsrecht” von
Peter Kostorz vermittelt die wich-
tigsten Grundlagen uber Instituti-
onen, Leistungen und Rechte im
Cesundheitssystem. Detailfragen
wird nicht nachgegangen. Gleich-
wohl wird das gesetzliche Kran-
kenversicherungssystem, die so-
ziale Pflegeversicherung und die
Aufgabenverteilung in der Leis-
tungserbringung (Arzt*innen,
Krankenhauser,
tungen) erlautert. Erganzt durch
die Themen Patientenautonomie
und Haftung bei Behandlungsfeh-
ler bietet das Buch einen ersten
Einblick ins Thema fiir Studieren-
de oder fachlich interessiertes Pu-

blikum.

Pflegeeinrich-

Britta Maier

PHARMA-BRIEF SPEZIAL

Pharma-Brief-Spezial der BUKO
Pharma-Kampagne zum Thema
Resistente Erreger ist im April
2020 erschienen.

Resistente Erreger sind eine Ge-
fahr fiir Mensch, Tier und Umwelt.
Die Resistenten Bakterien breiten
sich weltweit aus.

Dieser Pharma Rundbrief be-
leuchtet Risiken fir Mensch,
Tier und Umwelt, prasentiert
Ergebnisse und riickt lokale Pro-
bleme und Handlungsansatze
aus Indien, Tansania, Stdafrika
und Deutschland in den Fokus.
Dargestellt werden auch inter-
Wechselwirkungen
und die Verantwortung von
Mediziner*innen, Landwirt*innen

nationale

und Verbraucher*innen weltweit.

Herausgeber und Bezug tber:
BUKO Pharma-Kampagne
www.bukopharma.de
info@bukopharma.de
Kostenlosen download,

bei Bestellung 5,- Euro-

Patientenwohl

Lobbymacht




Unsere weiteren (neuen!) Angebote

Unsere neuen AuBenstellen

Anfang des Jahres starteten die AuBen-
sprechstunden in den Stadteilen:

atientenberatun
Patientenberatung Patientenberatung
- Riem -Trudering, 1xmenatlich donnerstags Pa?lentenberatung in Moosach
- Moosach, 20.01.2020 in Neuperlach 2. und 4. Dienstag im Monat
. 13.02.2020 5 o
- Feldmoching Hasenberg], D tostr070 mitwochs ab 15 Uhr von 14 -17 Uhr
23.04.2020 -0 .
- Ramersdorf - Neuperlach. 28.05.2020 08072020 im
. . o 25.06.2020 21.10.2020 Stadtteilladen Moosach
Coronabedingt mussten die persénlichen 30.07.2020 11.11.2020 Dachauer Str. 270b
] ;i-gg~§g§g 09.12.2020 80992 Miinchen
Beratungen dort ausgesetzt werden. Die Eopivcns T
. 19.11.2020 089 -670 89 04
Sprechstunden fanden telefonisch statt. 17.12,2020 (Dienstag 12:30 bs 16:00 Uhr 11.08.2020 25.08.2020
X . . . . und Mittwoch 12:30 bis 14:30 Uhr) 15.09.2020 29.09.2020
Mittlerweile konnen nach Terminverein- Persnliche Beratung R 13.10.2020 27.10.2020
Ohne Anmeldung! Keine Kosten! 10.11.2020 10.11.2020
barung wieder alle AuBensprechstunden Eemies it Stadtteilbiiro Neuperlach 08.12.2020  22.12.2020
3 . _Sii Gerhart-Hauptmann-Ring 56
stattfinden. Alle Termine, Flyer und In-  Nahbarschafistrel Ramersclorf-Sud ety
. . ! 81737 Miinchen Bitte um telefonische Anmeldung!
formationen dazu auf unserer Webseite: R Eopda—
Vom Giesinger Bahnhof Bus 59 in Richtung U-Bahnhof Neuperlach Zentrum Tel.: 0175-6432760

Bus 55 Waldperlach bis Sudermannallee

www.gl-m.de unter der Rubrik Patienten-

is Hal
Vom Ostbahnhof Bus 145 in Richtung
Fasangarten bis BalanstraBe

beratung.

Eine Kooperation von Beratung in der
W Seniorenbeirat  Byrgstrasse

und Gesundheitsladen Miinchen eV,

Coronabedingt fand nur

s telefonische  Beratung Patientenberatung Pa‘;e“tle“bel':‘““i
) T in Riem X Hasenbergl - Feldmoching
Beratung fir Patienten ST Personliche Bera Patientenberatung © 2 3. Mitwoch i Monat
und Patientinnen tung in den Rdumen des Jeden 2. Dienstag im Monat in der Messestadt von 10- 13 Uhr
3 . . : von 10 - 13 Uhr R )
zu ihren Rechten Seniorenbeirats g]bt es Jeden 4. Dienstag im Monat 01.04.2020 22.04.2020
jeden dritten Dienstag im Monat o ) 14.07.2020 von 10-13 Uhr 06.05.2020  20.05.2020
Yon 10-12 Uh nun ab Juli wieder jeden 11.08.2020 25.07.2020 17.062020  24.06.2020
. . 08.09.2020 L 01.07.2020  15.07.2020
Nur mit telefonischer 3. Dlenstag im Monat. 13.10.2020 25.08.2020
10.11.2020 22 0S 020 Persénliche Beratung

Anmeldung: Die nichste Beratungster- 08.12.2020 27.10.2020 nach Terminvereinbarung

(089) 23321166 ) X 24.11.2020 i}
mine Slnd: Wir bitten um tel. Anmeldung: Wir bitt _— 1 . unter 089 -77 25 65!
Ort:In den Réumen des Seniorenbeirats 089 - 18913724 ol :;9"_':8;;3;2'T ung: Keine Kosten!
BurgstraBe 4, 80331 Miinchen 21 . 7, 18 8.‘ 201 OI 1711 § F
Keine Kosten! Keine K d " i
und 15.12.von 10-13 Uhr. Keine Kostent i
- 089- ilien-und B umRi Nachbarschaftstreff Heinrich trifft B3Il .
Anmeldung unter: 089-233 211 66 Famil Iean::tbacher ungszentr Riem A §l1n;|2c9 Mrilinch:n _r.'..
Ort: Seniorenbeirat, Burgstrasse 4. 81829 Miinchen vz
-Bahnhof Messestadt Ost
Sie finden uns nur 3 Minuten von Bus 190 Rtg. Riem bis ,Mutter Theresa Strasse" Schneeheideanger 6-8
der S-Bahn-Station Riem entfernt 80937 Miinchen
. |Beratungin Gesundheits- (Familien Willkommen, Vernetzung, An-
Qtrﬁ | Augsburg recht fiir Fami-  gebote fiir Familien) und das Themen-
il 2071 Von Mitte Mirz bis lien mit Klein- spektrum vorgestellt. Esist auch ein Kurz-
Mitte Mai durfte keine . _ kindern ab konzept verfligbar.
Gesundheitsrecht fiir ) )
Unabhingige personliche Beratung Familien mit Kindern = sOfort auch als Neu ist zudem, dass die Themensprech-
) ) 0- 6 Jahre . _ _ ; _ B
galtmntbenberatung stattfinden. Alle Ratsu- Video-Bera stunde auch als Video-Beratung erfol
chwaben chenden konnten sich Persinliche telefonische | tUNG gen kann. Termine finden nach vorheri-
undvirtuelle Beratung er Vereinbarung statt. Wir mochten so
e e telefOnISCh, SChr]ﬁhCh Terminvereinbarung Das Projekt ,,Ge‘ g d F [ g K d d Z
Gesundheitsladen und iiber die anony- M°5F9-771:5|:Zh sundheitsrecht fiir gerade ramilien mit Kindern den Zugang
Miinchen e.V. o - Fr von 10- r . . .
me online-Beratung an Mo 16.19 Uhr Eamilien mit Kin. in Corona-Zeiten erleichtern.
Sozialverband VdK Bayern
Bezirk Schwaben uns vyenden . ies::;;:;::ts‘ll:fl;:;;;r;::::; dern“ (GGSU Fam)
nzwischen findlen Keinekosen sarmiereis.  SIOT €5 seit Januar  Mehr Vorsorge-Beratungen
auch in den Raumen 2020 im Gesund- Seit Januar 2020 haben wir fir die Be-
des VdK - Sozialver- heitsladen. Auf unserer Webseite (gl-m. ratungen zu den Vorsorgeformen (Pa-
band wieder personliche Beratungen statt. de) unter der Rubrik Gesundheitsrecht  tientenverfiigung, Vorsorgevollmacht,
Bislang jedoch nur nach vorheriger telefoni- fur Familien finden sich nun alles \¥is- Betreuungsverfugung) drei weitere
scher Terminvereinbarung unter senswerte zum Projekt. Es werden die  vom RGU finanzierte Wochenstunden
Tel:0821 - 209 203 71. einzelnen GesuFam- Projektbausteine zur Verfugung.
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Neues 2020

Intensivpflege- und Rehabilitationsstarkungsgesetz
(GKV-IPReG):
Spahn will Schwerstkranke ins Heim abschieben

tag sollte der Schalttag sein, bis zu dem
Kinder und Jugendliche zuhause unter-
stiitzt werden sollten. Dann das Fallbeil.
Auch wer nicht personlich anwesend
sein konnte, auBerte sich in Blogs: Vielen
Betroffenen steht deutlich vor Augen,
wie lebensgefahrlich Pflegeeinrichtun-

gegentber dem Portal kobinet-nach-

richten.org.

Ja, es gab Abrechnungsskandale in
der hauslichen Pflege. Die Gesetzli-
che Krankenversicherung empfindet
es zudem als Skandal, wenn spezielle
Beatmungs-WGs mehr Geld fur bes-

Fast ein geschlagenes Jahr lang ha-
ben Menschen, die mit Intensivpfle-
ge zuhause leben, mit Demonstra-
tionen, wochentlichen Kundgebun-
gen und Petitionen gegen die Pla-
ne von Bundesgesundheitsminister
Jens Spahn gekampft: Der wollte den

Gesetzlichen Krankenkassen ,einen

mittleren dreistelligen Millionenbe-

trag" (Gesetzentwurf) sparen.

Der Rechtsanspruch auf hausli-

che Intensivpflege fiir gesetzliche

gen sind. Sie wurden fir den Fall einer
solchen gesetzlichen Regelung eine Pati-
entenverflgung abfassen, die Beatmung
kategorisch ausschlieBt, also: fiir sich den
Suizid vorziehen.

Das Gesundheitsministerium halt Sou-

sere Qualitdt in der Pflege beanspru-
chen kénnen, als die schlichten norma-
len Pflegeheime.

Nun ist das erst am Vortag notdurftig
nachgebesserte Gesetz verabschiedet.

Krankenversicherte war bis vor we-
nigen Jahren ein Geheimtip. Nun le-
ben immer mehr z.B. ALS-Erkrank-

Die frithere Gesundheitsministerin Ul-

veran und Offentlichkeit mit viel regie- |5 Schmidt, jetzt SPD-Bundestagsabge-

te mit solcher Assistenz. Der Ast-

rophysiker Stephen Hawking hatte
anders nicht weiter arbeiten und

produktiv sein kénnen. Die UN-
Behindertenrechtskonvention bin-
det auch Deutschland, solche Teil-

habevoraussetzungen zu schaffen.
Eine der jiingsten Demonstrantinnen
trug ein Schild: ,Nach dem Abitur ins

Pflegeheim?” Denn der 18. Geburts-

rungsamtlichem ,Neusprech" zum Nar-
ren: Der mit viel Chuzpe sogar bewor-
bene, neue separate Rechtsanspruch fur
Intensivpflege ist das Instrument, beson-
ders kostentrachtige Versicherte zu se-
parieren. ,Mit einer diabolischen Taktik
haben die Krankenkassen zusammen mit
Teilen der Gesundheitsverwaltung die
Offentlichkeit und Politiker*innen hin-
ters Licht gefuhrt," auBert sich Dr. Sigrid
Arnade fur die LIGA Selbstvertretung

ordnete und Vorsitzende der Bundes-
vereinigung Lebenshilfe, stehtim Wort,
daB es sich als ein fur Menschen mit
Behinderung gutes Gesetz erweisen
werde. Wer das in den langen Wo-
chen intensiven Protests nicht geglaubt
hat, wird auBerst skeptisch bleiben.
Luise Rauschmayer

Bundesverfassungsgericht lehnt Eilantrage zum
Masernschutzgesetz ab

Forderungen
fiir ein

P

Informieren

Die Beschwerden
werden nun einge-
hend gepriift

Seit 1. Marz gilt das
Masernschutzgesetz.
Wir hatten im letz-
ten Rundbrief tber

die Neuregelung in-

formiert.

Angst zu machen

Unmittel-

bar nach in Kraft tre-

ten wurden erste Be-

solidarisches
Gesundheitswesen

schwerden gegen die
Regelungen zur Impf-

licht beim Verfassungs-

gericht eingelegt. Es handelt sich da-

bei um vier Familien aus verschieden
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Bundeslandern. Die beschwerdefiihrenden
Eltern werden von der , Initiative freie Impf-
entscheidung" und dem Verein JArzte fur
individuelle Impfentscheidung e. V." un-
terstutzt.

In zwei Fallen, in denen die Eltern nach der
Elternzeit wieder in den Beruf zurtickkehren
mussen und fir die die Kinderbetreuung
existenziell ist, wurden Eilantrage beantragt.
Weitere Verfassungsbeschwerden sind in
Vorbereitung — darunter von Familien, de-
ren Kinder im Sommer in die Schule kom-
men. Auch eine Kinderarztin aus Sachsen
und ein Kinderarzt aus Baden-Wirttem-
berg wollen klagen. lhnen geht es um den
staatlichen Eingriff in das Arzt-Patienten-
Verhaltnis.
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Uber die Eilantrage wurde bereits im
verdffentlichen Beschluss vom 11. Mai
2020 (1 BvR 469/20) entschieden. Die
Eilantrage wurden abgelehnt. Die Impf-
pflicht gilt damit vorerst weiterhin, da es
hierbei um den Grundrechtsschutz einer
groBen Zahl von Menschen gehe, argu-
mentierte das Gericht im Rahmen der
Folgenabwagung.
Zwar wurden die Eilantrage negativ ent-
schieden, das Bundesverfassungsgericht
wird sich dennoch mit den Beschwerden
beschaftigen und prifen, ob das Gesetz
verfassungsmaBig ist. Wann uber die an-
hangigen Verfassungsbeschwerden ent-
schieden wird, ist noch unklar.

Sarah Kurzak



Genehmigungsfiktion

- Bundessozialgericht (BSG) andert Rechtsprechung

Stellen Versicherte einen Antrag auf
eine Leistung bei ihrer Krankenkasse
(KK), muss diese innerhalb einer Frist
entscheiden. Versaumt die KK die Frist,
gilt die beantragte Leistung als geneh-
migt. Diese Regelung der sogenannten
Genehmigungsfiktion wurde 2013 im
Rahmen des Patientenrechtegesetzes (§
13 Abs. 3a SGB V) eingefiihrt, um das
Bewilligungs- und Genehmigungsverfah-
rens der gesetzlichen Krankenkassen zu
beschleunigen.

Gerichte haben diese Regelung bisher
mehrfach bestatigt und das Bundesso-
zialgericht (BSG) hatte sie konkretisiert:
Bei Fristversaumnis besteht ein Anspruch
auf Sachleistung oder Kostenerstattung,
soweit Versicherte die Leistung fir erfor-
derlich halten durften.

Mit dem Urteil vom 26.5.2020, B 1 KR
9/18 R anderte das Bundessozialgericht
nun seine Rechtsprechung. Es entschied,
dass sich allein aus der Genehmigungsfik-
tion kein eigenstandiger Anspruch auf die
beantragte Sachleistung zu Lasten der ge-
setzlichen Krankenkassen, sondern ,(nur)
eine vorlaufige Rechtsposition” ergibt.

Diese ,vorlaufige Rechtsposition" ermog-
licht dem Versicherten, sich die Leistung
selber zu beschaffen und verpflichtet die

Riickkehr-Recht aus
in den alten Tarif

Privat Krankenversicherte, die nach
dem 15. Marz 2020 wahrend des Be-
zugs von SGB Il (= ALG I1)- oder SGB XII
(= Sozialhilfe)-Leistungen in den Basista-
rif wechseln mussen, haben durch das
,Pandemieschutzgesetz II" das Recht in
ihren urspriinglichen Tarif zurtickzukeh-
ren, ohne dass sie sich einer erneuten
Gesundheitsprifung mit dem Risiko der
Beitragserhohung unterziehen mussen.
Eine Ruckkehr in den vorherigen, meist
gunstigeren, Tarif unter den alten Kondi-
tionen war bisher nicht moglich.

Kasse dazu, die Kosten dieser zu erstat-
ten - auch dann, wenn nach geltenden
Richtlinien und Grundsatzen kein Rechts-
anspruch auf die Leistung besteht. Die KK
istund bleibt aber weiterhin berechtigt,
Uber den Leistungsantrag zu entscheiden.
Lehnt sie die Leistung also spat(er) ab,
endet damit auch die Moglichkeit der
Selbstbeschaffung und des Kostenerstat-
tungsanspruchs.

In dem Urteil zugrundeliegenden kon-
kreten Fall entschied das Landessozial-
gericht Rheinland-Pfalz mit Bezug auf die
bisherige Rechtsprechung des BSG, dass
die Behandlung als fiktiv genehmigt gilt.
Diese Entscheidung hob das BSG nun auf.

Damit andert das BSG seine bisher eher
versichertenfreundliche Auslegung der
Genehmigungsfiktion dahingehend: Wer
eine umstrittene Leistung vorfinanzieren
kann, der bekommt das Geld von der
Kasse zurlick, wer nicht, hat — bei einer
spateren Ablehnung durch die KK - Pech
gehabt.

Der VdK hat angekundigt gegen dieses
Urteil Verfassungsbeschwerde einzule-
gen.

Basistarif

Voraussetzung fir die Ruckkehr ist, dass
ihre Hilfebedurftigkeit innerhalb von zwei
Jahren nach dem Wechsel endet, und der
Versicherte innerhalb von einer Frist von
drei Monaten nach Beendigung dieser
schriftlich einen Antrag auf Riickkehr in
den alten Tarif stellt.

Cesetzliche Grundlage ist der § 204 Abs.
Il Versicherungsvertragsgesetz (VVQ).
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Neues 2020

Zahnersatz

Festzuschuss steigt -
Bonusregelung wird
versichertenfreundlicher

Ab Oktober 2020 erhoéht sich der be-
fundorientierte Festzuschuss fir Zahn-
ersatz von derzeit 50 auf 60 Prozent
der Regelversorgung. Wer regelmaBige
Zahnarztbesuche (iiber z.B. das Bonus-
heft) nachweisen kann, bekommt nach
funf Jahren 70% und nach zehn Jahren
75% der Kosten der Regelversorgung
erstattet.

Neu wird dann auch sein: Eine einmali-
ge Unterbrechung des Nachweises der
Zahnvorsorge fur die letzten 10 Jahre
bleibt in begriindeten Ausnahmefal-
len folgenlos und wirkt sich nicht auf
die Erhohung der Festzuschusse auf 75
% aus. (Bisher musste die Teilnahme an
der Zahnvorsorge liickenlos nachgewie-
sen werden.)

Was ein begriindeter Ausnahmefall ist,
wurde gesetzlich leider nicht definiert.
Die Krankenkassen entscheiden hier
nach Ermessen. Schwere Erkrankungen
Uber einen langeren Zeitraum oder lan-
gerfristige Auslandsaufenthalte kénnten
zum Ausnahmefall gehoren.

Derzeit
decken
die Fest-
zuschiisse
fur Zahn-
ersatz ca
50 % (bei
Bonusan-
spruch
bis zu 65
%) der
Kosten
fur die
soge-
nannte
Regelver-
sorgung.

Beispiel:

ab Oktober 2020 bei 44926 €.

Zuschuss fiir eine Briicke im Backenzahnbereich:
Bis Oktober 2020 liegt der Festzuschuss bei 374,83 €;

Mit Bonus liegt der Zuschuss bis Oktober bei max.
486,69 € ab Oktober bei max. 561,57 €.

Fur die Seite: Adelheid Schulte-Bocholt

% Forderungen
fiir ein
Biirger-
Versicherung

Privat-
Versicherung

solidarisches
Gesundheitswesen
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Die Erde hat Fieber, die Menschen erkranken

Klimaschutz ist Umweltschutz ist Gesundheitsschutz
— ‘

Die Jahre 2018 und 2019 waren die
warmsten seit Beginn der Wetter-
aufzeichnungen. Auch in den ersten
Monaten dieses Jahres lagen die Tem-
peraturen wieder deutlich tber dem
Durchschnitt und die nachste Hitzewelle
kommt bestimmt.

Die gesundheitlichen Folgen dieses
rasanten Klimawandels sind bekannt:
Mehr  vektoribertragene Krankheiten
durch die Verbreitung tropischer Insek-
ten, mehr und schwerere Allergien und
zunehmende hitzebedingte Herz- und
Kreislauferkrankungen (vor allem bei Al-
teren, Kranken und Kindern) bis hin zu
hoheren Sterberaten.

Hitzeperioden gefahrden nicht nur vul-
nerable Gruppen, sondern besonders
auch diejenigen, deren Wohnsituation
es schwierig macht, der Hitze auszuwei-
chen. Schlecht gegen Hitze geschiitzte
Wohnungen, viel zu wenig Grin und
kuhle schattige Platze in Wohnanlagen
versiegelte Flachen im Stadtteil, viel Ver-
kehr, sind eine krank machende Kombi-
nation, die vor allem die trifft, die die
Stadt mit niedrig entlohnten Dienstlei-
stungen am Laufen halten.

Dazu kommt die rasante stadtebauliche
Entwicklung Miinchens mit einer zuneh-
menden Verdichtung und Versiegelung
von Frei- und Griinraumen, so dass die
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Stadt
aufheizt. Wie wichtig
solche grunen Raume

immer weiter

sind, merkt man leicht
selbst, wenn man aus
einem Park heraus
zwischen die Bebau-
ung tritt: zwischen Park
und einer baumfreien
StraBe sind mehrere
°C Unterschied, denn
StraBenbelag und Hauswande strahlen
die gespeicherte Hitze abends und
nachts ab.

Genauso wichtig sind Baume, vor allem
alte Baume, denn erst ab einem Alter
von 20-30 Jahren sind Baume selbst hit-
zeresistent. Und je dlter ein Baum, desto
mehr Sauerstoff erzeugt er und desto
mehr kann er Luft und Boden befeuch-
ten. Es reicht also nicht aus, neue Baume
zu pflanzen, sondern noch notwendiger
ist es, alte zu erhalten. Baume retten Le-
ben in der Steinwiiste Stadt!

Minchen ist seit 1989 Mitglied im
Deutschen  Gesunde-Stadte-Netzwerk
und hat sich einer gesundheitsfor-
dernden  kommunalen Gesamtpolitik
verpflichtet. Gerade beim Thema Hit-
zeschutz braucht es eine ganzheitliche
Zusammenschau vieler Ressorts und
unterschiedlichster MaBnahmen im Ge-
sundheits-, Planungs- und Sozialbereich.
Die Vorsorge gegen Hitzeschaden darf
nicht den Burger*innen allein aufgebur-
det werden.

Minchen braucht deshalb einen nach-
haltigen Hitzeschutz-Plan, wie ihn z. B.
Wien, Karlsruhe und Kéln schon entwi-
ckelt haben.

Dabei geht es um grune, beschattete
Plitze, mehr urbane Girten, Wasser-
flachen und kostenloses Trinkwasser in
Hitzezeiten, Begrinung von Hauswan-
den und Dachern und Baumbewasse-
rung, Hitzewarnsysteme uvm. Leider ist
in der Vergangenheit viel zu wenig auf
Hitzeresilienz geachtet worden, jetzt ist
es hochste Zeit, viele kreative MaBnah-
men zu ergreifen.
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Negativbeispiel am Harras: .
maximale Versiegelung, Binke ohne irgendeine Beschattung

AK Gesunde,

lebenswerte Stadt
Der AK Larm hat nun viele Jahre ver-
geblich auf die Fortschreibung des
Larmaktionsplans gewartet.
Ein erster Larmaktionsplan wurde ge-
rade noch fristgemaB im Jahr 2007 be-
gonnen, bis er fertig und verabschiedet
war, war schon 2013. Da hatte langst
die alle 5 Jahre fdllige Fortschreibung
laufen sollen. Weitere 6 Jahre spater hat
sich noch nichts getan.
Wir hoffen aber, dass der neue Stadtrat
dieses fir die Gesundheit so wichtige
Thema baldmaoglichst wieder aufgreift
und das tut, was die EU seit 2002 for-
dert.

Vor einiger Zeit haben wir den AK
umbenannt in AK gesunde, lebens-
werte Stadt und damit neue Gesichter
und vor allem auch neue Themen ge-
wonnen: Luftqualitit, Mobilitat und
Sicherheit fiir Kinder, Walkability, und
Klimaschutz. In diesem Zusammenhang
mochten wir uns in der nachsten Zeit
vor allem mit dem Thema Hitzeschutz
auseinandersetzen.

Dabei kooperieren wir eng mit der
Manufaktur 5 fiir die SDGs Ernghrung,
Gesundheit,
(bzw. nachhaltige Konsum-/Produk-
tionsmuster) der Miinchner Initiative
Nachhaltigkeit (MIN). So ist z. B. ein
Beitrag zur MIN-Vortragsreihe ,Ge-

Wasser und Konsum

sundes Leben und Nachhaltigkeit im
Stadtviertel/Verbesserung der Wohn-
und  Lebensverhaltnisse”  geplant.

Wer bei diesem wichtigen Thema im
AK mitmachen méchte, ist herzlich ein-
geladen und kann sich im GL melden.



Ein Tag gegen Larm in fast
gespenstisch ruhigen Zeiten

Was waren wir stolz auf unser diesjah-
riges Tag-gegen-Larm-Programm.

Wir konnten einige zaudernde Partner
zum Mitmachen gewinnen und es ent-
stand wieder eine vielfaltige Auswahl
fur Jung und Alt. Die Referentin fur Ge-
sundheit und Umwelt hatte wieder die
Schirmherrschaft ibernommen.

Gerade waren wir dabei, das Layout furs
Faltblatt fertig zu machen.

Dann kam der Shut-down. Und ohne
unsere Bemuhungen war es so ruhig wie
sonst nur am 25. Dezember in der Frih
um 7 h. Und das fir Wochen.

So beschrankte sich unser Beitrag auf ein
paar Hinweise auf der Webseite, auf ein

Interview mit Radio LORA und die (ver-
gebliche) Hoffnung, die Juni-Beitrage
noch umsetzen zu kénnen.

Nun beginnen wir andere Moglich-
keiten zu erlernen.

Warum soll ein Horspaziergang nicht
auch virtuell stattinden kénnen. Ein
Vorteil ist, dass man weit auseinanderlie-
gende Stationen leicht verkntipfen kann.
Ein Nachteil - der gravierende Nachteil
- ist freilich, dass wir ja genau dafiir sen-
sibilisieren wollen, die Welt selbst anzu-
héren und nicht einen Abklang von ihr.
Wie wollen wir dieses Dilemma I6sen?
Wir arbeiten daran.

Larmschutz leicht gemacht:
die BG BAU informiert

Auf Baustellen produzieren manche Ma-
schinen, Werkzeuge und Baufahrzeuge
hohere Gerauschpegel. Kein Wunder
also, dass Larmschwerhorigkeit zu einer
der haufigsten Berufskrankheiten in der
Bauwirtschaft zahlt. Mit den richtigen
SchutzmaBnahmen kann dem jedoch
vorgebeugt werden. Dartiber informiert
die BG BAU.

Wenn es um Larmschutz geht, ist es die
Pflicht der Unternehmen nach Mog-
lichkeit durch technische Mittel, wie
gerauscharme Maschinen, die Lautstar-
ke zu minimieren. Ist dies nicht moglich,
mussen durch raumliche oder zeitliche
Trennung, organisatorische  MaBnah-
men zur Larmminderung vorgenommen
werden. Erst wenn das auch nicht mog-
lich ist, kommt die Persénliche Schutz-
ausristung, wie etwa Gehorschutzkap-
seln, zum Einsatz. Arbeitnehmer sind
dazu verpflichtet Unterweisungen und
Anweisungen des Arbeitgebers zu be-
folgen und die zur Verfligung gestellte
personliche Schutzausriistung gewissen-
haft zu benutzen.

Zum Tag gegen Larm bietet die BG
BAU all ihren Mitgliedunternehmen
umfassende Larmberatung sowie Infor-
mationen rund um das Thema Larmmi-
nimierung in ihren Medien und auf der
Internetseite www.bgbaude.

rufsgenossenschaft
der Bauwirtschaft

Larm zerstort - fiir immer

www.bgbau.de
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| www.ag-gegen-laerm.de

JEtwas von dem Stellenwert des Ge-
sundheitsschutzes und von der derzeit
erlebbaren Riicksichtnahme und Acht-
samkeit flreinander wiinschen wir uns
auch fir den Larmschutz. Denn Larm-
schutz ist Gesundheitsschutz”
Arbeitskreis Larm der DEGA

A
q

International Year of
Sound 2020-2021

Mehrere internationale Dachverbande
zur Akustik fihren unter dem Motto ,In-
ternational Year of Sound" dieses und
nachstes Jahr verschiedene Veranstaltun-
gen und Aktionen durch. Ziel ist es, die
Bedeutung einer guten Akustik fur unser
aller Leben bewusster zu machen. Mehr
Informationen zu Hintergrunden, Initia-
tiven und Terminen unter

http://sound2020.org/

Die DEGA (Deutsche Gesellschaft fur
Akustik) hat dazu auch einen sehr anspre-
chenden Kurzfilm ,Faszination Akustik -
Eine Reise durch die Welt des Schalls"
produziert, den man sich auf youtube
ansehen kann

https://www.youtube.com/watch?v=
fOKGNy2WS60 (8 min)
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Unterstiitzung fiir die Patienten-
vertretung auf Landesebene - ein
langer Weg

Mit dem MDK Reformgesetz (Oktober 2019) wur-
de die finanzielle Ausstattung von Koordinierungs-
stellen / Stabstellen auf Landesebene beschlossen.
Bisher gibt es nur in einigen Landern diese wichtige
Unterstiitzung fiir die Koordinierungsarbeit der Pa-
tientenbeteiligung, wie in Bayern, Berlin, Branden-
burg, NRW oder Hamburg. Damit die Arbeit der
ehrenamtlichen Patientenvertreter organisiert und
unterstiitzt werden kann, braucht es in allen Landern
vergleichbare Strukturen.

Die BAGP setzt sich daher aktiv fur die Schaffung
von Klarheit zu den Ausfihrungen des §140 f SGB
V im G-BA (KooA Bund) ein, damit sichergestellt
wird, dass die zugesagte finanzielle Unterstutzung
abgefordert werden kann. Bisher ist weder klar wel-
che Stellen die zustandigen Vertragspartner kon-
kret sind, noch wie es kiinftig organisatorisch und
finanziell ablaufen wird. Am 15.6. fand ein Bund-
Lander- Austausch als Videokonferenz statt. Wei-
tere Arbeitsschritte und Verhandlungen sind bis
zum Ende des Sommers geplant.

Stellungnahmen zu Referenten-
entwiirfen

Wir haben im ersten Halbjahr 2020 einige Stellung-
nahmen zu Referentenentwurfen eingereicht:

- Notfallversorgung (9.2),

- Digitale — Gesundheitsanwendungen in der ge-
setzlichen Krankenversicherung-Verordnung (Di-
GAV) 172,

- Patientendatenschutzgesetz (PDSG) 25.2,,

- Datentransparenz (DaTraV) 25.5. und zu

- Methodenbewertungsverfahren (MBVerfV) 3.6.
Die Stellungnahmen finden sich auf der Homepage
der BAGP (www.bagp.de) und kénnen dortin Ganze
nachgelesen werden.

Woche der Gesundheit (WoGe) auf
Langeoog 2020 ist genehmigt.

Das Programm ist im Internet zu finden https:/ge-
sundheits.de/gesundheit/woge-2020. Aufderlnsel
sich mit anderen auszutauschen um gesundheits-

forderliche Strategien auszutauschen, sich zu ver-
tiefen und inspirieren zu lassen ist eine Auszeit der
besonderen Art. Einige Bundeslander haben die
WoGe als Bildungsurlaub anerkannt. Aufgrund der
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Beliebtheit der Insel wird dazu geraten sich zeitnah
zu entscheiden und zu buchen.

w

WOCHE ZUR GESUNDEN
ENTWICKLUNC AUFLANGEOOG

VOM 13.9.BIS 17.9.2020

Zukunft der Unabhingigen Patien-
tenberatung Deutschland (UPD)
Aktuell arbeitet die BAGP mit dem Verbund der
Unabhéngigen Patientenberatung (VuP) an der vom
BMG gewtnschten Verstetigung der UPD nach 2022.
Derzeit wird das Angebot von der Sanvartis / Ca-
reforce GmbH getragen.

Am 17.6. fand im Gesundheitsausschusses des Bun-
destages eine Anhorung zur UPD statt, die auf einen
Uberpriifungsantrag der LINKEN zuriick geht. Un-
ser Sprecher Gregor Bornes durfte als ein Sachver-
standiger, neben Prof. Rosenbrock, Prof'in Dierks,
Prof. Geene und anderen zur jetzigen UPD Stellung
nehmen.

Wir beklagen, dass ein vom BMG beauftragter Be-
richt des Bundesrechnungshofes zur jetzigen UPD
nicht offentlich ist und auch den Parlamentariern
zur Sitzung des Ausschusses nicht vorlag, da er ,Be-
triebsgeheimnisse des Tragers enthalt".

Der Rechnungshofbericht zeigt, dass die Vergabe-
mittel aus der gesetzlichen und privaten Kranken-
versicherung nicht sachgemaB verwendet wurden
und die Beratungszahlen weit entfernt von den ver-
einbarten Leistungen liegen.

Die BAPG arbeitet aktiv daran, dass die politisch
geforderte Verstetigung der Unabhangigen Pa-
tientenberatung ab dem neuen Forderzeitraum
(oder frither) wieder eine Institution wird, der die
Attribute unabhangig, neutral, vertrauenswiirdig,
qualititsgesichert und patientennah zuschrieben
werden konnen.

Winschenswert ware eine Verbindung von Patien-
tenberatung, Beteiligung und Information(-sportal)
unter einem Dach, getragen durch eine Patienten-
stiftung.

Weitere Informationen auch unter:
https://www.-up.de

A

Bundesarbeitsgemeinschaft
der PatientInnenstellen
(BAGP)

Astallerstr. 14
80339 Miinchen

TELEFON
089/767551 31

FAX
089/7250474

web: www.bagp.de
mail@bagp.de

Sprechzeiten:
Di-Do 13 - 14 Uhr
und AB

Kurzprofil

Seit 1989 biindeln Patientlnnen-
stellen und -Initiativen bundes-
weit ihre Ressourcen und Kom-
petenzen, um als BAGP effektiver
handeln zu kénnen. Kern der Ar-
beitist die Information, Beratung
und Beschwerdeunterstitzung
von Versicherten und PatientIn-
nen bei gesundheitlichen Fragen
und Problemen mit Institutionen
oder Anbietern im Gesundheits-
wesen.

Zentrales Ziel der BAGP ist ein
soziales, solidarisches, demokra-
tisches, nicht hierarchisches Ge-
sundheitssystem, in dem Patient-
Innen und Versicherte gleichbe-
rechtigte Partnerlnnen sind. Die
BAGP setzt sich gemeinsam mit
anderen Patientenorganisatio-
nen und weiteren Biindnispart-
nerlnnen fir dieses Ziel ein.



Die Stellungnahmen zeigen:

Die Idee eines nationalen
Gesundheitsportals findet breite
Unterstitzung. Wir empfehlen, das
Portal schrittweise aufzubaven,
sodass jeder Schritt auf die
Bediirfnisse von Blrgerinnen

und Burgern abgestimmt werden
kann.

Klaus Koch, Leiter des Ressorts
Gesundheitsinformation im [0WIG

Gesundheitsinformationen im Netz / das Nationale Gesundheitsportal

Das neue ,Nationa-
le Gesundheitspor-
tal" soll entstehen,
damit Ratsuchende
eine sichere erste

Anlaufstelle fur gepriifte Gesundheitsinforma-
tionen im Netz haben und nicht primar kom-
merzielle Angebote finden die in Abhangig-
keit von der Suchmaschine gefunden werden.
Das Konzept sieht vor, dass die Anbieter von
Informationen sich auf Standards einigen und
dann gepriifte Inhalte teilen. Man miisste dann
als Suchender auf die Homepage vom Portal
gehen und hitte z. B. die Inhalte von Arztekam-
mern, von der Krankenhausgesellschaft, von
Stiftungen, Hochschulen u. a. zum gesuchten
Thema gebundelt. Es ist wie eine Eingangstur
zu einer Bibliothek mit sicheren, qualititsge-
sicherten und aktuellen Texten.

Das Portal soll auf die Bediirfnisse der Nut-
zer angepasst werden und auch Verweisinfor-
mationen zu regionalen Beratungsstrukturen
aufzeigen da allein das Auffinden der Infor-
mationen noch nicht zu einer Entscheidungs-
findung ausreicht.

Das Konzept sieht vor, dass Anbieter von evi-
denzbasierten Informationen zu Gesundheits-
fragen sich — freiwillig und unter Beibehaltung
ihrer Eigenstandigkeit — auf gemeinsame Qua-
litatsstandards einigen und als Content-Partner
ihre Inhalte auf einer kooperativen Plattform,
dem nationalen Gesundheitsportal, bereit-
stellen. Der zukunftige Trager des Portals ist
noch nicht bekannt, da es viel Verantwortung
und Geschick braucht und die Mittel begrenzt
sein werden.

Wie gut ist aus Sicht der BAGP derzeit
die Méglichkeit, verlassliche Informatio-
nen zu Gesundheitsthemen zu erhalten?
Es gibt zahlreiche Gesundheitsinformationen
im Netz, mehr als wir als Nutzer gut tber-
schauen konnen. Die Masse und die Quali-
tat der Informationen ist problematisch. So
zeigen Studienergebnisse, dass medizinische
Informationen oft nicht breit genug tiber das
Krankheitsbild aufklaren, sprich auch auf Symp-
tome, Ursachen und Diagnostik eingehen und
die Standardtherapien mit deren Risiken und
Nebenwirkungen nicht hinreichend aufgezeigt
werden und Behandlungsoptionen nicht be-
nannt werden.

Zwar gibt es insgesamt laut einer Studie der
VZNRW aus 2015 wenig Falschmeldungen, die
Qualitdt der Informationen sei aber insgesamt
,nurim mittleren Bereich" angesiedelt. AuBer-
dem ist oftmals die Benutzerfreundlichkeit nur
bedingt vorhanden, weil z.B. die Trennung von
Inhalt und Werbung nicht klar wird, die Halfte
aller Information nicht auf aktuellem Stand sind
und Quellenangaben oder Verweisinformati-
onen im Text fehlen.

Wo sehen Sie die Stirken und die

Schwéchen von &ffentlichen Angeboten
wie etwa gesundheitsinformation.de oder
der Seiten des RKI?
,gesundheitsinformation.de” ist vom IQW/iG
erstellt. Deren Informationen sind qualitatsge-
sichert sogar mit einem entsprechenden Siegel
dem HON Code. Aber es gibt nicht zu allen
bevolkerungsrelevanten Erkrankungen Infor-
mationen. Manchen Nutzern sind die Angaben
der Texte zu wenig tief bzw. zielgruppenspe-
zifisch aufgebaut. Aber sie sind klar struktu-
riert, gepruft, aktuell und auch mit Erklarbil-
dern erganzt.
Die Informationen vom RKI sind nicht direkte
Patienten-/ Laieninformationen, sondern spezi-
elle Angaben zu Infektionserkrankungen, Imp-
fungen, Forschungsdaten, Studien, Berichten,
die nur bedingt fur Laien geeignet sind.

Wo sehen Sie die Starken und Schwi-

chen von werbefinanzierten Angeboten
wie Apotheken-Umschau.de oder Net-
Doktor?
Die Nutzer geben einer Suchmaschine wie
,google" einen Begriff ein und bekommen
dann zuerst jene Seiten aufgezeigt, die von
Anbietern stammen. So haben die Seiten der
,apotheken-umschau.de” oder netdoktor.de”
500.000 visits im Monat — aber das sind pri-
vatwirtschaftliche Akteure, fir die Gesund-
heitsinformation ein Markt ist. Primares Ziel
der Anbieter ist sicher nicht die Starkung der
Patientensouveranitat.

Was sollte dieses Portal leisten kdnnen?
Uber die Hilfte der Bevdlkerung nutzt
das Internet als Informationsquelle und
Entscheidungshilfe, daher ist es an der Zeit den
Textwildwuchs einzudammen und zu sortie-
ren —was das Portal vielleicht leisten kénnte.

Es sollte sich zu einer bekannten zuverlassigen
Adresse fir qualitatsgesicherte Gesundheits-
informationen entwickeln und dabei auf die
Bedurfnisse der Leser eingehen.

Die Inhalte missen so aufbereitet sein, dass sie
nicht nur von einer hoher gebildeten Mittel-
schicht genutzt und verstanden werden, damit
sich die Wissenskluft nicht einfach online fort-
setzt. Die Informationen mussen sicher, aktuell,
laienverstandlich und nutzerfreundlich sein und
barrierefrei zuganglich sein.

Auch sollten Verweise zu flankierenden Fragen
aufgezeigt werden.

Aus der Beratung wissen wir, dass oft Versor-
gungs- und Kostenfragen auftauchen, die es
nicht zu ignorieren gilt. Gesundheitsinforma-
tion sind nicht nur Texte mit Angaben zu evi-
denzbasierten Behandlungsoptionen.
Vielmehr sind auch Strukturinformationen
wichtig fur Erkrankte oder Angehorige auf der
Suche nach einem ersten Uberblick — z.B. wo
ware das nachste Klinikum welches auf diese
Erkrankung spezialisiert ist, wo kann ich mich
dazu vorab beraten lassen oder wie kann ich
Menschen finden, die sich mit mir persénlich
uber den gelesenen Inhalt austauschen konnen.
Denn die Information allein ist nur ein Schritt
zur Lésung von Gesundheitsfragen. Dariiber
hinaus ist es wichtig, die Ratsuchenden bei der
Bewertung von Informationen zu unterstiitzen
und sie nicht allein zu lassen.

Was wird das Portal es tatsachlich leis-
ten kénnen?
Das hangt sehr stark davon ab, wer es letztlich
betreiben wird und ob es gelingt die Autoren
der Informationen und die Interessen der Nut-
zer in Ubereinstimmung zu bringen. Es ware
wunderbar, wenn sich ein Portal zu einer hilf-
reichen Informationsquelle entwickeln konnte
und man nicht 100 unterschiedliche Links auf-
machen miisste um sich zu informieren.
Das Portal muss interessant und gut bewor-
ben sein, damit es genutzt wird. Es wird aber
sicher auch Suchende geben, die nicht finden
werden was sie suchen.

Carola Sraier, Sprecherin der BAGP
Hintergrundinformationen zum Interview mit Nikolaus
Nutzel vom Bayrischen Rundfunk und Carola Sraier von
der BAGP, 18.06.2020
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Kommunale +
gemeinniitzige

Private
Kliniken

solidarisches
Gesundheitswesen

wir wollen aber

diskutieren.

sektoreniibergreifend

Stationdre Versorgung
in Miinchen

Neuerdings gibt es wieder eine rotgri-
negrunrote Koalition im Rathaus. Das Sa-
nierungskonzept fir die Miinchen Klinik
MUK sorgt immer wieder fur Diskussio-
nen. Der Gesundheitsladen und ande-
re sind intensiv daran beteiligt mit dem
Stadtrat zu diskutieren wohin sich die
Versorgung entwickeln soll. Die Krise
um Corona hat gezeigt, dass die kom-
munale Klinik eine immens wichtige Rolle
spielt. Aber auch die Notfallversorgung,
Geburts- und Kinderversorgung und das
Fallpauschalensystem sind wichtige The-
men. Im Gesundheitsladen bildet sich
gerade ein AK der sich mit diesem Thema
beschaftigt und wir hoffen, dass unsere
Ergebnisse die Patientenversorgung in
Minchen verbessern

Ambulante Versorgung

in Miinchen
TJa genau, genauso
wichtig ist Versorgung
mit den Niedergelas-
senen. Insbesondere
im  kinderarztlichen
Bereich gibt es eine
ungerechte Verteilung
l dieser Fachgruppe be-
. sonders im Minchner
- Norden und Osten.
Die arztliche Bedarfsplanung tragt lei-
der nicht bei zur Gerechtigkeit. Kénnen
das vielleicht Kommunale Versorgungs-
zentren? Hiertuber wird es in der nachs-

ten Zeit gehen. Peter Friemelt

Diverses in- und extern

Koordinierungsstelle der
Patientenbeteiligung in
Bayern

Seit 2020 haben wir vom StMGP eine
Stundenaufstockung auf 20 statt 14 er-
halten. Seither haben wir zwei Fortbil-
dungstermine im Januar und Februar in
Munchen und Niirnberg organisiert und
durchgefthrt. Inhaltlicher Schwerpunkte
waren die Folgen aus den gesetzlichen
Neuerungen des TSVG fir die arztliche
Praxis, fur Ermachtigungen und Sonder-
bedarf.
Wir haben wahrend der Ausgangsbe-
schrankungen an den Gremiensitzungen
(Gberwiegend) mithilfe von Videokonfe-
renzen teilgenommen und die PatV. da-
bei unterstitzt und informiert.
Im Marz konnten wir die Arbeit der Ko-
ordinierungsstelle in einem Kreis der
LAG Selbsthilfeeinrichtungen vorstellen
und die Diskussion zur Ausstattung der
Stellen nach den Vorgaben des neuen
§140f SGB V angestoBen. (s. BAGP). So
fand am 15.6. eine Videokonferenz zum
Bund-Lander Austausch statt, an welchem
Peter Friemelt fir Bayern im Auftrag des
PNB teilnahm. Ziel der VK war es mehr
Klarheit uber die kiinftige Forderung /
Finanzierung der Koordinierungsarbeit
auf Landesebene zu bekommen.
Der Verwendungsnachweis 2019 ist fertig
gestellt und liegt dem StMGP vor.
Carola Sraier

Biirger fordern wirksame Klimapolitik

Frankreich wagt ein europaweit
einmaliges Experiment:

Auf Druck der Burger setzte Prasident
Macron im Oktober 2019 einen Rat iiber
Klimapolitik ein. Zufillig ausgeloste Per-
sonen berieten hier tiber MaBnahmen
zum Klimaschutz.

Jetzt fand die finale Abstimmung des Kli-
ma-Burgerrates mit durchwegs mutigen
Ergebnissen statt.

Einige Beispiele: der Erhalt der biologi-
schen Vielfalt, der Umwelt und der Kampf
gegen den Klimawandel soll als Staatsziel

Gesundheitsladen-Rundbrief Sommer 2020

in die Verfassung aufgenommen werden
Mobilitat: viel Verkehr soll von der Luft
und StraBe auf Schiene und Wasser ver-
legt werden, keine neuen Flughafen ge-
baut oder erweitert und  Inlandsfluge
abgeschafft werden. Ein ékologisches
Bonus-Malus System soll den Kauf sau-
berer Autos fordern und Werbung fir
besonders klimaschadliche Verbrenner,
wie SUVs, soll verboten werden. Ab 2025
sollen die umweltschadlichsten Fahrzeuge
aus den Stadtzentren verbannt werden.
Ein Tempolimit auf franzésischen Auto-

16

Konversions-
therapie verboten

Medizinische Interventionen mit dem
Ziel, die sexuelle Orientierung oder
die selbstempfundene geschlechtliche
|dentitat einer Person gezielt zu veran-
dern oder zu unterdriicken, sind kiinftig
verboten. Nach dem Beschluss des Bun-
destages hat im Mai der Bundesrat das
,Gesetz zum Schutz vor Konversionsbe-
handlungen" gebilligt; damit ist die se-
xuelle Selbstbestimmung von Menschen
nun endlich geschutzt.
Verboten sind Konversionsbehandlun-
gen:
an Minderjahrigen generell
an Volljzhrigen, deren Einwilli-
gung auf einem Willensmangel
(z.B. Zwang, Drohung, Tauschung,
Irrtum) beruht, wenn z.B. der Be-
handler sie nicht tber die Schad-
lichkeit der Behandlung aufklart
das Bewerben, Anbieten und Ver-
mitteln solcher Behandlungen.
Weitere Infos:
https://www.bundesgesundheitsminis-
terium.de/konversionstherapienver-
bot html

Adelheid Schulte-Bocholt

Forderungen
fiir ein

Kosten-
Deckung

Fall-
Pauschale

solidarisches
Gesundheitswesen

bahnen von 110 km/h soll festgelegt wer-
den (statt wie bisher 130).

,Okozid" soll als Verbrechen in das fran-
z6sische Strafrecht eingefthrt werden.
Der Biirgerlnnenrat will ein hohes MaB
an Umweltverschmutzung und die 6ko-
logische Zerstorung natirlicher Lebens-
grundlagen als volkerrechtlichen Straftat-
bestand im Gesetz stehen haben.

Macron hat versprochen, iiber diese Vor-
schlage per Referendum abstimmen zu

lassen. Gunhild Preuss-Bayer
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