Rechtsgutachten zum Heilpraktikerrecht

Schriftliches Stellungnahmeverfahren

zu den Fragestellungen des Bundesministeriums fur Gesundheit

vom 8. Juli 2021 - Referat 314 - Az 314-4335-5

Gemeinsame Stellungnahme der im folgenden aufgefiihrten

Berufs- und Fachverbande

Erstellt von Dr. René Sasse, Rechtsanwalt

FH Freie Heilpraktiker e.V. (Federfiihrung)

ACON Arbeitsgemeinschaft fur Chiropraktik/Osteopathie und Neuraltherapie e.V.

AGTCM e.V. Fachverband fiir Chinesische Medizin

BDH Bund Deutscher Heilpraktiker e.V.

EVN Europaischer Verband fiir Naturheilkunde e.V.

FDHPS Fachverband deutsche Heilpraktikerschulen e.V.

NHAeM c/o DeGEUK Netzwerk Heilpraktiker fur asthetische Medizin

Die nachfolgend aufgefiihrten weiteren Berufs- und Fachverbande

schlieBen sich der Stellungnahme ebenfalls an:

BSH Berufsverband Saarldandischer Heilpraktiker e.\V.

BCHT Bundesverband Darmgesundheit und Colon-Hydro-Therapie e.\V.
CSVD Craniosacral Verband Deutschland e.V.

DACT Deutsche Akademie fir Chelat-Therapie e.V.

DAGC Deutsch-Amerikanische Gesellschaft fiir Chiropraktik e.V.
DGfS Deutsche Gesellschaft fiir Systemaufstellungen e.\V.

DVP Deutscher Dachverband fur Psychotherapie e.V.

FAKOM Fachgesellschaft fiir Komplexhomdopathie e.V.

HPGO3 Heilpraktiker-Gesellschaft fiir Ozon-Therapie e.\V.
Heilpraktiker Verband Siidwest e.V.

NHV Norddeutsche Heilpraktiker Vereinigung e.V.
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A. Allgemeines

1. Wie stehen Sie zu dem Vorschlag des Gutachtens, das Rechtsgutachten zum
Heilpraktikerrecht, um ein empirisches Gutachten zu ergdnzen, um insgesamt die Daten-

bzw. Faktenlage zu verbessern?

Wir halten ein entsprechendes Gutachten fiir auBerst sinnvoll, um die politische und rechtliche
Diskussion zu versachlichen und die jeweiligen Entscheidungen auf eine tragfahige und
belastbare empirische Datengrundlage zu stitzen. Andernfalls besteht das Risiko, dass neue
Regulierungen nicht mit den empirischen Befunden im Heilpraktikerwesen korrespondieren;
dies kann insbesondere im Hinblick auf den VerhéltnismaBigkeitsgrundsatz rechtliche Probleme
bei gesetzlichen MaBnahmen hervorrufen. Wir sehen jedoch aufgrund der Vielfalt des
Heilpraktikerberufs erhebliche Herausforderungen bezuglich der tatséchlichen Umsetzung eines
solchen Vorhabens. Wir bieten ausdrucklich die Méglichkeiten unserer Verbande zur
Unterstitzung eines empirischen Gutachtens an. (z.B. durch Mitgliederbefragungen;
Erarbeitung von weiteren Fragestellungen). Zudem regen wir an, dass das Meldewesen der

Bundeslander in Bezug auf die Fihrung einer Heilpraktikerpraxis vereinheitlicht wird.

2. Haben Sie allgemeine Anmerkungen zum Gutachten oder dem weiteren Vorgehen?

a) Begriff ,, Alternativheilkunde*

Der im Gutachten verwendete Begriff ,Alternativheilkunde” ist problematisch. Die von
Heilpraktikern angebotenen Heilverfahren sind nicht dazu bestimmt, die arztliche Medizin zu
ersetzen. Sie stellen keine ,Alternative®, sondern eine Ergdnzung zur Schulmedizin dar. Der
Begriff der ,Alternative” ist vom Sinngehalt zunehmend negativ konnotiert. Es bedarf einer
Diskussion, welche Begrifflichkeit zuklnftig verwendet werden sollte. Hierbei ist zu
berlcksichtigen, dass Heilpraktiker tber den Bereich der Naturheilkunde hinaus tatig werden.

Ein Vorschlag kdnnte lauten: ,Traditionelle und komplementare Medizin®.

Im Rahmen dieser Stellungnahme wird nachfolgend aus Griinden der Verstandlichkeit der
Begriff ,Komplementére Heilkunde/Alternativheilkunde® verwendet; der Begriff
LAlternativheilkunde® wird nur genannt, um dem Leser die Zuordnung zum Rechtsgutachten zu
erleichtern. In zuklnftigen Stellungnahmen werden wir den Begriff der Alternativheilkunde nicht

weiterverwenden.

b) Landesrechtliche Regelungskompetenzen

2von 14



Das Gutachten weist darauf hin, dass die Kompetenz des Bundesgesetzgebers nicht zum
Erlass von Regeln Uber die Berufsausiibung auBerhalb des Berufszulassungsrechts reicht. Dies
ist Sache der Bundeslander. Eine umfassende Reform des Heilpraktikerwesens kann der
Bundesgesetzgeber durch eine Fixierung des Berufsbildes und der Regulierung der Ausbildung
zwar einleiten; darlber hinaus sind jedoch weitere Regelungen zur Berufsausibung durch die
Landesgesetzgeber erforderlich, um das Heilpraktikerrecht zu reformieren. Dies gilt z.B. fur

folgende denkbare MaBnahmen:

* Normative Regulierung des Heilpraktiker-Honorarrechts (Gebihrenordnung),
* Reglementierung der Berufspflichten durch den Erlass einer Berufsordnung,
* Regelung der Heilpraktiker-Weiterbildung,

* Verbesserte Berufsaufsicht.

Diese MaBnahmen kénnten dem Patientenschutz und der Professionalisierung des
Berufsbildes ,Heilpraktiker” dienen. Sie werden im Gutachten aufgrund der bundesrechtlichen
Ausrichtung jedoch nicht eingehend thematisiert. Eine isolierte Bewertung des
Berufszugangsrechts und der Berufsbildfixierung kann lediglich ein erster Schritt zu einer
Uberarbeitung des Heilpraktikerrechts sein. Wie die Existenz der arztlichen Heilberufsgesetze
und Berufsordnungen bestatigt, kbnnen Risiken, die durch medizinische Berufe hervorgerufen
werden, nicht allein durch eine Regulierung des Berufszugangs verringert werden; es bedarf
daruber hinaus auch einer Weiterentwicklung des Berufsaustibungsrechts. Wir halten die
Teilnahme der Bundeslander deshalb am Diskussionsprozess fur wichtig. Wir mdchten
diesbezuglich auf das in unserem Auftrag erstellte Rechtsgutachten zum Heilpraktikerrecht von

Rechtsanwalt Dr. René Sasse verweisen; abrufbar unter https://www.heilpraktikerrecht.com/

gutachten. Dort werden auch Vorschlage fir eine Regelung des Berufsausibungsrechts

untersucht.

c) Regelungen zur Heilpraktiker-Ausbildung/,,Reform* der Ausbildung

Konkrete Vorschlage zur Ausgestaltung (bzw. den Inhalten) der Heilpraktiker-Ausbildung
werden im Gutachten nicht unterbreitet. Grundséatzlich wére eine normative Regulierung der
Ausbildung sinnvoll. Allerdings sollte sich diese auf die fir die Patientensicherheit und zur
Praxisfihrung erforderlichen medizinischen Kompetenzen (insbesondere das
schulmedizinische Grundlagenwissen) sowie die beruflichen Kommunikationskompetenzen und

das Risiko-Management beim therapeutischen Handeln beschrénken.
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https://www.heilpraktikerrecht.com/gutachten

Wir méchten auch diesbezuglich auf das Rechtsgutachten zum Heilpraktikerrecht von
Rechtsanwalt Dr. Sasse verweisen; abrufbar unter https://www.heilpraktikerrecht.com/

gutachten. Dort wird diese Frage unter Punkt 3 A mit konkreten Vorschlagen erlautert.

Eine ausschlieBlich naturheilkundlich gepragte Ausbildung wéare nicht mit der Natur der
Heilpraktikererlaubnis als umfassende — Uiber die Naturheilkunde hinausgehende —
Berechtigung zur Austibung der Heilkunde in Einklang zu bringen. Es wéare zudem im Hinblick
auf die Berufsfreiheit problematisch, Berufsanwértern, die keine invasive Tatigkeit anstreben,
verbindliche Ausbildungsinhalte — beispielsweise zur Akupunktur — vorzugeben. Zudem
bestehen aus schulmedizinischer/arztlicher Sicht gravierende Vorbehalte gegen eine staatliche
Normierung alternativer/komplementarer Heilverfahren durch die Aufnahme in eine
Prifungsverordnung und der hiermit verbundenen Anerkennung. Ohne wissenschaftliche
Evidenz der Heilverfahren ist die Normierung verbindlicher Prifungsstandards fur deren
korrekte Ausfuhrung problematisch. Das naturheilkundliche Fachwissen ist Gegenstand der

Weiterbildung und (auch zukdnftig) nicht relevant flr die Heilpraktikertberprifung.

Fachliche Ausbildungsregelungen fur den Heilpraktikerberuf, die sich an der grundsétzlich
umfassenden Befugnis zur Vornahme medizinischer Handlungen orientieren wurden, riefen die

Gefahr hervor den Heilpraktikerberuf in einen ,Mini“-Arzt zu transformieren.

Eine der Hauptaufgaben bei einer Reform der Heilpraktikerausbildung durfte die Bestimmung
der konkreten Ausbildungsziele und -inhalte sein. Ein Vorbild fur deren Ausgestaltung kénnte
der Kompetenz-Katalog Heilpraktiker des Fachverbandes deutscher Heilpraktikerschulen e.V.

darstellen. Dieser ist abrufbar unter: http://www.fdhps.de/files/FDHPS-Perspektiven/

fdhps perspektiven-HP-ausbildung Illl kompetenzkatalog.pdf

d) Toleranzgebot

Beachtenswert ist ein nicht juristischer Gedankengang des Gutachters. Er gibt zu bedenken, ob
nicht ein allzu restriktives und an der Schulmedizin ausgerichtetes Medizinrecht, das die
komplementére Heilkunde/Alternativheilkunde oder Heilpraktiker ausschlieBen wirde,
gesellschaftlich unbeabsichtigte Reaktionen auslésen kénnte. Die komplementére Heilkunde/
Alternativheilkunde kénnte gerade auch fur diejenigen attraktiv sein, die sich von der ,strengen®
Wissenschaftlichkeit nicht verstanden fihlen. Damit wéare sie auch ein Indikator fir die Toleranz
innerhalb einer im Ubrigen an Effizienz und Erfolg ausgerichteten Gesellschaft. Wem auf dem
Gebiet der Heilkunde dann die Alternative verboten wirde, wirde sich in seiner Position gegen

den allgemeinen gesellschaftlichen Trend nur gestéarkt sehen.
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B. Zum Heilpraktikerberuf

1. Wie bewerten Sie die rechtlichen Schlussfolgerungen des Gutachtens, wonach eine
»Abschaffung” des Heilpraktikerberufs verfassungsrechtlich nicht zulédssig sein diirfte?

a) Verfassungsrechtlicher Bestandsschutz

Als mittlerweile drittes Rechtsgutachten (nach Helge Sodan/Bernhard Hadank: Rechtliche
Grenzen der Umgestaltung des Heilpraktikerwesens. In: Helge Sodan (Hrsg.): Schriften zum
Gesundheitsrecht, Band 59, Berlin: Duncker & Humblot; 2020 und Juristisches Rechtsgutachten
zum Heilpraktikerrecht, Rechtsanwalt Dr. René Sasse) kommt auch das aktuelle
Rechtsgutachten zu dem Schluss, dass eine Abschaffung des Heilpraktikerberufs

verfassungsrechtlich nicht méglich ist. Dort heif3t es:

»Die Abschaffung des Heilpraktikerberufs bedeutet einen Bruch mit dem hier erhobenen
soziologischen und rechtlichen Befund: Hier liegt ein traditionell gewachsenes von dem
Gesetzgeber selbst konturiertes Berufsbild vor. Es abzuschaffen, bedeutet die
Gegebenheiten zu ignorieren. Im Moment ist kein Grund erkennbar, der es aus
verfassungsrechtlicher Sicht rechtfertigen kénnte, den Heilpraktikerberuf abzuschaffen.
(...) Von dem Berufsstand der Heilpraktiker*innen gehen insgesamt keine schweren,
nachweisbaren oder auch nur héchstwahrscheinlichen Gefahren aus. Zumindest sind
dem Gutachter keine empirischen Untersuchungen oder sonstigen Belege bekannt, die
eine solche rechtliche Schlussfolgerung zulieBen. Die Faktenlage ist bezogen auf das
Heilpraktikerwesen insgesamt dlirftig. Das kriminelle Verhalten Einzelner kann nicht die
Abschaffung eines gesamten Berufsstandes rechtfertigen, zumal sich derartige
Vorkommnisse auch in anderen Heilkundeberufen ereignen. Die Abschaffung des
Heilpraktikerberufs bedeutet zugleich einen erheblichen Eingriff in die Autonomie
derjenigen Personen, die die Berufstétigen aufsuchen. Diesen Patient*innen kann nicht
pauschal die Absicht der Selbstschéddigung unterstellt werden. Umso mehr ist ein
solcher Eingriff mit Fakten zu belegen und mit dem MaBstab der VerhéltnisméaBigkeit zu

rechtfertigen.

Die Frage, ob eine Abschaffung des Heilpraktikerberufs verfassungsrechtlich zuldssig wére, ist
damit abschlieBend beantwortet. Das Berufsbild des Heilpraktikers ist verfassungsrechtlich
abgesichert. Da seitens der Politik oder von Vertretern des BMG bislang keine Forderungen

nach einer BerufsschlieBung erhoben wurden, verzichten wir an dieser Stelle auf eine vertiefte
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juristische Argumentation und verweisen diesbezuglich auf das zitierte Gutachten von

Rechtsanwalt Dr. Sasse (Frage 1 mit detaillierter Prufung der VerhéltnismaBigkeit).

b) Einschrédnkung der heilpraktischen Tétigkeit

Nicht nur die Abschaffung des Berufs, sondern jede gesetzliche Einschrdnkung der
heilpraktischen Tatigkeit muss dem VerhaltnismaBigkeitsgrundsatz gentigen. Auch ein weiteres
Aushdhlen der Befugnisse des Heilpraktikerberufs kann dessen (wirtschaftliche) Existenz in
Frage stellen. Das Verbot komplementarer/alternativheilkundlicher Methoden, die unschadlich
sind, steht dem Staat nicht zu. Es ist weder der Schutz der kérperlichen Unversehrtheit noch
der Patientenschutz als verfassungsrechtlich legitimer Zweck denkbar, wenn Patienten trotz
Aufklarung diese MaBnahmen winschen. Wir sehen die Tendenz der Ausweitung von
Arztvorbehalten (z.B. fur Eigenblutbehandlungen) deshalb kritisch und werden diese rechtlich

und ggfs. gerichtlich prufen lassen.

Der Gutachter weist zutreffend darauf hin, dass es einen Eingriff in das
Selbstbestimmungsrecht der Patienten darstellen wirde, sofern einzelne Methoden der
komplementéren Heilkunde/Alternativheilkunde eingeschrankt wirden. Denn derartige
Methoden wiirden der Bevélkerung dann nicht mehr zur Verfiigung stehen. Eine Ubernahme
dieser Verfahren in den Bereich der Arzteschaft scheitert insbesondere an deren Fachstandard
und dem Selbstversténdnis der wissenschaftlich gepragten Arzteschaft. Dieser Aspekt ist im
politischen Willensbildungsprozess zu beachten. Der Gedanke des Patientenschutzes darf nicht
zu einer Bevormundung des Patienten oder eines ,Schutzes vor sich selbst” flihren. Der
mundige Patient ist ordnungsgemé&B aufzuklaren, kann dann jedoch auf dieser Grundlage eine

selbstbestimmte Entscheidung treffen.

2. Wie bewerten Sie den Vorschlag des Gutachtens, neben dem Arztberuf einen Beruf zu

schaffen, der das Spektrum der Alternativheilkunde abdeckt?

Sofern diese Frage dahingehend zu verstehen ist, dass der neue Beruf an die Stelle der
Heilpraktikerschaft treten und ausschlieBlich die komplementéare Heilkunde/Alternativheilkunde
abdecken soll — mithin also keine schulmedizinischen Tatigkeiten entfalten darf —, lehnen wir
diesen Vorschlag ab. Der Vorschlag setzt die vom Gutachter vorgeschlagene Dreiteilung der
beruflichen Heilkunde nebst Ausgliederung der komplementaren Heilkunde/Alternativheilkunde
voraus. Diese ist jedoch nicht realisierbar. Die vorgeschlagene Abgrenzung von arztlicher
Heilkunde und komplementéarer/alternativer Heilkunde scheitert bereits an der Vielzahl

komplementarer/alternativer Heilverfahren. Es existieren weitaus mehr als die im Gutachten
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genannten 45 komplementéaren/alternativen Therapieverfahren. Zudem entwickeln sich stetig
neue Verfahren, haufig mit stark abweichender wissenschaftlicher Plausibilitdt. Zur Thematik
der Unmdéglichkeit einer Abgrenzung von arztlicher Heilkunde und komplementéarer Heilkunde/
Alternativheilkunde verweisen wir auf unsere Ausfihrungen unter ,,Legaldefinition der
Heilkunde, 3.

Eine Beschrankung des Heilpraktikerberufs auf den Bereich der ,komplementaren/alternativen
Heilkunde“ wére mit dem Gebot der hinreichenden Bestimmtheit einer Norm nicht vereinbar.
Das Gebot hinreichender inhaltlicher Bestimmtheit verlangt, dass die getroffene Regelung so
vollstédndig und klar erkennbar ist, dass insbesondere der Adressat, aber auch die mit dem
Vollzug befasste Behdrde ihr Verhalten danach ausrichten kénnen. Vor allem wegen der
Abgrenzung von der strafbewehrten unerlaubten Heilkundeausubung (vgl. § 5 HeilprG) muss
die Reichweite der Heilpraktikererlaubnis eindeutig sein. Dasselbe gilt im Hinblick auf die
Uberwachungsaufgaben der Verwaltung, deren sachgerechte Wahrnehmung gleichfalls
voraussetzt, dass der Umfang der erlaubten Tatigkeit klar erkennbar ist. Ein Inhaber einer
»Heilpraktikererlaubnis, beschrankt auf das Gebiet der komplementéaren Heilkunde/
Alternativheilkunde® kbnnte nicht erkennen, welche Tétigkeiten ihm gestattet oder untersagt

waren.

Aufgrund der Vielfalt naturheilkundlicher Therapieverfahren wirden Versuche einer
Eingrenzung bzw. Konkretisierung des Begriffs der komplementéren Heilkunde/
Alternativheilkunde zu einer unverhéltnismaBigen Einschrénkung der Berufsfreiheit fuhren.
Letzteres ware insbesondere der Fall, wenn man einen eingrenzenden Kanon von
~komplementéaren/alternativen“ Therapieverfahren bestimmen wirde, auf die sich die durch die
Heilpraktikererlaubnis legitimierte Befugnis zur Heilkundeaustbung beschrédnken wirde. Eine
solche Auflistung wére nicht eingrenzbar; eine Beschrédnkung auf einen Teilbereich erwiese sich
als willkurlich, weil sdmtlichen dort genannten Verfahren eine wissenschaftliche Anerkennung
fehlen wirde. Eine sachliche (wissenschaftlich begriindete) Rechtfertigung fur die

(Nicht-)Aufnahme eines Verfahrens in eine solche (Positiv-)Liste ware nicht mdglich.

Erfahrt ein komplementares/alternatives Heilverfahren durch wissenschaftliche Forschung
schulmedizinische Anerkennung, wirde es in den Bereich der &rztlichen Heilkunde ,aufsteigen®
und wére fur Heilpraktiker unzuléssig. Heilpraktiker wéren gezwungen, ausschlieBlich Verfahren
ohne Wirknachweis zu nutzen. Dies widersprache dem Patientenschutz, dem

Selbstbestimmungsrecht des Patienten und der Therapiefreiheit.
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Der Vorschlag der sogenannten ,Kompetenzlésung® geht weit Gber eine ,rechtliche Fixierung
von schon Vorhandenem® hinaus. Die rechtliche Beschrankung auf den Bereich der
komplementéren Heilkunde/Alternativheilkunde wurde einen schwerwiegenden und nicht zu
rechtfertigenden Eingriff in die Berufsfreiheit der Heilpraktiker darstellen. Aus diesen Griunden
muss die Heilpraktikererlaubnis auch zukunftig mit der umfassenden Befugnis zur
Heilkundeausibung verknlpft bleiben. Sie kann lediglich durch konkrete Arztvorbehalte in
Teilbereichen eingeschréankt werden. Es besteht nicht die Mdglichkeit, einen Heilpraktikerberuf -

beschrankt auf die Austibung der komplementaren Heilkunde/Alternativheilkunde - zu schaffen.

Die vorgeschlagene Begrenzung der Heilpraktikererlaubnis auf den Bereich der
komplementéren Heilkunde/Alternativheilkunde ist zudem weder aus rechtlichen noch aus
tatsachlichen Grunden erforderlich. Bis auf die aufgezeigten Ausnahmen (z.B. asthetisch tatige
Heilpraktiker) widmen sich Heilpraktiker weit Uberwiegend dem (rechtlich schwer zu
definierenden) Sektor der traditionellen, komplementaren und naturheilkundlichen Therapien.
Der Beruf des Heilpraktikers greift das Bedurfnis der Bevolkerung nach derartigen Heilverfahren
auf. Patienten, die hingegen eine schulmedizinische Behandlung wiinschen, werden sich —
auch aus Kostengriinden — an Arzte wenden. Ein schulmedizinisches — mit der Arzteschaft
konkurrierendes — Versorgungsangebot durch Heilpraktiker wird sich aus diesem Grund nicht
entwickeln. Das éarztliche Verschreibungsmonopol und das strikte Heilpraktiker-Haftungsrecht
erweisen sich des Weiteren als Hemmnis gegenuber schulmedizinischen Téatigkeiten durch
Heilpraktiker. Wie im Gutachten betont wird, dirfen Heilpraktiker nur solche Verfahren
anwenden, die sie auch sicher beherrschen. Es besteht die Verpflichtung, sich das notwendige
Wissen und die notwendigen Fahigkeiten anzueignen, um die Patienten weitestgehend risikolos
zu behandeln. Der Grundsatz der Selbstbeschréankung steht der Anwendung nicht gelernter und
nicht gekonnter schulmedizinischer Therapieformen entgegen. Aufgrund dieser Feststellungen
lassen sich aus der staatlichen Schutzverpflichtung keine weiteren Einschrénkungen der
Heilpraktikererlaubnis herleiten. Eine verfassungsrechtliche Pflicht zur Einschrankung der

Erlaubnis auf den Bereich der komplementéren Heilkunde/Alternativheilkunde existiert nicht.

3. Inwiefern sehen Sie in einem solchen Fall Bedarf fiir nur einen alternativheilkundlichen
Beruf oder fiir verschiedene Berufe, die sich auf Teilgebieten der Alternativheilkunde

beschranken (Beispiel: Osteopathie)?

Da nach unserer Auffassung die Heilpraktikererlaubnis mit der grundséatzlich umfassenden
Befugnis zur Heilkundeausibung verbunden sein sollte, lehnen wir sektorale Erlaubnisse flr
einzelne Teilgebiete grundsétzlich ab. Eine wichtige Ausnahme bildet jedoch der Bereich der

Psychotherapie; hier befirworten wir eine sektorale Erlaubnis. Eines der grundséatzlichen
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Probleme besteht in der Abgrenzbarkeit dieser Befugnisse. Das Bundesverwaltungsgericht hat
eine Klage auf Erteilung einer auf den Bereich der Osteopathie begrenzten
Heilpraktikererlaubnis abgewiesen. Das Berufsbild des Osteopathen sei nicht hinreichend klar
umrissen, so dass es an der flr eine sektorale Heilpraktikererlaubnis erforderlichen
Abgrenzbarkeit der erlaubten Heiltatigkeit fehle (Urteil vom 10.10.2019 - BVerwG 3 C 17.17).
Anders als im Bereich der Schulmedizin und den dortigen Gesundheitsfachberufen sind die
Tatigkeiten im Bereich der komplementaren Heilkunde/Alternativheilkunde nicht ebenso klar
abgrenzbar. Dies spricht gegen eigenstandige Berufe fur Teilgebiete der komplementéren

Heilkunde/Alternativheilkunde.

Eine Ausnahme bildet der Heilpraktiker flir Psychotherapie, der jedoch sowohl komplementar-/
alternativmedizinisch als auch schulmedizinisch tatig wird. Hier besteht kein Problem bezuglich
der Abgrenzbarkeit, weil er ausschlieBlich psychotherapeutisch tatig wird. Auch der Heilpraktiker
fur Psychotherapie greift das Bedurfnis der Bevélkerung nach komplementaren/alternativen
Heilverfahren auf und entspricht — im Gegensatz zu den ,modernen” sektoralen
Heilpraktikererlaubnissen fur die Gesundheitsfachberufe — dem traditionellen Berufsbild des

Heilpraktikers.

Bezlglich der Gesundheitsfachberufe sollte die Befugnis zur eigenstéandigen Ausiibung der
Heilkunde jeweils in den entsprechenden Berufsgesetzen geregelt werden. Der Ruckgriff auf

das Heilpraktikerrecht ist hierzu nicht erforderlich.

4. Inwiefern halten Sie fiir méglich, die Alternativheilkunde ganz oder teilweise vom
Heilkundevorbehalt auszunehmen, so dass sie als tradiertes Berufsbild und ohne
Reglementierung ausgelibt werden kénnte und zum Schutz gegen mittelbare

Gesundheitsgefahren begleitende MaBnahmen vorzusehen?

Eine trennscharfe Abgrenzung des Bereichs der komplementaren Heilkunde/Alternativheilkunde
ist nicht moglich, eine Ausnahme vom Heilkundevorbehalt scheidet demnach aus. Zudem
sehen wir keine Veranlassung dazu, die komplementare Heilkunde/Alternativheilkunde ganz
oder teilweise vom Heilkundevorbehalt auszunehmen und eine unreglementierte
Berufsaustbung zu ermdéglichen. Dies wirde zu einer Kurierfreiheit auf dem Gebiet der
komplementéren/alternativen Heilkunde fihren. Da komplementare/alternative Verfahren
ebenso wie schulmedizinische Verfahren auch unmittelbar gefahrentrachtig sein kénnen, halten
wir dies fir nicht mit der staatlichen Schutzverpflichtung vereinbar. Die komplementére
Heilkunde/Alternativheilkunde muss als Bestandteil der Heilkunde weiterhin dem

Heilpraktikergesetz unterfallen.
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Nicht risikotrachtige (komplementéare/alternative oder schulmedizinische) Methoden unterfallen
bereits jetzt nicht dem Heilkundebegriff, sofern hierdurch keine mittelbaren Risiken
hervorgerufen werden. Eine Ausnahme von (gefahrentrachtigen) Therapieverfahren vom
Heilkundevorbehalt, nur weil diese dem Bereich der komplementaren Heilkunde/
Alternativheilkunde zuzurechnen sind, erscheint nicht angemessen. Die weitere Verringerung

mittelbarer Gefahrdungen kénnte durch eine Konkretisierung der Berufspflichten erfolgen.

Wichtiger erscheint uns eine deutlichere Trennung von heilkundlichen Tatigkeiten und
Angeboten von gewerblich tatigen Geistheilern und ,Gesundheitsberatern” ohne
Heilpraktikererlaubnis. Diese werden bislang nicht reglementiert, obwohl deren Kunden
aufgrund der gesundheitsbezogenen Beratungen von Arzt-/Heilpraktikerbesuchen abgehalten
werden kénnen. Die hierdurch hervorgerufenen mittelbaren gesundheitlichen Geféahrdungen
sollten durch eine gesetzliche Klarstellung bzgl. der Erlaubnisplicht und eine verstarkte Aufsicht

verringert werden.

Zur Legaldefinition der Heilkunde

1. Sehen Sie aufgrund der Erkenntnisse aus dem Gutachten die Notwendigkeit einer
Uberarbeitung der Legaldefinition des Heilkundebegriffs?

Die durch die Rechtsprechung erfolgte verfassungskonforme Auslegung des Heilkundebegriffs
sollte aus Grunden der Klarstellung in den Gesetzestext Gbernommen werden. Sowohl die
Pravention als auch die Wunschmedizin sollten, sofern die Voraussetzungen der
Rechtsprechung erfullt sind, einbezogen werden. Zudem kdnnte sich eine Klarstellung fur die
heilkundlichen Tatigkeiten der Gesundheitsfachberufe anbieten. Eine groBe Relevanz dirfte

dies jedoch nicht haben, weil die Definition der Rechtsprechung allgemein anerkannt ist.

Auch bei einer Ubernahme der modifizierten Definition in das Heilpraktikergesetz bleiben die
tatséchlichen Unwégbarkeiten bei der Bewertung einzelner Methoden als heilkundlich oder
nicht-heilkundlich (z.B. Gesundheitscoachings) jedoch bestehen. Zur Eingrenzung der durch
Gesundheitscoachings hervorgerufenen mittelbaren Gefdhrdungen bietet sich eine weitere

Konkretisierung des Heilkundebegriffs (insbesondere in Bezug auf mittelbare Risiken) an.

2. Wie bewerten Sie die Einschétzung des Gutachtens zur Bedeutung des
Heilkundebegriffs einerseits in der Abgrenzung von heilkundlichen zu
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nichtheilkundlichen Tétigkeiten und andererseits in seiner berufsrechtlichen Dimension?

Welche Schlussfolgerungen ziehen Sie aus dieser unterschiedlichen Bedeutung?

Auch bei einer Ubernahme der modifizierten Definition in das Heilpraktikergesetz bleiben die
tatsachlichen Unwégbarkeiten bei der Bewertung einzelner Methoden als heilkundlich oder
nicht-heilkundlich bestehen. Zur Abgrenzung der heilkundlichen und nicht-heilkundlichen
Angebote bietet sich eine Konkretisierung des Heilkundebegriffs (insbesondere in Bezug auf

mittelbare Risiken) an.

3. Wie bewerten Sie den Vorschlag des Gutachtens, eine Dreiteilung der beruflichen
Heilkunde vorzunehmen (érztliche Heilkunde, sektorale, das heiB3t auf den jeweiligen
Beruf bezogene Heilkunde, Alternativheilkunde) und halten Sie eine solche Abgrenzung

Uberhaupt fiir méglich?

Diese Dreiteilung dient der (moglicherweise ausschlieBlichen) Zuweisung der komplementaren
Heilkunde/Alternativheilkunde zum Beruf des Heilpraktikers. Die vorgeschlagene Beschréankung
des Heilpraktikerberufs auf den Bereich der komplementaren Heilkunde/Alternativheilkunde ist
jedoch weder faktisch noch rechtlich umsetzbar. Der Forderung scheint ein Erkenntnisdefizit
Uber die tatsachlichen Verhéltnisse im Heilpraktikerwesen und dem hierauf bezogenen
Gesundheitsbereich zugrunde zu liegen. Die Argumentation des Gutachtens basiert auf der
Annahme, dass es sich bei dem Heilpraktikerberuf um einen ausschlieBlich auf dem Gebiet der
traditionellen komplementaren Heilkunde/Alternativheilkunde ausgelibten Heilberuf handelt.
Durch eine normative Begrenzung auf diesen Sektor wirde sich deshalb nichts éandern,
sondern nur das bestehende Bild rechtlich verfasst. Es kdme zu keinen rechtlichen
Einschrankungen. Diese Aussage ist unzutreffend, ihr ist entschieden zu widersprechen.
Unsere wesentlichen Kritikpunkte wurden bereits oben genannt. Wir verweisen auf unsere
Ausfihrungen unter B. Zum Heilpraktikerberuf, 2. Wie bewerten Sie den Vorschlag des
Gutachtens, neben dem Arztberuf einen Beruf zu schaffen, der das Spektrum der
Alternativheilkunde abdeckt?

Heilpraktiker Uben gegenwartig auch schulmedizinisch/wissenschaftlich anerkannte Téatigkeiten
aus. Insbesondere dann, wenn Arzte diese Methoden nicht oder kaum anbieten. Zu nennen
sind bspw. die Hypnosetherapie, Erndhrungstherapien, Infusionstherapien (u.a. mit Vitaminen)
oder die Auswertung von Laboruntersuchungen. Auch Bereiche der Akupunktur sind
zwischenzeitlich wissenschatftlich belegt. Bei anderen Verfahren (z.B. Osteopathie,
Darmspulungen) ist die Zuordnung in den Bereich der Schul- oder komplementéren Heilkunde/

Alternativheilkunde umstritten. Zudem existiert der Sektor der asthetisch tatigen Heilpraktiker
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(z.B. Faltenunterspritzung). Diese Téatigkeiten wiirden durch die kiinstliche Aufspaltung des
Heilkundebegriffs zukiinftig unzuldssig. Anders als behauptet, tben Heilpraktiker fr
Psychotherapie zudem nicht ausschlieBlich komplementére/alternative psychotherapeutische
Verfahren aus, sondern widmen sich auch anerkannten Psychotherapieverfahren (u.a.
Gesprachstherapie). Eine Einschrankung zugunsten nicht anerkannter Verfahren hétte

gravierende negative Konsequenzen.

Erfahrt ein komplementéres/alternatives Heilverfahren durch wissenschaftliche Forschung
schulmedizinische Anerkennung, wirde es in den Bereich der &rztlichen Heilkunde ,aufsteigen®
und ware fur Heilpraktiker unzuléssig. Heilpraktiker wéren gezwungen, ausschlieBlich Verfahren
ohne Wirknachweis zu nutzen. Dies widersprache dem Patientenschutz, dem

Selbstbestimmungsrecht des Patienten und der Therapiefreiheit.

Die vorgeschlagene Abgrenzung von &rztlicher Heilkunde und komplementérer/alternativer
Heilkunde scheitert bereits an der Vielzahl komplementérer/alternativer Heilverfahren. Es
existieren weitaus mehr als die im Gutachten genannten 45 komplementéren/alternativen
Therapieverfahren. Zudem entwickeln sich stetig neue Verfahren, jeweils mit stark
abweichender wissenschaftlicher Plausibilitdt. Zudem sind komplementéare/alternative
Heilverfahren teilweise mit der Schulmedizin verbunden oder knlipfen hieran an. Sehr deutlich
wird dies in Bezug auf die ebenfalls vom HeilprG umfasste ,Feststellung” einer Krankheit. Auch
Heilpraktiker nutzen zur Diagnose klassisch schulmedizinische Mittel, wie z.B. Anamnese,
kérperliche Untersuchung (z.B. Messen des Blutdrucks), Laboruntersuchungen (z.B. von Blut
und Urin).

Wie bereits dargelegt, wirden aufgrund der Vielfalt der naturheilkundlichen Therapieverfahren
entsprechende Regelungen entweder gegen das Bestimmtheitsgebot verstoBen oder zu einer
unverhaltnismaBigen Einschrédnkung der Berufsfreiheit fuhren. Letzteres wére insbesondere
dann der Fall, wenn man einen eingrenzenden Kanon von Therapieverfahren bestimmen
wirde, auf die sich die durch die Heilpraktikererlaubnis legitimierte Befugnis zur
Heilkundeausuibung beschranken wirde. Eine solche Auflistung wére nicht eingrenzbar; eine
Beschrankung auf einen Teilbereich erwiese sich als willkirlich, weil sémtlichen dort genannten
Verfahren eine wissenschaftliche Anerkennung fehlen wirde. Eine sachliche Rechtfertigung fur

die (Nicht-)Aufnahme in eine solche (Positiv-)Liste wéare nicht méglich.

Aus diesen Grinden muss die Heilpraktikererlaubnis auch zukunftig mit der umfassenden
Befugnis zur Heilkundeaustibung verknlpft bleiben. Sie kann lediglich durch konkrete

Arztvorbehalte in Teilbereichen eingeschrankt werden. Es besteht nicht die Mdglichkeit einen
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Gesundheitsberuf (ausschlieBlich) fur die Austbung der komplementéaren Heilkunde/

Alternativheilkunde zu schaffen.

4. Was halten Sie von dem Vorschlag einer gesetzlichen Definition der Delegation/
Substitution? Wiirden Sie eine solche Definition als Alternative zu einer Dreiteilung der

Legaldefinition des Heilkundebegriffs sehen oder sollte sie die Dreiteilung erganzen?

Es erfolgt keine Stellungnahme.

Zur Frage von sektoralen Heilpraktikererlaubnissen

1. Sehen Sie fiir den Fall einer Uberarbeitung des Heilpraktikerrechts/des
Heilkundebegriffs noch Bedarf fiir den Erhalt von sektoralen Heilpraktikererlaubnissen?

Falls ja, fiir welche Fiélle und aus welchen Griinden?

Nach der Rechtsprechung des Bundesverwaltungsgerichts erméglicht der Besitz einer
sektoralen Heilkundeerlaubnis eine eigenstandige heilkundliche Tatigkeit (ohne arztliche
Delegation) auf einem abgrenzbaren heilkundlichen Gebiet. Nach unserer Auffassung greift das
Bundesverwaltungsgericht hierdurch in die Gestaltungskompetenz des Gesetzgebers ein. Der
Gesetzgeber sollte entscheiden, welchen Gesundheits(fach)berufen er unter welchen
Voraussetzungen die Befugnis einrdumt, ohne arztliche Delegation heilkundlich tatig zu werden.
Einen weiteren Bedarf fur sektorale Heilpraktikererlaubnisse fir Gesundheitsfachberufe sehen

wir demnach nicht.

Eine ausfuhrliche Stellungnahme zu den sektoralen Heilpraktikererlaubnissen findet sich im
Rechtsgutachten von Rechtsanwalt Dr. Sasse unter Frage 4. Dort wird auf die Mdglichkeit einer
Verringerung des (den sektoralen Erlaubnissen zugrunde liegenden) Wertungswiderspruchs
durch eine staatliche Aufwertung der Heilpraktikerausbildung hingewiesen. Ohne eine solche
Aufwertung ist eine gesetzliche Abschaffung der sektoralen Heilpraktikererlaubnis aufgrund der
Rechtsprechung des Bundesverwaltungsgerichts nicht mdglich. Wie im Gutachten betont, ist
die Ubernahme der Befugnis zur Heilkundeausiibung in die Berufsgesetze der einzelnen
Fachberufe vorzugswirdig. Sie sollte - mit Ausnahme der Psychotherapie - kein Bestandteil

eines neuen Heilpraktikergesetzes sein.

Die Ausnahme flr sektorale Erlaubnisse flr den Bereich der Psychotherapie rechtfertigt sich

daraus, dass es unverhaltnisméBig wéare, von Berufsanwartern, die ausschlieBlich
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psychotherapeutisch tatig werden wollen, allgemeine medizinische Kenntnisse (z.B. tber

Hauterkrankungen) zu verlangen.

2. Welche Ubergangsregelungen halten Sie im Fall eines Wegfalls der sektoralen
Heilpraktikererlaubnisse fiir erforderlich?

Auch das Berufsbild des Heilpraktikers beschrankt auf Psychotherapie steht unter
verfassungsrechtlichem Bestandsschutz und kann nicht entfallen. Aus diesem Grund besteht
kein Anlass fir Ausfilhrungen zu Ubergangsregelungen. Hinsichtlich schulmedizinisch geprégter
Teil-Erlaubnisse (wie z.B. dem Heilpraktiker beschrénkt auf Physiotherapie) verweisen wir auf

die allgemeinen grundrechtlichen Grundséatze hinsichtlich des Vertrauensschutzes.

Dusseldorf, den 19.08.2021

Freie Heilpraktiker e.V. (Federflihrung)
Benrather SchloBallee 49-53

40597 Dusseldorf
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