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Empfehlungen FJ-AIS-FS-Fz-G-K-R
der Ausschiisse

zu Punkt ... der 1000. Sitzung des Bundesrates am 12. Februar 2021

Entwurf eines Gesetzes zur Stirkung von Kindern und
Jugendlichen (Kinder- und Jugendstiarkungsgesetz - KISG)

Der federfiihrende Ausschuss fiir Frauen und Jugend (FJ),
der Ausschuss fiir Arbeit, Integration und Sozialpolitik (AIS),
der Finanzausschuss (Fz),

der Gesundheitsausschuss (G),

der Ausschuss fiir Kulturfragen (K) und

der Rechtsausschuss (R)

empfehlen dem Bundesrat, zu dem Gesetzentwurf gemdl3 Artikel 76 Absatz 2 des
Grundgesetzes wie folgt Stellung zu nehmen:

1. Zu Artikel 1 Nummer 2 Buchstabe a (§ 1 Absatz 1 SGB VIII)

In Artikel 1 Nummer 2 ist der Buchstabe a wie folgt zu fassen:

,a) In Absatz 1 werden nach dem Wort ,hat* die Worter ,,als Trager von
Grundrechten® und nach dem Wort ..einer” das Wort .,selbstbestimmten,*
eingefligt.’
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59. Zu Artikel 2 Nummer 2 (§ 4a — neu— KKQG)

In Artikel 2 Nummer 2 ist nach § 4 folgender § 4a einzufiigen:

»S 4a
Interkollegialer Arzteaustausch

Arztinnen und Arzte sind in Ausiibung ihrer beruflichen Titigkeit befugt, sich
fallbezogen interkollegial auszutauschen, sofern Tatsachen die Annahme recht-
fertigen, dass sich in der Zusammenschau der den am Austausch beteiligten
Arztinnen oder Arzten jeweils bekannt gewordenen Erkenntnissen gewichtige
Anhaltspunkte nach § 4 Absatz 1 ergeben konnten. Zu diesem Zweck diirfen
Arztinnen und Arzte, die an einem Austausch nach Satz 1 beteiligt werden, die
erforderlichen Daten austauschen. Hierauf sind die Betroffenen vorab hinzu-
weisen, es sei denn, dass damit der wirksame Schutz des Kindes oder des Ju-
gendlichen in Frage gestellt wird.*

Folgeidnderung:

Der Anderungsbefehl in Artikel 2 Nummer 2 ist wie folgt zu fassen:
,»§ 4 wird durch die folgenden §§ 4 bis 5 ersetzt:*

Begriindung:

Arztinnen und Arzte miissen sich bisher fiir einen fallbezogenen entpseudony-
misierten Austausch mit einem anderen Arzt beziehungsweise einer anderen
Arztin, bei der das Kind ebenfalls in Behandlung gewesen ist, zur Einschiit-
zung einer Kindeswohlgefdhrdung und entsprechender Diagnose, zuvor von
den Sorgeberechtigten von ihrer Schweigepflicht entbinden lassen; dies ist in
Fillen einer moglichen Tatbeteiligung der Sorgeberechtigten insbesondere bei
sexualisierter Gewalt, nicht zielfiihrend.

Um Arztinnen und Arzten unter Wahrung der Schutzinteressen des Kindes die
Moglichkeit zu geben, sich tiber medizinische Anhaltspunkte fallbezogen in-
terkollegial auszutauschen, und so gegebenenfalls vorliegende medizinische
Anhaltspunkte anderer Arztinnen und Arzte zu einem Gesamtbild zu verdich-
ten, ist eine entsprechende Ergiinzung des KKG erforderlich. Uber einen neuen
§ 4a KKG wird diese Moglichkeit der Gefahrerforschung geschaffen. Dabei
dient diese ausschlieBlich der Einschédtzung, ob gewichtige Anhaltspunkte flir
eine Kindeswohlgefdhrdung vorliegen und insoweit ein Vorgehen nach § 4
KKG erforderlich ist. Sie dient ausdriicklich nicht der Einschétzung, ob eine
Kindeswohlgefihrdung vorliegt. Diese Einschitzung verbleibt in der Letztver-
antwortung des Jugendamtes.



