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Stellungnahme zum Entwurf eines Gesetzes zur verbesserten Nutzung von 

Gesundheitsdaten 

 

Die DGSM (Deutsche Gesellschaft für Schlafmedizin) steht dem Grundsatz 

einer vereinfachten und verbesserten Nutzung von Gesundheitsdaten zur 

medizinischen Forschung sehr positiv gegenüber.  

 

Die medizinische Versorgung sowohl im Grundlagenbereich als auch in der 

Versorgungsforschung leidet oft unter den erheblichen 

Rechtsunsicherheiten zur Nutzung von anonymisierten Patientendaten.  

 

Dies ist einerseits unter Berücksichtigung der Problematik des 

Datenschutzes nachvollziehbar, andererseits entstehen einzelnen 

Patienten oder auch größeren Patientengruppen hierdurch 

gesundheitliche Nachteile, da entsprechende Innovationen, 

gegebenenfalls auch Fehlbehandlungen aus dem Informationsdefizit 

resultieren können. 

  

Aus der Sicht der Schlafmedizin ist jedoch folgendes anzufügen:  

In Artikel 3 zur Änderung des 5. Sozialgesetzbuches §287a werden unter 

Punkt 2 vier verschiedene Szenarien benannt, bei denen eine 

automatisierte Verarbeitung der bei den Krankenpflegekassen 

vorliegenden personenbezogenen Daten der Versicherten ohne 

Einwilligung der betroffenen Personen zulässig sind. 

Unter Punkt 4 wird hier die Durchführung weiterer vergleichbarer 

Maßnahmen zur Erkennung und Identifizierung akuter und 

schwerwiegender Gesundheitsgefährdungen, sowie dies im 

überwiegenden Interesse der Versicherten ist, benannt.  

 

Nach Ansicht der DGSM ist dieser Paragraph sehr eng gefasst, 

Erkrankungen von schlafbezogenen Atmungsstörungen und anderen 

Erkrankungen des Schlafes gehen oftmals nicht mit einer akuten 

Gesundheitsgefährdung einher, jedoch bewirken diese Störungen 

Sekundärschäden, die dann schwerwiegende Gesundheitsgefährdungen 

für die Betroffenen in der Zukunft bewirken. Hier würde die DGSM sich 

eine etwas breitere Formulierung wünschen, damit auch chronische 

Gesundheitsstörungen, wie die oben genannten Schlafstörungen und 

deren sekundäre Folgeerkrankungen besser erfasst werden können.  

 

Mit freundlichen Grüßen 
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