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Orucksache 590/94

Gesetz uUber Krebsregister (Krebsregistergesetz - KRG)

Der Bundestag hat mit Zustimmung des .

Bundesrates das folgende Gesetz be-
schlossen:

51
.Zweck und Regelungsberg_ich

{1) Zur Krebsbekdmpfung, insbesondere zur Yer- .
besserung der Datengrundlage fiir die Krebsepide-
miologie, regelt dieses Gesetz die fortlaufende und ,
einheilliche Erhebung personenbezogener Daten:
{iber “das Aultreten bésartiger Neubildungen ein-
schlieBlich ihrer Friihstadien sowie die Verarbeitung
und Nutzung dieser Daten. Fiir diese Aufgaben habe.n .
die Lander stufenweise in artlichen Abschnitten bis
zum 1. Januar 1999 flichendeckend bevdlkerungsbe-
zogene Krebsregister einzurichten und zu fdhren.
Sie kinnen bis zum 31, Dezember 2005 Ausnahmen von dar
Flachendeckung bestimman. .

(2) Die Krebsregister haben das Aufireten und die
Trendentwicklung aller Formen von Krebserkranf_k_un-
gen zu beobachten, insbesondere sta_tistisch-eplde-
mioclogisch auszuwerten, Grundlagen der Gesund-
heitsplanung sowie der epidemiologischen Forschung
einschliedlich der Ursachenforschung bereitzustellen
und zu einer Bewertung praventiver und kurativer
MabBnahmen beizutragen. Sie haben vorflehmhch

" anonymisierte Daten Iir die wisseixsch?tlmhe For-
schung zur Verfligung zu stellen. Die Land?r haben
hier{ir einheitliche und verbindliche Grundsatze fest-
zulegen. . .

(3) Die Krebsregister bestehen aus selbstindigen,
raumlich, organisaterisch und personell voneinander

getrennten Vertrauensstellen und Registerstellen, Die

Linder kdnnen nach Mabgabe dieses Gesetzes
nahere Regelungen treffen.

{4) Durch Landesgesetz kdnnen nach MaBgabe des §13 Abs. 5
abweichende Regelungen fur die Einrichtung und Flihrung der
Krebsregister getroffen werden. ' -

§2
Begrifishestimmungen

{1) Identitatsdaten sind folgende, die Identifizierun

des Patienten erméglichende Angaben: o

1. Familienname, Vomamen, frithere Namen, |
2. Geschlecht, ' ' '
3. Anschrift, -
4. Geburtsdatum, '
5. Datum der ersten Tumordiagnose,
6. Sterbedatum.
(2) Epidemiologische Daten sind folgende Anga-
ben: .

1. Geschlecht, Mehrlingseigenschaft,

2. Monat und Jahr der Geburt,

3. Wohnort oder Gemeindekennziffer,

4. Staatsangehdrigkeit, :

5. Tih'gkeits'ar.nam.nese-_ (ausgeiibte Berufe, Art und
Dauer des am langsten und des zuletzt ausgeih-
ten Berufes),

6. Tumordiagnose nach demn Schliissel der Interna-
tionalen Klassifikation der Krankheiten (ICD) in
der jeweiligen vom Deutschen Institut fir medizi-
nische Dokumentation und Infonmation im Auf-
trag des Bundesministeriums fir Gesundheit her-
ausgegebenen und vom Bundesministerium fir
Gesundheit in Kraft gesetzten Fassung, Histologie
nach dem Schliissel der Internationalen Klassifi-
kation der onkologischen Krankheiten (ICD-0),

7. Lokalisation des Tumors, einschlieBlich der
Angabe der Seite bei paarigen Organen,

8. Monat und Jahr der ersten Tumordiagnose,

Q. frﬁi':eres Tumorleiden,

10,

11.

12,

13.

Stadium der Erkrankung (insbesondere der TNM-
Schidssel zur Darstellung der GroBe und des
Metastasierungsgrades der Tumoren),

Sicherung der Diagnose (Klinischer Befund,
Histologie, Zytologie, Obduktion und andere),
Art der Therapie (kurative oder palliative Opera-
tionen, Strahlen-, Chemo- oder andere Therapie-.
arten), :

Sterbemonat und -jahr,
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14. Todesursache (Grundleiden), -
15. durchgefiihrte Autopsie.

(3) Kontrollnummern sind Ziffernfolgen, die aus den
Identitatsdaten gewonnen werden, ohne dal ei.nei
Wiedergewinnung der Identitdtsdaten moglich ist. t

(4) Im iibrigen gelten die Begnffsbest:m.munge_n des
Bundesdatenschutzgesetzes.

§3 _
~ Meldungen

(i} Arzte und Zahnarzte und in ijhrem Auftrag
Klinikregister und Nachsorgeleitstellen (Meldende)
sind berechtigt, die in § 2 Abs. 1 und 2 genannten
Angaben der Vertravensstelie des fir den gewdhnli-
chen Aufenthait des Patienten zusténdigen Krebsregi-
sters zu fibérmitteln. In der Meldung eines Klinikregi-.

sters oder einer Nachsorgeleitstelle sind der Name
und die Anschrift des Arztes oder Zahnarztes anruge- |
ben, in dessen Auftrag die Meldung erfoigt. :

{2) Der Arzt oder Zahnarzt hat den Patienten von der .
beabsichtigten oder erfolgten Meldung zum fruhest- ;
mbglichen Zeitpunkt zu unterrichten; dies gilt auch,
wenn er ein Klinikregister oder eine Nachsorgeleit-
stelle mit der Meldung beauftragt hat. Der Patient hat
gegen die Meldung ein Widerspruchsrecht. Die

" Unterrichtung darf unterbleiben, sclange zu erwarten
ist, daB dem Patienten dadurch gesundheitliche
Nachteile entstehen konnten. Bei der Unterrichtung
ist der Patient auf sein Widerspruchsrecht hinzuwei-
sen. Auf Wunsch ist er auch {iber den Inhalt der
Meldung zu unterrichten. Bei Widerspruch des
Patienten hat der Arzt oder Zahnarzt die Meldung zu
-unterlassen oder zu veranlassen, daf die bereits
gemeldeten Daten gelischt werden. Das Krebsregi-
ster nat den Arzt oder Zahnarzt Gber die erfolgte
Laschung schriffich zu unterrichten; dieser hat die
Unterrichtung an den Patienten weiterzugeben. Hat
der Arzt oder Zahnarzt die Unterrichtung nach Satz 1
nicht vorgenommen, hat er dies dem weiterbehan-
delnden Arzt oder Zahnarzt schriftlich unter Angabe
der Griinde mitzuteilen, damit die Unterrichtung zum

. geelgneten Zeitpunkt nachgeholt werden kann.

(3)Inder Meldungist a_nzugeben, ob der Pahentvon
der Meldung untemchteL worden ist. -

(4) Die Meldungen sind auf einem vom jeweiligen
Land festzulegenden einheitlichen Formblatt oder auf
einem measchinell verwertbaren Datentrager zu fiber-
mitteln .und von. den Lindern nach einheitlichen
Satzen zu vergiiten. T

(5) Die Gesundheitsamter sind verpfhchtet. den
ortlich zustindigen Vertrauensstellen eine Ablich-
. tang aller Leichenschauscheine oder die erforderii-
chen Daten der Leichenschauscheine in maschinell
verwertbarer Form zu Gbermitteln. Satz 1 gilt unab-

5% "3%

hingig davon, ob die Verstorbenen einer Meldung,

nach Absatz 1 zu Lebzenen Mdersprochen hatten.

84 .
Vertrauensstellen oL

ensstellen heben '

(1] Die unter a:rztﬁcher Leitung stehanden Vertrau- i

1. d1e gemeldeten Daten auf Schlﬁssxgkeit und Voll-

standigleit zu dberpriifen und sie, soweit erforder- |

lich, nach Rickfrage bef der meldenden Stelle zu
berichtigen, ‘

g

" die vom Gesundheitsamt nach § 3 Abs. 5 dbermit- '

- telten Ablichtungen oder Daten der Lexchenschnu-

scheme wie eine Meldung zu bearbeiten,

3. die Identititsdaten und die epxdem.iologischen

Daten 2uf getrennte Datentriger zu {berneh-
men, - '

4. die IdentitAtsdaten nach § 7 Abs. 1 zu verschliissain

und Kontrollnummern niach § 7 Abs. 2 zu bilden,

5. die Angabennach § 6 Abs. 1 an die Registerstellezu
Gbermitteln und unverziiglich nach der abschlie-
Benden Bearbeitung durch die Registerstelle, spa-
testens jedoch dréi Monate nach Ubermittlung, alle
zu dem betreffenden Patienten gehérenden Daten
zu léschen und die der Meldung zugrundeliegen-
den Unterlagen einschlieBlich der vom Gesund-
heitsamt nach § 3 Abs. 5 dbermittelten Ablichtun-
gen oder Daten der Lemhenschauscheme ru ver-
nichten,

6. in.den nach § 8 Abs. 1 genehmigten Fillen Perso-
nen identifizierende Daten abzugleichen oder
Identititsdaten zu entschiiisseln, nach MaBgabe'

des § 8 Abs. 3 Satz 2 zusdtzliche Angaben voen dem
Meldenden zu erfragen, die Erteilung der Einwilli.
gung des Patienten, soweit erforderlich, zu veran-
lassen, die Daten an den Antragsteller zu iibermit-
teln sowie die nach § B Abs. 1 und Abs. 3 Satz 2

erhaltenen und die nach § 8 Abs. 1 erstellten Daten

zu lﬁschen.

7. in Féllen des § 9 Abs. 1 die Auskunft zZu erteilen
oder, soweit die Daten in der Vertrauensstelle nicht
mehr vorhanden sind, von der Registerste]le die
erforderlichen Daten anzufordern, .

- 8, wenn der Patient der Meldung widersprochen hat

zu veranlassen, daB die gemeldeten Daten gelfscht

und die vorharidenen Unterlagen vernichtet wer- '

den; sie haben die Léschungen zu z&hlen und den
Arzt oder Zahnarzt iber die erfo]gte Lbschung
schriftlich zu unterrichten.

(2) Die Vertrauensstellen haben die nach § 9 des
Bundesdatenschutzgesetzes erforderlichen techni-

schen und corganisatorischen MaBnahmen zu treffen.’

Sie haben insbesondere zu gewdfihrleisten, daB die
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zeitweise vorhandenen, Personen identifizierenden

Daten nicht unbefugt eingesehen oder genutzt wer-
den kénnen. I :

- §5,
Registe;;lellen

(1)} Die Registerstellen haben -

. die Gbermittelten Daten zu speichem, Gber die

Kontrollnummem mit vorhandenen Datensitzen

abzugleichen, auf Schldssigkeit zu dberprifen, zu

berichtigen oder zu ergénzen; sie kénnen bef den

Vertrauensstellen zuriickfragen und haben diese
itber den Abschluf der Bearbeitung zu informie-

ren, o :

- die Kontrollnummern zur Berichtigung und Ergén-

zung der epidemiologischen Daten in regelmabi-
gen Abstinden mit denen der anderen bevalke-
rungsbezogenen Krebsregister abzugle_u‘chen.

. die epidemiolog‘iéchen Daten nach MaBgabe des

§ 1 Abs. 2 zu verarbeiten und zu nutzen,

- die epidemiologischen Daten einmal jéhrlich an die

" beim 7Ri:|_be|1_Koch-_Ins!.itut ‘eingerichtete ,Dach-

dokumentation Krebs* nach einhejtlichem Format
zu iibermitteln, ' : '

- In den nach § 8 Abs. 1 genehmigten Fallen die

eriorderlichen Angaben an die Vertrauensstelle fiir
das entsprechende Vorhaben zu ibermitteln,

. inden Fillen dés § 9 Abs. 1 der Vertrauensstelle dia’

erforderlichen Daten aunf Anforderung zu {ibermit-
teln, : '

- nach Unterrichtung durch die Vertfauensstelle die

gemeldeten Daten, gegen deren Speicherung der
Patient Widerspruch erhoben hat, zu laschen.

{2} DieDatennach Absatz 1 Nr. 3 und 4 sind von den

Registerstellen vor ihrer Ubermittiung zu anonymisie-
ren. Sie dirfen vom Empfinger nur zu dem Zweck
verarbeitet oder genuizt werden, zu dem sie ibermit.
telt worden sind. - . :

. 56
‘ Speicherung

{1} In der Registerstelle werden zu jedem Patienten

folgende Angaben automatisiert gespeichert:

1.

o

asymmetrisch verschlisselte Identitdtsdaten,
epidemiologische Daten,

3. Kontrollnummer,
4,

Name und Anséhrift des meldenden Arztes oder
Zahnarztes, Anschrift des meldenden Klinikregi- :
sters oder der meldenden Nachsorgeleitstelle mit
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Name und Anschrift des Arztes oder Zahnarztes, in
dessen Auitrag die Meldung erfolgt, sowie

" Anschrift des mitteilenden Gesundheitsamtes nach
§ 3 Abs. 5, ’ . :

3. Unterrichtung des Patienten tber die Meldung.

(2) Eine Speicherung uﬁversch.}ﬁsselter Identitéts-
daten ist nicht zuldssig; § 4 Abs. 1 Nr. 3 und 5 bleibt
unberihrt. ‘

. §7
Verschliisselung der Identititsdaten,
Bildung von Kontrollnummern

(1) Die Identitétsdaten sind mit einem asymmetri-
schen Chiffrierverfahren zu verschliisseln. Das anzu-
wendende Verfahren hat dem Stand der Technik zu
entsprechen. -

(2) Fur Berichtigungen und Ergénzungen sowie fiir
eine Ahgleichung mit anderen bevélkerungsbezoge-
nen Krebsregistern sind Kontrollnummem nach
einem fir alle Krebsregister einheitiichen Verfahren
zu hilden, das eine Wiedergewinnung der identitits-
daten ausschlieBt. -

{3) Die Auswah! des Chiffrierverfahrens und des
Verfahrens zwr Bildung der Kontrollnummern sowie
die Festlequng der hjerfir erforderlichen Computer
und der hierzu benétigteii Computerprogramme ist im
Benehmen mit dem Bundesamt fiir Sicherheit in der
Informationstechnik zu treffen.

(4) Die fir die asymmetrische Chiffrierung sowie fiir
die Bildung der Kontrollnummern entwickelten und
eingesetzten Computerprogramme sind geheimzuy-
halten vnd diirfen nur von den Vertranensstellen und
nur {iir Zwecke disses Gesetzes verwendet werden.

58
Abgleichung, Entschlisselung und Ubermittiung
Personen identifizierender Daten

(1} Fir MaBpahmen des Gesundheitsschutzes und
bei wichtigen und auf andere Weise nicht durchzufiih-
renden, im Offentlichen Interesse stehenden For-
schungsaufgaben kénnen die zustdndigen Behdrden
der Vertrauensstelle - .

1. die Abgleichung Personen identifizierender Daten
mit Daten des Krebsregisters, - ‘

2. die Entschliisselung der erforderlichen, nach § 7
Abs. 1 verschifisselten Identititsdaten

und deren Ubermittlung im erforderlichen Umfang
genehmigen. Darliber hinaus dfirfen weder Personen
identifizierende Daten abgeglichen ndch verschilis-
selte Identitétsdaten entschlisselt oder Ghermittelt
werden. ’



(2) Vor der Ubermittlung der-Daten nach Absatz 1
hat die Vertrauensstelle ibér den meldenden oder
behandelnden Arzt oder Zahnarzt die schriftliche
Einwilligung des Fatienten einzuholen, wenn ent-
schliisselte Identitidtsdaten oder Daten, die vorn Emp-
fanger einer bestimmten Person zugeordnet werden
konnen, weitergegeben werden sollen. Ist der Patient
verstorben, hat die Verirauensstelle vor der Daten-
Tbermittlung die schriftliche Einwilligung des nich-
sten Angehérigen einzupholen, . soweit dies ochne
unverhdinismaiigen Aufwand maglich ist. Als nach-
ste Angehbrige gelten dabei in folgender Rejhenfolge:
Ehegatie, Kinder, Eltern 1ind Geschwister. Bestehen
unter Angehdrigen gleichen Grades Meinungsver-
schiedenheiten ilber die Einwilligung und hat das
Krebsregister hiervon Kenntnis, gilt die Einwilliqung
als nicht erteilt. Hat der Verstorbene keine Angehéri-
gen nach Satz 3, kann an deren Stelle eine volijdhrige
Person treten, die mit dem Verstorbenen in eheshnli-
cher Germeinschaft gelebt hat. ’

(3) Werden Daten nach Abgleichung gemaB
Absatz 1 in der Weise ibermitielt, daf sie vom
Empianger nicht einer bestimmten Person zugeordnet
werden kdnnen, ist di¢ Einholung der Einwilligung
nach Absatz 2 nicht erforderlich. Erfordert ein nach
Absatz 1 genehmigtes Vorhaben zu einem Krank-
heitsfall zusétzliche Angaben zu den Daten nach § 2
Abs. 2 Nr. 9 bis 12 und kdnnen diese Angaben vom
Empianger nicht einer bestimmten Person zugeordnet
. werden, darf die Vertrauensstelie, chne die Einwilli-
gung des Patienten einzuholen, die bentigten Daten
beim Meldenden erfragen und an den Empfanger
weiterleiten. Der Meldende darf diese Arngaben mit-
teilen. Dem Empfanger ist es untersagt, sich von
Dritten Angaben zu verschaifen, die bei Zusammen-
fothrung mit den vom Krebsregister Gbermittelten

Daten eine Idgntifiz'igrung des Patienten ermdglichen

- warden.

(4) Wird die erforderliche Einwilligung verweigert,
sind die nach Absatz 1 erstellten Daten zu 1oschen.

{5) Der zur Entschliisselung der Identitdtsdaten
erforderliche Computer sowie das hierzu benétigte
Computerprogramm sind bei einer durch die Landes-
regierung zu bestimmenden Stelle auBerhalb des
Krebsregisters aufzubewahren. In den genehmigten
Fallen der Entschiliisselung nach Absatz 1 sind der
Computer und das durch gesignete technische
Sicherheitsvorkehrungen gegen MiBbrauch beson-
ders geschiitzte Computerprogramm der Vertrauens-
stelle zum Gebranch im erlaubten Umfang zu
geben.

{6) Die ibermittelten Daten diirfen vom Empianger
nur fir den beantragien und genshmigten Zweck
verarbeitet oder genutzt werden. Werden die Daten
Janger als Zwei Jahre gespeichert, ist der Patient ber
die Vertrauensstelle daranf hinzuweisen. Die Daten
sind zu loschen, wenn sie fiir die DurchiGhrung des
Vorhabens nicht mebr erfordertich sind, spitestens
jedoch, wenn das Vorhaben abgeschlossen ist.

(7) Ist der Empiénger eine nicht-dffentliche Stelle,
gilt § 38 des Bundesdatenschutzgesetzes mit der
MaBgabe, daB die Aufsichtsbehdrde die Ausfihrung
der Vorschriften iiber den Datenschutz auch dann
iberwacht, - wenn keine hinreichenden Anhalts-
punkte fir eine Verletzung dieser Vorschriften vorlie-
gen. . - :

§9
Auskunit an den Patienten

(1) Auf Antrag eines Patienten hat das Krebsregister
einem von dem Patienten benannten Arzt oder Zahn-
arzt mitzuteilen, ob und welche Eintragungen zur
Person des Patienten gespeichert sind. Der Arzt oder
Zahnarzt darf den Pafienten Giber die Mitteilung des’
Krebsregisters nur miindlich oder durch Einsicht in die
Mitteilung informieren. Weder die schriftliche Aus-
kunft des Krebsregisters noch eine Ablichtung oder
Abschrift der schriftlichen Auskunft dirfen an den
Patienten weitergegeben werden. -

- i
(2) Auch mit Einwilligung des Patienten darf der
Arzt oder Zahnarzt die thm erteilte Auskunft weder
miindlich noch schrifflich an einen Dritten weiterge-
ben, :

§ 10
Robert Kech-Institut

Das Robert Koch-Institut hat die nach § 5 Abs. 1

Nr. 4 Gbermittelten Daten zusammenfassend auszu-

werten, Entwicklungstrends und regionale Unter-

:ghiede festzustellen und regelméBiyg zu verdifenthi-
en.

§ 11
Laschung

Die verschlusselten Identtitsdaten sind 50 _Jahre

nach dem Tod oder spitestens 130 Jahre nach der
Geburt des Patienten zu l15schen. s

§12
Stratverschriften

{1} Wer unbefugt unverschlisselte Identitatsdaten
sich oder einem anderen verschafft, wird mit Frei-
heitsstrafe bis zu einem Jahr oder mit Geldstrafe
bestraft.



(2) Ebenso wird bestraft, wer

1. entgegen § 4 Abs. 1 Nr. 5, § 8 Abs. 6 Satz 3 oder

. § 11 Datén nicht oder nicht rechtzeitig 16scht oder
Unterlagen nicht oder nicht rechtzeitig vernich-
tet, .

2. entgegen § 4 Abs 1 Nr. B die Loscnung oder die
Vemichtung nicht verantaBt,

3. entgegen § 5 Abs. 1 Nr, 7 oder § 8 Abs. 4 Daten
nicht 1éscht,

4. entgegen § 5 Abs. 2 Satz 2 oder § 8 Abs. 6 Satz 1
Daten fiur einen anderen Zweck verarbeitet oder

.- noufet,

5. entgegen § 6 Abs. 2 unverscnlusselte Identitats-
daten speichert,

6. entgegen § 7 Abs. 4 ein Compute:programm fiir
einen anderen Zweck verwendet,

?.'entgegen § 8 Abs. 1 Salz 2 Daten abgleicht,
entschlfisselt oder iibermittelt,

entgegen § 8 Abs. 3 Satz 4 sich eine Angabe
verschafit,

entgegen § 9 Abs. 1 Satz 2 eine Information nicht
miindlich oder nicht durch Einsicht in die Mittei-
lu_ng gibt,

10. entgegen §9 Abs. 1 Satz 3 eine Auskunft Ablich-
‘tung oder Abschrift weitergibt oder

11. entgegen § 9 Abs. 2 eine Ausktmft weuerg1bt.

3) Handelt der Titer gegen Entgelt oder in der
Absicht, sich oder einen anderen 21 bereichern oder

o
b

w

einen anderen zu schidigen, ist die Strafe Freiheits-

strafe bis zu zwei Jahren oder Geldstrafe.

©§13
Schlufiregelung

(1) Die Lander kdnnen bestimmen:
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8. die Abgleichung der Identititsdaten mit Daten der
Meldereg:ster

(2) Die Lander kénnen A.zzte und Zahna.zzte durch
Gesetz berechtigen, Giber die Meldungnach § 3 Abs. 1
hinaus weitere Angaben liber den Verlauf der Krebs-
erkraniung der Patienten den Vertrauensstellen zu
bermitteln.

(3) Das Bundesministerium fﬁr Gesundheit kann mit
Zustimmung des Bundesrates allgemeine Verwal-
tu.ngsvorschrﬁten erlassen uber ‘ :

1. dieFestlegungder emhexthchen und ve:bmdlidlen
Grundsdtze nach § 1 Abs. 2 Satz 3,

2. die Festlegung der einheitlichen Verg(tungssitze nach
§3Abs. 4,

3. die Festlegung des emhe1ﬂ1chen Formats nach § 5
Abs. 1 Nr.' 4, .

4. das Verfahren zur Bildung der Kontrol]nummern
nach § 7 Abs. 2und

5. die Erarbeitung von Grundsétzen' zur Erteilung der
Genehmigung nach § 8 Abs. 1. - .

{4) Die Lander kénnen die erforderlichen Uber- -

' gangsbestimmungen zur Verarbeitung und Nutzung

der Daten, die von den bereits bestehenden bevélke-
rungsbezogenen Krebsregistern vor dem Inkrafttreten
dieses Gesetzes erhoben worden sind, erlassen.

{5} Die nach § 1 Abs. 4 zugelassenen Abweichungen konnen sich

auf

1. die Voraussetzungen der Meidung und das Meldevertahren nach

§3Abs.1bis 3 und

2. die Erhebung und Verarbeitung der Daten nach den §§ 4bisB
mit Ausnahme von § 5 Abs. 1 Nr. 4

1. dieErhebungund Meldu.ng weiterer emdennologl—
scher Daten durch Arzte oder Zahnarzte, erstrecken. Im Rahmen der abweichenden Regelungen ist sicher-
2. weitere Einzelheiten der statistisch- epldemlologl- zustellen, daBl eine rege!méaBige Abgleichung der gemeldeten Daten

schen Auswertung der Daten sowie zusatzliche
Forschungsaufgaben durch die Registerstelle,

3. die nahere Ausgestaltung des Genehxmgungsver- 5
- fahrens nach § 8 Abs. 1, Gnnen.

4. die Artund Weise der Befragung dés Patienten und
Dritter im Rahmen von Forschungsvorhaben nach
der Entschifisselung der Identititsdaten,

mit den Daten der bevilkerungsbezogenen Krebsregister der an-
deren Lander erfoigt und dafB die Daten fir MaBnahmen des Gesund-
heitsschutzes und der epidemiologischen Ferschung genutzt warden

§ 14

. weitere Voraussetzungen und Mah aben far dze
5w e pongen g Inkrafttreten

HeraLsgabe der Daten,

6. dafB mehrere Vertrauensstellen mit einer Reg‘xster-

stelle das Krebsregister bilden, ‘Dieses Geselz tritt arn 1. Januar 1995 in Kraft.

7. andere als die in § 11 genannten Fristen und
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Anrufung

des Vermittlungsausschusses
durch den Bundesrat

Gesetz Gber Krebsregister (Krebsregistergesetz - KRG)

Der Bundesrat hat in seiner 672. Sitzung am 8. Juli 1994 beschlossen, zu dem
vom Deutschen Bundestag am 27. Mai 1994 verabschiedeten Gesetz zu
verlangen, daB der VermittiungsausschuBB gemaf Artikel 77 Abs. 2 des
Grundgesetzes aus dem in der Anlage angegebenen Grunde einberufen wird.

Vertrieb: Bundesanzeiger Verlagsgesellschaft mbH, Postfach 1320, 53003 Bonn
Telefon: 0228/3820840, Telefax 0228/3820844
ISSN 0720-2848



Drucksache 590/94 (BeschiuB)

Anlage
Grund
fur die Einberufung des Vermittlungsausschusses
zum

Gesetz Uber Krebsregister (Krebsregistergesetz - KRG)

Das vom Deutschen Bundestag beschlossene Krebsregistergesetz ist aufzuheben,
und es soll eine Einigung entsprechend dem Gesetzentwurf in

BR-Drucksache 617/94 (BeschiuB) zur Anderung des Krebsregistersicherungs-
gesetzes erreicht werden.

Dader Burndesrat dem Beschlif des Daurtschen Rvlestaces zim Krehs-
voraussichtlich nicht zustimmen wird, ist zu
befitrchten, daB nach dem Auslaufen des bis zum 31, Dezember 1954

befristeten Krebsregistersicherungsgesetzes keine Daten mebr tber
Kiehserkrankungen gesammelt werden.

Durch die in dem Gesetzesantrag enthaltcne ‘che]ung sol] die
Geéltungsdauer dcs Krebsregistersicherungsgesetzes um 2 Jahre
veplingert werden.



