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BUNDESKANZLERAMT : VERFASSUNGSDIENST

GZ o BKA-600.076/0044-V/5/2007
ABTEILUNGSMAIL ¢ V@BKA.GV.AT
BEARBEITERIN e FRAU DR ANGELA JULCHER

FRAU DR. BIRGIT HROVAT-WESENER!
PERS. E-MAIL  ANGELA.JULCHER@BKA.GV.AT
An das TELEFON o 01/53115/2288

Bundesministerium flr

Gesundheit, Familie und Jugend

Mit E-Mail: Antwort bitte unter Anfithrung der GZ an die Abteilungsmail

vera.pribitzer@bmdgfj.qv.at

Betrifft: Entwurf eines Bundesgesetzes, mit dem das Allgemeine Sozialversiche-
rungsgesetz, das Gewerbliche Sozialversicherungsgesetz, das Bauern-
Sozialversicherungsgesetz, das Beamten-Kranken- und Unfallversiche-
rungsgesetz, das Arbeitslosenversicherungsgesetz 1977, das Sonderunter-
stitzungsgesetz, das Heeresversorgungsgesetz, das Kriegsopferversor-
gungsgesetz 1957 und das Familienlastenausgleichsgesetz 1967 geandert
werden;

Begutachtung; Stellungnahme

Zum mit der do. oz. Note Ubermittelten Gesetzesentwurf samt Beilagen nimmt das

Bundeskanzleramt-Verfassungsdienst wie folgt Stellung:

l. Allgemeines:

Der Entwurf wurde am spaten Nachmittag des 12. Oktober versendet, das Ende der
Begutachtungsfrist mit 19. Oktober festgesetzt. Diese Frist von nicht einmal einer

Woche lasst eine fundierte Auseinandersetzung mit dem Entwurf kaum zu.

Il. Zum Gesetzesentwurf:

Zu Art. 1 Z 20 (§ 84a Abs. 6 ASVG):

Eine gesetzliche Bestimmung, mit der die Verwendung sensibler Daten, zu denen
insbesondere Gesundheitsdaten zahlen (s. § 4 Z 2 DSG 2000), angeordnet wird, ist

datenschutzrechtlich doppelt bedingt: Sie muss sowohl der Verfassungsbestimmung

1) Datenschutz

BALLHAY BB Ecdimett 1 HUE nre&Ele:NritPvbn U & IV BHRBAS BANE HE RAM rti anfiiei 0000019

und Vollstandigkeit des Inhaltes wird von der Parlamentsdirektion keine Haftung Ubernommen.
www.parlament.gv.at

lvon3



2von3

19/SN-139/ME XXII1. GP - Stellungnahme zu Entwurf elektronisch tbermittelt

des § 1 Abs. 1 und 2 DSG 2000 als auch der Richtlinie 95/46/EG entsprechen. Letz-
tere enthalt in ihrem Art. 8 Abs. 3 eine besondere Bestimmung flr Gesundheitsdaten,
die durch §9 212 DSG 2000 nahezu wortgleich innerstaatlich umgesetzt wurde.
Demnach werden schutzwirdige Geheimhaltungsinteressen ausschliel3lich dann
nicht verletzt, wenn die Verwendung der Daten zum Zweck der Gesundheitsvorsor-
ge, der medizinischen Diagnostik, der Gesundheitsversorgung oder —behandlung
oder fur die Verwaltung von Gesundheitsdiensten erforderlich ist und durch arztliches
Personal oder sonstige Personen erfolgt, die einer entsprechenden Geheimhal-

tungspflicht unterliegen.

Die Anforderungen der Richtlinie scheinen durch die vorgeschlagene Gesetzesbe-
stimmung, die in ihrem letzten Satz auch die Verwendung direkt personenbezogener
Daten vorsieht, nicht erfullt, da die Daten nicht fir die Zwecke des Art. 8 Abs. 3 der

Richtlinie verwendet werden.

Aus dem Blickwinkel des § 1 Abs. 2 DSG 2000 ist zu bemerken, dass je nach der
Intensitat des durch eine Gesetzesbestimmung bewirkten Grundrechtseingriffes auch
ein entsprechend hoher Determinierungsgrad bei der Ausformulierung des Eingriffs
gegeben sein muss. Ein bloRes Abstellen auf Beschlusse der jeweiligen Gesund-
heitsplattform auf Landesebene zum Zweck der Durchfihrung gemeinsamer Projekte
rechtfertigt daher keinen Eingriff in das Grundrecht auf Datenschutz und ware somit
verfassungswidrig. Die jeweiligen Projekte mussten daher zunachst - sofern Ge-
sundheitsdaten in personenbezogener Form verwendet werden sollen - im Gesetz
genauer ausgefuhrt und aullerdem geeignete Garantien vorgesehen werden. Erst
davon ausgehend kénnen die weiteren Voraussetzungen des § 1 Abs. 2 DSG 2000

naher untersucht werden.

AuRerdem ist darauf hinzuweisen, dass dann, wenn eine Kooperation Anderungen
von behdrdlichen Zustandigkeiten der jeweiligen Trager bedingt, auch dafir eine
ausreichend determinierte gesetzliche Grundlage erforderlich ware; eine solche kann
weder durch die im Entwurf zitierte Art. 15a-Vereinbarung noch durch Beschlisse
der jeweiligen Gesundheitsplattform ersetzt werden. Im Ubrigen stoRen Kooperatio-
nen der Sozialversicherungstrager insofern auf verfassungsrechtliche Schranken, als
der jeweilige Trager im eigenen Wirkungsbereich (also weisungsfrei) nur gegenuber
seinen Angehdrigen, nicht aber gegenuber Dritten — einschlieBlich der Angehdrigen
anderer Sozialversicherungstrager — Hoheitsakte setzen darf (vgl. dazu
VfSlg. 17.869/2006).
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Zu Art. 1Z 21 (§ 122a Abs. 3a ASVG):

Die Novellierungsanordnung musste lauten wie folgt: ,In § 122 (oder: Nach § 122

Abs. 3) wird folgender Abs. 3a eingefugt:“

Diese Stellungnahme wird im Sinne der EntschlieRung des Nationalrates vom 6. Juli

1961 u.e. auch dem Prasidium des Nationalrats zur Kenntnis gebracht.

19. Oktober 2007
Fur den Bundeskanzler:
Georg LIENBACHER

Elektronisch gefertigt
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