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1. Einleitung

Organtransplantationen sind auch mit psychischen Belastungen verbunden. Die Bundes-
psychotherapeutenkammer (BPtK) begriilt daher, dass bei der Novellierung des Trans-
plantationsgesetzes (TPG) diese Dimension berlicksichtigt wurde und Patient*innen und
Lebensorganspender*innen auch mittels psychotherapeutischer Expertise Unterstiitzung
erfahren sollen. Als eine von drei Berufsgruppen — neben Arzt*innen und dem Pflegefach-
personal — sollen Psychotherapeut*innen als Vertrauenspersonen fiir die Lebendorgan-
spende fungieren und als solche die Organlebendspender*innen wahrend des gesamten
Prozesses begleiten und unabhangig beraten. Zum anderen sollen Psychotherapeut*in-
nen als unabhangige sachverstindige Personen eingesetzt werden, um die Organlebend-
spender*innen umfassend psychosozial zu beraten und zu evaluieren. SchlieRlich sollen
Psychotherapeut* als Mitglied der Lebendspendekommission Stellung zur Eignung und

Freiwilligkeit der Spender*innen nehmen.

Die BPtK regt an zwei Stellen Anderungen an. Zum einen sollten die bereits bestehenden
Qualifizierungsanforderungen fiir die psychosoziale Evaluation in den Transplantations-
richtlinien der Bundesarztekammer (BAK) bei der Novelle des TPG iibernommen werden.
Danach sollen die psychosoziale Diagnostik und Behandlung durch ,,Mental Health Pro-
fessionals” erfolgen. Hierzu zahlen nach den Transplantationsrichtlinien ausschlieRlich ap-
probierte Leistungserbringer*innen sowie Psycholog*innen nur unter bestimmten Vo-
raussetzungen. Zum anderen schligt die BPtK vor, die Richtlinienkompetenz der BAK auf
Regelungen zur psychischen Betreuung der Organempfanger*innen zu erweitern.

2. Psychosoziale Evaluation — Qualifikation der Sachverstandigen

Organtransplantationen sind nicht nur eine kérperliche, sondern auch eine grolRe psychi-
sche Belastung fiir die Patient*innen und ihre Angehérigen. Auch der Erfolg einer Organ-
transplantation wird von psychischen Faktoren wesentlich beeinflusst. Die Beriicksichti-
gung psychischer und psychosozialer Belastungen bei Organtransplantierten, Angehori-
gen und — bei der Lebendspende — Organspender*innen ist im Transplantationsprozess
deshalb von groRer Bedeutung.

Die BPtK begriiSt deshalb, dass die Erweiterungen der Moéglichkeit zur Lebendspende mit
einer qualifizierten psychosozialen Evaluation, Beratung und Betreuung der Lebendspen-
der*innen verbunden werden soll. Hinsichtlich der Qualifikation der Sachverstiandigen

schlagt die BPtK jedoch folgende Anderungen vor.
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Anderung von Artikel 1 Nummer 6 bbb) (§ 8 Absatz 1 Nummer 1)

bbb) Der Nummer 1 wird folgender Buchstabe d angefiigt:

,d) im Fall der Entnahme eines Organs durch einen unabhangigen sachver-

stdandigen Person,-die-tiber-eine-psychologische-oderpsychotherapeutische
Berufsqualifikationverfiigt; Mental Health Professional nach den Richtlinien

gemaR § 16 Absatz 1 Nummern 2 und 5 umfassend psychosozial beraten und
evaluiert worden ist.”.

Anderung von Artikel 1 Nummer 7 (§ 8a Absatz 4)

Nach § 8 wird folgender § 8a eingefligt:

»8 8a
Lebendspendekommissionen

(...)

(4) Der Lebendspendekommission missen ein Arzt, der weder an der Entnahme noch
an der Ubertragung von Organen beteiligt ist, noch Weisungen eines Arztes unter-
steht, der an solchen MaRRnahmen beteiligt ist, eine Person mit der Befdhigung zum
Richteramt und eine—psychologisch—eder—psychotherapeutisch—gualifizierte—Rerson
Mental Health Professional gemafR} den Richtlinien nach § 16 Absatz 1 Nummern 2
und 5 angehoren. Das Nahere, insbesondere zur Zusammensetzung und Finanzierung
der Lebendspendekommission sowie zum weiteren Verfahren zur Erstellung der gut-
achtlichen Stellungnahme wird durch Landesrecht bestimmt.”

Begriindung:
In den Richtlinien zur Transplantationsmedizin der Bundesadrztekammer gema § 16

Transplantationsgesetz sind bereits Anforderungen an die Berufsqualifikation der Sach-
verstandigen zur psychosozialen Evaluation in Anlehnung an die Empfehlung der S3-Leit-
linie ,,Psychosoziale Diagnostik und Behandlung von Patientinnen und Patienten vor und
nach Organtransplantation”! festgelegt. Die psychosoziale Diagnostik und Behandlung
soll danach nur durch ,,Mental Health Professionals” erfolgen, zu denen ausschlieRlich
Personen mit einer der folgenden Qualifikationen zahlen:

e Psychologische*r Psychotherapeut*in,

! Deutsche Gesellschaft fiir Psychosomatische Medizin und Arztliche Psychotherapie e.V. (DGPM), Deut-
sches Kollegium fur Psychosomatische Medizin e.V. (DKPM): Psychosoziale Diagnostik und Behandlung
von Patientinnen und Patienten vor und nach Organtransplantation. 1. Version 2022. Verfiigbar unter:
https://www.awmf.org/leitlinien/detail/Il/051-031.html. Zugriff am (08.05.2024).
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e Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeut*in (fir die psychosoziale Diagnostik
und Behandlung von Kindern und Jugendlichen),

e Fachérzt*in fir Psychosomatische Medizin und Psychotherapie,

e Fachérzt*in fur Psychiatrie und Psychotherapie,

e Fachérzt*in fur Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie (fir die psy-
chosoziale Diagnostik und Behandlung von Kindern und Jugendlichen),

e Diplom-Psychologe/-Psychologin bzw. Master of Science Psychologe/Psychologin
mit Schwerpunkt Klinische Psychologie und Psychotherapie oder (Fach-)Arzt/
(Fach-)Arztin mit Zusatz-Weiterbildung Psychotherapie mit jeweils hinreichenden
theoretischen Kenntnissen und klinischer Erfahrung im Hinblick auf psychologi-
sche/psychosomatische/psychiatrische Fragestellungen und Problemlagen in der

Transplantationsmedizin.

Der Verweis auf Mental Health Professionals nach den Transplantationsrichtlinien der
Bundesarztekammer im Gesetz stellt zum einen sicher, dass kiinftig auch fir die psycho-
soziale Diagnostik und Evaluation von Lebendspender*innen die gleichen Qualifikations-
anforderungen gelten. Zum anderen wird sichergestellt, dass Diplom-Psycholog*innen
und Master-Psycholog*innen nur dann firr die psychosoziale Evaluation eingesetzt wer-
den konnen, wenn sie hierfiir Gber ausreichend Kenntnisse und Erfahrungen verfiigen,
das heiBt, entweder bereits langjahrige Berufserfahrung im Bereich der Transplantations-

medizin haben oder unter Supervision einer Psychotherapeut*in tatig sind.

3. Anforderungen an die psychosoziale Betreuung und Behandlung in den

Transplantationsrichtlinien der Bundesarztekammer

In den Transplantationsrichtlinien der Bundesarztekammer gemalR § 16 Transplantations-
gesetz wird die konkrete Umsetzung des TPG geregelt. Die BPtK begriift, dass die Richtli-
nienkompetenz der BAK erweitert und diese beauftragt werden soll, in den Richtlinien
gemal § 16 Absatz 1 auch Anforderungen an die umfassende psychosoziale Beratung und
Evaluation der Lebendspender*innen sowie deren Nachsorge festzulegen. Um sicherzu-
stellen, dass mit dem Begriff der ,,Nachsorge” auch die psychosoziale Nachsorge umfasst

ist, sollte diese jedoch ausdriicklich benannt werden.

Aufgrund der hohen Bedeutung von psychischen Faktoren fir den langfristigen Erfolg ei-
ner Organtransplantation sollte die Richtlinienkompetenz der BAK dariiber hinaus auf die
psychische Vor- und Nachbetreuung gemafs § 10 Absatz 2 Nummer 7 der Organempfan-
ger*innen erweitert werden. Entsprechende Anforderungen hierfiir fehlen bislang.

Die BPtK schlagt vor diesem Hintergrund folgende Anderungen vor.
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e Regelungen zur psychischen Vor- und Nachbetreuung von Organempfanger*in-

nen in den Transplantationsrichtlinien
Erganzung von Artikel 1 Nummer 23 a) aa) (§ 16 Absatz 1 Satz 1)
aa) Satz 1 wird wie folgt gedndert:

»aaa) (neu) Nach Nummer 3 wird folgende Nummer 3a neu eingefiigt:

3a. die Anforderungen an die psychische Vor- und Nachbetreuung nach § 10
Absatz 2 Nummer 7“

Begriindung:
Die psychische Nachbetreuung von Organtransplantierten in den Transplantationszen-

tren ist nach Ansicht von Fachexpert*innen nicht immer ausreichend sichergestellt. Um
diese Liicke zu schlieRen, soll die BAK beauftragt werden, in den Transplantationsrichtli-
nien auch Regelungen zur psychischen Betreuung der Organempfanger*innen zu treffen.

e Regelungen zur psychosozialen Nachsorge der Lebendspender*innen in den

Transplantationsrichtlinien
Erganzung von Artikel 1 Nummer 23 a) aa) bbb) (§ 16 Absatz 1 Satz 1 Nummer 4a)
bbb) Nach Nummer 4 wird folgende Nummer 4a eingefligt:

»4a. die Anforderungen an die im Zusammenhang mit einer Organentnahme

zum Schutz der lebenden Organspender erforderlichen Malnahmen ein-

schlieRlich ihrer Dokumentation, insbesondere an

a) die Beurteilung der Eignung als Spender nach § 8 Absatz 1 Satz 1 Nummer 1
Buchstabe c,

b) die umfassende psychosoziale Beratung und Evaluation nach § 8 Absatz 1
Satz 1 Nummer 1 Buchstabe d,

c) die Aufklarung der lebenden Organspender nach § 8 Absatz 2,

d) die Nachsorge, einschlieBlich der psychosozialen Nachsorge, der lebenden
Organspender nach § 8 Absatz 4,

e) die Aufzeichnung der durchgefiihrten Lebendorganspenden nach § 10 Ab-
satz 2 Satz 1 Nummer 9,”.

Begrindung:
Die Erganzung dient der Klarstellung, dass ,,Nachsorge” auch die psychosoziale Nachsorge

umfasst.
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