SGV Nordrhein-Westfalen

Gesetz
uber den offentlichen Gesundheitsdienst (OGDG)

Vom 25. November 1997 (Fnl)

(Artikel 3 d. Gesetzes zur Starkung der Leistungsfahigkeit der Kreise, Stadte und
Gemeinden in Nordrhein-Westfalen)
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Erstes Kapitel
Ziele Grundsétze, Aufgaben

§1

Stellung des Offentlichen Gesundheitsdienstes
im Gesundheitswesen

Der Offentliche Gesundheitsdienst nimmt eigenstandige Aufgaben im arbeitsteiligen
Gesundheitswesen walr.

§2(Fn7)
Aufgaben des Offentlichen Gesundheitsdienstes

(1) Der offentliche Gesundheitsdienst unterstiitzt im Rahmen seiner Zustandigkeit nach
Mal3gabe dieses Gesetzes eine bedarfsgerechte, wirtschaftliche, in der Wirksamkeit und
Qualitét dem allgemein anerkannten Stand der gesundheitswissenschaftlichen und
medi zinischen Erkenntnisse entsprechende V ersorgung der Bevolkerung. Hierbel
berlicksichtigt er auch das unterschiedliche gesundheitliche Verhalten, die
unterschiedlichen Lebenslagen, die unterschiedlichen Gesundheitsrisiken und
Krankheitsverlaufe sowie die unterschiedliche Versorgungssituation von Frauen und
Méannern. Zusténdigkeiten anderer gesetzlich verpflichteter Handlungstrager im
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Gesundheitswesen bleiben unberdhrt.
(2) Aufgaben des Offentlichen Gesundheitsdienstes sind hierbei insbesondere

1. die Beobachtung, Erfassung und Bewertung der gesundheitlichen Verhaltnisse
und der gesundheitlichen Versorgung der Bevdlkerung einschliefdlich der
Auswirkungen von Umwelteinfl iissen auf die Gesundheit,

2. der Schutz und die Forderung der Gesundheit der Bevdlkerung, die Mitwirkung
bel der Verhitung und Bekéampfung von Krankheiten und die Hinwirkung auf ihre
angemessene gesundheitliche Versorgung; dies gilt insbesondere fiir sozial
schwache und besonders schutzbeduirftige Personen,

3. die Uberwachung der Einhaltung der Anforderungen der Hygiene,

4. die Uberwachung des Verkehrs mit Arzneimitteln, Blut, Blutprodukten,
M edizinprodukten, Betdubungsmitteln und Gefahrstoffen und die Aufklarung der
Bevolkerung Uber Nutzen und Risiken des Arzneimittelkonsums,

5. die Aufklarung der Bevolkerung und Beratung der Behorden in Fragen der
Gesundheit und die Stellungnahmen zu Mal3nahmen und Planungen anderer
Verwaltungen hinsichtlich méglicher Auswirkungen auf die Gesundheit der
Bevdlkerung,

6. die Aufsicht Uber Berufe und Einrichtungen des Gesundheitswesens, soweit
keine andere Zustandigkeit gegeben ist.

(3) Aufgaben des Offentlichen Gesundheitsdienstes nach anderen Gesetzen und
Rechtsverordnungen werden, soweit nichts anderes bestimmt ist, nach den Bestimmungen
dieses Gesetzes erflllt.

(4) Neue Formen der Aufgabenwahrnehnmung sowie neue Organisationsformen kdnnen in
Modellen erprobt werden. Dabei sollen auch die Fragen einer verstarkten Beteiligung der
Offentlichkeit und der Interessenvertretungen von Patientinnen und Patienten sowie einer
besseren Erreichbarkeit insbesondere nichtdeutscher Bevolkerungsgruppen einbezogen
werden.

§3(Fn7)
Zusammenar beit und K oordination

Der Offentliche Gesundheitsdienst arbeitet mit den anderen an der gesundheitlichen
Versorgung Betelligten, insbesondere mit den Tragern medizinisch-soziaer
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Einrichtungen, den Kostentragern, den Tragern von Hilfeeinrichtungen einschliefdlich der
Einrichtungen fir Gewaltopfer, den Selbsthilfegruppen sowie den Einrichtungen der
Gesundheitsvorsorge und des Patientenschutzes zusammen. Er wirkt auf eine
bedarfsgerechte gegenseitige Information und Koordination ihrer gesundheitlichen
Mal3nahmen und Leistungen hin. Er regt Mal3nahmen der vorrangig zur Leistung
Verpflichteten an.

84
Allgemeine Grundsatze der L eistungserbringung

(1) Soweit und solange die medizinisch-soziale Versorgung erforderlich, jedoch nicht oder
nicht rechtzeitig gewéhrleistet ist, kann sie die untere Gesundheitsbehdrde im Benehmen
mit primér zustandigen Handlungstragern im Rahmen eigener Dienste und Einrichtungen
erbringen. Dies gilt insbesondere, wenn Personen wegen ihres korperlichen, geistigen oder
seelischen Zustandes oder aufgrund sozialer Umstande besonderer gesundheitlicher
Firsorge bedirfen und diesem Bedarf nicht im Rahmen der Ublichen Einrichtungen der
gesundheitlichen Versorgung entsprochen wird.

(2) Werden Leistungen nach Absatz 1 erbracht, betreibt die untere Gesundheitsbehorde,
auch im Rahmen vertraglicher Vereinbarungen, die Erstattung der Kosten. Die oberste
Gesundheitsbehotrde ist verpflichtet, die untere Gesundheitsbehtrde dabei im Rahmen
ihrer M 6glichkeiten zu unterstiitzen.

(3) Absétze 1 und 2 gelten insbesondere in den Fallen der 88 10, 11, § 12 Abs. 2, 88§ 13,14
sowie 15 Abs. 1.

§5(Fn7)
Behorden und Einrichtungen des Offentlichen Gesundheitsdienstes

(1) Trager des Offentlichen Gesundheitsdienstes sind die Kreise, die kreisfreien Stadte
und das Land.

(2) Behdrden und Einrichtungen des Offentlichen Gesundheitsdienstes sind
1. die Kreise und kreisfreien Stadte als untere Gesundheitsbehdrden
2. die Bezirksregierungen al's mittlere L andesgesundheitsbehorden

3. die fur das Gesundheitswesen und fur Umweltmedizin zustandigen Ministerien
als oberste L andesbehdrden

4. das Landesinstitut fir den Offentlichen Gesundheitsdienst.
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(3) Die kommunalen Tréger des offentlichen Gesundheitsdienstes konnen die
DurchfUhrung ihnen obliegender Aufgaben einem anderen kommunalen Trager Ubertragen
oder gemeinschaftlich wahrnehmen. Sie konnen auch Dritte mit der Wahrnehmung einer
Aufgabe beauftragen. lhre Verantwortung bleibt dadurch unberihrt.

§6
Aufgaben der unteren Gesundheitsbehotrde

(1) Aufgaben der unteren Gesundheitsbehtrde sind

1. die Mitwirkung an der Gesundheitsforderung, der Prévention und dem
Gesundheitsschutz,

2. die Mitwirkung an der Gesundheitshilfe,

3. die Dienste der Qualitétssicherung,

4. die Ausstellung amtsérztlicher Zeugnisse und Gutachtertétigkeit,
5. die Gesundheitsberichterstattung,

6. die ortsnahe Koordinierung der gesundheitlichen Versorgung.

Ist in Gesetzen und Rechtsverordnungen die Zustandigkeit der Amtsarztin oder des
Amtsarztes begriindet oder sind amtliche Zeugnisse, Bescheinigungen und Gutachten
vorgeschrieben, so ist die untere Gesundheitsbehorde zustandig.

(2) Die untere Gesundheitsbehdrde fihrt diein 88 9, 17, 8 18 Abs. 2, 820 Abs. 1
aufgefuihrten Aufgaben als Pflichtaufgaben zur Erfllung nach Weisung durch. Die
Aufsichtsbehtrden kdnnen Weisungen erteilen, um die gesetzmaldige Ausfihrung dieser
Aufgaben zu sichern. Zur zweckmaldigen Aufgabenerfillung kdnnen sie allgemeine
Weisungen erteilen, um die gleichméidige Erfullung der Aufgaben zu sichern.
Aufsichtsbehtrden sind die Bezirksregierungen und oberste Aufsichtsbehdrde das flr das
Gesundheitswesen zustandige Ministerium.

(3) Im Interesse der Erreichbarkeit und der Vernetzung von Gesundheitsvorsorge,
medizinischer Behandlung, Beratung, Betreuung und Nachsorge ist auf eine enge
réaumliche und funktionale Abstimmung gesundheitlicher Leistungen und Einrichtungen
hinzuwirken.

Zweites Kapitel
Aufgaben der unteren Gesundheitsbehérde im Einzelnen
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Erster Abschnitt:
Gesundheitsforderung, Pravention, Gesundheitsschutz

87
Grundsatz

(1) Die untere Gesundheitsbehdrde wirkt an der Gestaltung gesundheitsforderlicher
Umwelt-, Arbeits- und L ebensverhaltnisse und an der Forderung gesundheitsdienlicher

L ebensweisen durch Gesundheitsaufkl&rung und Gesundheitshildung, an der Verhitung
von Gesundheitsgefahren und Krankheiten und an einer maoglichst friihzeitigen Erkennung
von Gesundheitsschaden mit.

(2) Die untere Gesundheitsbehdrde hat unter Beachtung der Vielfalt der Methoden und
Trager auf der Grundlage der Gesundheitsberichte nach 8§ 21 vorrangig die Planung und
Umsetzung von Gesundheitsforderung und Pravention zu koordinieren und gegebenenfalls
auf zusétzliche Aktivitéten der in der Gesundheitsférderung und Prévention téatigen

| nstitutionen, Organisationen und Gruppen hinzuwirken.

(3) Die untere Gesundheitsbehdrde soll die Arbeit der im Gesundheitsbereich tatigen, in
ihrer Zielsetzung und A ufgabendurchftihrung freien Selbsthilfegruppen fordern und mit
ihren V ereinigungen und Zusammenschl iissen zusammenarbeiten. Sie kann unter
Berticksichtigung des Angebotes freier Trager Kontakt- und Informationsstellen fur
Selbsthilfegruppen einrichten.

(4) Die untere Gesundheitsbehdrde arbeitet im Rahmen ihrer Zusténdigkeiten fir
Gesundheitsforderung, Pravention und Gesundheitsschutz mit den anderen zustandigen
Behorden, insbesondere mit denen fir Arbeits- und Umweltschutz, zusammen.

§8
Mitwirkung an Planungen

Die vom Kreis oder von der kreisfreien Stadt abzugebenden Stellungnahmen zu Planungs-
und Genehmigungsverfahren werden unter Beteiligung der unteren Gesundheitsbehorde
erstellt, wenn gesundheitliche Belange der Bevdlkerung bertihrt werden, um
Feststellungen zur gesundheitlichen Vertraglichkeit des Vorhabens zu treffen.

§9
Gesundheitsschutz, Verhitung und Bekdmpfung tGbertragbarer Krankheiten,
| mpfungen

(1) Die untere Gesundheitsbehdrde tragt zur Verhitung und Bekampfung tbertragbarer
Krankheiten bei. Insbesondere durch Aufkl&rung und Beratung sowie durch die
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Aufdeckung von Infektionsketten mit dem Ziel ihrer Unterbrechung wirkt sie darauf hin,
dal3 die Verbreitung lbertragbarer Krankheiten verhindert wird.

(2) Die untere Gesundheitsbehdrde wirkt auf die Sicherstellung des notwendigen

| mpfangebotes und einer ausreichenden Impfberatung hin. Sie kann beides auch selbst
durchfthren. Sie beobachtet, dokumentiert und bewertet den Durchimpfungsgrad der
Bevolkerung.

(3) Soweit die oberste Gesundheitsbehtrde den unteren Gesundheitsbehdrden ein
kostenloses Impfangebot vorschreibt, hat sie die Kosten zu erstatten.

810 (Fn7)
Umweltmedizin

(1) Die untere Gesundheitsbehdrde fordert den Schutz der Bevolkerung vor
gesundheitsgefahrdenden und gesundheitsschadigenden Einfllssen aus der Umwelt. Sie
klart insbesondere die Bevolkerung hiertiber und tber sonstige umweltmedizinische
Fragen auf. Sie bewertet die Auswirkungen von Umwelteinfllissen auf die Bevolkerung
unter gesundheitlichen Gesichtspunkten.

(2) Die untere Gesundheitsbehdrde kann zur Abwehr von gesundheitlichen Schaden oder
L angzeitwirkungen in 6ffentlichen Geb&uden entsprechende Malnahmen anordnen.

8§11
Schwangeren- und M Utter beratung

Die untere Gesundheitsbehdrde wirkt auf ein ausreichendes Angebot an Schwangeren-
und M utterberatung hin. Fir Personen in sozialen und gesundheitlichen Problemlagen,
insbesondere fur digjenigen, die aufsuchende Hilfe bendtigen, hélt die untere
Gesundheitsbehotrde einen Beratungsdienst vor.

8§12 (Fn7)
Kinder- und Jugendgesundheit

(1) Die untere Gesundheitsbehdrde hat die Aufgabe, Kinder und Jugendliche vor
Gesundheitsgefahren zu schiitzen und ihre Gesundheit zu fordern. Insbesondere der
Kinder- und Jugendgesundheitsdienst arbeitet hierzu mit anderen Behdrden, Trégern,
Einrichtungen und Personen, die Verantwortung fir die Gesundheit von Kindern und
Jugendlichen tragen, zusammen.

(2) Die untere Gesundheitsbehdrde nimmt fir Gemeinschaftseinrichtungen, insbesondere
in Tageseinrichtungen fur Kinder und Schulen, betriebsmedizinische Aufgaben wahr. Sie
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berét die Trager der Gemeinschaftsel nrichtung, die Sorgeberechtigten, Erzieherinnen und
Erzieher sowie Lehrerinnen und Lehrer in Fragen der Gesundheitsférderung und des
Gesundheitsschutzes. Sie fuihrt die schulischen Eingangsuntersuchungen und, soweit
erforderlich, weitere Regeluntersuchungen durch und kann
Gesundheitsforderungsprogramme anbieten.

(3) Zur Friherkennung von Krankheiten, Behinderungen, Entwicklungs- und

V erhaltensstérungen kann die untere Gesundheitsbehorde zur Erganzung von

V orsorgeangeboten arztliche Untersuchungen durchftihren. Soweit dies erforderlich ist,
soll sie auch Impfungen durchfthren. Wird im Rahmen dieser Untersuchungen die
Gefahrdung oder Storung der korperlichen, seelischen oder geistigen Gesundheit von
Kindern und Jugendlichen festgestellt, vermittelt die untere Gesundheitsbehtrde in
Zusammenarbeit mit den fur Jugendhilfe und Sozialhilfe zusténdigen Stellen die
notwendigen Behandlungs- und Betreuungsangebote.

813 (Fn7)
Kinder- und Jugendzahngesundheit

(1) Im Rahmen eines Kinder- und Jugendzahngesundheitsdienstes berét die untere
Gesundheitsbehorde Kinder, Jugendliche und ihre Sorgeberechtigten, Erzieherinnen und
Erzieher sowie Lehrerinnen und Lehrer in Fragen der Gesunderhaltung des Zahn-, Mund-
und Kieferbereiches. Die untere Gesundheitsbehorde fuhrt, soweit erforderlich, dazu

regel mafdig zahnarztliche Untersuchungen durch, um Krankheiten und Fehlentwicklungen
zu verhiten und zu mildern.

(2) Malinahmen der Gruppenprophylaxe, insbesondere der Erndhrungsberatung,
Zahnschmel zhértung und Mundhygiene, konnen durch Mal3nahmen der

Individual prophylaxe vor allem bei Klein- und Schulkindern sowie behinderten Kindern
erganzt werden, sowelit sie sonst nicht gewahrleistet sind.

Zweiter Abschnitt
Gesundheitshilfe

814
Grundsatz

Die untere Gesundheitsbehtrde berdt und unterstiitzt Personen, die wegen ihres
korperlichen, geistigen oder seelischen Zustandes und aufgrund sozialer Umsténde
besonderer gesundheitlicher Flrsorge bedirfen (Gesundheitshilfe). Diese
Gesundheitshilfe ist darauf gerichtet, gesundheitliche Beeintrachtigungen und Schaden zu
vermeiden, zu Uberwinden, zu bessern und zu lindern sowie V erschlimmerungen zu
verhiten. Sie soll die betroffenen Personen beféhigen, entsprechend ihren M 6glichkeiten
moglichst selbstandig in der Gesellschaft zu Ieben. Bei Bedarf ist auch aufsuchende
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Beratung und Hilfe zu leisten.

815 (Fn 8)
Besonder e Ber atungsangebote

(1) Die untere Gesundheitsbehdrde wirkt bel besonders haufigen und schwerwiegenden
Krankheiten und bei Behinderungen auf ein Beratungsangebot fiir die Betroffenen und
deren Angehorige hin.

(2) Die untere Gesundheitsbehdrde wirkt mit an der Aufkl&rung und Beratung der
Bevolkerung, insbesondere geféhrdeter Bevdlkerungsgruppen, zu AIDS und anderen
sexuell Ubertragbaren Krankheiten und an der Beratung infizierter und erkrankter
Personen sowie deren Angehdrigen. Ratsuchenden werden anonyme HIV-Untersuchungen
angeboten.

816 (Fn9)
Menschen mit Behinderungen,
psychisch Kranke, Abhéngigkeitskranke

(1) Die untere Gesundheitsbehdrde berat Menschen mit Korper- und
Sinnesbehinderungen, mit geistigen und seelischen Behinderungen, psychisch Kranke,
Abhangigkeitskranke und ihre Angehdrigen.

(2) Die untere Gesundheitsbehdrde halt fir die Hilfen an Menschen mit geistigen und
seelischen Behinderungen, psychisch Kranken, Abhangigkeitskranken und ihren
Angehorigen einen Sozia psychiatrischen Dienst vor.

(3) Fur den Anwendungsbereich des Gesetzes tber Hilfen und Schutzmaldnahmen bei
psychischen Krankheiten (PsychKG) in der jeweils geltenden Fassung geht das PsychKG
diesem Gesetz vor.

Dritter Abschnitt
Dienste der Qualitatssicherung

817(Fn7)
Hygieneliber wachung

(1) Die untere Gesundheitsbehdrde tberwacht die Einhaltung der Anforderungen an die
Hygiene, soweit dies durch bundes- oder landesrechtliche Regelungen vorgeschrieben it,
insbesondere bei

1. Krankenhdusern, Vorsorge- und Rehabilitationseinrichtungen, Einrichtungen fir
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ambulantes Operieren, Dialyseeinrichtungen, Tageskliniken,
Entbindungsei nrichtungen, Einrichtungen nach 8 1 Abs. 1 bis5 des Heimgesetzes,
vergleichbaren Behandlungs-, Betreuungs- oder V ersorgungsei nrichtungen,

2. Einrichtungen, in denen Uberwiegend Sauglinge, Kinder oder Jugendliche
betreut werden, insbesondere Kinderkrippen, Kindergarten, Kindertagesstétten,
Kinderhorten, Schulen oder sonstigen Ausbildungseinrichtungen, Heimen,
Ferienlagern und @hnlichen Einrichtungen,

3. Obdachlosenunterkiinften, Gemeinschaftsunterktinften fir Asylbewerber,
Spéataussiedler und Flchtlinge sowie sonstigen Massenunterktinften,

4. Justizvollzugsanstal ten,

5. Einrichtungen des L eichen- und Bestattungswesens,

6. Anlagen zur Versorgung mit Trinkwasser und Brauchwasser,

7. Anlagen zur Entsorgung von Abwasser und Abfdllen,

8. Badegewassern.
(2) Einrichtungen nach Absatz 1 sind grundsatzlich regelmaliig und wenn Anhaltspunkte
daf Ur vorliegen, dass die Anforderungen der Hygiene nicht eingehalten werden, zu

uberwachen. Andere Einrichtungen konnen Uberwacht werden, soweit landes- oder
bundesrechtliche Regelungen dies vorsehen.

(3) Wer eine Einrichtung nach Absatz 1 betreiben will, muf3 die Aufnahme und die
Schlief3ung des Betriebes der unteren Gesundheitsbehdrde anzeigen, in deren Bezirk sich
die Einrichtung befindet.

§18
Erfassung und Uberwachung der Berufe des Gesundheitswesens

(1) Wer einen Beruf des Gesundheitswesens selbstandig austiben mochte oder Angehdrige
der Berufe des Gesundheitswesens beschéaftigen will, hat die Aufnahme und die
Beendigung dieser Téatigkeit der unteren Gesundheitsbehdrde anzuzeigen, in deren Bezirk
die Téatigkeit ausgetibt wird.

(2) Die untere Gesundheitsbehdrde hat die Berechtigung zur Ausiibung eines Berufes des

Gesundheitswesens und zur Fihrung von Berufsbezel chnungen zu Gberwachen, soweit
nicht andere Stellen zustandig sind.
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8§19
Amtliche Bescheinigungen, Zeugnisse, Gutachten

Die unteren Gesundheitsbehérden stellen amtliche Bescheinigungen und Zeugnisse aus
und erstatten Gutachten, soweit dies durch bundes- oder landesrechtliche Regelungen
vorgeschrieben ist. Die Arztinnen und Arzte der unteren Gesundheitsbehorde sind
Gerichtsdrzte im Sinne des 8§ 87 Absatz 2 der Strafprozef3ordnung fir den Bezirk des
Gesundheitsamtes.

820 (Fn7)
Arzneimitteliberwachung und Sozialpharmazie

(1) Der Arzneimittelverkehr auf ortlicher Ebene wird von der unteren Gesundheitsbehorde
(Amtsapothekerin/Amtsapotheker) tberwacht.

(2) Die untere Gesundheitsbehdrde (A mtsapothekerin/Amtsapotheker) soll mit
Unterstiitzung des L andesinstituts fur den Offentlichen Gesundheitsdienst anhand der ihr
zur Verfugung stehenden Daten den Arzneimittelkonsum der Bevolkerung beobachten,
dokumentieren, analysieren und bewerten. Sie kann dazu Erhebungen durchftihren. Auf
dieser Grundlage soll sie die Bevolkerung tber einen verantwortlichen
Arzneimittelkonsum aufklaren, informieren und beraten sowie an der Bek&mpfung des
Drogen- und Arzneimittel missbrauchs mitwirken.

Vierter Abschnitt
Kommunale Gesundheitsberichterstattung

§ 21 (Fn 10)
Kommunaler Gesundheitsbericht

Die untere Gesundheitsbehdrde erstellt zur Erflllung ihrer Aufgaben nach 8§ 6 regelmafiig
Gesundheitsberichte auf der Grundlage eigener und der in der Gesundheitskonferenz
beratenen Erkenntnisse. Dabei sind soziale und geschlechtsspezifische Gegebenheiten
regelmaldig einzubeziehen. Die untere Gesundheitsbehdrde macht die Berichte der
Offentlichkeit zuganglich.

Flnfter Abschnitt
Leitung und Organisation

§22
Fachkrafte und medizinische L eitung

(1) Die untere Gesundheitsbehdrde ist zur DurchfUhrung ihrer Aufgaben ausreichend mit
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geeigneten Fachkréften, insbesondere mit Facharztinnen und Fachérzten fir das
Offentliche Gesundheitswesen und anderen Facharztinnen und Fachérzten sowie
Apothekerinnen und Apothekern und Angehdrigen sonstiger im Gesundheitswesen tétiger
Berufe zu besetzen, die die erforderlichen Kenntnisse des 6ffentlichen Gesundheitsrechts
und des Gesundheitswesens haben und entsprechend fortgebildet werden.

(2) Die Leitung der medizinischen Dienste der unteren Gesundheitsbehdrde obliegt einer
Arztin oder einem Arzt nach Absatz 1.

(3) Amtsarzt und Amtsérztin im Sinne sonstiger bundes- und landesrechtlicher
Regelungen sind Arztinnen und Arzte nach Absatz 1.

823 (Fn7)
K oordination

Die Koordination insbesondere der
- kommunalen Gesundheitsberichterstattung,
- Gesundheitsférderung,
- Umweltmedizin,
- psychiatrischen und Suchtkrankenversorgung,
- medizinisch-sozialen Versorgung dterer Menschen,

- Aufklérung, Beratung und Versorgung zu AIDS und anderen sexuell
Ubertragbaren Krankheiten,

ist al's eigenstandige Aufgabe wahrzunehmen. Hierzu gehort auch die Geschéftsfihrung
der Gesundheitskonferenz und ihrer Arbeitsgruppen.

824 (Fn7)
Kommunale Gesundheitskonferenz

(1)Der Rat oder der Kreistag beruft die Kommunale Gesundheitskonferenz von Vertretern
und Vertreterinnen der an der Gesundheitsforderung und Gesundheitsversorgung der
Bevdlkerung Beteiligten, der Selbsthilfegruppen und der Einrichtungen fir
Gesundheitsvorsorge und Patientenschutz ein. Hinsichtlich der geschlechtsparitétischen
Besetzung findet § 12 Abs. 1 Landesgleichstellungsgesetz Anwendung. Mitglieder des fir
Gesundheit zustandigen Ausschusses des Rates oder des Kreistages gehoren der
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Kommunalen Gesundheitskonferenz an. Sofern eine Kommunale
Gleichstellungsbeauftragte nicht Mitglied der Gesundheitskonferenz ist, findet 8 18
L andesgl el chstel lungsgesetz Anwendung.

(2)Die Kommunale Gesundheitskonferenz berdt gemeinsam interessierende Fragen der
gesundheitlichen Versorgung auf ortlicher Ebene mit dem Ziel der Koordinierung und gibt
bei Bedarf Empfehlungen. Die Umsetzung erfolgt unter Selbstverpflichtung der
Beteiligten.

(3)Die Kommunale Gesundheitskonferenz wirkt an der Gesundheitsberichterstattung mit.
Der Gesundheitsbericht wird mit den Empfehlungen und Stellungnahmen der
Kommunalen Gesundheitskonferenz dem Rat oder dem Kreistag zugel eitet.

Drittes Kapitel
L andesgesundheitsberichterstattung, Landesgesundheitskonferenz,
L andesinstitut fur den Offentlichen Gesundheitsdienst

8§25
L andesgesundheitsberichter stattung

(1)Das fur das Gesundheitswesen zustandige Ministerium legt regelméafdig
Gesundheitsberichte als Grundlage gesundheitspolitischer Planungen vor
(L andesgesundheitsberichterstattung).

(2) Die Landesgesundheitsberichte werden dem Landtag zugel eitet.

8 26
L andesgesundheitskonferenz

(1)Das fur das Gesundheitswesen zustandige Ministerium beruft die

L andesgesundheitskonferenz ein. Dieser gehdren insbesondere V ertreterinnen und
Vertreter der Sozialversicherungstrager, der verfassten Arzte- und Zahnarzteschaft, der
Apotheker, der Krankenhausgesel|schaft, der freien Wohlfahrtsverbande, der

L andschaftsverbéande, der gesundheitlichen Selbsthilfe und der Einrichtungen fir
Gesundheitsvorsorge und Patientenschutz, der Gewerkschaften und Arbeitgeberverbande
und der kommunalen Spitzenverbande des Landes an.

(2)Die Landesgesundheitskonferenz berét gesundheitspolitische Fragen von
grundsétzlicher Bedeutung mit dem Ziel der Koordinierung und gibt bei Bedarf
Empfehlungen. Die Umsetzung erfolgt unter Selbstverpflichtung der Beteiligten.

(3)Die Sitzungen der Landesgesundheitskonferenz finden mindestens einmal jahrlich statt.
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Das fir das Gesundheitswesen zustandige Ministerium fihrt den Vorsitz.
(4) Die Landesgesundheitskonferenz kann Arbeitsgruppen bilden.

827 (Fnb5)
L andesinstitut fiir den Offentlichen Gesundheitsdienst

(1) Das Landesinstitut fir den Offentlichen Gesundheitsdienst des Landes Nordrhein -
Westfalen ist eine Einrichtung im Geschéftsbereich des fir das Gesundheitswesen
zustandigen Ministeriums. Es hat die Aufgabe, as fachliche Leitstelle fir den
Offentlichen Gesundheitsdienst, insbesondere auf den Gebieten der Epidemiologie und
Gesundheitsberichterstattung, der européi schen und internationalen Gesundheitspolitik,
der Gesundheitsforderung, der Umweltmedizin, der Bekampfung Ubertragbarer
Krankheiten, der Hygiene und der Arzneimittelsicherheit, die Landesregierung und die
unteren Gesundheitsbehtrden zu beraten und zu untersttitzen.

(2) Im Rahmen dieser Aufgaben obliegen dem Landesinstitut

- die Sammlung und Auswertung wissenschaftlicher Erkenntnisse und praktischer
Erfahrungen,

- die Entwicklung fachlicher Konzepte und Strategien,

- die Durchftihrung von fachbezogenen Untersuchungen und Forschungsprojekten
sowie die Auswertung von Untersuchungs- und Forschungsprogrammen,

- die Entwicklung von Methoden und V erfahren der Qualitéatssicherung und -
kontrolle fur den Offentlichen Gesundheitsdienst,

- die Qualifizierung im Offentlichen Gesundheitsdienst, soweit dafiir nicht andere
Einrichtungen zustandig sind,

- die Vorbereitung des L andesgesundheitsberichtes nach § 25.

Viertes Kapitel
Eingriffsbefugnisse, Beschrankungen von Rechten

8§28 (Fn7)
Befugnisse und Pflichten

(1) Die mit dem Vollzug dieses Gesetzes beauftragten Personen sind zur Durchfiihrung
der Uberwachungsaufgaben nach 88 10, 17 und 18 berechtigt,
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1. wéhrend der Ublichen Betriebs- und Geschéftszeiten die zu tberwachenden
Grundsticke, R&ume, Anlagen und Einrichtungen zu betreten und dort
Besichtigungen, Prifungen und Untersuchungen vorzunehmen,

2. zur Verhttung und Abwehr drohender Gefahren fiir die Gesundheit der
Bevolkerung diein Nummer 1 genannten Grundstiicke und Raume, Anlagen und
Einrichtungen sowie die damit verbundenen Wohnréume auch auf3erhalb der dort
genannten Zeiten zu betreten und einschliefdich der dort befindlichen Gegensténde
zu untersuchen,

3. Proben zum Zwecke der Untersuchung zu fordern oder zu entnehmen und,
soweit erforderlich, die entsprechenden Biicher oder sonstige Unterlagen
einzusehen und daraus Ablichtungen zu fertigen.

(2) Personen, die zur Durchfiihrung der Uberwachung Auskiinfte geben kénnen, sind
verpflichtet, auf Verlangen die erforderlichen Auskinfte zu erteilen und die erforderlichen
Unterlagen vorzulegen.

(3) Die Betriebsinhaberinnen/Betriebsinhaber, deren Vertretungen oder Beauftragte oder
Personen, die die tatsachliche Gewalt inne haben, sind verpflichtet, die Amtshandlungen
nach Absatz 1 zu dulden sowie die in Absatz 1 Nummern 1 und 2 genannten Grundstlicke
und Raume, Anlagen und Einrichtungen zugénglich zu machen. Das Grundrecht der
Unverletzlichkeit der Wohnung nach Artikel 13 des Grundgesetzes wird insoweit
eingeschrankt.

(4) Werden bei der Uberwachung nach 88 17 und 18 Tatsachen festgestellt, die ein
Eingreifen erforderlich machen, veranlaldt die untere Gesundheitsbehdrde die notwendigen
Malihahmen, sofern nicht andere Verwaltungsbehérden zusténdig sind. Bel Gefahr ist die
untere Gesundheitsbehorde verpflichtet, selbst die erforderlichen Malinahmen zu treffen.

(5) Weitere Uberwachungsmal3nahmen zur Verhiitung tibertragbarer Krankheiten nach
dem Infektionsschutzgesetz bleiben unberihrt.

8§29 (Fn 6)
Ermaéachtigungen

(1) Dasfiur Gesundheitswesen zustandige Ministerium wird erméchtigt, durch
Rechtsverordnung im Einvernehmen mit dem Justizministerium und dem
Innenministerium der unteren Gesundheitsbehdrde weitere gerichtsarztliche Tétigkeiten
Zu Ubertragen.

(2) Dasfir das Gesundheitswesen zustandige Ministerium erlal3t im Einvernehmen mit
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dem Innenministerium Vorschriften tber die Befahigung der Berufe nach § 22 durch
Rechtsverordnung. Dabel sind insbesondere zu regeln:

1. die Voraussetzungen fir die Zulassung zur und die Anrechnung von
forderlichen Zeiten auf die Qualifikation,

2. das Zi€l, der Inhalt, die Dauer und die Ausgestaltung der Qualifikation sowie die
Beurteilung der Leistungen wahrend der Qualifikation,

3. die Art und die Zahl der Prifungsleistungen, das Prifungsverfahren
einschliefdlich der Festlegung des Prifungsergebnisses unter Beriicksichtigung der
L eistungen wahrend der Qualifikation und der Bildung des Priifungsausschusses,

4. die Wiederholung von Prifungsl eistungen.

(3) Das fur das Gesundheitswesen zustandige Ministerium kann im Einvernehmen mit
dem Innenministerium durch Rechtsverordnung das Nahere zum Inhalt und Verfahren
Gesundheitsberichterstattung nach § 21 regeln.

(4) Dasfir das Gesundheitswesen zustandige Ministerium kann im Einvernehmen mit
dem Innenministerium ab 1. Januar 1999 durch Rechtsverordnung das Nahere zur
Zusammensetzung, zum Verfahren bei V erabschiedung und Umsetzung von
Empfehlungen der Kommunalen Gesundheitskonferenz nach § 24 regeln.

8§30 (Fn 4) (Fn 11)
Uber gangsvor schrift

(1) (Fn3)

(2) Die Kreise und kreisfreien Stadte konnen fur die untere Gesundheitsbehdrde die
Bezeichnung " Gesundheitsamt” weiterhin fihren.

8§31 (Fn 12
Uber prifung der Auswirkungen dieses Gesetzes

Die Landesregierung berichtet dem Landtag bis zum 31. Dezember 2008 Uiber die
Auswirkungen des Gesetzes.
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Fnl

Fn2

Fn3

Fn4

Fn5

Fno6

Fn7

Fn 8

Fno

Fn 10

el

Fn 12

GV. NW. 1997 S. 430, geandert durch Artikel 18 d. EuroAnpG NRW v.
25.9.2001 (GV. NRW. S. 708), durch das L andeshebammengesetz (LHebG
NRW) v. 5.3.2002 (GV. NRW. S. 102); 1.3.2005 (GV. NRW. S. 190), in Kraft
getreten am 31.Marz 2005.

SGV. NW. 2011.

8§31 Abs. 1 (jetzt 8 30 Abs. 1 s. Fn 11) entfallen; Aufhebungsvorschriften.
Inkrafttretung: 1. Januar 1998 (siehe Artikel 15 d. Gesetzes).

8§ 27 Abs. 1 geandert durch Artikel 18 d. Gesetzesv. 25.9.2001 (GV. NRW. S.
708); in Kraft getreten am 1. Januar 2002.

8 29 geandert durch LHebG NRW v. 5.3.2002 (GV. NRW. S. 102) ausgegeben
am 26.3.2002

882 Abs. 1, 3,5Abs. 2,10, 12, 13 Abs. 1, 17, 20, 23, 24 und 28 gedndert durch
Gesetz v. 1.3.2005 (GV. NRW. S. 190); in Kraft getreten am 31.Méarz 2005.

8 15 Abs. 2 neu gefasst durch Gesetz v. 1.3.2005 (GV. NRW. S. 190); in Kraft
getreten am 31.Marz 2005.

§ 16 Uberschrift und Absitze 1 u. 2 neu gefasst durch Gesetz v. 1.3.2005 (GV.
NRW. S. 190); in Kraft getreten am 31.Marz 2005.

§ 21 neu gefasst durch Gesetz v. 1.3.2005 (GV. NRW. S. 190); in Kraft getreten
am 31.Marz 2005.

§ 30 umbenannt (alt § 31) und Uberschrift geandert durch Gesetz v. 1.3.2005
(GV. NRW. S. 190); in Kraft getreten am 31.Marz 2005.

§ 31 umbenannt (alt § 30) und neu gefasst durch Gesetz v. 1.3.2005 (GV. NRW.
S. 190); in Kraft getreten am 31.Marz 2005.
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