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Beschluss. des G-BA vom 21.10.2010 iiber eine Anderung det Richtlinie gemdh § 137
Abs. 1 SGB V i.V.m. § 135a SGB V Giber Manahmen der Qualititssicherung fir nach
§ 108 SGB V zugelassene Krankenhduser (QSKH-RL) :

Sehr geehrie Damen und Herren,

der vor Ihnen geman § 94 SGB V vorgelegte Beschiuss vom 21. Oktober 2010 Uiber die
Anderung der Richtinie gemaf § 137 Abs. 1 SGB ViV.m. § 135a SGB V Uber Maltnahmen
der Qualitatssicherung fir nach § 108 SGB V zugelassene Krankenhduser (QSKH-RL) wird
nicht beanstandet und kann daher in Kraft treten, '

Die Nichtbeanstandung wird verbunden mit der Aufiage, bis zum 31. Dezember 2011 fir die
in § 1 der Anlage 2 der QSKH-RL genannten Leistungshereiche die notwendigen Fest-
legungen der konkref zu ubermittelnden Daten in die Richtlinie aufzunshmen,

Begriindung:

GemaRk § 299 Absatz 1 Satz 3 SGB V sind die zu erhebenden Daten in den Richtlinien des
G-BA festzulegen. Nach dem in der QSKH-RL vorgesehenen Verfahren legt das AQUA.-
Instilut die zu dokumentierenden Datensatze, in denen die zu Ubermitteinden Einzeldaten
aufgefihrt sind, fest, ohne dass der G-BA hierUber noch einen Beschiuss fasst. Damit wird
den Vorgaben der Vorschrifl des § 299 Abs. 1 Satz 3 SGB V nicht ausreichend Rechnung
getragen. Diese gesetzliche Befugnisnorm fir Datentbermittiungen zu
Qualitatssicherungszwecken ermdéchiigt den G-BA als untergesetzlichen Normgeber, di2
erforderlichen Festiegungen in der Richtlinie zu treffen. Das AQUA-Institut kann aus
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datenschutzrechtlichen Griinden keine wirksame Legitimationsgrundlage fur die
Datenubermitiiungen schaffen,

Ergénzend welse ich darauf hin, dass die gewichtigen medizinisch fachlichen oder
gewichtigen methodischen Grunde, die bei Manahmen der ginrichtungsiibergreifenden
Qualitatssicherung eine Yollarhebung der Daten alier betroffenen Patientinnen und Patienten
erfordern, in kinftigen Richtlinien gem4R den Vorgaben des § 299 Abs. 1 Satz 2 3GBV
darzulegen sind,

Das Bundesministerium fur Gesundheit geht nach den vorliegenden Informationen zudem
davon aus, dass sich die mit dem o.g. Richtlinienbeschiuss ermaglichte Ubermittlung
patientenidentifizierender Daten fiir die in der Anlage 2 genannten Leistungsbereiche nur auf
gesetzlich versicherte Patientinnen und Patienten bezieht.

Hinsichtlich der Verwendung der lebenslangen Krankenversichertennummer {KV-Nr.) wird
yorausgesetzt, dass durch die Kombination der KV-Nr. mit einam for jedes Verfahren
unterschiedlichen Schiiissel sichergestelit ist, dass die Pseudonymisierung der KV-Nr. rur
mit diesem verfahrensspezifischen Schlussel erfolgt und so gewahrleistet ist, dass die
entstehenden Pseudonyme fir jeden Leistungsbereich spezifisch sind und nicht verfahrans-
ibergreifend verkniipft werden kénnen.
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Rechtshehelfshelehrung

Gegen diesen Bescheid kann binnen eines Monats nach Zugang schriftlich oder zur Niederschri't des

Urkundsbeamten der Geschaftsstelle beim Landessozialgericht Berlin-Brandenburg, Forsterweg 2-8,
14482 Potsdam Kiage erhoban werden.




