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1. Fragestellung
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Zentrale Fragestellungen zu Beratungs- und Beschwerde-
möglichkeiten bei Diskriminierung im Gesundheitswesen

1
Welche Anlauf- und Beschwerdestellen gibt 
es für Patient*innen und inwiefern sind diese 
für Beschwerden und Anfragen zu 
Diskriminierungserfahrungen zuständig?
▪ Informieren die Anlauf- und Beschwerdestellen über 

diese Zuständigkeit und inwiefern sind sie bekannt?

▪ An wen wenden sich Betroffene und wie hoch ist das 
Aufkommen an Beschwerden und Anfragen bei den 
Anlauf- und Beschwerdestellen?

2
Welche Mandate, Arbeitsweisen, 
Unterstützungsangebote und 
Handlungsoptionen haben die Anlauf- und 
Beschwerdestellen bei Diskriminierungsfällen?
▪ Wie sind die Mitarbeitenden für die Beratung im 

Diskriminierungsfall qualifiziert und inwiefern werden 
sie durch Beratungs- oder Beschwerderichtlinien 
(allgemein und speziell zum Thema Diskriminierung) 
unterstützt?

▪ Findet in den Institutionen des Gesundheitswesens eine 
systematische Auseinandersetzung mit dem 
Diskriminierungsschutz der Patient*innen statt?
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2. Vorgehensweise
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Forschungsprojekt in drei Modulen unter Beteiligung 
vieler Befragungsteilnehmenden und Expert*innen

Arbeitsweisen und 

Arbeitsgrundlagen der 

vorhanden Anlauf- und 

Beschwerdestellen im 

Gesundheitswesen 

wurden in qualitativen 

Fallstudien untersucht.

Anlauf- und 

Beschwerdestellen des 

Gesundheitswesens, an die 

sich Patient*innen bei 

Diskriminierung wenden 

können, wurden 

recherchiert und online 

befragt.

Expert*innen aus 

Betroffenenverbänden und 

Antidiskriminierungsberatungs-

stellen wurden zu ihren 

Erfahrungen mit Anlauf-, 

Beratungs- und Beschwerde-

möglichkeiten im Gesundheits-

wesen befragt.
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3. Kernergebnisse
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Kernergebnisse

▪ Ansprechpartner*innen für Diskriminierung im Gesundheitswesen sind schwer zu finden, 
Beschwerdewege werden als unvollständig und intransparent wahrgenommen

▪ Das Gesundheitswesen verfügt über eine Vielzahl an Anlauf- und Beschwerdestellen

▪ Zuständigkeiten für Diskriminierung sind vorhanden. Sie sind jedoch unterschiedlich, 
je nachdem, um welchen Versorgungsbereich im Gesundheitswesen es sich handelt

▪ Es bestehen vielfältige psychosoziale Unterstützungsmöglichkeiten, Hilfe zur Fortführung der 
Behandlung, Berufsrechtliche Verfahren bei Diskriminierung, Patient*innenbeauftragte etc.

▪ Diskriminierungsschutz ist oft implizit mitgemeint, aber nicht explizit ausgearbeitet

▪ Diskriminierungsschutz ist aktuell zu stark abhängig von dem persönlichen 
Diskriminierungsverständnis der Verantwortlichen in den Anlauf- und Beschwerdestellen 
des Gesundheitswesens

▪ Rechtliche Sanktionen für diskriminierenden Verhaltens sind für die Betroffenen oft nicht 
sichtbar und beziehen eine Entschädigung der Betroffenen nicht mit ein
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Betroffenenverbände beklagen schlechten Zugang zu 
Beschwerde und Intransparenz der Beschwerdewege

▪ Viele Betroffene beschweren sich nicht, weil sie auf die Behandlung einer Krankheit 
angewiesen sind

▪ Die Dauer von Beschwerdeprozessen wird im Widerspruch gesehen zu den akuten Konflikten 
in der Gesundheitsversorgung in Zusammenhang mit Diskriminierungserfahrungen 

▪ Diskriminierendes Verhalten wird oft nicht ernst genommen, z. B. mit Ressourcenengpässen 
wegargumentiert („so wird jeder behandelt, es fehlt nur die Zeit“)

▪ Negative Reaktionen bei der Suche nach Rat oder Beschwerdemöglichkeiten können die 
Diskriminierungserfahrung sogar verstärken

▪ Der Erfahrung nach erhalten Betroffene häufig keine Rückmeldung zu ihrer Beschwerde

▪ Betroffenenverbände benennen ergänzend strukturelle Diskriminierung als Problem im 
Gesundheitswesen 
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Anlauf- und Beschwerdestellen finden sich an 
verschiedenen Stellen mit unterschiedlichen Angeboten

 Wohin kann ich mich in welchem 
Fall offiziell wenden?

▪ Am Ort der medizinischen Versorgung: 
Krankenhäuser/Reha-Kliniken (nicht in Praxen oder 
Apotheken)

▪ „Selbstverwaltung“ des Gesundheitswesens: 
Kammern, Krankenkassen, Kassen(zahn)ärztlichen 
Vereinigungen (KVen/KZVen) (nicht bei Verbänden)

▪ Weitere übergeordnete Institutionen: 
Gesundheitsämter, Patient*innenbeauftragte der 
Länder und Unabhängige Patient*innenberatung 
Deutschland (UPD), (ggf. Medizinische Dienste)

»Welche Unterstützung
werde ich dort erhalten?

▪ Kontaktmöglichkeit

▪ Erst- und Verweisberatung

▪ Schriftliche Beschwerdebearbeitung

▪ Persönliche Beschwerdebearbeitung

▪ Antidiskriminierungsberatung
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Die Angebote unterscheiden sich von Stelle zu Stelle im 
Umfang. Nur schriftliche Bearbeitung ist immer möglich

Kontakt-
möglichkeit

Erst- und 
Verweis-
beratung

Schriftliche 
Beschwerde-
bearbeitung

Persönliche 
Beschwerde-
bearbeitung

Antidiskrimi-
nierungs-
beratung

Am Ort der medizinischen Versorgung: 
Krankenhäuser/Reha-Kliniken 
(nicht in Praxen oder Apotheken)

ja teilweise ja ja
in 

Ausnahmen

„Selbstverwaltung“ des 
Gesundheitswesens: 
Kammern, Krankenkassen,
Kassen(zahn)ärztlichen Vereinigungen 
(KVen/KZVen)(nicht bei Verbänden)

teilweise teilweise ja teilweise
in 

Ausnahmen

Weitere übergeordnete Institutionen: 
Gesundheitsämter, Patient*innen-
beauftragte der Länder und Unabhängige 
Patient*innenberatung Deutschland (UPD), 
(ggf. bei Medizinischen Diensten)

teilweise teilweise ja ja nein
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Im Studienbericht sind Beschwerdewege für zentralen 
Anlaufstellen des Gesundheitswesens dokumentiert

Best-practice Prozess der Beratung 
und Beschwerdebearbeitung im 
Gesundheitswesen

 Person mit Antidiskriminierungskompetenz 
nimmt die Anfrage entgegen

◦ Erkennt auch im Falle einer nicht explizit benannten 
Diskriminierungserfahrung eine Diskriminierung

◦ Unterstützung in der Einordnung der Erfahrung

 Aufklärung zu den Möglichkeiten der 
Betroffenen

◦ Unterstützung zur Fortführung der Behandlung oder 
bei der Suche alternativer Behandlungsmöglichkeiten

◦ Kommunikative Klärung der Diskriminierungserfahrung mit den 
Beschuldigten auf Wunsch der Betroffenen

◦ Berufsrechtliche Prüfung der Diskriminierungserfahrung

◦ Prüfung des Vorliegens von Behandlungs- oder Aufklärungsfehlern

 Persönliche Begleitung bei der Umsetzung
der Beschwerdewege

 Dokumentation der Diskriminierungserfahrung
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4. Handlungsempfehlungen
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Die in der Studie identifizierten Handlungsmöglichkeiten 
folgen vier übergeordneten Zielen

1. den Zugang zu den bestehenden Beratungs- und Beschwerdemöglichkeiten im 
Gesundheitswesen für von Diskriminierung Betroffene verbessern,

2. die Anlaufstellen im Umgang mit Diskriminierung professionalisieren,

3. die Beratungs- und Beschwerdeverfahren in eine Gesamtstrategie zur Prävention von und 
zum Umgang mit Diskriminierung in den jeweiligen Institutionen einbetten und

4. die rechtlichen Möglichkeiten für von Diskriminierung Betroffene erweitern.
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1. Ziel: Zugang verbessern

1. den Zugang zu den bestehenden Beratungs- und Beschwerdemöglichkeiten im Gesundheitswesen für von 
Diskriminierung Betroffene verbessern

• Gezielt über Beratungs- und Beschwerdemöglichkeiten informieren

• Systematische Befragung in Bereichen mit erhöhtem Diskriminierungsrisiko etablieren

• Persönliche Beratung und Beschwerdebearbeitung flächendeckend sicherstellen

• (Antidiskriminierungs-)Beratungsstellen und Betroffenenverbände über Rechte von und Anlaufstellen für von 

Diskriminierung betroffene Patient*innen informieren
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2. Ziel: Anlaufstellen professionalisieren

2. die Anlaufstellen im Umgang mit Diskriminierung professionalisieren

• In den Anlauf- und Beschwerdestellen des Gesundheitswesens das Wissen über und Verständnis von 

Diskriminierung schärfen

• Systematische Schulung der Anlauf- und Beschwerdestellen zu Standards von Antidiskriminierungsberatung und 

Beschwerdebearbeitung
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3. Ziel: Gesamtstrategie im Umgang mit Diskriminierung

3. die Beratungs- und Beschwerdeverfahren in eine Gesamtstrategie zur Prävention von und zum Umgang mit 
Diskriminierung in den jeweiligen Institutionen einbetten

• Richtlinie oder Dienstvereinbarungen zur Prävention von und Umgang mit Diskriminierung in den Krankenhäusern, 

Rehakliniken, den Institutionen der Selbstverwaltung und den Gesundheitsämtern erlassen oder anpassen

• Schulungsangebot für alle Berufsgruppen der Gesundheitsversorgung anbieten sowie in Ausbildung und Studium 

verankern

• Diskriminierungsfälle systematisch erfassen und auswerten
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4. Ziel: Rechtliche Möglichkeiten für Betroffene 
erweitern

4. die rechtlichen Möglichkeiten für von Diskriminierung Betroffene erweitern

• Anwendungsbereich des AGG im Kontext gesundheitlicher Leistungen und Dienste präzisieren und/oder 

Rechtsgrundlagen des Gesundheitswesens zur Entschädigung von Diskriminierung Betroffener verbessern

• Anlauf- und Beschwerdemöglichkeiten bei Gesundheitsämtern zu Diskriminierungserfahrungen durch nicht 

verkammerte Gesundheitsberufler*innen verbessern

• Niedrigschwellige Verfahren zur Rechtsdurchsetzung bei Diskriminierung im Gesundheitswesen implementieren
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5. Diskussion: Ihre Fragen
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