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Stellungnahme der Bundesarztekammer
zu dem Referentenentwurf fiir ein Gesetz zur Neuregelung der
Telekommunikationsiiberwachung und anderer verdeckter
ErmittlungsmaBnahmen sowie zur Umsetzung der Richtlinie 2006/24/EG
(Stand: 27.11.2006)

Die Bundesérztekammer nimmt zu dem Referentenentwurf wie folgt Stellung:

Wir beschrdnken uns dabei auf die Regelungen, die die Auslibung des &rztlichen

Berufes betreffen.

1. § 53b StPO-E — Schutz bei Berufsgeheimnistragern
Die neu in die StPO aufgenommenen Vorschrift sieht vor, dass eine Ermittlungs-

malnahme unzuldssig ist, soweit durch diese eine in § 53 Abs. 1 S. 1 Nr. 1, 2 oder
4 StPO genannte Person betroffen wéare und dadurch voraussichtlich Erkenntnisse
erlangt wiirden, Uber die diese Person das Zeugnis verweigern durfte. Zu den ab-
schlieBend aufgezahlten Personenkreis gehdren Geistliche (Nr. 1), Strafverteidiger
(Nr. 2) und Mitglieder des Bundestages, des Landtages oder eiher zweiten Kammer
(Nr. 4). Fur die weiteren in § 53 Abs. 1 StPO genannten Berufsgeheimnistrager (un-
ter anderem Arzte) ist in § 53b Abs. 2 StPO-E vorgesehen, dass das Zeugnisverwei-
gerungsrecht im Rahmen der Prifung der VerhaltnismaRigkeit unter Wirdigung des
offentlichen Interesses an den von dieser Person wahrgenommenen Aufgaben und
des Interesses an der Geheimhaltung der dieser Person anvertrauten oder bekannt
gewordenen Tatsachen besonders zu berticksichtigen ist. Diese Regelungen gelten
nach § 53b Abs. 3 StPO-E auch fir die Gehilfen der Berufsgeheimnistrager und fiir
Personen, die zur Vorbereitung auf den Beruf an der berufsmaBigen Téatigkeit teil-
nehmen. Nach § 53b Abs. 4 StPO-E sind dagegen die Regelungen nicht anzuwen-
den, soweit gegen die zeugnisverweigerungsberechtigte Person ein Strafverfahren
wegen des Verdachts der Beteiligung an der Tat oder der Beg{Un'stiglJng, Strafverei-
telung oder Hehlerei eingeleitet ist. Die Regelung zur Beschlagnahme (§ 97 StPO)
sowie zur akustischen Wohnraumiberwachung (§ 100c StPO) bleiben gemérsv
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§ 53b Abs. 5 StPO-E unberihrt. Diese ErmittlungsmafRnahmen bleiben unzuléssig,

ohne Differenzierung zwischen den Berufsgeheimnistragern.

Die durch § 53b StPO-E vorgesehene Differenzierung zwischen der Art der Berufs-
geheimnistrager ist in dieser Form bislang nicht gegeben und ist auch nicht zweck-
maRig. Wahrend bei der einen Gruppe das Vertrauensverhéltnis uneingeschrankt
geschiitzt wird, bedarf es bei der anderen Gruppe einer Abwigung im Rahmen der
Prufung der VerhéltnismaRigkeit. Damit bleibt es einer Einzelfallentscheidung Uber-
lassen, ob das Arzt-Patienten-Verhaltnis belastet wird. Das Bundesverfassungsge-
richt hat in seiner Entscheidung vom 06. Juni 2006 (Az.: 2 BvR 1349/05) zu dem

Arzt-Patienten-Verhéltnis Folgendes festgestellt:

... Vielmehr verdient ganz allgemein der Wille des Einzelnen Achtung, so héchstper-
sonliche Dinge wie die Beurteilung seines Gesundheitszustandes durch einen Arzt
vor fremden Einblick zu bewahren. Wer sich in arztliche Behandlung begibt, muss
und darf erwarten, dass alles, was der Arzt im Rahmen seiner Berufsaustibung tber
seine gesundheitliche Verfassung erfahrt, geheim bleibt und nicht zur Kenntnis Un-
berufener gelangt. Nur so kann zwischen Patient und Arzt jenes Vertrauen entste-

hen, das zu den Grundvoraussetzungen arztlichen Wirkens zahlt...”

Wird die Entscheidung Uber die Zulassigkeit einer verdeckten Ermittlungsmalinahme
einer Einzelfallentscheidung iberlassen, so kann der vom Bundesverfassungsgericht
beschriebene Grundsatz nicht mehr gewéhrleistet werden. Der Patient muss immer
damit rechnen, dass Informationen Gber ihn auch Uber den Arzt hinaus bekannt wer-
den. Dieser Gefdhrdung der grundgesetzlich geschitzten Arzt-Patienten-Beziehung
kann nur entgegen getreten werden, indem auch der Arzt der Gruppe zugeordnet
wird, deren Vertrauensverhéltnis‘umfassend geschuitzt wird. Daher muss auch der
Arzt unter die Regelung des § 53b Abs. 1 StPO-E fallen.

2. § 110a TKG-E — Speicherungspflichten fiir Verkehrsdaten (Vorratsdatenspei-

cherung)
Die §§ 110a und 110b TKG dienen im Zusammenhang mit § 100g StPO-E i. V. m.

§ 100b StPO-E der Umsetzung der Richtlinie 2006/24/EG. Es werden Bedenken ge-
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auBert, ob die Richtlinie in der beschlossenen Form mit dem Europarecht vereinbar
ist. Dies betrifft zum Einen die Wahl der Rechtsgrundlage, zum Anderen die Verein-
barkeit mit den im Gemeinschaftsrecht anerkannten Grundrechten. Im Juli 2006 hat
Irland vor dem EuGH Klage gegen die Richtlinie erhoben, in der es die Auffassung
vertritt, dass die Richtlinie als Rahmenbeschluss hatte erlassen werde missen. Die
Richtlinie wurde auf Art. 95 EGV gestitzt, der der Angleichung von Rechts- und Ver-
waltungsvorschriften zur Verbesserung des Funktionierens des européischen Bin-
nenmarktes dient, nachdem ein Rahmenbeschluss an der fehlenden, aber erforderli-
chen Einstimmigkeit gescheitert war. Die Wahl der Rechtsgrundlage wurde damit
begriindet, dass fir einen funktionierenden Binnenmarkt die Notwendigkeit bestehe,
einheitliche Regelungen in allen Mitgliedstaaten fir Telekommunikationsunterneh-
men zu schaffen. Da die Unternehmen sonst jedem Mitgliedstaat andere Regelungen
hinsichtlich der Speicherung von Daten unterworfen seien und dies eine grenziber-
schreitende Vermarktung erschwere, bestehe das Bedirfnis zur Angleichung dieser
Rechtsvorschriften zur Verbesserung eines funktionierenden Binnenmarktes. Die
Vorratsdatenspeicherung betrifft das Grundrecht des Datenschutzes, der Kommuni-
kation und die Berufsfreiheit der Telekommunikationsanbieter. Hierzu werden Zweifel
an der VerhaltnismaBigkeit des Speicherumfanges, insbesondere an der Erforder-
lichkeit geauRert, da weniger eingriffsintensive Mittel mit der einzelfallbezogenen

Aufbewahrungsanordnung (sog. ,Quick-Freeze®) zur Verfigung steht.

§ 110a TKG enthalt die Angaben, die Anbieter von Telekommunikationsdienstleis-
tungen zu speichern haben. Differenziert wird zwischen Telefondiensten einschlie3-
lich Mobilfunk und Internettelefondiensten, Diensten der elektronischen Post (E-Mail)
sowie Internetzugangsdiensten. Zu speichern ist beispielsweise die Rufnummer des
angerufenen Anschlusses, Beginn und Ende der Verbindung, im Fall mobiler Tele-
fondienste die Bezeichnung der durch den anrufenden und den angerufenen An-
schlusses bei Beginn der Verbindung genutzten Funkzellen, E-Mail-Adresse des Ab-
senders sowie des Empfiangers und die Internetprotokolladresse des Absenders,
eine eindeutige Kennung des Anschlusses, Uber die die Internetnutzung erfolgt, und
den Beginn und das Ende der Internetnutzung. Damit setzt der Gesetzentwurf die

Mindestanforderungen der Richtlinie um.
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§ 110a TKG-E sieht die Speicherverpflichtungen allerdings nur fir die Anbieter vor,
die Telekommunikationsdienste fiir die Offentlichkeit erbringen oder daran mitwirken.
Damit soll ausgeschlossen werden, dass fiir den nicht&ffentlichen Bereich eine Spei-
cherungspflicht besteht. Die Begriindung zum Gesetzentwurf zahlt als Beispiele ne-
ben unternehmensinternen Netzen, Nebenstellenanlagen oder E-Mail-Servern von
Universitaten ausschlieRlich fur dort immatrikulierte Studierenden oder Bedienstete

die Telematikinfrastruktur im Gesundheitswesen auf.

Da die Dienstleistungen fir die Telematikinfrastruktur im Gesundheitswesen durch
Anbieter erfolgen soll, die auch Telekommunikationsleistungen fiir die Offentlichkeit
erbringen, ware auf die Einhaltung dieser Beschrankungen strikt zu achten. In
§ 149 TKG-E (BuBgeldvorschriften) ist bislang keine explizite Sanktionierung einer
tiberméafRigen Speicherung vorgesehen. Es stellt sich die Frage, ob die Ordnungswid-
rigkeit einer ,nicht richtigen“ Speicherung bereits diesen Sachverhalt miterfasst. Dies
gilt auch im Hinblick auf § 110a Abs. 7 TKG-E, wonach Daten, die Aufschluss Uber

den Inhalt der Kommunikation geben, nicht gespeichert werden dirfen.

Im Ubrigen diirfte die Beschrankung auf die Telematikinfrastruktur im Gesundheits-
wesen nicht weit genug gehen. So wird die Gbrige Kommunikation des Arztes, insbe-
sondere auch die mit von ihm behandelten Patienten, von der Speicherungspflicht
des Telekommunikationsdiensteanbieters erfasst. Auch wenn keine Daten Uber die
Inhalte der Kommunikation gespeichert werden (dirfen), so ist bereits der Umstand,
dass eine Kommunikation stattgefunden hat, erheblich. So lassen sich daraus Riick-
schlisse auf ein Behandlungsverhéltnis ziehen. Daher darf jegliche Kommunikation
eines Arztes nicht von der Speicherungspflicht umfasst sein. Ist dies aufgrund der
Vorgaben in der Richtlinie nicht umsetzbar bzw. eine tatséchliche Realisierung einer
soléhen Einschrankung nicht durchfiihrbar, sollte zumindest die Verwendung der Da-
ten ausgeschlossen werden. Dies lasst sich dadurch erreichen, in dem die Tele-
kommunikationstiberwachung gemaR § 100a StPO und die Erhebung von Verkehrs-
daten gemal § 100g StPO in den Fallen des § 53 StPO, also bei Berufsgeheimnis-
tragern, als unzuldssig bezeichnet wird. ,

Dies gilt insbesondere im Hinblick auf die oben bereits angesprochenen Zweifel an
der RechtsmaBigkeit der Richtlinie. Die grundgesetzlich geschutzte Vertrauensbe-
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ziehung zwischen Arzt und Patient darf nicht auf Basis einer derart unsicheren
Rechtsgrundlage unnétig beeintrachtigt werden.
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Prof. Dr. med. C. Fuchs




