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Der Leitfaden (die Lizenzausgabe eines zunichst im Datakontext-
Verlag erschienenen Werkes) zielt auf eine praxisorientierte Hilfe-
stellung fiir die niedergelassenen Arzte und ihr Praxispersonal. Er
beginnt mit einem hilfreichen kurzen Uberblick iiber Zweck und
Ziel des Datenschutzes, Historische Grundlagen, Entwicklung der
Gesetzgebung, zentrale Begriffe des Datenschutzrechts und einschli-
gige Rechtsvorschriften. Eingehend wird dann zunichst das Thema
»Schweigepflicht/Patientengeheimnis® behandelt (S. 19ff.,, wobei
die Auskunftspflicht des Arztes gegeniiber dem Patienten eigent-
lich nicht in diesen Abschnitt gehdrt und ein eigener Abschnitt zu
den Patientenrechten — Recht auf Auskunft, Einsicht, Berichtigung,
Sperrung, Loschung — angemessen wire). Fir eine Vielzahl in der
taglichen Praxis relevanter Situationen werden detailliert und ver-
stindlich Risiken fiir den Datenschutz und Voraussetzungen einer
befugten Offenbarung personenbezogener Patientendaten dargelegt
und damit eine grundlegende Orientierung fiir datenschutzgerech-
tes Verhalten ermdglicht. Vor dem Hintergrund unterschiedlicher
landesrechtlicher Regelungen (z. B. Landeskrebsregistergesetze) oder
komplexer rechtlicher Regelungen (z.B. Sozialgesetzbuch V) fiihrt
die Kiirze der Darstellung allerdings teilweise zu Vereinfachungen
und Unschirfen (z.B. S. 22 ,,Eine Offenbarung an den MDK ist in
der Regel zulissig™). Das zunehmend wichtiger werdende Thema
Integrierte Versorgung™ wird zu kurz aufgegriffen (S. 25 ,,... im
Zweifelsfall miissen die Patienten um Einwilligung gebeten werden®):
die einschligigen detaillierten Regelungen der §§ 140ff. SGB V zur
gesetzlich vorgeschriebenen gemeinsamen Behandlungsdokumen-
tation der Leistungserbringer bei der Integrierten Versorgung und
zu den Rechten der Patienten werden nicht dargestellt. Andere
ebenfalls zunehmend wichtiger werdende Kooperationsformen der
Leistungserbringer wie z.B. das Hausarztmodell, Arztenetze und
einrichtungstibergreifende elektronische Fallakten werden gar nicht
thematisiert, obwohl auch und gerade im Hinblick auf diese neuen
Kooperationsformen datenschutzgerechte Verfahrensweisen (sowohl
in rechtlicher wie auch in technischer Hinsicht) in der Arztpraxis
klirungsbediirftig sind. Ungeachtet dessen ist jedoch gerade dieser
Abschnitt fiir die Forderung eines DatenschutzbewuBtseins und eine
generelle erste Orientierung sehr hilfreich; zur Erginzung wichtig
ist dabei auch der Hinweis, dass in Zweifelsfillen die Kassenirztli-
che Vereinigung, die Arztekammer oder der Datenschutzbeauftragte
konsultiert werden kénnen. Leider wird beziiglich der zustindigen
Datenschutzinstanz weder hier noch im Anhang klar dargestellt, dass
fiir die niedergelassenen Arzte die Aufsichtsbehorden fiir den nicht-
offentlichen Bereich zustindig sind (www.bfdi.bund.de/nn_531524/
DE/AnschriftenUndLinks/AufsBehoerdFuerDenNichtOeffBe-
reich/Anschriffen AufsichtsbehoerdenFue).
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Buchbesprechungen

Angaben zu den Normen, in denen die jeweils erwihnten da-
tenschutzrechtlichen Anforderungen festgelegt sind, sowie z.B. der
Fundstellen fiir die erwihnten Entscheidungen des BVerfG konnte
ein an weiteren Details interessierter Leser vermissen; der kursorische
Uberblick am Anfang iiber gesetzliche Grundlagen kann dies nicht
ersetzen.

Die Strukturierung der im Folgenden angesprochenen Themen-
bereiche unter den Stichwortern ,,Praxis”, ,,Losungsansitze und
,,Die Praxis-EDV* erscheint etwas verwirrend, es sind jedoch auch
in diesen Abschnitten wieder vielfiltige in der Alltagspraxis relevante
Situationen, Risiken und Datenschutzanforderungen detailliert und
verstindlich angesprochen, z.B. datenschutzgerechtes Verhalten im
Empfangs-, Warte- und Behandlungsbereich, bei der Benutzung von
Telefon, Telefax und e-mail und bei der Entsorgung/Ldschung von
Daten. Detailliert werden auch die Anforderungen an eine rechts-
wirksame Schweigepflichtentbindung dargestellt (S. 42). Die Frage,
inwieweit Arzte in einer gréferen Praxis wechselseitig die Daten
ihrer Patienten zur Kenntnis nehmen diirfen, wird leider nicht the-
matisiert. Die Kiirze der Darstellung fithrt ferner auch in diesem Teil
dazu, dass die neuen Kooperationsformen (s.0.) nicht berticksichtigt
werden.

Die kurzen Anmerkungen zur Einfithrung der elektronischen
Gesundheitskarte (S. 84ff)) sind weniger anschaulich als die tbri-
gen Teile des Leitfadens und auch nicht fehlerfrei. So besteht z.B.
das fiir das Datenschutzkonzept der elektronischen Gesundheitskarte
zentrale Zwei-Schliissel-System nicht aus dem PIN-Code des Pati-
enten und einem elektronischen Heilberufsausweis, der Zugriff auf
die freiwilligen medizinischen Daten ist vielmehr nur mittels zweier
Karten — der elektronischen Gesundheitskarte des Versicherten und
des elektronischen Heilberufsausweises des Arztes (ggf. zusitzlich
PIN-Codes) — moglich. Die Autoren sehen die Gefahr, dass sich die
Patienten, die ja keinen direkten Einfluss auf die technischen Kom-
ponenten und deren Anwendung haben, als reine Objekte der Da-
tenverarbeitung degradiert fithlen kénnten. Als GegenmalBnahme
wird eine umfassende Aufklirung der Patienten tiber die Chancen
und Risiken der elektronischen Gesundheitskarte angesehen. Dies
ist sicherlich zutreffend, tiber diese Aufklirung hinaus wird es jedoch
insbesondere auf die noch nicht abschlieBend entschiedene konkrete
Ausgestaltung der Entscheidungsrechte der Patienten (namentlich bei
der elektronischen Patientenakte) und die Sicherstellung von Trans-
parenz der Verarbeitungsvorginge fiir die Patienten (z.B. durch fir
den Patienten gut nachvollziehbare Protokolle) — auch in der Arzt-
praxis — ankommen.

Insgesamt ermoglicht der Leitfaden Arzten und Praxispersonal
einen Einstieg in das Datenschutzthema auf anschauliche, verstind-
liche und l6sungsorientierte Weise. Kenntnisreiche Detaildarstel-
lung wird durch Wiederholungsfragen, konkrete Vorschlige fiir
Formulierungen und fiir Datensicherheitsmafnahmen sowie einen
Selbst-Check sinnvoll erginzt. Angesichts der Kiirze der Darstel-
lung sind Hinweise auf weiterfithrende links und Literatur von
besonderer Bedeutung. Die Zusammenstellung der links und der
weiterfiihrenden Literatur erscheint jedoch recht zufillig und li-
ckenhaft. Aufgenommen werden sollte z.B. in jedem Fall bei den
links das virtuelle Datenschutzbiiro (www.datenschutz.de), das eine
Fiille von Materialien zum Thema ,,Datenschutz im Gesundheits-
bereich® enthilt, die (2008 aktualisierten) ,,Empfehlungen zur drzt-
lichen Schweigepflicht, Datenschutz und Datenverarbeitung® der
Bundesirztekammer und der Kassenirztlichen Bundesvereinigung
(www.bundesaerztekammer.de) und das Grundschutzhandbuch des
BSI (www.bsi.bund.de/gshb/).



