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Neu im Offentlichen
Gesundheitswesen

Zum Artikel von Privatdozent
Dr. Benedikt Lampl und

Dr. Bernhard Edenharter, MPH,
in Heft 1-2/2024, Seite 8 ff.

Der Artikel ,Neu im Offentlichen Gesundheits-
wesen” vermittelt einen informativen Uberblick
tiber die aktuellen Herausforderungen und Ent-
wicklungen im Offentlichen Gesundheitsdienst
(OGD). An einer Stelle bediirfen die Aussagen aus
unserer Sicht einer Aktualisierung.

Die Darstellung im Abschnitt ,Digitalisierung
der Gesundheitsamter”, wonach ,rechtliche und
formale Aspekte der Nutzung der privaten elek-
tronischen Heilberufsausweise (eHBA) der Amts-
arzte flir amtliche Zwecke noch nicht hinreichend
geklart" seien, entspricht nicht mehr dem aktu-
ellen Sachstand. Zwar ist es fiir die Beantragung
und Bereithaltung eines eHBA notwendig, dass
diese - wie in allen anderen arztlichen Versor-
gungsbereichen auch - persdnlich durch einen
im Gesundheitsamt tatigen Arzt erfolgt. Hierbei
ist jedoch zu betonen, dass der Arzt, dessen eHBA
verwendet wird, lediglich den technischen Zu-
gang zur Telematikinfrastruktur (TI) ermdglicht
und damit quasi einen ,Schllissel" zur Verfligung
stellt. Nutzer dieses ,Schliissels" ist im Fall des
OGD jedoch die verantwortliche Behdrde. Wih-
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rend der Arzt lediglich fiir die sichere Aufbewah-
rung und Nutzung seines eHBA verantwortlich
ist, verbleibt etwa die datenschutzrechtliche
Verantwortung - wie allgemein tblich - bei der
Behorde, da sie die Datenverarbeitung kontrol-
liert und steuert. Im Regelbetrieb wird also mit
der institutionsbezogenen SMC-B gearbeitet,
sodass die Behorde schon der Form nach nicht
im Namen der natiirlichen Person des einzelnen
Arztes, sondern im Namen der Behorde selbst
handelt. Somit ist mit der Bereithaltung eines
eHBA durch einen Arzt im Gesundheitsamt we-
der eine Verlagerung von Verwaltungsaufgaben
auf die Arzteschaft zu befiirchten, noch wird bei
ordnungsgeméaBer Verwendung der SMC-B fiir
diese drztliche Person ein erhdhtes Haftungs-
risiko geschaffen.

Die von den Autoren genannte erforderliche
Darstellung der Arbeitsprozesse und Bewer-
tung der Digitalisierungsfahigkeit im Rahmen
des Reifegradmodells stellen ohne Zweifel einen
Aufwand fiir die Gesundheitsamter dar. Allerdings
gehen diese Pflichten auf die speziellen férder-
rechtlichen Vorgaben des zusténdigen Bundes-
ministeriums fir Gesundheit (BMG) zuriick. Das
Staatsministerium fiir Gesundheit, Pflege und
Pravention (StMGP) sieht ebenfalls die Notwen-
digkeit und den Nutzen fir die Gesundheitsam-
ter, eigene digitale Prozesse standardisiert zu
erfassen und zu bewerten. Gleichzeitig wird das
StMGP im Rahmen seiner Mdglichkeiten weiter
auf eine mdglichst unbiirokratische Umsetzung
des Forderprogramms hinwirken und ist auch in
Vergangenheit aufgrund von Hinweisen aus der
Praxis der Gesundheitsdmter entsprechend an
das BMG herangetreten.
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