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Drucksache 635/97

Gesetz liber die Spende, Entnahme und -Ubertragung von Organen
(Transplantationsgesetz - TPG)

Der Bundestag hat mit Zustimmung
des Bundesrates das, folgende Gesetz =
beschlossen: . _ :

ERSTER ABSCHNITT
Allgemeine Vorschriiten

§1 |
_____z}nwenglunlgsbereich

(1) Dieses Gesetz gilt fir die Speride und die Ent-
nahme von mapschlichen Organen, Organtellen oder
Geweben (Organe) zum Zwecke der Ubertragung
auf andere Menschen sowie fiir die Ubertragung der
Organe einschlieflich der Vorbereitung dieser MalB-
nahmen. Es 'gilt ferner fiir das Verbot des Handels
mit menschlichen Organen. o

(2) Dieses Cesetz gilt nicht fiir Blut und Kncchen-
mark sowie embryonale und fetale Organe und Ge-
webe.

§2

_ Auiklarung der Bevélkerung, v
Erldarung zur Organspende, Organspenderegisier,
Organspendeausweise

{1) Die nach Landesrecht zustindigen Stellen, die
Bundesbehdrden im Rahmen ihrer Zust&ndigkeit,
insbesondere die Bundeszentrale flir gesundheitliche
Aufklanung, sowie die Krankenkassen sollen auf der
Grundlage dieses Gesetzes die Bevlkerung iiber die
Mbglichkeiten der Organspende, die Voraussetzun-
gen der Orgamentnahme und die Bedeutung der
Organtibertragung aufkliren. Sie sollen auch Aus-
weise fiir die Erklarung zur Organspende (Organ- .
spendeausweise) zusammen mit geeigneten Aufkla-
rungsunteriagen bereithalien. Die Krankenkassen
und die privaten XKrankenversicherungsunter-
pehmen stellen diese Unterlagen in regelmifigen
. Abstinden ihren Versicherten, die das sechzehnte
Lebensjahr vollendet haben, zur Verfiigung mit
der Bitte, eine Erldirung zur Organspende abzu-
_geben. .

(2) Wer eine Erkidrung zur Organspende abgibt,
kann in eine Organentnahme nach § 3 einwilligen,
ihr widersprechen oder die Entscheidung einer na- -
mentlich benannten Person seines Vertrauens tiber-
tragen (Erkisrung zur Organspende). Die Erklarung
kann auf bestimmte Otgane beschrinkt werden. Die
Einwilligung und die Ubertragung der Entschei-
dung kdnnen vom vollendeten sechzehnten, der
Widerspruch kann vom vollendeten vierzehnten
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(3} Das Bundesministerium fiir Gesundheit kann
durch Rechisverordnung mit Zustimmung des Bun-
desrates einer Stelle die Aufgabe libertrager, die Er- ;
klarungen zur Organspende auf Wunsch der Erkid- .
renden zu speickern und dariber berechtigten Perso-
nen Auskunft zu erteilen (Organspenderegister), Die ,
gespeicherten personenbezogenen Daten diirfer nur ‘ .
zum Zwecke der Feststeliing verwendet werden, ob

bef demjenigen, der die Erkidrung abgegeben hatte,
eine Organentnahme nach § 3 oder §.4 zvldssig ist.
Die Rechtsvercrdnung regelt insbesondere

I. die fir die Entgegennahme einer Erklirung zur
Crganspende oder fir deren Anderung zustindi-
gen Gffentlichen Stellen (Anlaufsteilen), die
Verwendung eines Vordrucks, die Art der daranf
anzigegebenden Daten und die Pritfung der Iden-
titdt des Erklsrenden,

2. die Ubermitlung der Erkiirung durch die Anlauf-
stellen an das Organspenderegister sowie die
Speicherung der Erklarung und der darin enthai-
tenen Daten bei den Anlaufstellen und dem Re-

gister,

die Aufzeichuung aller Abrufe im automatisier-

ten Yerfabren nach § 10 des Bundesdaten-

schutzgesetzes sowie der sonstigen Auskiinfte

aus dem Organspenderegister zum Zwecke der

Prifung der Zuldssigkeit der Anfragen und L
Auskiinfte, :

Gl

4, die Speicherung der Personendaten der nach Absatz 3 g
Satz1 auskunjtsberechtigten Arzte bei dem
Register sowie die Vergabe, Speicherung und Zu-- .
sarmmensetzung der Cedegfummerm fiir thre Aus-
kunftsberechtigung,

3. die Léschung der gespeicherten Daten und

6. die Finanzierung des Organspenderegisters.

(33) Die Auskunft aus dem Organspenderegister
darf ausschlieBlich an den Erkiirenden sowia ag
einen von einem Krankenhaus dem Register ais '
auskunftsberechtigt benannten Arzt ertejlt Wer-- :
den, der weder an der Entnahme noch an der
ertragung der Orgape des mégiichen Organ-
spenders beteiligt ist und auch nicht Welsungen
eines Arztes untersteht, der an diesen Malnahmen
beteiligt ist. Die Anfrage darf erst nach der Fest-
stelfung des Todes gem&R § 3 Abs. 1 Nr. 2 erfolgen.
Die Auskunft darf nur an den Arzt weitergegeben
werden, der die Organentnahme vornehmen soll,
und an die Person, die nach § 3 Abs. 3 Satz™1
dber die beabsichtigte oder nach § 4 tiber eine in Frage kommende Organent-

nahme zu unterrichten ist.

{4) Das Bundesministerium fir Gesundheit kann
durch allgemeine Verwaltungsvorschrift mit Zustim-
mung des Bundesrates ein Muster fir einen Organ-
spendeausweis festlegen und im Bundesanzeiger be-
kanntmachen. .
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ZWEITER ABSCHNITT
Qrgarientnahme bei toten Organspendern

§3

Qrganentnahme mit Einwilligung des.Crganspenders

(7} Die Entnahme von Organen ist, soweil' in § 4 nichts Abweichendes bestimmt ist, nur
‘zuldssig, wenn

1. cer Organspender in die Entnahme eingewilligt hatte,

2. 'der Ted des Organspenders nach Regeln, die dem Stand der Erkerninisse dar
medizinischen YWissenschaft entsprechen, festgestellt ist und ’ '

3. der Eingriff durch 2inen Arzt vorgenommen wird.

(2) Die Enthahime von Crganen ist unzuidssig, wena

1. die Person, deren Tod fastgedtellt ist, der Organeninahme widersprochen hatte,

2. nicht vor der Entnahme bai dam Crganspender der endgitige, nicht behebbare
Ausfall der Gesamtfunktion des Grofhirns, des Kleinhims und des Himstamms nach -
Verfghrensregeln, die dem Stand-der Erkenntnisse der medizinischen Wissenschaft

entsprechen, fesigestailt ist.

{3) Der Arzt hat den nichsten Angehdrigen das Organspenders dber dié beabsichtigte
Organentnahmé zu unterrichten, Ef hat Ablauf und Umfang der Crganentnanme aufzu-
zeichnen. Der ndchste Angehérige hat das Recht auf Einsichtnahme. £r kann gine Per-
son seines Vertrauens hinzuziehen. '

) g4 .
Crganentnahme mit Zustimmung anderer Personen

{1} Liegt dem Arzt, dar die Organentnzhme vemehmen soll, weder aine schriffliche Ein-
willigung noch ein schriftlicher Widerspruch des méglichen QOrganspenders vor, ist dessen
nachster Angehériger zu béfragen, ob ihm von diesem eine Erkl&rung zur Organspende
bekannt ist. Ist auch dem Angehdrigen eine sclche Erkldrung nicht bekannt, so ist die
Entnabme unter den Voraussetzungen des § 3 Abs: 1 Nr. 2 und ™3 und Abs. 2 fur zulds-
sig, wenil ein Arzt den Angehdrigen Uber eine in Frage kemmende Organentnaime un-
terrichtet und dieser ihr zugestimmt hat, Der Angehérige hat baj seiner Entscheidung
einen mutmaliichen Willen des maglichen Organspenders zu beachten. Der Arzt hat den
Angehdrigen hierauf hinzuweisarn. Der Angehdrige ’
kann  mit.dem Arzt versinbaren, daR er
seine Er&rung innerhaib einer bestimmten vereinbarten st widerrufen

kanr.

(2) N&chsie Angehdrige im Sinne dieses Gesetzes sind inder Rangf’dlge,Ihj'er‘Aufzéthng

1. Ehegatte,

2. vdilighrige Kinder,

3. Eiten oder, scfern der mégliche Organspender zur Todeszeit minderjéhng war una
die Sorge flr seine Person zu dieser Zsait nur sinem Eltemnteil, einem Vormund oder 7
einem Pfleger zustand, dieser Sorgeinhater,

4. volféhrigce Geschwister,

5. Groikeltem.
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Der nachste Angehérige ist nur dann zu einer Entscheidung nach Absatz 1 befugt, wenn
er in den letzien zwei Jahren vordem Tod des mdglichen Organsoenders zu diesem per-
sonlichen Kontakt haite. Der Arzt hat dies durch Befragung des Angehérigen festzusiel-
len. Bei mehreren gleichrangigen Angehdrigen geniigt es, wenn einer von ihnen nach
Absatz 1 beteiligt wird und eine Entscheidung trifft; es ist jedoch der degrspruch eine‘s
jeden von ihnen beachtlich. Ist ein varrangiger Angehériger innerhalb angemessener Zeit
nicht erreichbar, genligt die Beteitigung und Entscheidung des ndchsterreichbaren naz'ch-
rangigen Angehérgen. Dem nachsten Angehdrigen staht eine volljanrige Pers_on gleich,
die dem mégiichen Organspender bis zu seinem Tode in besonderer persﬁnl[c%}er Ver-
bundenheit offenkundig nahregestanden hat; sie tritt neben den nachsten Angehdrigen.

(3) Hatte der mogliche Organspender die Entscheidung Gber eine Organentnahme einer
bestimmien Person Obertragen, tritt diese an die Stelle des nichsten Angehdarigen.

(4) Der Arzt hat Ablauf, Inhalt und Ergebnis der Beteiligung der Angehdrigen sowie der
Persanen nach Absatz 2 Satz 6 und Absatz 3 aufzuzeichnen. Die Personen nach Absatz 7
Z und 3 haben das Recht auf Einsichtnanme. Eine Vereinbarung nach Absatz 1 Satr 5

bedarf der Schriffform.

§5
Nachweisverfahren

(1) Die Feststellungen nach § 3 Abs. 1 Nr. 2 und Abs. 2 Nr, 2 sind jaweils durch zwei da-
flr quaiifizierte Arzte zu rreffen, die den Crganspender unabhangig voneinander unter-
sucht haben. Abweichend von Satz 1 geniigt zur Feststellung nach § 3 Abs. 1 Nr. 2 die
Untersuchung und Feststellung duréh eirén Arzt wern der endgiitige, nicht behebbare
Stilistand von Herz und Kreislauf eingetreten Ist und seitdem merr als drej Stunden ver
gangen sind. T ' s

{2) Die an den Untersuchungen nach Absatz 1 beteiligten Arzte difan weder an der Ent-
nahme noch an der Uberiragung dar Organe des Urganspenders beteiligt sein. Sie ddir-
fen auch nicht Weisungen eines Arzies unterstehen, der an diesen Manahman betailigt
ist. Die Feststeliung der Untersuchungsergebnisse und ihr Zeitpunkt sind van den Arzien
unter Angabe der zugrundelfiegenden Untersuchungsbefunde jeweils In einar Nieder
schrift aufzuzeichnen und zu unterschreiben. Dem nichsten Angehdrigen sowie den Per-
sonen nach § 4 Abs. 2 Satz 6 und Abs. 3 ist Gelegenheit zur Einsichtnahme zu geben.
Sie kénnen eine Persan inres Vertrauens hinzuziehen, '

§6
Achtung der Witrde des Organspenders

(1) Die Organenmahme und alle mit ihr Zusam-
menhingenden Mafinahmen miissen unter Achtung
der Wirde des Organspenders in einer der drztlichen
Sergfaltspfiicht entsprechenden Weise durchgefiihrt
werdean. '

(2) Der Leichnam des Organspenders musB in wiir.
digem Zustand zur Bestattung lbergeben werden,
Zuvor ist dem nidchsten Angehérigen Gelegenheit o
geben, den Leichnam 71 sehen.
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§6a
Auskunftspflicht

(1) Dem Arzt, der eine Organentnahme béi einem
mdaglichen Spender nach § 3 oder § 4 beabsichtigt,

oder der von der Koordinierungsstelle (§ 10) be-

auftragten Person ist auf Verlangen Auskunft zu

erteilen, soweit dies zur Feststeliung, ob die Or- -

ganentnahme nach djesen Vorschriften zuldssig ist

und ob ihr medizinische Griinde entgegenstehen,

sowie zur Unternchtung'nach § 3 Abs. 3 Satz 1 erforder-

lich ist. Der Arzt muf in einem Krankenhaus titig

_ sein, das nach § 108 des Fiinften Buches Sozialge-

" setzbuch oder nach anderen gesetzlichen Bestim-
mungen fir die Ubertragung der Organe, deren
Entnahme er beabsichrigt, zugelassen ist oder mit
einem solchen Krankenhaus zum Zwecke der Ent-
nahme dieser Qrgane zusammenarbeitet. Die Aus-
kunft soll fir alle Organe, deren Entnahme beab-
sichtigt ist, zusammen eingeholt werden. Die Aus-
kuntt darf erst erteilt werden, nachdem der Tod des
méglichen Organspenders geman § 3 Abs. 1 Nr. 2
festgesteilt ist.

(2) Zur Auskunft verpflichtet sind

‘1. Arzte, die den mdglichen Organspender wegen
: einer dem Tode -
vorausgegangenen Erkrankung behandelt
hatten,

2. Arzte, die dber den mbglichen Organspender
eine Auskunit aus dem Organspenderegister
nach § 2 Abs. 3 a erhalien haben,;

3. der Arzt, der bei dem mdglichen Organspender
die Leichenschau vorgenommen hat,

4. die Behbrde, in deren Gewahrsam sich der
Leichnam des mdgiichen Organspenders be-
findet, und

Lh

die von der Koordinierungistelle beauftragte
Person, soweit sie nach Absatz I Auskunft er-
haiten hat.

DRITTER ABSCHENITT o
. Organentnahme bei lebenden Organspendern

§7
Zulassigkeit der Organenmahme

{1) Die Entnahme von Organen einer lebenden
Persorn ist nur zuléssig, wenn



1. die Person . v
a) volljahrig und einwilligungsfahig ist,

b) nach Absatz 2 Satz 1 aufgeki&rt worden ist und
in die Entnahme eingewilligt hat,

¢} nach drztlicher Beurteilung als Spender geeig-
net 1st und veraussichtiich nicht tiber dag Ope-
radonsrisike " hinaus gefihrdet oder iiber die
unmiftelbaren Folgen der Entnahme hinaus ge-
sundheitlich schwer beeintrichtigt wird,

2. die Ubertragung des Organs auf den vorgesehe-
nen Empfinger nach &rztlicher Beurteilung geeig-
net ist, das Leben dieses Menschen zu erkalten
oder bei ihm eine schwerwiegende Krankheit zu
heilen, ibre Verschlimmerung zo verhiiten oder
ihre Beschwerden zu lindern,

3. ein geeignetes Organ eines Spenders nach § 3 oder
§ 4 im Zeitpunkt der Organentnahme nicht zur
Verfigung steht und

4. der Eingriff durch einen Arzt vorgenommen wird.
Die Entnahme von Organen, die sich nicht wieder
bilden kdnnen, ist dariiber hinaus nur zuldssig zum
Zwecke der Ubertragung auf Verwandte ersten oder
zwei_’gen Grades, _Egelgatteglr,,\fggalggte oder andere
Personen, die dem Spender in besonderer
persénlicher Verbundenheit offenkundig nahestehen.

(2} Der Organspendar ist fiber die Art des Eingriffs,

den Umfang und mégliche, auch mittelbara Folgen
und Spitfolgen der beabsichtigten Crganentnahme
fur seine Gesundheit sowie fiber die zu erwartende
Erfolgsaussicht der Organitbertragung und senstige
Umsténde, denen er erkennbar eine Bedeurung fiir die
Organspende beimilt, durch einen Arzt aufrukliren.
Die Aufkldrung hat in Anwesenheit eines weiteren
Arzies, fiir den § 5 Abs. 2 Satz I'und 2 entsprechend
gilt,” und, soweit erforderlich, anderer sachver-
stindiger Personen zu erfolgen. Der Inhalt der Auf-
klirung und die Einwiiligungserklarung des Organ-
spenders sind in einer Niederschrift aufruzeichren,
die von den aufklirenden Personen, dem weiteren
Arzt und dem Spender zu unterschreiben ist. Die
Niederschrift mull auch eine Angabe iiber die ver-
sicherungsrechtliche Absicherung der gesundheit-
lichen Risiken nach Satz 1 enthalten. Die Einwilii-
gung kann schriftfich oder mundlich widerrufen wer-
den.

(3) Die Entnahme von Organen bei einem Leben-
den darf erst durchgefithrt werden, nachdern sich der
Organspender und der Organempfénger zur Teil-
nahme an einer drzflich empfohlenen Nachbetrau-
ung bereit erklirt haben. Weitere Voraussetzung ist, dal}
die nach Landesrecht zustindige Kommission gutachtiich
dazn Stellung genommen hat, ob begriindete tatsichliche
Anhaltspunkte dafir voriiegen, da die Einwilligung in die
Organspende nicht freiwillig erfolgt oder das Organ -
Gegenstand verbotenen Handeltreibens nach § 16 1st.
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Der Kommission mul) ein Arzt, der weder an der Ent-
nahme noch an der Uberzagung von Organen betei-

ligt ist noch Weisungen eines Arzies untersteht, der

an solchen MaBnahmen beteiligt ist, eine Person mit ..
der Befdhigung zwm Richteramt und eine in psycho-
logischen Fragen erfahrene Person angehdren. Das
Nihere, insbesondere zur Zusammensetzung der
Kommission, zum Verfahren und zur Finanzierung, -
wird durch Landesrecht bestimmd.. - o

VIERTER ABSCHNITT

Entnahme, Vermitttung und Ubertragung _
. bestimmter Organe -

&8
‘Zulissigkeit der Organibertragung

Die Ubertragung von Herz, Niere, Leber, Lunge,
Bauchspeicheldrise und Darm darf nur in dafir zu-"
gelassenen Transplantationszentren {§ 8} vorgenom-
men werden, Sind diese Organe Spendern nach § 3
oder § 4 entnommexn worden (vermitflungspilichiige
Organe), ist ihre Ubertragung aur zuldssig, wenn sie
durch  die Vermitungsstellé unter Beachtung der
Regelungen nach § 11 vermittelt worden sind. Sind
vermittlungspflichige Organe im Geltungsbereich
dieses Gesetzes entnommen worden, ist ihre Ubertra-
gung dariiber hinaus nur zuldssig, wenn die Ent-

'nahme unter Beachtung der Regelungen nach § 10
durchgefiihrt wurde. ' '

- §9 .
Transplantationszentren

(1) Tfansplantaﬁdnszentren sind Krankenhduser-
oder Einrichtungen an Krankenhiusern, die nach
§ 108 des Flnften Buches Sozialgesetzbuch oder
pach anderen gesetzlichen Bestimmungen fir die
Ulbertragung von in § 8 Satz 1 genannten Organen
zugelassen sind. Bei der Zulassung nach § 108 des
Fiinften Buches Sozalgesetzbuch sind Schwer-
punkte fiir die Ubertragung dieser Organe zu dilden,-
um eine bedarfsgerechte, leistungsfihige und wirt-
schaftliche Versorqung zu gewdhrleisten und die
erforderliche Qualitat der Organiberiragung zu si-
chemn. ' ' -

{2) Die Transplantationszentren sind verpflichtet,

1. Wartelisten der zur Transplantation angenomine-
nen Patienten mit den fir die Organvermittung
nach § 11 erforderlichen Angaben zu {liihren sowie
unverziigiich iiber-die Annahme eines Patienten
zur Organiibertragung und seine Aufnahme in die
Wartaliste zu entscheiden uhd den behandelnden
Arzt daritber zu unterrichten, ebenso iber die
Herausnahme eines Patienten aus der Warteliste,

la. iiber die Aufnshme in die Warteliste nach Re-
geln zu entscheiden, die dem Stand der Er-
kenntnisse der medizinischen Wissenschaft
entsprechen, insbesondere nach Notwendigkeit
und Erfolgsaussicht einer Organiibertragung,



-8 -

1

- die auf Grund der §% 10 und 11 getroffenen Rege-
lungen zur Orgdnentnahme und Organvermit:-
hung einzuhalten, -

3. jede Organfibertragung so zu dokumentieren, daf
eine lickerlose Rickverfoigung der Organe vom
Emptanger zum Spender erméglicht wird; bei der
Ubertragung von vermittlungspflichtigen Organen
ist die Kenn-Nummer (§ 12 Abs. 1 Satz 1) anzu-
geben, um eine Rickverfolgung durch die Koordi-
njerungsstelle zu erméglichen,

4. vor und-nach einer Organiibertraqueg MaBnah-
men fir eine erforderiche psychische Betreuung
der Patienten im Krankenhaus sicherzustellen und

. nach MabBgabe der Vorschriften des Finften
Buches Sozialgesatzbuch MaBnahmen zur Quali-
tdtssicherung, die auch einen Vergleich mit ande-
ren Transplantationszentren ermoglichen, im Rah-
men ihrer Tatigkeit nack diesem Gesetz durchzu-

fahren; dies gilt flir die Nachbetreuung von Or-
ganspendern nach § 7 Abs. 3 Satz 1 entsprechend.

h

(3) Absatz 2 Nr. 3 und 5§ gilt fir die Ubertragung
von Augenhornh3uten entsprechend.

$10

Zusammenarbeit bei der Organeninahme,
Koordinierungssielle

(1) Die Entnahme von vermittlungspflichtigen
Organen einschlieBlich der Vorbereitung von Ent-
nahme, Vermittlung und Ubertragung ist gemein-
schaftliche Auigabe der Transplantationszentren und
der anderen Krankenhiuser in regionaler Zusam-
menarbeit. Zur Organisation dieser Aufgabe errich-
ten oder beauftragen die Spitzenverbinde der Kran-
kenkassen gemeinsam, die Bundes&rztekammer und

die Deutsche Krankenhausgesellschaft oder die
Bundesverbinde der Krankenhaustriger gemein--

sam eine geeignete Einrichtung
(Koordinierungsstelle). Sie muB auf Grund einer fi-
nanziell und organisatorisch eigenstindigen Trd-
gerschaft, der Zahl und Qualifikation

ihrer Mitarbeiter, ihrer betrieblichen Organisation’
sowie fhrer sachlichen Ausstattung die Gewahr dafir
bieten, daf die MaBnahmen nach Satz 1 in Zusam-
menarbeit mit den Transplantationszentren und den
anderen Krankenh3usern nach den Vorschriften die-
ses Gesetzes durchgefiihri-werden. Die Transplanta-
tionszentren miissen in der Koordinierungsstelle an-
gemessen vertreten sein.

{4) Die Spitzenverbinde der Krankenkassen ge-
meinsam, “die Bundesdrztekammer, die Deutsche
Krankenhausgesellchaft oder dic Bundesverbinde der
Krankenhaustriger gemeinsam und die Koordinierungs-
stelle regeln durch Vertrag die Aufgaben der Koordi-
nierungsstelle mit Wirkung ffir die Transplantations-
zentren und die anderer XKrankenhduser, Der Vertrag
regelt insbesondere . ~ - )
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1. die A_nforderungen an die im Zusa.mmenhang mit
einer Organenmahme zum Schutz der Organemp-
fanger erfdorderlichen Mafinahmen sowie dig Rah-

, menregelungen fir d_e Zusammenarbeit der Be-

R teJ_hg‘ten ‘

2. Jdie Zusammenarbe,i und den Erfa.h.rungsaus-
tausch mit der Vemttlungsstelle

3. che Unterstiitzung der Transpiamanonszentren pei
) Maﬁnahmen zur Qua.htatssmhenmg,

4: den Ersatz angemessener Anfwendungen der -
Koordinierungsstelle fiir die Erfilllung ihrer Auf-
gaben nach diesem Gesetz  einschlieflich der
Abgeltung von Leistungen, die Transplantstons-
zenitren und andere Krankenhduser im Rahmen
- der Organentnahme erbn.ngen

{3) Der Vertrag n.ach den Absat.zem I und 2 sowae' i
_seine Anderung bedarf der Genehmigung durch das
Bundesminjsterium fir Gesundheit und ist 1m Bun-
desanzeiger bekanntzumachen. Die Genehmigung ist
‘zu erteilen, wenn der Vertrag oder seine Ande-
rung den Vorschriften dieses Gesetzes und sonsti-
gem Recht - entspnchL Die Spitzenverbande der
Krankenkassen gemeinsam, die Bundesfirztekammer
“unid die Deutsche Krankenhausgesellschaft oder die
‘Bundesverbiande der Krankenhaustriger gemein-
sam tliberwachen die Emha.ltung der Vm.racsbc-
stimmungen.

(4} Dis Transplamahonszentren u.nd die anderen
"Krankenhiuser sind verpflichtet, unteremander und’
it der Koordinierungsstelle zusammenzuarbeiten.
Die Krankenhiuser sind verpflichtet, den endgulu-
_gen, nicht behebbaren Ausfall der .

Gesamtfunktion des GroBhirns, des Kleinhirns
und des Hirnstamms
von Patienten, die nach Arztlicher Beurtei-
Iung als Spender vermittiungspilichtiger Organe in
Betracht kommen, dem zustindigen Trazisplantations-
zentrum mitzuteilen, das die Koormmemngsstelie
unterrichiet. Das zustindige Transplantauonszan-, o
trum. kldri in Zusammenarbeit mit der Koordinie-
_.rungsstelle, ob die Voraussetzungen fir einé Organ-
) entnahme vorliegen, Hierzu erhebt das zustindige
Transplantationszentrum die Personalien dieser Pa-
Henten und weitere fiir die Dlrchfiihrung der Organ-
entnahme und -vermittlung erfordesliche perscnen-
-— - -bezogene Daten. Die Krankenhéuser sind verpflich-
tet, dem zustdndigen Transplantationszentrum diese
. .Daten zu {ibermitteln; dieses Ubermittelt die Daten
- an die Koordinierungsstelle. _
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(4a) Die Koordinierungsstelle vergffentlicht jihr-
lich einen Bericht, der die Tifigkeit jedes Trans-
plantationszentrums im vergangenen Kalender-
fahr nach einheitlichen Vorgaben darstellt und
insbesondere folgende, nicht personenbezogene
Angaben enthalt:

1. Zahl und Art der durchgefiihrien Organiiber-
tragunpgen nach § 8 und ikre Ergebnisse, ge-
trennt nach Organen von Spendern nach den
§§ 3 und 4 sowic nach § 7,

2. die Entwicklung der Warteliste, insbesondere
atufgenommene, transplantierte, aus anderen
Grinden ausgeschiedene sowie verstorbene
Patienten, !

3. die Grinde fir die Aufnahme oder Nichtauf-
nahme in die Warteliste, :

4. Altersgruppe, Geschlecht, Familienstand und
Versichertenstatus der zu Nummer 1 bis 3 be-
troffenen Patienten,

3. die Nachbetreuung der Spender nach § 7 Abs. 3
Satz 1 und die Dokumentation ihrer durch die
Organspende bedingten gesundheitlichen Risi-
ker,

6. die durchgefilhrten Malnahmen zur Qualitits-
sicherung nach § 9 Abs. 2 Nr. 5.

In dem Vertrag nack Absatz 2 kinnen einheitliche
Vorgaben fiir den Titigkeitsbericht und die ibm
zugrundeliegenden Angaben der Transplantati-
onszentren vereinbart werden,

{5) Kommt ein Vertrag nach den Absétzen i und 2
nicht innerhalbk von zwei Jahren nach .Inkrafitreten
dieses Gesetzes zustande, bestimmt das Bundesmi-
nisterium fiir Gesundheit durch Rechtsverordnung
mit Zustimmung des Bundesrates die Koordinie-
rungsstelle und ihre Aufgaben. '

§11
Organvermittlung, Vermittlnungsstelle

(1) Zur Vemmittlung der vermittlungspilichtigen
Organe errichten oder beauftragen die Spitzenver-
bénde der Krenkenkassen gemeinsam, dis Bundes-
arztekammer und die Deutsche Krafdkenhausgesell-
schaft . oder die  Bundesverbinde . der
Krankenhaustriger gemeinsam eine gesicnete
Einrichtung (Vermuttiungsstelle). Sie muB auf Grund
einer finanziell und organisatorisch
eigenstindigen Trigerschaft, der
Zahl und Qualifikation ihrer Mitarbeiter, ihrer be-
trieblichen Organisation sowie ihrer sachlichen Aus-
stattung die Gewdhr daftir bieten, dafl die Organver-
. mittlung nach denr Vorschriften dieses Gesetzes er-
foigt. Soweit sie Organe vermittelt, die aullerhalb des
Geltunysbereichs dieses Gesetzes entnommen wer-
den, muB sie auch gewdhrleisten, daB die zum Schutz
der Organempfénger erforderlichen MaBnahmen
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nach dem Stand der Erkenntnisse der medizinischen Wissenschaft

durchgefiihrt werden. Es dirfen nur Qrgane vermit-
telt werden, die im Einkiang mit den am Ozt der Ent-
nahme geltenden Rechisvorschriften entmommen
worden sind, soweit deren Anwendung nicht zu ei-

nem Ergebnis fihrt, das mit wesentlichen Grund-

sitzen des deutschen Rechis, insbesondere mit den
Gundrechten, offensichtlich unvereinbar ist.

{2) Als Vermittlungssteile kann auch eine geeig-
nete Einrichtung beauftragt werden, die ihren Sitz
auSerhalb des Geltungsbereichs dieses Gesetzes hat
und die Organe im Rahmen eines intermationalen Qr-
ganaustausches unter Anwendung der Vorschriften
dieses Gesetzes fir die Organvermittiung vermittelt.
Dabei ist sicherzustelien, daB die Vorschriften der
§5 13 und 14 sinngemal Anwendung finden; eine an-
gemessene Datenschutzaufsicht mub gewdéhrieistet
sein.

(3) Die vermittiungspilichtigen Organe sind von -
der Vermittlungsstelle nach Regeln, die dem Stand der Erkenntnisse
der medizinischen Wissenschaft entsprechen, insbe-
sondere nach Erfolgsaussicht und Dringlichkeit fir
geeignete Patienten zu vermitteln. Die Wartelisten
der Transplantationszentren sind dabei als eine ein-
heitliche Warteliste zu behandeln. Die Vermitttungs-
entscheidung ist fir jedes Organ unter Angabe der
Griinde zu dokumentieren und unter Verwendung
der Kepn-Nummer dem Transplantationszentrum
und der Koordinierungsstelle zu Gbermitieln.

(4) Die Spitzenverbinde der Krankenkassen gemein-
sam, die Bundesirztekammer, die Deutsche Kran-
kenhavsgesellschafl oder die Bundesverbdnde der
Krankenhaustriger gemeinsam und die Vermitt-
lungsstelle regein durch Vertrag die Aufgaben der
".‘fermitt.lungsstelle mit Wirkung fitr die Transplanta-
tionszentren. Der Vertrag regelt insbesondere

1. die Art der von den Transplantationszentren nach
§ 12 Abs. 3 Satz 3 zu meldenden Angaben iber
die Patienten sowie die Verarbeitung und
Nufzung  dieser Angaben  durch  die
Vermittlungsstelle in einheitlichen Wartelisten
fir die jeweiligen Arten der durchzufGhrenden
Organiibertragungen,

2. die Erfassung der von der Koordinierungsstelle
‘'nach § 12 Abs. 13atz 4 gemeldeten Organe,

3. die Vermittlung der Organe nach den Vorschriften
des Absatzes 3 sowie Verfahren zur Einhaltung
der Vorschriften des Absatzes 1 Satz3 und 4,

' :4, die Uberprifung von Vermittiungsentscheidungen
! in regelmaBigen Abstinden durch eine von den
' Vertragsparmern bestimmte Prafungskommission,
5. die Zusammenarbeit und den ' Erfahrungsaus-
. tausch mit der Xoordinierungsstelle und den
Transplantationszentren, ,
56. eine rege].méﬁigé Berichterstatt'ung der Vermitt-
_ lungsstelle an die anderen Vertragspartner,

7. den Ersatz angemessener Aufwendungen der Ver-
mittlungsstelle fir die Erftllung ihrer Aufgaben
nach diesem Gesetz, '

8. eine vertragliche Kindigungsmdglichkeit bei Ver-
' tragsverletzungen der Vermittlungsstelle.
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(5) Der Vertrag nach den Absdtzen ! und 4 sowie
seine Anderung bedarf der Genehmiging durch das
. Bundesministerium fir Gesundheit und ist im Bun-
desanzeiger bekannzumachen. Die Genehmigung ist
zu erteilen, wenn der Vertrag oder seine
‘Anderung den Vorschriften dieses Gesetzes und
soustigera Recht entspricht. Die Spitzenverbinde
der Krankenkassen gemeinsam, die Bundestrzte-
kammer und die Deutsche Krankenhausgeselischaft
oder die Bundesverbinde der Krapkenhaustriger
gemeinsam Uberwachen die Einhaltung der Vertrags-
bestimmungen.,

(6} Kommt ein Vertrag nach der Absdtzen 1 und 4
nicht innerhalb vom zwei Jahren nach Inkrafttreten
dieses Gesetzes zustande, bestimm! das Bundesmi-
nisterium fiir Gesundheit durch Rechtsverordnung
mit Zustimmung des Bundesrates die Vermittlungs-
stelle und ihre Aufgaben. ‘

FUNFTER ARSCHNITT

Meldungen, Datenschutz, Fristen,
Richtlinien zum Stand der Erkenntnisse
der medizinischen Wissenschaft

§12
Meldungen, Begleitpapiere

(1) Die Koordinierungsstelle verschliisselt in einem
mit den Transplantationszeniren abgestimmten Ver-
iahren die personenbezogenen Daten des Organ-
spenders und bildet eine Kenn-Nummer, die aus-
schlieflich der Koordinierungsstelle einen Riick-
schiuB auf die Person des Organspenders ermaglicht.
Die Kenn-Nummer ist in die Begieitpapiera fir
das entnommene Organ aufzunebmen. Die Begleit-
papiere enthalten daneben aile frir die Organidberira-
gung erforderlichen medizinischen Angaben. Die
Koordinierungsstelle meldet das Organ, die Kenn-
Nummer und die fir die Organvermittlung erforder-
lichen medizinischen Angabez an die Vermittlungs-
stelle und iibermittelt nach Entscheidung der Ver-
mittlungssielle die Begleitpapiere an das Transplan-
tationszentrum, in dem das Organ auf den Empfan-
ger Ubertragen werden soll, Das Nihere wird im Ver-
trag nach § 10 Abs. 2 geregelt.

(2) Die Koordinierungsstelle darf Angaben aus den
Begleitpapieren mit den personenbezogenen Daten
des Organspenders zur weiteren Information (ber die-
Sen nur gemeinsam verarbeiten und nutzen, inshe-
sondere zusammenfithren und an die Transplanta-
tionszentren weitergeben, in denen Organe des
Spenders iibertragen worden sind, soweit dies zur
Abwehr einer zu befirchtenden gesundheitlichen
Gefdhrdung der Organempfinger erforderiich ist.
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(3) Der behandeinde Arzt hat Patienten, bei denen die
Ubertraging vermittiungspilichtiger Organe medizi-
nisch angezeigt ist, mit deren schriftlicher Eimwillis
g unverzilglich an das Transplantationszentum Zi
melden, in dem die Organdbertragung vorgenommen
werden soll. Die Meldung hat auch dana Zu erfoigen,
wenn eine Ersatztherapie durchgefithrt wird, Die
Transplantationszentren melden die fir die Organ-
vermittiung erforderlichen Angaben {iber die n
die Wartelisten aufgenommenen Patienten nach deren
schriftlicher Einwilligung an die Vermittiungsstelle.
Der Patient ist vor der Finwilligung dariiber Zu un-
terrichten, an welche Stelien seine personenbezoge-
nen Daten tiberraittelt werden. Duldet die Meldung
nach Satz 1 oder 3 wegen der Gefahr des Todes
oder einer schweren Gesundheitsschidigung des
Patienten keinen Aufschub, kann sie auch ohne
seine vorherige Einwilligung erfolgen; die Einwil-
ligung ist unverziigiich nachtriglich einzuholen.

513
Datenschutz

(1) Ist die Koordinierungsstelle oder die Vermitt-
lungsstelle eine nicht-Gffentliche Stelle im Geltungs-
bereich dieses Gesetzes, gilt § 38 des Bundesdaten-
schutzgesetzes mit der Magabe, dalb die Aunfsichts-
behdrde die Einhaltung der Vorschriften éber den
Datenschutz iiberwacht, auch wenn ihr hinreichende

| Anhalispunkte fiir eine Verletzung dieser Vorschrif- '

\ten nicht vorliegen oder die Daten nicht in Dateien
iverarbeitet werden. Dies gilt auch fiir die Verar-
beitung und Nutrung personenbezogener Daten
durch Personen mit Ausnazhme des Erklirenden,
an die nach § 2 Abs. 3 a Auskunft aus dem Organ-
spenderegister erteilt oder an die die Auskunft
weitergegeben worden ist

(2) Die an der Erteilung oder Weitergabe der
Auskunft nach § 2 Abs. 3 a beteiligten Personen
mit Ausnpabme des Erildrenden, die an der
Stellungnahme nach § 7 Abs. 3 Satz 2, die an der
Mitteilung, Unterrichtung oder Ubermittiung nach

§ 10 Abs. 4 sowle die an der Organenmahume, -ver-

" mittlung oder -iibertragung beteiligten Personen dir-

fen personenbezagene Daten der Organspender und

der Organempfanger nicht offenbaren. Dies gilt auch

fiir personenbezogene Daten von Personen, die

nach § 3 Abs. 3 Satz 1 GOber die beabsichtigte oder nrach § 4 iiber eine in Frage
kommende Organentnahme unterrichtet warden sind, Die im Rahmen
dieses Gesetzes erhobenen personeibezogenen Da-

ten darfen fir andere als in diesem Geselz genannte
| Zwecke nicht verarbeitet oder genutzt werden. Sie
i diirfen fir gerichtliche Verfahrea verarbeitet und

genutzt werden, deren Gegenstand die Verletzung

des Offenbarungsverbots nach Satz I oder 2 ist.
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§ 14
Aufhewahrungs- und Loschungsfristen

Die AufZeichnungen iber die Beteiligung nach
§ 4 Abs. 4,zur Feststellung der Untersuchungsergeb-
nisse nach § 5 Abs. 2 Satz 3, zur Auf-
kidgrung nach § 7 Abs. 2 Satz 3 und zur gutachtlichen
Stellungnahme nach § 7 Abs. 3 Satz 2 sowie die Dokumen-
‘tationen der Organentnabme, -vermittlung und
'-iibertragung sind mindestens zehn Jahre au.fzub&
wahren, Die in Aufzeichnungern und Dokumentatio-
nen nach den Sdtzen 1 und 2 entha.lte_nen personen-
bezogenen Daten sind spéitestens bis zum_Ablapf
-eines weiteren Jahres zu vernichten; sowe1.t darin
-enthaltene personenbezogene Daten m ADatele'rz ge-
speichert sind, sind diese innerhalb dieser Frist zu

léschen.

515

Richtlinien zum Stand der Erkenntnisse der medizinischen Wissenschaft

{1) Die Bundesdrztekammer stallt den Stand der Erkenntnisse der medizinischen
Wissenschaft in Richtiimien fest for

1.

ia.

die Regein zur Feststellung des Todes nach § 3 Abs. 1 Nr. 2 und die Verfahrens-
regeln zur Feststellung des endglitigen, nicht benebbaren Ausfalis der Gesamt-
funkticn des Grolhirms, des Kleinhims und des Hirstamms nach § 3 Abs. 2
Nr. 2 einschiielich der dazu jeweils erforderlichen arztlichen Qualifikation,

die Regeln zur Aufnahme in die Warteiiste nach § 9 Abs. 2 Nr. 1 a einschliellieh
der Dokumentation der Grinde fir die Aufnahme oder die Abiehnung der Auf-
nanme,

die arztliche Beurtailung nach § 10 Abs. 4 Satz 2,

die Anforderungen an die im Zusammenhang mit einer QOrganentnahme zum
Schutz der Organempfanger erforderlichen Mafinahmen einschiietiich ihrer Do-
kumentation, inshesondere an ’

a) dwe Untersuchung des Organspenders, der entrommenen Organe und der
Organempfénger, um die gesundheitiichen Risiken fir die Qrganempfinger,
Insbesondere das Risiko der Ubertragung von Krankheiten, so gering wie
méglich zu halten,

b) die Konservierung, Aufbereitung, Aufbewahmng und Beférderung der Orga-
ne, um diese in einer zur Ubertragung oder zur weiteren Auftereitung und
Aufhewahrung vor einer Ubertragung geeigneten Beschaffenheit zu erhal-
ten,

die Regeln zur Organvermittiung nach § 11 Abs. 3 Satz 1 upd

die Anfarderungen an die im Zusammenhang mit einer Organentnahme und
-Ubertragung erforderfichen MaBnahmen zur Quaiitétssicherung.

Die Einhaltung des Standes der Erkenntnisse der medizinischen Wissenschaft wird
vermutet, wenn die Richtlinien der Bundesarztekammer beachtet worden sind.
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(2) Bei der Erarbeitung der Richtlinien nach
Absatz 1 Satz 1 Nr. 1 und 4 sollen Arzte, die weder an
der Entnahme noch an der {ibertragung von Orga-
nen beteiligt sind noch Weisungen eines Arztes un-
terstehen, der an solchen Mafnahmen betei}igt ist,

: bei der Erarbeitung der Richtlinien nach Absatz 1
Satz 1 Nr. 1 a und 4 Personen mit der Befdhigung
zum Richteramt und Personen aus dem Kreis der
Patienten, bei der Erarbeitung von Richtiinien
nach Absatz 1 Satz 1 Nr. 4 ferner Personen aus
dem Kreis der Angehdrigen von Organspendern
pach § 3 oder § 4 angemessen vertreten sein,

SECHSTER ABSCHNITT
Verbotsvorschriften

§16 _
Verbot des Organhandels

{1} E.;z ist verboten, mit Organen, die einer _I-Iéilbe-
. handlung zu dienen bestimmt sind, Handel zu trei-
ben. Satz 1 gilt nicht fir

1. die Gewahrung oder Annahme eines angermesse-
. nen Entgelts fir die zur Erreichung des Ziels der
Heilbehandlung gebotenen Malnahmen, insbe-
sondere fiir die Entnahme, die Konservierung, die
weitere Aufbereitung einschlieflich der MaBnah-
men zum Infektonsschutz, die Aufbewahrung
und die Beforderung der Organe, sowie

2. Arzneimittel, die aus oder unter Verwendung von
Organen hergestelit sind und den Vorschriften des
Arzneimittelgesetzes tiber die Zulassung oder Re-
gistrierung unterliegen oder durch Rechtsverord-
nung von der Zulassung oder Registrieruny freige-
stellt sind.

~ (2) Ebenso ist verboten, Organe, die nach Absatz 1
Satz 1 Gegenstand verbotenen Handeltreibens sind,

. zu entnehmery, auf einen anderen Menschen zu iber-
tragen oder sich Gibertragen zu lassen.

SIEBTER ABSCHNITT
Straf- und Bufigeldvorschriften

§17
Organhandel

{1) Wer entgegen § 16 Abs. 1 Satz { mit einem
Organ Handel treibt oder entgegen § 16 Abs. 2
ein Organ entnimmt, Gbertrdgt eder sich dbertragen
1aBt, wird mit Fretheitsstrafe bis zu finf Jahren oder
mit Geldstrafe bestraft.

(1z) Handeit der Tater in den Fillen des Absatzes
1 gewerbsmibBig, ist die Strafe Freiheitsstrafe von
einem Jahr bis zu finf Jahren.

{2) Der Versuch ist strafbar.

635/97.
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(3) Das Gericht kann bei Organspendern, deren
Organe Gegenstand verbotenen Handeltreibens
waren, und bei Organempfingern von einer Be-
strafung nach Absatz | absehen oder die Strafe
nach seinem Ermessen miidern (§ 49 Abs. 2 des
Strafgesetzbuchs),

5§18
Weitere Straivorschriften

(1) Wer entgegen § 3 Abs. 1 oder 2 oder § 4 Abs. 1 Satz 2 ein
Organ entnimmt, wird mit Freiheitsstrafe bis zu drei
Jabren oder mit Geldstrafe bestraft,

(2) Wer entgegen § 7 Abs. 1 Satz 1 Nr. 1 Buch-
stabe &, b, Nr. 4 oder Satz 2 ein Organ entnimrat, wird -
mit Freiheitsstrafe bis zu finf Jahren oder mit Geld-
strafe bestraft,

{3) Wer entgegen § 2 Abs. 3 a Satz 1 oder 3
eine Auskunft erteilt oder weitergibt oder
entgegen § 12 Abs. 2 Angaben verarbeitet
oder nutzt oder entgegen § 13 Abs. 2 Satz §
bis 3 personenbezogene Daten offenbart, verar-
beitet oder nutzt, wird, wenn die Tat micht in $
203 des Strafpesetzbuchs mit Strafe bedroht ist,
mit Freiheitsstrafe bis zu einem Jahr oder mit
Geldstrafe bestraft.

(1) In den Féllen der Absédtze I und 2 ist der Ver-
such strafbar. : .

{5) Handelt der Tater in den Fillen des Absatzes 1
fahrldssig, ist die Strafe Freiheiisstrafe bis zu einem
Jahr eder Geldstrafe.

§19
Bufigeldvorschrifien

{1) Ordnungswidriq handelt, wer vorsitzlich oder
fahrldssig

L. entgegen § 5 Abs. 2 Satz 3 die Feststellung dey”
Untersuchungsergebnisse  oder ihren Zeitpunkt
nicht, nicht richtig, nicht vellstindig oder nicht in
der vorgeschriebenen Weise aufzeichnet oder
nicht unterschreibt,

Z. entgegen § 8 ein Organ Ubertragt,

3. entgegen § 9 Abs. 2 Nr. 3 die Organiibertragung
nicht oder nicht in der vorgeschriebenen Weise
dokumentiert oder D

4. entgegen § 14 Satz 1 eine dort genannte Unterlage-
nicht oder nicht mindestens zehn Jahre aufbe-
wahrt. ’ . .

(2) Die Crdnungswidrigkeit kann in den Fallen deg
Absatzes 1 Nr. 1 bis 3 mit einer GeldbuBe bis zu fiint-
zigtausend Deutsche Mark, in den Fillen des

‘Absatzes 1 Nr. 4 mit einer Geldbuge bis zu finftay-
send Deutsche Mark geahndet werden.
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ACHTER ABSCHNITT .
- SchluBivorschriiten

§ 20
Anderung des Arzneimittelgesetzes

Das Arzneimittelgesstz in der Fassung der Be-

kanntmachung vem 19. Oktober 1984 (BGEL
S. 3018) wird wie folgt gedndert: ) :

I

1. In § 2 Abs, 3 wird nach Nummer 7 der.Punkt am
Ende des Satzes durch ein Komma ersetzt und fol-

gende Nummer § angeftigt:

.8. die in § 8 Satz 1 des Transplantaicnsgesetzes
genannien Crgane und Augenhornhiute, wenn sic

zur Ubertragung auf andere Menschen bestimmt sind i

2. § BO wird wie fcigt gedndert:

a) In Satz 1 wird nach MNummer 3 der Punkt am
Ende des Satzes durch ein Komma ersetzt u.nd

folgende Nummer angefigt:

.4. menschliche Organe, Organteile und Ge-
webe, die unter der fachlichen Verantwor-
tung eines Arztes zum Zwecke der Ubertra-
qung auf andere Menschen entnommen

_werden, wenn diese Menschen unter det

g

fachlichen Verantwertung dieses Arztes be-

handelt werden.”
b} Nach Satz 2 wird folgender Satz angefigt:
.Satz 1 Nr. 4 gilt nicht fdr Blutzubereitungen,

§21
Anderung des Finften Buches Sozialgesetzbuch

§ 115a Abs. 2 des Flnften Buches Sozialgesetz-

buch — Gesetzliche Krankenversicherung - {Artkel 1
des Gesetzes vom 20. Dezember 1988, BGBL I
5. 2477), das zuletzt durch ... ge&ndert worden ist,
wird wie folgt gefadt: ' '

. (2 Die vorstationdre Behandiung ist auf ldngstens
drei Behandlungstage innerhalb von finf Tagen vor
Beginn - der stationiren Behandlung begrenzt. Die
pachstationire Behandlung darf sieben Behand-
lungstage innerhalb von 14 Tagen, bei Organiibertra-
gungen nach § & des Transplantationsgesetzes drel
Mornate nach Beendigung der stationdren Kranken-
hausbehandlung nicht iberschreiten. Die Frist von
14 Tagen oder drei Monaten kano in medizinisch be-
griindeten Einzelfillen im Einvernehmen mit dem
einweisenden Arzt verlangert werden. Kontrellunter-

_suchungen bei Crganibertragungen nach § B des
Transpiantationsgesetzes diirfen vom Krankenhaus
auch nach Beendigung der nachstationdren Behand-

635797
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lung fortgefithrt werden, um die weitere Krankenhbe-
handlung oder MaBnahmen der Qualitatssicherung
wissenschaftlich zu begleiten oder zu unterstitzen,
Eine notwerndige &rztiiche Behandlung auBerhalb
des Krankenhauses wihrend der vor- und nachstatio-
nédren Behandiung wird im Rahmen des Sicherstei-
lungsauftrags durch die an der vertragsirztlichen
Versorgung teilnehmenden Arzte gewihrleistet. Das
Krankenhaus hat den einweisenden Arzt tiber die
vor- oder nachstationdre Behandlung sowie diesen
und die an der weiteren Krankenbehardlung jeweils
beteiligten Arzte iiber die Kontrolluntersuckungen
und deren Ergebnis unverziglich 2u unterrichten. Die

Sitze 2 bis 6 gelten fiir die Nachbetreuung von
Organspendern nach § 7 Abs. 3 Satz 1 des Trans-
plantationsgesetzes entsprechend.”

§21a
Anderung des Siebten Buches Sozialgesetzbuch

§ 2 Abs. I Nr. 13 Buchstabe b des Siebten Buches
Sozialgesetzbuch - Gesetzliche Unfaliversicherung
- (Artikel 1 des Gesetzes vom 7. August 1996,
BGBL I S. 1254), das zuletzt durch Artikel 7 des
Gesetzes vom 24. Mirz 1997 (BGBL I S. 599) ge-
dndert worden ist, wird wie folgt gefaft:

"b) Blut oder Ldrpereigene Organe, Organteile
toder Gewebe spenden,” .

§ 22
Anderung des $trafgesetzbuchs

§ 5 des Strafgesetzbuchs in der Fassung der Be-
kanntmachung vom 10. Marz 1987 (BGBL I S. 945,
1180}, das zuletzt durch . . . gedndert worden ist, wird
wie folgt gedndert: -

1. In Nummer 14 wird der Punkt durch ein Semi-
kolon ersetzt.

2. Nach Nummer 14 wird folgende Nummer 15 ange-
fiigt; '
' »13. Organhandel (§ 17 des TranspI&ntatlonsg-e-
setzes), wenn der Tater zur Zeit der Tat Deut-
scher ist.*

§23
' Ubergangsregelungen

- (1) Bel Inkrafttreten dieges Gesetzes bestehende
Vertrdge iiber Regelungsgegenstinde nach § 10
gelten weiter, bis sie durch Vertrag nach § 10 Abs. 1
und 2 abgelést oder-durch Rechtsverordnung nach
-8 10 Abs: 5 ersetzt werden.

{2) Bei Inkraftireten dieses Gesetzes hestehende
Vertrdge {iber Regelungsgegenstinde nach § 11
gelten weiter, bis sie durch Vertrag nach § 11 Abs. 1
und 4 abgeldst ader durch Rechtsverordnung nach
§ 11 Abs. 6 ersetzt werden,



e Drucksache 635/97

_ 524
Inkrafttreten, AnSerkrafttreten ~

(1) Dieses Gesetz tritt am [einsetzen: Dafum des
ersten Tages des ersten aufl die Verkiindung des
Gesetzes folgenden Kalendermonats] in Kraft,
soweit in Satz 2 nichts Abweichendes bestimmt ist. §
7 Abs. 3 Sarz 2 und 3 tritt am [einsetzen: Datum des
ersten Tages des finfundrwanzigsten auf die
Verkiindung des Gesetzes folgenden
Kalendermonats} in Kraft

(2) Am [einsetzen: Datum des ersten Tages des
ersten auf die Verkiindung des Gesetzes foigenden
Kalendermonats] treten aufer Krafl:

1. die Verordnung iber die Durchfihrung von-Or-
gantransplantationen vem’ 4. Juli 1875 (GBL I
Nr. 32 S. 597), geindert durch Verordnung vom .
5. August 1987 (GBL INr. 19 8. 189),

2, die Erste Durchfihrungsbestimmung zur Verord-
- nung iber die Durchifhrung von Organtransplan-
tationen vom 28. Mérz 1977 (GBL INr. 13 5. 141]. -
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G-In-K-R

BeschluB

des Deutschen Bundestages

e

Gesetz iiber die Spende, Entnahme und Ubertragung von Organen
(Transplantationsgesetz - TPG)

Der Deutsche Bundestag hat in seiner 183. Sitzung am 25. Juni 1997 zu dem von
ihm verabschiedeten Gesetz Uber die Spende, Entnahme und Ubertragung von
Organen (Transplantationsgesetz - TPG) - Drucksachen 13/4355, 13/8017 - die
nachstehende EntschlieBung in Drucksache 13/8017 - Nummer 1 Buchstabe d
der BeschluBempfehlung - angenommen:

"Der Deutsche Bundestag fordert die Bundesregierung auf, so bald wie moglich einen
Gesetzentwurf vorzulegen, in dem die Transplantation fetalen Gewebes geregelt wird."

Vertrieb: Bundesanzeiger Verlagsgesellschatt mhH, Postiach 1320, 53003 Bonn
. Telefon: 0228/3820840, Telefax: 0228/3820844
ISEN 0720-2948
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G-In-K-R

Berichtigung

Gesetz iiber die Spende, Entnahme und Ubertragung von Organen
(Transplantationsgesetz - TPG)

Deutscher Bundestag Bonn, den 11. September 1887
Der Direktor

An den ‘
Herrn Direktor
des Bundesrates

Im Nachgang zu dem Schreiben der Prasidentin des Deutschen Bundestages vom
5. September 1997 teile ich mit, daf zu dem vom Deutschen Bundestag in seiner
183. Sitzung am 25. Juni 1997 verabschiedeten Gesetz aber die Spende, Entnahme
und Ubertragung von Organen (Transplantationsgesetz - TPG) - Drucksachen
1314355, 13/8017 - folgende Berichtigung erfordertich ist:

In § 19 Abs. 1 mufd die Nummer 3 wie folgt lauten:

"3. entgegen § 9 Abs. 2 Nr. 3, auch in Verbindung mit Abs. 3, die
Organiibertragung nicht oder nicht in der vorgeschriebenen
Weise dokumentiert oder”.

i

(Dr. Kabel)

Veririeb: Bundesanzeiger Verlagsgesslischat mbH, Postfach 1320, 53003 Bonn
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ISSN 0720-2048






