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Empfehlungen AIS -G -K
der Ausschusse

zu Punkt ... der 1024. Sitzung des Bundesrates am 16. September 2022

Verordnung uber die von den Traumaambulanzen in der Sozialen
Entschadigung zu erfiillenden Qualitatskriterien und die Pflichten
der Traumaambulanz (Traumaambulanz-Verordnung - TAV)

A

Der federfiihrende Ausschuss fur Arbeit, Integration und Sozialpolitik (AlS)
und der Gesundheitsausschuss (G)

empfehlen dem Bundesrat, der Verordnung gemaR Artikel 80 Absatz 2 des Grund-
gesetzes nach MaRgabe der folgenden Anderungen zuzustimmen:

1. Zu§82 Absatz1Satz1,3

8 2 Absatz 1 ist wie folgt zu &ndern:

a) In Satz 1 sind nach dem Wort ,,Leistungsberechtigte” die Worter ,,bei Be-
handlungsbeginn, jedoch* einzuftigen.

b) Satz 3 ist wie folgt zu fassen: ,,Die Traumaambulanz leitet den Antrag un-
verziglich an die nach Landesrecht zustandige Behtrde weiter.*

Begriindung:
Zu Buchstabe a

Grundsatzlich ist im Rahmen eines Regel-Ausnahmeverhéltnisses eine Inan-
spruchnahme der ersten beiden Sitzungen in der Traumaambulanz nach 8§ 10
Absatz 5 Satz 1 SGB XIV in Verbindung mit § 11 Absatz 4 Satz 2 SGB XIV
vor beziehungsweise unabhangig von einem entsprechenden Leistungsantrag
durch die Betroffenen moglich. Unbeschadet dessen sollten die Betroffenen
zeitnah, das heil3t bereits mit dem Beginn der Traumabehandlung tber die Er-
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forderlichkeit einer Antragstellung flr eine Uber die ersten beiden Sitzungen
hinausgehende Leistungserbringung informiert werden. Nur nach Zugang eines
Antrages kann die nach Landesrecht zustandige Behdrde uber die Anspruchs-
berechtigung im Erleichterten Verfahren nach 8 115 SGB XIV entscheiden.
Ein rechtzeitiger Antrag stellt sicher, dass die Sitzungen in der Traumaambu-
lanz ohne Verzdgerungen durchgefuhrt werden kénnen. Bereits zu Behand-
lungsbeginn besteht fir die Traumaambulanz ein Informationserfordernis ge-
genuber den Betroffenen unter anderem Uber die Durchfiihrung der Behand-
lung als Leistung der Sozialen Entsch&digung sowie tber die Dokumentation
und Abrechnung gegeniber der nach Landesrecht zustandigen Behdrde und die
dafiir notwendige Einwilligung in die Verarbeitung personenbezogener Daten.
In diesem Zusammenhang sollten Betroffene flr eine umfassende und voll-
standige Information auch zum Erfordernis einer Antragstellung alles Notwen-
dige erfahren.

Zu Buchstabe b

Ein Antrag ist erst gestellt und damit rechtswirksam, wenn er einer in § 16
SGB | genannten Stelle beziehungsweise Einrichtung zugegangen ist. Die
Traumaambulanz ist jedoch keine Stelle, die zur Antragsentgegennahme ge-
méal 8 16 SGB | berechtigt ist. Eine korrekte Formulierung ist an dieser Stelle
notwendig, um Missverstandnisse bezlglich des Datums der rechtswirksamen
Antragstellung auszuschlieBen. Das konnte im Einzelfall fur den Leistungsbe-
ginn eine Rolle spielen, wenn nicht ausschlieBlich Schnelle Hilfen, sondern
weitere Entschadigungsleistungen zu erbringen sind.

AIS 2. Zu88Absatz 1

§ 8 Absatz 1 ist wie folgt zu fassen:

»(1) Die Traumaambulanz bietet Sitzungstermine zu den allgemeinen Ge-
schaftszeiten an.*

Begrindung:

Die Offnungszeit an einem Tag der Woche bis 20 Uhr oder alternativ am Wo-
chenende ist zwingend vorgeschrieben. Die vorliegende Regelung verkennt die
personellen Mdoglichkeiten der meisten Traumaambulanzen. Daran éndert auch
die Relativierung ,,bei Bedarf” nichts. Denn macht ein Leistungsberechtigter
diesen Bedarf geltend, dann waére die Erreichbarkeit an einem Tag der Woche
bis 20 Uhr oder alternativ am Wochenende fir die ortlich in Frage kommende
Traumaambulanz verpflichtend. Dies kdnnen die Traumaambulanzen in der
Regel nicht sicherstellen. Sollte daher in der TAV letztlich doch eine zwingen-
de Erreichbarkeit an einem Tag der Woche bis 20 Uhr oder alternativ.am Wo-
chenende verankert werden, dann besteht die Gefahr, dass sich dies entweder
in einer vertraglichen Zuriickhaltung der Traumaambulanzen oder in einer ada-
quaten ,,Bereitschafts-Vergltung“ fur dieses besondere Angebot niederschla-
gen wird.
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AlS 3. Zu 8§88 Absatz 4 Satz 2 —neu —

Dem § 8 Absatz 4 ist folgender Satz anzufiigen:

,»Ist der Traumaambulanz eine Erbringung von Leistungen innerhalb dieser Frist
im Einzelfall nicht méglich, verlangert sich diese auf bis zu zehn Werktage.*

Begrindung:

Aus der Erfahrung mit den bisher vertragsgebundenen Traumaambulanzen ist
eine Sicherstellung des Anspruchs auf eine erste Therapiesitzung nach spates-
tens flnf Werktagen nach der Kontaktaufnahme in den meisten Fallen mdglich.
Manchmal kann die erste Therapiesitzung jedoch aus Kapazitatsgriinden nicht
in diesem kurzen Zeitraum realisiert werden. Die Inanspruchnahme ist dann
unmittelbar in den Folgetagen mdglich, so dass eine schnelle Inanspruchnahme
nach dem schéadigenden Ereignis im Vergleich zu den normalen Wartezeiten
fiir Therapien nicht vollkommen scheitert — sondern mit leichter Zeitverzdge-
rung beginnt. Eine geringfuigige Verlangerung der Frist — wie vorgeschlagen —
durfte auch angesichts eines grundsétzlich akuten Behandlungsbedarfs tolerier-
bar sein. Auch fir im Endergebnis erfolgreiche Vertragsverhandlungen mit
neuen Traumaambulanzen erscheint diese Mdoglichkeit der langeren Frist bis
zur ersten Therapiesitzung in Einzelféallen notwendig.

AIS,G 4. Zu§9

§ 9 ist wie folgt zu fassen:

11§ 9
Schweigepflichtentbindung

Die Mitarbeiter und Mitarbeiterinnen der Traumaambulanz weisen die Leis-
tungsberechtigten und die Sorgeberechtigten minderjahriger Leistungsberech-
tigter darauf hin, dass die Behandlung in der Traumaambulanz als Leistung der
Sozialen Entschadigung nach Kapitel 4 Abschnitt 3 des Vierzehnten Buches
Sozialgesetzbuch erbracht wird und fiir welche Zwecke daher eine Verarbeitung
von Daten gegenuber der nach Landesrecht zustdndigen Behorde erforderlich
ist. Sie erldutern das Instrument der Entbindung von der Schweigepflicht, die
Folgen einer solchen Erklarung sowie die Mdglichkeit des Widerrufs.*
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Folgeédnderung:

In 8 6 Absatz 3 Satz 1 ist die Angabe ,,Absatz 1 und 2* zu streichen.

Begrindung:

Die Mitarbeiter und Mitarbeiterinnen der Traumaambulanz unterliegen nach
den fur sie geltenden Berufsordnungen sowie gemal § 203 Absatz 1 des Straf-
gesetzbuches der Schweigepflicht, so dass es einer gesonderten Regelung wie
in 89 Absatz 1 TAV nicht bedarf. Die Beschrankung auf ein Einverstdndnis
zur Ubermittlung lediglich von Informationen zum schadigenden Ereignis (Ab-
satz 2) ist hingegen nicht ausreichend.

Bereits fir Abrechnungszwecke ist eine Ubermittlung der Daten nach § 11 Ab-
satz 1 TAV an die nach Landesrecht fur die Soziale Entschadigung zustandige
Behorde vorgesehen. Im Rahmen der Bearbeitung des Antrags auf Gewéhrung
von Leistungen in einer Traumaambulanz sind daher eine Verarbeitung von In-
formationen zum schadigenden Ereignis sowie personenbezogener Daten, ein-
schlieBlich Gesundheitsdaten durch die nach Landesrecht fur das Soziale Ent-
schadigungsrecht zustandige Behdrde regelméaliig erforderlich.

Bei der Information Uber das Instrument der Schweigepflichtentbindung ist zu
berucksichtigen, dass eine Einwilligung in die Verarbeitung von Gesundheits-
daten unerlasslich ist, damit die nach Landesrecht zustandige Behdrde im
Rahmen der Bearbeitung eines Leistungsantrages die Entscheidung tber eine
Anspruchsberechtigung im Erleichterten Verfahren (8 115 SGB XIV) sowie
gegebenenfalls die Entscheidung Uber die Erforderlichkeit weiterer Sitzungen
(8 34 Absatz 3 SGB XI1V) treffen kann. Gleichzeitig ist darauf hinzuweisen,
dass die Einwilligung jederzeit formlos widerrufen werden kann.

5. Zu§11

8 11 ist zu streichen.

Folgednderung:

8§ 12 Absatz 3 ist zu streichen.

Begrindung:

Mit § 11 wird fur die Traumaambulanzen im Sinne des SGB XIV eine zuséatz-
liche Aufgabe festgeschrieben, die Uber den gesetzlich definierten Leistungs-
umfang gemal den §8 31 bis 34 SGB XIV hinausgeht.

Nach dem Bestimmtheitsgebot des Artikels 80 Absatz 1 Satz 2 des Grundge-
setzes missen Inhalt, Zweck und Ausmal3 der erteilten Erméchtigung zum Er-
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lass von Rechtsverordnungen im Gesetz bestimmt werden. Alle Festlegungen
zu Inhalt, Zweck und Ausmal} missen dort unmittelbar zu entnehmen sein.
8 38 SGB XIV enthalt keine Ermé&chtigung, den gesetzlichen Leistungsumfang
einer Traumaambulanz per Verordnung zu erweitern. Die Vorschrift des § 11
TAV ist daher zu streichen.

Im Ubrigen fehlt es an einer hinreichenden Rechtsklarheit der Regelung. Das
Aufgabenspektrum und die Zielgruppe der Vernetzungsarbeit sind nicht hinrei-
chend bestimmt beziehungsweise im konkreten Fall bestimmbar. Der Aufbau
und die Organisation eines Netzwerkes fur Hilfe und Unterstiitzung an Be-
troffene von Gewalttaten liegt nicht in der origindren Verantwortlichkeit von
Fachkliniken und anderen Einrichtungen der Gesundheitsversorgung, die re-
gelmaRig als Vereinbarungspartner der nach Landesrecht zustandigen Behor-
den zur Erbringung von Leistungen als Traumaambulanz fungieren. Selbst die
Teilnahme an bereits bestehenden Netzwerken kann nicht verpflichtend als
Annexaufgabe im Zusammenhang mit der Durchfiihrung von Sitzungen zur
psychotherapeutischen Fruhintervention begriffen werden.

Aufgaben im Sinne einer Vernetzung werden durch den Tréger der Sozialen
Entschéadigung erfillt, indem eine Einbeziehung von Leistungstragern bezie-
hungsweise -erbringern und weiteren Akteuren im Rahmen des Fallmanage-
ments nach 8 30 SGB XIV erfolgt. Weiterhin eréffnet § 39 SGB XIV den Be-
hérden die Maglichkeit, Kooperationsvereinbarungen mit Opferhilfe- und ver-
gleichbaren Einrichtungen zu schliefen und diese auch finanziell zu férdern.
Insoweit sind durch das SGB XIV bereits neue Instrumente geschaffen, um
Netzwerke aufzubauen oder weiterzuentwickeln, die das in der Begrindung zu
8 11 TAV beschriebene Ziel, tiber Angebote und Aufgaben lokaler Netzwerk-
partner zu informieren und diese strukturell zu verankern, erfullen.

In Folge der Streichung von 8 11 TAV sind die Regelungen zur Vergiitung von
Vernetzungstatigkeiten in § 12 Absatz 3 TAV obsolet.

AIS 6. Zu 8§12 Absatz 1 Satz 1 Nummer 1, 2, 4,
Absatz 2

8 12 ist wie folgt zu &ndern:
a) Absatz 1 Satz 1 ist wie folgt zu &ndern:

aa) In Nummer 1 ist das Wort ,,Behandlungsstunden® durch die Worter
»durchgefiihrten Sitzungen* zu ersetzen.

bb) In Nummer 2 ist das Wort ,,Stundensatz* durch die Worter ,,Satz pro
durchgefihrter Sitzung*“ zu ersetzen.

cc) In Nummer 4 sind die Worter ,,Leistungsempfanger und ,,Leistungs-
empfangern® jeweils durch das Wort ,,Leistungsberechtigten* zu erset-
zen.
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In Absatz 2 sind nach dem Wort ,,Sitzung* ein Komma und die Worter
»,Weitere vereinbarte Aufwendungen* einzuftigen.

Begrindung:
Zu Buchstabe a Doppelbuchstabe aa und bb

Die Bezeichnung ,,Behandlungsstunden® (Nummer 1) weicht von der sonst in
der TAV durchgehenden Bezeichnung ,,Sitzung* ab. Eine Sitzung dauert min-
destens 50 oder mit Dolmetschereinsatz in der Regel 75 Minuten. Der Begriff
»otunde* ist daher an sich unzutreffend. Zudem sollten Begrifflichkeiten ein-
heitlich verwendet werden — ein Begriff (,,Sitzung*) zur Beschreibung eines
Lebenssachverhalts. Dies gilt dann ebenso flr die Bezeichnung ,,Stundensatz*
(Nummer 2).

Zu Buchstabe a Doppelbuchstabe cc

Die Bezeichnung ,,Leistungsempfanger* weicht von der sonstigen durchgehen-
den Bezeichnung ,,Leistungsberechtigte” ab und sollte daher angepasst werden.
Begrifflichkeiten sollten einheitlich verwendet werden — ein Begriff (,,Leis-
tungsberechtigter) zur Beschreibung eines Lebenssachverhalts beziehungs-
weise einer Personengruppe.

Zu Buchstabe b

In 8§12 Absatz 1 Satz 1 Nummer 3 werden im Zuge der Abrechnung unbe-
stimmt ,,gegebenenfalls weitere Aufwendungen der Traumaambulanz® be-
nannt, die sich aber in der abschlieBenden Aufzéhlung des Absatzes 2 lber die
Abrechnungspositionen nicht wiederfinden. Sie sind daher in die Aufzéhlung
des Absatzes 2 aufzunehmen. Andernfalls waren sie sonst zwar in die Abrech-
nung als Daten aufzunehmen, konnten aber mangels Nennung in Absatz 2 nicht
abgerechnet werden.

7. Zu812
§ 12 Absatz 3 ist zu streichen.

Begriindung:

Mit der Vorschrift wird eine Vergltung einer gemal 8§11 TAV von den
Traumaambulanzen wahrgenommenen Vernetzungsarbeit als Fallpauschale in
Hohe des flr zwei Sitzungen zu zahlenden Betrages festgelegt. Die Vorschrift
wird von der Erméchtigungsnorm des § 38 SGB XIV nicht umfasst und ist
deshalb zu streichen.

Nach dem Bestimmtheitsgebot des Artikels 80 Absatz 1 Satz 2 des Grundge-
setzes miussen Inhalt, Zweck und Ausmal} der erteilten Erméchtigung zum Er-
lass von Rechtsverordnungen im Gesetz bestimmt werden, alle Festlegungen
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zu Inhalt, Zweck und Ausmal} mussen dort unmittelbar zu entnehmen sein. Die
Vergltung ist zwar als Mindestinhalt der Vereinbarung in § 37 Absatz 3
Nummer 6 SGB XIV ausdricklich genannt, in der Erméchtigungsnorm als In-
halt einer Verordnung in 8 38 Satz 2 SGB XIV aber gerade nicht aufgefiihrt.
Die Art und Weise der Vergltung, insbesondere aber deren Hohe bleibt des-
halb den Vereinbarungspartnern vorbehalten. Zwar kann in der Vereinbarung
eine abweichende Regelung getroffen werden. Der eingeschrankte Geltungsbe-
reich kann die bereits im Grundsatz fehlende Verordnungsermachtigung aber
nicht heilen. Zudem wirde auch dieser bereits einen erheblichen Eingriff dar-
stellen, da potenzielle Vereinbarungspartner eine in der Verordnung enthaltene
Vergutungsregelung bei den Vertragsverhandlungen als MaRstab zugrunde le-
gen durften.

Im Ubrigen ginge die Vorschrift inhaltlich auch in Bezug auf die Anbindung an
den Behandlungsfall bei der Bemessung der Pauschale fiir eine Vernetzungsta-
tigkeit fehl. Es ist nicht sachgerecht, eine Vergutung, wie in der Begrindung
erlautert, fur jeden Fall und unabhéngig davon vorzusehen, ob die nach § 11
TAV nicht verpflichtende Aufgabe Uberhaupt wahrgenommen wird.
Traumaambulanzen haben zudem keinen Einfluss auf die Anzahl der Betroffe-
nen, die ihre Einrichtung aufsuchen. Abh&ngig von der Anzahl der Behand-
lungsfélle und der durchgefiihrten Sitzungen konnte es zu einem deutlichen
Missverhaltnis im Vergleich zur Vergitung der psychotherapeutischen Leis-
tungen kommen. Die Regelung zur Hohe der Vergitung wirde nicht nur zu ei-
ner unsachgemalien Belastung der Landerfinanzen, sondern auch zu einer Un-
gleichbehandlung zwischen den Traumaambulanzen flhren.

Zu 8§13 Satz 2 —neu —

Dem § 13 ist folgender Satz anzufiigen:

,Dies gilt auch fiir Anderungen dieser bestehenden Vereinbarungen nach dem
31. Dezember 2023.

Begrindung:

Hier kann aus dem Verordnungstext beziehungsweise der Begriindung heraus
nur vermutet werden, dass der Bestandsschutz fur die vor dem 1. Januar 2024
geschlossenen Vereinbarungen auch dann fortgelten soll, wenn nach dem
31. Dezember 2023 lediglich vertragliche Anpassungen (zum Beispiel zur Ver-
gutung) beziehungsweise andere Korrekturen oder Erganzungen stattfinden. Im
Freistaat Sachsen werden zum Beispiel die Vereinbarungen mit den
Traumaambulanzen immer unbefristet mit der Mdglichkeit der Kindigung ge-
schlossen. Ein automatisches Auslaufen der Vertrdge mit dem Ergebnis neu zu
schlielender Vereinbarungen mit der dann zwingenden Anwendung der TAV
findet daher in den Bestandsféallen regelmaRig nicht statt. Die Ergdnzung des
Satzes 2 dient somit der Klarstellung.
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9.

10.

Der Ausschuss fur Kulturfragen

empfiehlt dem Bundesrat, der Verordnung gemald Artikel 80 Absatz 2 des
Grundgesetzes zuzustimmen.

C

Der federfihrende Ausschuss fir Arbeit, Integration und Sozialpolitik

empfiehlt dem Bundesrat ferner, die folgende Entschliefung zu fassen:

Die Traumaambulanz-Verordnung (TAV) und das damit verfolgte Ziel, eine
Vereinheitlichung im Bereich der Traumaambulanzen herbeizufiihren, ist
grundsatzlich zu unterstitzen. Allerdings steht zu befuirchten, dass einige Rege-
lungen zu eng gefasst sind und damit die Gefahr besteht, dass der Aufbau einer
flachendeckenden Versorgung behindert wird.

[Dies betrifft namentlich die Anforderungen an die Vernetzung der Traumaam-
bulanzen (8 11 TAV) und die Verpflichtung zum Terminangebot (§ 8 TAV).]"
Die bereits bestehenden Einrichtungen sind nicht auf eine Zusammenarbeit mit
den nach Landesrecht zustdndigen Behorden angewiesen oder gar zur Imple-
mentierung einer Traumaambulanz gesetzlich verpflichtet. Die Traumaambu-
lanzen missen hohe Anforderungen an Qualifikationen und Erreichbarkeit und
daneben auch allgemeine, oftmals von den bereits bestehenden Organisations-
strukturen abweichende, Vorgaben erfullen. Der Zusatzaufwand, der mit Be-
treiben einer Traumaambulanz neben den bestehenden Organisations- und Be-
handlungsstrukturen entsteht (zum Beispiel verschiedene Abrechnungswege,
keine Mdoglichkeit der Medikation, anderes Leistungsspektrum), wird dabei
nicht monetér berlicksichtigt. Es besteht die Gefahr, dass die Einrichtungen
zwar grundsatzlich ein Angebot vorhalten, das mit der Schnellen Hilfe einer
Traumaambulanz vergleichbar ist, aber sich nicht formell einer vertraglichen
Bindung als Traumaambulanz unterwerfen, sondern andere Wege der Abrech-
nung der erbrachten Leistungen fir betroffene und hilfesuchende Personen
wahlen.

Wird bei Annahme der Ziffern 2, 3 oder 5 redaktionell angepasst.
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Der Bundesrat bittet daher die Bundesregierung, die Entwicklung zu beobach-
ten und bei einer unglnstigen Entwicklung der flachendeckenden Errichtung
von Traumaambulanzen nachzusteuern und die Mdglichkeiten einer vertragli-

chen Zusammenarbeit zu erleichtern.



