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INTERVIEW

® _,Wir méchten das europaische Haus mitkonzipieren”
Dr. Markus Leyck Dieken Uber Plane der gematik und Sicherheitslticken

Berlin (opg) — Nicht nur der Minister entwickelt eine besondere Dynamik,
wenn es um das Thema Digitalisierung geht. Der neue Mann an der Spitze der
gematik macht Tempo. Dr. Markus Leyck Dieken hat die Geschaftsfiihrung
der Behoérde im Sommer 2019 Gbernommen. Was plant er fur die gematik,
die jetzt in neuer Rechtsform agiert? Und warum riickt Europa besonders in
den Fokus? Nach dem Interview zeigt die grote deutsche Hacker-Vereini-
gung - der Chaos Computer Club — eklatante Sicherheitslticken bei Heilbe-
rufsausweisen auf. Deshalb haben wir noch einmal zwei zusatzliche Fragen
dazu nachgereicht.

opg: Herr Leyck Dieken, was ist die gematik? Ein Staatsunternehmen mit ange-
schlossener Selbstverwaltung?

Leyck Dieken: (lacht) Die gematik kénnte ein guter runder Tisch aller Gesellschaf-
ter werden, um die Digitalisierung im deutschen Gesundheitswesen voranzutreiben,
weil wir kein Partikularinteresse haben. Die gematik méchte Deutschlands digitales
Dach fur das Gesundheitswesen werden.

opg: Wie viele Entscheidungen sind denn bisher schon ohne die Zustimmung der
Selbstverwaltung getroffen worden?

Leyck Dieken: Keine einzige Entscheidung ist bisher ohne die Zustimmung der
Gesellschafter getroffen worden. Man sollte hier auch einen Schritt zurtickgehen
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und gilt als kulturbeflissen.
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Als Internist hat Dr. Markus Leyck Dieken (55) in den 1990er Jah-
ren vor allem Diabetespatienten in der Eifel und in K&In versorgt.
Dann startete er eine zweite Karriere als Pharmamanager. Bei for-
schenden wie generischen pharmazeutischen Unternehmen war
er fur das Geschaft mit Insulinen, Impfstoffen, Diagnostica & Co.
zustandig. Ewiger Begleiter: Fragen rund um digitalisierte Prozesse.
Seit Juli 2019 ist Leyck Dieken Geschaftsfiihrer der gematik
GmbH. Er wurde in Brasilien geborene, wuchs mehrsprachig auf
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und die Situation nlchtern betrachten: Digitalisierung Die Gesellschafter der gematik
hat letztlich mit jedem einzelnen Menschen zu tun.
Deshalb ist es richtig, dass die Entscheidung Uber die
Mehrheitsverhaltnisse von 51:49 und somit fur einen
Mehrheitsanteil des BMG im Deutschen Bundestag
getroffen und die gematik somit demokratisch legiti-
miert wurde. Dieser Entwicklung ist ja eine lange Han-
gepartie vorweggegangen, und das kénnen wir uns
gerade im Hinblick auf die Anbindung der Digitalisie-
rung im europdischen Kontext nicht langer erlauben.
Hier gilt es, viele klare Entscheidungen zu treffen wie

beispielsweise die Konfiguration des National Contact

Point, die Annahme von Standards, die Mandatierung KZBV PG Bundesmnsterum [ Gesandnet
von Standards.

tekamme

narztekammer

opg: Gibt es den weiterhin noch einen Schlichter?

Leyck Dieken: Ja, wir werden die Schlichterstelle fortfihren, weil er fir einige — © Grafik gematic
Aspekte in der Telemedizin weiterhin gebraucht wird.

opg: Deutschland Ubernimmt in der zweiten Jahreshalfte 2020 die EU-Ratsprasi-
dentschaft. Welche Rolle wird Deutschland beim Thema eHealth spielen?

Leyck Dieken: Die gematik ist gleichzeitig der Host des Vesta-Boards. Dort werden
alle Standards vorgeschlagen, begutachtet und gelistet. Dies ist also das Interopera-
bilitatsverzeichnis des deutschen Gesundheitswesens. Das technische Problem des
Vesta-Boards zum jetzigen Zeitpunkt: Es ist noch unverbindlich. Dort sind alle Stan-
dards, die eingebracht werden, neutral aufgefihrt. Da wir Uber die Architektur der
Telematik die Bestinformiertesten sind, liegt es nahe, dass wir jetzt diejenigen sein
werden, die im Entwurf der Bundesregierung zur zentralen Koordinierungsstelle fur
EU-eHealth-Angelegenheiten Deutschlands werden.

opg: Ist das schon abgemachte Sache?

Leyck Dieken: Das ist im Gesellschafterkreis so kom-
muniziert. Zusatzlich zu unserem Wissen zur Telematik
und der Standardhoheit sind wir mit unseren Vertre-

Fotolia.com

tern in Brissel sehr gut vernetzt.
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opg: Was passiert europaseitig?

Leyck Dieken: Wir sind zwar seit Jahren in Europa
unterwegs, haben aber eine komplett deutsche Tele-

matikstruktur — ohne jegliche Anbindung. Aus der
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Ratsprasidentschaft ergibt sich jetzt implizit, dass wir uns hier bewegen mussen.
Und dies — zumindest in der Konzeption des weiteren Vorgehens — sehr rasch. Eine
Arbeitsgruppe beschaftigt sich mit der Frage, welche der Strukturen zuerst interna-
tional getffnet werden kann und wo wir neue, international anerkannte Standards
annehmen mussen, um brickenbildend zu werden. Wir mochten das europdische
Haus mitkonzipieren.

opg: Gilt am Ende dann das Bibelzitat , Die Letzten werden die Ersten sein” und die
gematik wird die EU-Standards mit setzen?

Leyck Dieken: Ich hoffe sehr. Daftr wirde ich auch eine Kerze anstecken, da-
mit das so kommt. Mich Uberrascht, dass selbst die fortgeschrittenen Lander auf
Deutschlands Initiative warten.

opg: Die erste Vertreterin war ja neu-
lich bei lhnen zu Besuch, die estnische
Staatsprasidentin Kersti Kaljulaid. Was
konnte die denn noch von der gematik
lernen?

Leyck Dieken: Umgekehrt. Sie hat uns
eine groBe Lektion erteilt. Obwohl wir
damit gerechnet haben, dass sie kommt,
um uns estnische Modelle zu verkaufen,
hat sie uns groBartig Uberrascht, indem
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sie genau das nicht getan hat.
opg: Wie hat sie Sie Uberrascht?

Leyck Dieken: Sie hat etwas sehr Intelligentes gemacht, namlich sich in unsere
Lage versetzt. Was mussen die Deutschen fur sich klaren, damit sie eine bundes-
weite Digitalisierung vorantreiben Ich gebe einfach mal ein paar Beispiele: Sie hat
abgetastet, wie es bei uns um das Hoheitsrecht des Patienten Uber seine Daten
steht. Das ist fur die Skandinavier und Esten ein langst gesetztes Thema. Und sie
splrt, dass die Digitalisierung hierzulande im Gesundheitswesen keineswegs die
volle Akzeptanz hat. Arzte zeigen sich immer noch erstaunt, dass Patienten in der
elektronischen Patientenakte, der ePA, I16schen kénnen. Sie hat uns damit aufge-
zeigt, diesist ein Fundament, das noch nicht gesetzt worden ist. Eine zweite Anmer-
kung: Digitalisierungsprojekte funktionieren nur national. Dafiir braucht es Piloten
—doch viele Piloten schaffen es nicht in die nationale Skalierung. Und dazu gehért
der Konsens, dass man lange genug investiert und bereit ist, Kompromisse zu
schlieBen, um die nationale Ebene zu erreichen. Auch hier fehlt bei uns noch etwas.
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Dr. Markus Leyck Dieken
(links) und Dr. Thomas Steffen
begriBen die estnische Staats-
prasidentin Kersti Kaljulaid. ©
gematik, Marc-Steffen Unger
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In dem Kontext freut uns nattrlich das Digitale-Versorgung-Gesetz, was mit der
Anwendung KOM-LE (sicherer E-Mail- und Datenaustausch im Gesundheitswesen,
Anm. d. Red.) erstmals eine nationale Plattform geschaffen hat. Es wird damit fiir
alle Heilberufler einen gemeinsamen sicheren Kommunikationsweg geben. So kén-
nen wir langsam die Flughdhe erreichen, die Estland langst hat.

opg: Minister Spahn sorgt ja momentan schon fir ein geringes Erwartungs-
management, was die ePA angeht. Hauptsache erscheinen, lautet das Motto —
auch mit dem Arztbrief als PDF. Wann kann denn der Versicherte die ePA mit allen
Features so nutzen, wie wir das anstreben?

Leyck Dieken: Ich glaube, dass jeder Versicherte erst einmal lernen muss, mit der
ePA umzugehen. Auch die Version 1.0 ab 2021 wird ihm viele Méglichkeiten dazu
geben. Es werden sechs Dateiformate ermdglicht. Ich kann zwar nicht die ganzen
Rontgenbilder ablegen, aber ein Foto als PDF und dazu die Information, wann und
wo das Bild aufgenommen wurde. Bereits diese Version der Patientenakte erfiillt also
einen wichtigen Zweck, denn die ePA ist ein Instrument, das das Gesprach zwischen
Arzt und Patient verbessern soll. Sie soll dem Arzt erméglichen zu sehen, wann wel-
che Befunde erhoben wurden. Er
kann sich das aus der ePA holen
oder sich dann die datendichte-
ren Infos schicken lassen. Diesen
Fortschritt zum heutigen Stand
darf man nicht kleinreden. Zum
ersten Mal kann der Patient Uber
seine Medikation klar Auskunft
geben. Laborwerte k&nnen im
Verlauf beobachtet werden. Da-

mit ist schon viel gewonnen. Ich
personlich denke, dass der grofte
Mehrwert sich Jahre spater zeigt, wenn auf einen Datenverlauf zurlickgegriffen
werden kann. Auch die ePA 1.0 wird viele wertvolle Anwendungen bereitstellen. In
der Version 2.0 ab 2022 kommt dann das feingranulare Rechtemanagement hinzu,
was schon lange von Datenschitzern gewinscht wird. Ich glaube, dass nur wenige
Patienten dieses feingranulare Rechtemanagement ausiben werden, weil es meist
ein fundamentales Vertrauensverhaltnis zwischen Arzt und Patient gibt.

opg: Es wird immer wieder betont: , Der Patient ist Herr der Daten auf der ePA”".
Arzte hingegen préferieren eine arztzentrierte elektronische Patientenakte, denn sie
befurchten ein ,medizinisches Poesiealbum”. Sie sind selbst Arzt. Sehen Sie diese
Gefahr auch?
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Leyck Dieken: Ich stehe sehr zum Beschluss des Deutschen Arztetages, dass man
dem Arzt nie auferlegen kann, alle Inhalte gelesen zu haben. Und ich bin auch
Uberrascht, dass es immer noch Debatten darum gibt. Der Gesetz-
geber ist diesbeziiglich eindeutig. Die Bedenken der Arzteschaft, der
Patient kdnnte etwas geldscht haben, teile ich nicht. Er 16scht nur
in seiner ePA und nicht in Dateien der Arzteschaft. Hier muss man
fairerweise sagen, dass das nicht den Datenaustausch der Arzte un-
terbindet. Der Bundestag und auch die Bevolkerung stehen zu dem
Grundsatz, dass jeder Mensch die Hoheit Uber seine Daten haben
muss. Eine ePA, in der nicht geldscht werden kénnte, enthalt auch
arztliche Fehldiagnosen. Ich habe neulich einen Eintrag von einem
Arzt gesehen, der Lungenfibrose diagnostiziert hat. Spater wurde das
korrigiert als Rechtsherzinsuffizienz, also eine Lungenstauung. Wenn
man nicht I6scht, dann leiten diese Infos die Assoziationskette des nachsten Arztes
in die falsche Richtung. AuBerdem denke ich, dass jeder Mensch auch Traumata
seines Lebens vergessen konnen darf. Auch daflr kann eine Loschung sinnvoll sein.

opg: Wer ist fir die IT-Sicherheit in den Arztpraxen verantwortlich?

Leyck Dieken: Jede Praxis sollte sich vollumfanglich mit dem Thema befassen. Das
ist nicht nur ein technisches Thema, sondern auch eines der Unternehmenskultur.
Wir mussen verhindern, dass Passworte leicht zu merken sind und ein USB-Stick
einfach benutzt werden darf. Und dann gilt es zu un-
terscheiden: Es gibt IT-Sicherheit und TI-Sicherheit.
Fur die IT-Sicherheit ist immer der Arzt zustandig. Fur
die TI-Sicherheit ist ab dem Konnektor die gematik in-

sofern zustandig, als dass sie die Daten versendet.
Die gematik selbst sieht keine Daten, weil diese end-
to-end verschlisselt sind.

© iStock.com, ISerg

opg: Derzeit laufen unzahlige eRezept-Initiativen. Fir
alle potenziellen eRezept-Anbieter muss ein hohes Maf3
an Datenschutz und Informationssicherheit gewahrleis-
tet werden. Ist es nicht ratsam, auf hochstens drei An-
bieter zu setzen und den Betrieb wie bei der Telematikinfrastruktur im Rahmen eines
Vergabeverfahrens auszuschreiben, wobei die Hoheit bei der gematik bleibt?

Leyck Dieken: Wir sehen das sogar noch stringenter. Wir haben beim eRezept zum
ersten Mal gesagt, es soll nur einen zentralen Anbieter geben, was die Telematik an-
geht, und den werden wir ausschreiben. Und dann geben wir nur eine Schnittstelle
heraus. Alle eRezept-Anbieter missen sich nur noch mit der Schnittstelle beschaf-
tigen. Und es wird nur ein nationaler Server sein. Damit verlassen wir die Vielzahl,
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bieten eine hohe Sicherheit an, und hier kénnen Apps ihre Angebote ausliefern. Die
Frage ist, wie viele App-Rezept-Anbieter es am Ende geben soll. Das hat politische
und rechtliche Dimensionen, und die gematik hat das nicht zu entscheiden. Was wir
sehr wohl festlegen werden, ist das Ruckgrat des eRezeptes. Das wird ein zentraler
Dienst sein. Und den wird die gematik voraussichtlich ausschreiben.

opg: Der Wettlauf um die digitale Kundenschnittstelle hat begonnen. Bei den Soft-
warehadusern im Apothekenmarkt mangelt es an Bereitschaft, ihre Software mit
Schnittstellen zu 6ffnen. Sehen Sie hier Handlungsbedarf?

Leyck Dieken: Wir sehen da im Moment positive Bewegungen. Der Deutsche Apo-
thekerverband, DAV, kommt sehr auf die gematik zu und mochte erfahren, auf was
er sich einzurichten hat, wenn er die Schnittstelle bedienen will. Wir sehen aber
auch, dass der DAV alle Verbandsmitglieder mitnehmen muss. Deshalb Uberrascht
uns umso mehr, wenn der bayerische Ableger des Verbandes plétzlich davon ab-
sehen will, einen Konnektor einzusetzen.

opg: Wenn Sie sagen ,alle mitnehmen”, dann sehe
ich viele FuBlahme, die in der Vergangenheit aus
Grlinden des Besitzstandswahrens den Prozess auf-
gehalten haben.

Leyck Dieken: Der DAV hat erkannt, dass die Digita-
lisierung ein Game-Changer wird.

opg: Bisher wird in der technischen Konzeption des
eRezeptes lediglich die Strecke Arzt-Apotheke be-
trachtet. Wie erfolgt der Transport der elektronischen

Verordnung zur jeweiligen Krankenkasse? \

Leyck Dieken: Der Weg des eRezeptes ist ja Verordner, Patient, Apotheke. Es war
bislang Beschluss der Gesellschafter der gematik, dass nach dem HV-Tisch (Hand-
verkaufstisch, Anm. der Redaktion) Digitalisierung wie das Analoge verlduft.

opg: Das ist der eingebaute Bestandsschutz fiir Apothekenrechenzentren?

Leyck Dieken: Die gematik konzentriert sich darauf, woflr sie ein Mandat hat.
Wichtig ist aber, dass wir uns bei der Digitalisierung keine Denkverbote auferlegen.

opg: Zahlreiche Krankenkassen planen Apps, die einen Zugang zur elektronischen
Patientenakte ermdglichen. Ist das nicht auch der ideale Einstieg fur Patienten in das
Thema eRezept?

Leyck Dieken: Ja. Bislang ist es datenschutzrechtlich so geplant, dass ich das
eRezept auch fuhren kann, ohne die ePA zu nutzen. Ich kann mich fur ein schlankes
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Programm entscheiden — nur eRezept. Oder fir eRezept plus eMP (elektronischer
Medikationsplan, Anm. d. Red.), und ich kann mich flr eRezept plus eMP plus ePA
entscheiden. Aktuell sind es drei isolierte Angebote, und die gematik arbeitet gera-
de mit hohem Tempo daran, dass diese drei Komponenten in einen automatischen
Fluss kommen. Allerdings muss es dazu noch eine kleine gesetzliche Anderung
geben, denn derzeit ist das nicht maglich.

opg: Beim Thema eRezept wird bisher ,nur” Uber die Verarbeitbarkeit in Apo-
theken gesprochen. Sanitatshauser befurchten, dass Teile ihrer bisherigen Leistung
dorthin abwandern. Wie soll verhindert werden, dass sich durch das eRezept Markt-
anteile verschieben?

Leyck Dieken: Zundchst muss man anerkennen, dass das eRezept insgesamt
Marktverschiebungen auslésen wird. Es gibt bereits gute Kassenprogramme, bei-
spielsweise von der DAK, die sehen wir uns auch an. Hinzu kommt, dass die Phy-
siotherapeuten in die Telematik mit aufgenommen werden sollen. Ich glaube, hier
kommt so eine Art Flottenverband zusammen. Wenn die Physiotherapeuten und
die orthopadischen Schuhmacher Teil der Telematikinfrastruktur werden, dann
ware sehr viel gewonnen. Denken Sie nur an die physiotherapeutische Verordnung,
die oft noch angepasst werden muss. Ahnlich ist es bei Hilfsmitteln.

opg: Das heiBt Uber kurz oder lang kénnte man mit dem eRezept auch ins Sani-
tatshaus gehen?

Leyck Dieken: Ganz genau.

opg: Letzte Frage: Wenn die Koalition jetzt doch noch platzt, was bedeutet das fir
die gematik?

Leyck Dieken: Die gedanderten Mehr-
heitsverhaltnisse in der gematik sind
heute Fakt, und das wird nicht mehr
rickgangig gemacht. Jede Regierung
wird Patientenversorgung via Digita-
lisierung verbessern wollen. Die Vor-
stande der bundesweiten Einzelkassen
stehen hinter der gematik und win-
schen sich wesentlich mehr Schwung
in der Digitalisierung. Die Arzte und
Zahnarzte haben ebenfalls viele gute
Initiativen. Das spornt uns weiter an.
Vielleicht strahlt das auch auf die Re-
gierungskoalition aus.
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Das Interview haben wir in der gematik vor Weihnachten gefihrt. Kurz danach
wird ein Sicherheitsleck publik. Deshalb folgende Zusatzfragen auf dem Schriftweg:

opg: Die gematik erlebt gerade einen herben Riickschlag bezlglict

Datensicherheit und wird vom Chaos Computer Club vorgefiihrt
Was unternehmen Sie, um die Sicherheitsliicke bei der Identifika-
tion von Heilberufs- und Praxisausweisen zu schlieBen?

Leyck Dieken: Die gematik hat angewiesen, die Ausgabe
von Praxisausweisen zu stoppen. Die Bundesnetzagentur
hat die betroffenen Verfahren bei der Ausgabe von Heil-
berufsausweisen ausgesetzt. Alle Kartenherausgeber sind
zu einem Treffen im Januar eingeladen und wir werden ge-
meinsam mit diesen Uber MaBnahmen zur Verbesserung der
Beantragungs- und Herausgabeprozesse entscheiden. Zudem
wird die gematik aktiv auf die Mitglieder des Chaos Computer
Clubs zugehen, um gemeinsam die Sicherheit der Telematikinfra-
struktur weiter zu optimieren.

opg: Sicherheit und Vertrauen gehéren zusammen. Welchen Schaden hat die
aufgedeckte Sicherheitslicke lhrer Meinung nach in puncto Vertrauensverlust
angerichtet?

Leyck Dieken: Datenschutz und -sicherheit haben oberste Prioritat beim Aufbau
der Telematikinfrastruktur. Die aufgedeckten Schwachstellen sind nicht hinnehm-
bar. Wir begriBen es ausdriicklich, dass die Mangel bei der Kartenausgabe von
Mitgliedern des Chaos Computer Clubs entdeckt wurden und behoben werden
kénnen. Da sich der Aufbau
der Telematikinfrastruktur
noch in einer recht friihen -

Phase befindet und keine
Behandlungsdaten gespei-

chert werden, stellen die e Ul
Mangel momentan keine Dr Mustormam _
o . e e e yy12345678 01.04.2018 - 31.03.2023  2ZA
Gefahr fur die Sicherheit der = '
Patientendaten dar.
d zurtick zum Inhalt E-Mail an die Redaktion »
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