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Stellungnahme des PVS Verbandes zum Entwurf eines Gesetzes zur Anderung des
Infektionsschutzgesetzes und weiterer Gesetze

Hier: Befugnisnorm (§ 295a Abs. 3 SGB V) fiir die Dateniibermittlung zu Abrechnungs-
zwecken der ambulanten Notfallbehandlung im Krankenhaus

(3) Fiir die Abrechnung von im Notfall erbrachten ambulanten drztlichen Leistungen darf das
Krankenhaus eine andere Stelle mit der Erhebung, Verarbeitung und Nutzung der erforderlichen
personenbezogenen Daten beauftragen, sofern der Versicherte schriftlich in die Datenweitergabe
eingewilligt hat; § 291a bleibt unberiihrt. Der Auftragnehmer darf diese Daten nur zu Abrech-
nungszwecken verarbeiten und nutzen. Absatz 2 Satz 2 und 3 gilt entsprechend."

Mit Ihrem Anderungsantrag zum Entwurf eines Gesetzes zur Anderung des Infektions-
schutzgesetzes und weiterer Gesetze beabsichtigen die Fraktionen von CDU/ CSU und
FDP Uber einen neuen § 295a Abs. 3 SGB V eine Anschlussregelung an die bis zum 1.
Juli 2011 zuletzt Uber § 320 SGB V befristete Regelung des & 120 Absatz 6 SGB V zu
schaffen.

Hierzu nimmt der PVS Verband wie folgt Stellung:

1. Der Verband begriifRt die Regelung ausdriicklich.

2. Der Verband mahnt die Schaffung weiterer Zuldssigkeitstatbestande fir die Ein-
schaltung privatdrztlicher Verrechnungsstellen in die Verarbeitung von Gesund-
heitsdaten an.

3. Die Schaffung entsprechender Zuldssigkeitstatbestande wird vom Bundessozialge-
richt in der Entscheidung vom 10. Dezember 2008 (B 6 KA 37/07) als zuldssig ange-
sehen.

4. Aus verfassungsrechtlichen Griinden des Schutzes der Berufsfreiheit ist der Gesetz-
geber auch grundsatzlich verpflichtet, entsprechende Zuldssigkeitstatbestande zu
schaffen.

Zul.:

Der PVS Verband begriit diese Regelung deshalb ausdriicklich, weil sie fiir Rechtssi-
cherheit und Planbarkeit im Hinblick auf seit vielen Jahren anstandslos erbrachte Auf-
tragsdienstleistung privatarztlicher Verrechnungsstellen fiir Krankenhduser sorgt, die
im Falle ambulanter Notfalldaten in ,untypischer Weise ambulante drztliche Leistun-
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gen im Rahmen der vgrtragsérztlichen Verglitung mit den Kassenarztlichen Vereini-
gungen abzurechnen” (Anderungsantrag, S. 12) haben.

Zu 2.

Allerdings enthalt § 295a SGB V nur bereichsspezifische Ermachtigungsgrundlagen, die
nicht alle Falle erfassen, in denen private Stellen in die Abrechnung von Leistungen
einbezogen werden.! Zwar hat das Bundessozialgericht nur {iber die hier zum Gegen-
stand der Beratung stehende Abrechnung von vertragsarztlichen Notfallleistungen
entschieden. Es spricht aber vieles dafir, dass es seine Rechtsprechung — also das
Erfordernis einer bereichsspezifischen Ermachtigungsgrundlage — auch auf andere
Falle der Einbeziehung privater Dritter in die Abrechnung von Leistungen in der gesetz-
lichen Krankenversicherung ausdehnen wird. Insoweit fehlt es nach wie vor an ent-
sprechenden Rechtsgrundlagen fir andere Bereiche der Leistungserbringung. Es han-
delt sich dabei vor allem um die ambulant erbrachten Krankenhausleistungen i. S. v. §
120 Abs. 1 und 2 SGB V sowie die nach & 201 SGB VIl und & 105 SGB XI erbrachten
Leistungen.

Zu 3.

Das Bundessozialgericht fordert in seinem o.g. Urteil fiir die Einbeziehung privatarztli-
cher Verrechnungsstellen in die Abrechnung von Gesundheitsleistungen bereichsspe-
zifische Ermdchtigungsgrundlagen, es verbietet deren Schaffung aber nicht. Im gesam-
ten Urteil findet sich kein Hinweis, dass Ermachtigungsgrundlagen nur geschaffen
werden dirfen, wenn das unbedingt erforderlich ist. Das Bundessozialgericht verweist
— zu Recht — lediglich auf die Geltung des Parlamentsvorbehalts und des Be-
stimmtheitsgebotes, es stellt aber keine dariber hinausgehenden inhaltlichen Bedin-
gungen fir die Einbeziehung privatdrztlicher Verrechnungsstellen. Das Bundessozial-
gericht kommt mit anderen Worten zu dem Schluss, dass es keine addquaten Erméch-
tigungsgrundlagen gibt, dass sie aber geschaffen werden dirfen. Die Entscheidung, ob
diese Rechtsgrundlagen geschaffen werden, obliegt damit dem Gesetzgeber.

Dass der Gesetzgeber nach Ansicht des Bundessozialgerichts frei ist, entsprechende
Regeln zu schaffen, ergibt sich schlieBlich daraus, dass das Gericht selbst eine Uber-
gangsfrist fir die Aufrechterhaltung der Einschaltung privatarztlicher Verrechnungs-
stellen billigt, d. h. das Verbot der Einbeziehung Dritter gilt erst nach Ablauf der Ka-
renzzeit und nur, ,sofern nicht zu diesem Zeitpunkt gesetzliche Regelungen geschaffen
werden, welche zur Einschaltung externer Abrechnungsstellen berechtigen”. Damit
bleibt fir den Gesetzgeber das Erfordernis, dort ergdnzende Zuldssigkeitstatbestdnde
zu schaffen, wo diese noch fehlen, jedenfalls wenn insoweit die eingespielte Abrech-
nungspraxis unter Einbeziehung der privatarztlichen Verrechnungsstellen in den etab-
lierten Bereichen aufrecht erhalten bleiben soll. Hervorzuheben ist in diesem Zusam-
menhang, dass auch der Bundesbeauftragte fiir den Datenschutz und die Informati-
onsfreiheit (BfDI) in seiner Stellungnahme vom 11. 1. 2011 betont, dass das Daten-
schutzrecht keineswegs per se der Einbeziehung Dritter in die Abrechnung entgegen-
steht. Schon im Schreiben vom 25. 5. 2009 an die Vorsitzende des Gesundheitsaus-
schusses des Deutschen Bundestages hat der BfDI darauf hingewiesen, dass lediglich
die auch vom Bundessozialgericht geforderte bereichsspezifische gesetzliche Regelung
erforderlich ist, die einen hinreichenden Schutz der sensiblen Gesundheitsdaten ge-
wahrleistet.

! Vgl. im folgenden: Kingreen/Kiihling: Rechtsgutachterliche Kurzbewertung aktueller Vorschlage zur
Neuregelung der Auftragsdatenverarbeitung bei der Abrechnung von Gesundheitsleistungen vom
27.01.2011.
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Zub.:

Der Gesetzgeber ist in seiner Entscheidung iiber das ,0b” der Schaffung von Zuldssig-
keitstatbestdnden im Ubrigen nicht frei.” Anders als es in der Begriindung zum Ande-
rungsantrag anklingt, missen die speziellen Befugnisnormen ndamlich nicht nur aus
Griinden des Allgemeininteresses an der Durchfiihrung der Leistungen geschaffen
werden. Vielmehr werden die Abrechnung von Leistungen und die Einschaltung von
privatarztlichen Verrechnungsstellen durch das Grundrecht der Berufsfreiheit (Art. 12
Abs. 1 GG) geschiitzt. Die prinzipielle Regelung eines Verbots des Datenumgangs
durch Private mit einem entsprechenden Erlaubnisvorbehalt in § 4 Abs. 1 BDSG stellt
daher einen Eingriff in die Berufsfreiheit (Art. 12 Abs. 1 GG) der Leistungserbringer und
privatarztlichen Verrechnungsstellen dar. Er ist verfassungsrechtlich nur zu rechtferti-
gen, soweit er zum Schutz der Grundrechtspositionen der Betroffenen in ihrem Recht
auf informationelle Selbstbestimmung aus Art. 2 Abs. 1 i.V.m. Art. 1 Abs. 1 erforder-
lich ist.

Die Anforderungen an die Rechtfertigung sind hier besonders hoch, weil die Privatarzt-
lichen Verrechnungsstellen bislang ohne erkennbare Beeintrachtigung der daten-
schutzrechtlichen Belange tatig geworden sind. Dann kann ihnen ihre bisherige Tatig-
keit nicht kurzerhand unter Hinweis auf nicht ndher substantiierte Datenschutzge-
sichtspunkte rechtlich und faktisch verboten werden. Aus dieser grundrechtlichen
Perspektive ist zu betonen, dass die professionelle Durchfiihrung von Datenverarbei-
tungsprozessen durch externe Dritte nicht prinzipiell rechtfertigungspflichtig ist, son-
dern vor dem Hintergrund der Berufsfreiheit vielmehr umgekehrt deren Beschrdnkung.

Der PVS Verband geht daher davon aus, dass der Gesetzgeber weitere Ermdchtigungs-
grundlagen im Sinne der Schaffung von Rechtssicherheit und Planbarkeit fur andere
Leistungsbereiche ebenfalls auf den Weg bringen wird.

Uber die Mitgliederverrechnungsstellen représentiert der Dachverband der Privatdrztli-
chen Verrechnungsstellen in Berlin ein Mandat von bundesweit mehr als 38.000 freiwil-
lig organisierten drztlichen und zahndrztlichen Mitgliedern.

2 Kiihling/ Seidel: Die Abrechnung von Gesundheitsleistungen im Spannungsfeld von Datenschutz und
Berufsfreiheit - Handlungsbedarf fiir den Gesetzgeber?, GesR 2010, S. 231.



