BUNDESSOZIALGERICHT

Im Namen des Volkes

Urteil

in dem Rechtsstreit

Az: 6 RKa 20/89

Prozel3bevolimachtigte: ..........cccceeee.

Berufungsausschuf fiir Arzte - Bayern -,
Munchen 80, Mihlbaurstralle 16,

beigeladen:

1. Kassenarztliche Vereinigung Bayerns,

2. AOK-Landesverband Bayern,

JLaw — Gesetze und Urteile

Kostenlos mobile A

Uber 200 Gesetze
Uber 100.000 Urteile

Klagerin und Revisionsklagerin,

gegen

Matthias Prinz
Rechtsanwalt

Beklagter und Revisionsbeklagter,

Minchen 80, Muhlbaurstrale 16,

Minchen 83, Friedrich-Engels-Bogen 6,

D

JLaw — flr Android

Available on the

App Store
JLaw —fiir iOS

www.prinz.law

-2-

1ZINYPsa8 HYIN JF eLg §§ YoeU Juequale( S[e PUls SUN[WWEeSS[19)1() 9P [ ], YoNY :SIOMUIE]


https://itunes.apple.com/de/app/apple-store/id1071207904?pt=117423805&ct=Stamped_PDFs&mt=8
https://play.google.com/store/apps/details?id=marly.jlaw
https://www.prinz.law
http://www.marly.de

Matthias Prinz
Rechtsanwalt www.prinz.law

3. BKK-Landesverband Bayern,

Minchen 2, Poccistralle 5,

4. Landesverband der Innungskrankenkassen in Bayern,
Mulnchen 2, Maistralle 12,

5. Landwirtschaftliche Krankenkasse Oberbayern,
Minchen 80, Neumarkter Stral3e 35.

Der 6. Senat des Bundessozialgerichts hat auf die mindliche Verhandlung vom 13. Marz
1991 durch die Richter F u n k
- Vorsitzender -, Dr. Wiegandund Dr. B aad e r sowie die ehrenamtlichen Richter J a

n R enundDr. M e r z fir Recht erkannt:

1. Auf die Revision der Klagerin werden die Urteile des Bayerischen
Landessozialgerichts vom 13. April 1988 und des Sozialgerichts Miinchen vom 11.

Dezember 1986 aufgehoben.

2. Der Bescheid des Zulassungsausschusses Arzte - Schwaben - vom 6. Marz 1985
in der Gestalt des Widerspruchsbeschei- des des Beklagten vom 29. Oktober 1985
wird insoweit auf- gehoben, als er die kassenarztliche Tatigkeit der Klage- rin

beziiglich der Schmerztherapie auf Uberweisungsfalle beschrankt hat.

3. Es wird festgestellt, dall die Klagerin im Rahmen ihrer Zulassung als Anasthesistin

auch zu schmerztherapeutischen Behandlungen berechtigt ist.

4. Der Beklagte und die Beigeladenen Ziffer 1 bis 4 haben als Gesamtschuldner der

Klagerin die auergerichtlichen Kosten des Rechtsstreits zu erstatten.
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Grinde:

Zwischen den Beteiligten ist streitig, inwieweit die Klagerin als Anasthesistin zu
schmerztherapeutischen Behandlungen berechtigt ist und ob ihre Beschrankung auf Falle
der Uberweisung zu Recht erfolgte.

Die Klagerin ist Arztin fiir Anasthesie. Sie beantragte im Friihjahr 1985 die kassenarztliche
Zulassung als Anasthesistin in K. mit dem Vorbringen, dal} sie eine schmerz-
therapeutische Praxis fuhren wolle. Durch Bescheid vom 6.Marz 1985 hat der
Zulassungsausschul} die Zulassung ausgesprochen, sie jedoch auf Uberweisungsfélle
beschrankt. Der beklagte Berufungsausschu hat den Widerspruch der Arztin
zurlickgewiesen (Widerspruchsbescheid vom 29. Oktober 1985). Zur Begriindung wurde
ausgefuhrt: Das Gebiet Andsthesie umfasse die allgemeine und lokale Anasthesie
einschlieBlich deren Vor- und Nachbehandlung, die Aufrechterhaltung der vitalen
Funktionen wahrend operativer Eingriffe, die Wiederbelebung und die Intensivtherapie in
Zusammenarbeit mit den fir das Grundleiden zusténdigen Arzten. Schon aus dieser De-
finition werde erkennbar, daf} es sich bei der Tatigkeit des Anasthesisten immer nur um
eine sekundare Auftragsleistung handele und dal} die Diagnostik und die Therapie des

den Schmerz verursachenden Grundleidens nicht zu seinen Aufgaben gehore.

Die hiergegen erhobene Klage hat das Sozialgericht (SG) als unbegriindet abgewiesen.
Die Berufung der Klagerin hatte keinen Erfolg. Zur Urteilsbegrindung hat das
Landessozialgericht (LSG) ausgefiihrt: Die Gebiets-Definition in der Anlage zur
Weiterbildungsordnung (WBO) weise den Andasthesisten eine typische Hilfstatigkeit zu.
Eine Schmerzbehandlung durch den Anasthesisten komme als kassenarztliche Leistung
nur dann in Frage, wenn sie zusammen mit einem Narkoseverfahren, einer Lokal- oder
Leitungsandsthesie durchgefiihrt werde. Dabei kdnne dahingestellt bleiben, ob es eine
eigenstandige Schmerztherapie Gberhaupt geben konne. Dal} ein Anasthesist mit den flr
das Grundleiden zustandigen Kassenarzten zusammenarbeiten musse, ergebe sich nicht
nur aus der genannten Definition, sondern auch aus der Natur der Sache. Die Be-
schrankung der Zulassung auf Uberweisungsfille verstoRe daher nicht gegen den
verfassungsrechtlichen Grundsatz der Freiheit der Berufsausiibung. Die den Facharzten
in der Berufsordnung auferlegte Pflicht, ihre Tatigkeit grundsatzlich auf das jeweilige
Fachgebiet zu beschranken, sei nach der Rechtsprechung des
Bundesverfassungsgerichts (BVerfG) und nach der sténdigen Rechtsprechung des
Bundessozialgerichts (BSG) mit Art 12 Abs 1 Satz 1 Grundgesetz (GG) vereinbar.
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Die Klagerin hat - die vom Senat zugelassene - Revision eingelegt. Sie ist der Ansicht, die

streitige Beschrankung habe keine Rechtsgrundlage und sei jedenfalls verfassungswidrig.

Die Klagerin beantragt,
1. die Urteile des Bayerischen Landessozialgerichts vom 13. April 1988 und des

Sozialgerichts Minchen vom 11. Dezember 1986 aufzuheben,;

2. den Bescheid des Zulassungsausschusses Arzte - Schwaben - vom 6. Marz 1985 in
der Gestalt des Widerspruchsbescheides des Beklagten vom 29. Oktober 1985 insoweit
aufzuheben, als er die  kassenarztliche Téatigkeit der Klagerin bezlglich  der
Schmerztherapie auf Uberweisungsfalle be-

schrankt hat;

3. festzustellen, daR die Klagerin im Rahmen ihrer Zulassung als Anasthesistin auch zu
schmerz-

therapeutischen Behandlungen berechtigt ist.

Der Beklagte und die Beigeladenen zu 1) bis 4) beantragen,

die Revision zurtickzuweisen.

Die Beigeladene zu 5) hat sich nicht geaulert.

Die Revision der Klagerin ist begriindet.

1. Die Vorinstanzen haben die Klage zu Unrecht abgewiesen. Sie haben sich dabei an
den auleren Wortlaut des (bisherigen) Klagantrags gehalten und nicht festgestellt, auf
welches Prozefziel der Wille der Klagerin gerichtet ist. Auch fur die Auslegung von
Prozeflhandlungen einschliel3lich der Klagantrage ist die Auslegungsregel des § 133 BGB
entsprechend anzuwenden (BSGE 63, 93, 94 mwH = SozR 2200 § 205 Nr 65). Danach ist
nicht an dem Wortlaut der Erklarung zu haften, sondern der wirkliche Wille zu erforschen
und zu berucksichtigen, soweit er fur das Gericht und die Beteiligten erkennbar ist. Die
Klagerin hat im Januar 1985 beantragt, sie als Anasthesistin mit einer Praxis fir
Schmerztherapie zuzulassen. Damit hatte sie deutlich gemacht, dal® sie eine anasthesio-
logische Tatigkeit einschlieBlich einer eigenstandigen Schmerztherapie anstrebte. In der
Begrindung des Widerspruchsbescheides hat der Beklagte ausgefiihrt, es handele sich
"beim Tatigwerden des Anasthesisten immer um eine sekundare Auftragsleistung”,
wahrend "Diagnostik und Therapie eines den Schmerz verursachenden Grundleidens

nicht zu den Aufgaben des Anasthesisten" gehore. Mit dieser Begriindung geht der
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Beklagte zwar nicht auf die (mit-)beantragte Schmerzbehandlung ein. Gleichwohl legt der
Senat den angefochtenen Verwaltungsakt dahin aus, daR die Klagerin im Rahmen der
vom Beklagten zitierten Gebiets-Definition der Anlage zur Bayerischen WBO als
Anasthesistin, also grundsatzlich ohne Schmerztherapie zugelassen und ihre Tatigkeit
insoweit auf Uberweisungsfélle beschrankt wurde, dal die Zulassung dariiber hinaus
aber auch Falle der (grundleidenunabhangigen) Schmerztherapie insoweit erfal’te, als
dieser (schmerztherapeutischen) Behandlung eine Uberweisung durch einen Arzt
vorausging, der zuvor das Grundleiden behandelte bzw zu behandeln versuchte. Der
Beklagte wollte demnach das Sonderbegehren der Klagerin ausschlieBlich mit dem
Instrument der Beschrankung auf Uberweisungsfélle angehen, wobei er den Bereich der
Schmerztherapie in der Begriindung offenliel, im Ergebnis aber die Zulassung insoweit
grundsatzlich versagte. In dem Verfligungssatz des angefochtenen Verwaltungsaktes:
"Frau Dr. med. J. kann nur auf Uberweisungsschein kassenarztlich tatig werden”,
wird daher das Streitverhaltnis nur unzureichend erfaf3t. Demnach entspricht der bisherige
Antrag der Klagerin, den angefochtenen Verwaltungsakt hinsichtlich seiner Beschrankung
auf Uberweisungsfalle aufzuheben, nicht dem ganzen Umfang ihres eigentlichen
Klagebegehrens. Mit der vom Senat angeregten Klarstellung ihres Antrages, auf die
hinzuwirken schon die Vorinstanzen verpflichtet gewesen waren (§106 Abs 1

Sozialgerichtsgesetz -SGG-), ist keine Klaganderung verbunden.

Das LSG ist der Art und Weise, wie der Beklagte den Streitgegenstand behandelte,
weitgehend gefolgt. Es geht von dem sich aus der WBO ergebenden Umfang des
Fachgebiets aus, folgert daraus die Rechtmé&Bigkeit der Beschrankung auf Uberwei-
sungsfalle, geht aber nicht auf die rechtliche Zulassigkeit der konkret-streitigen
Gebietsabgrenzung ein. Zwar wird auf Seite 16 des Urteils gesagt, die Einschrankung der
Klagerin auf Uberweisungsfélle verstoRe "nach alledem" weder gegen Art 3 noch gegen
Art 12 GG. Tatsachlich war aber die Beschrankung der Klagerin zuvor an keiner Stelle
des Urteils unter einem verfassungsrechtlichen Aspekt, insbesondere dem der Freiheit
der Berufsausiibung betrachtet worden. Soweit in dem Urteil etwas spater ausgefihrt
wird, die Beschrankung der Fachéarzte auf ihr Fachgebiet sei mit Art 12 GG vereinbar,
geht das LSG dann auch nicht mehr auf die Frage ein, ob die Klagerin Uberhaupt auf
einem anderen Fachgebiet tatig sein wolle oder nicht vielmehr blof3 auf dem eigenen, dies

aber in dem verfassungsrechtlich gebotenen Umfang.

2. Wie schon sowohl vom BVerfG als auch vom Senat zum Ausdruck gebracht wurde,
stellt der arztliche Beruf - unbeschadet der Spezialisierung auf einzelne Fachgebiete -
eine Einheit dar (BVerfGE 33, 125 ff, 161, Beschlu® vom 9. Mai 1972 - sogenannter
Facharztbeschluf3 -; BSG, Urteil vom 27. Oktober 1987, 6 RKa 34/86, BSGE 62, 224,
228 f = SozR 2200 § 368a Nr 19). Diese Einheit liegt in der Natur der arztlichen Tatigkeit,
die zum Zwecke der Heilung des individuellen Patienten auf eigenverantwortliche und

umfassende Anwendung der arztlichen Kunst als einem Ganzen auch dort gerichtet sein
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mufd, wo der Arzt sich eines spezialisierten Kollegen bedient, um einzelne - dem Ganzen

untergeordnete -Leistungen von diesem erbringen zu lassen.

Nach Art12 Abs 1 GG haben alle Deutschen das Recht, Beruf, Arbeitsplatz und
Ausbildungsstatte frei zu wahlen. Die Berufsausiibung kann durch Gesetz oder auf Grund
eines Gesetzes geregelt werden. Dieser sogenannte Regelungsvorbehalt des Art 12
Abs 1 Satz2 GG bezieht sich nicht nur auf die Freiheit der Berufsausiibung, sondern
auch auf die Freiheit der Berufswahl (BVerfGE 7, 377, 400). Einschréankungen bedirfen
der Legitimation nach dem Grundsatz der VerhaltnismaRigkeit. Der Gesetzgeber ist um
so freier, je mehr die Einschrankung sich auf dem Gebiet der bloRen Berufsausiibung
bewegt, und er ist um so starker dem Eingriffsverbot unterworfen, je mehr es sich um die
freie Berufswahl handelt (BVerfGE aa0, S 405 ff). Beschrankungen der Berufsaustibung
kénnen durch "verniinftige Erwagungen des Gemeinwohls" im Sinne der Rechtsprechung
des BVerfG legitimiert sein; in die Freiheit der Berufswahl darf aber nur zum Schutz

besonders wichtiger Gemeinschaftsglter eingegriffen werden.

Bei der genannten Einheit des Arztberufs ist eine Einschrankung der freien
Berufsausiibung durch Fachgebietsbeschrankungen daher nur mdglich, soweit durch die
damit verbundene Spezialisierung eine zweckmallige arztliche Versorgung verbessert
wird (BSGE aa0, S 228f). Das BVerfG hat ausgeflhrt, dal} dieser Gesichtspunkt
durchaus geeignet sei, die Einschrankung grundsatzlich zu rechtfertigen, und dal} sie
dem Arzt auch zuzumuten sei, "wenn die Facharztbereiche vom fachlich-medizinischen
Standpunkt aus sachgerecht abgegrenzt sind" (BVerfGE 33, 125, 167). Jedoch ist nicht
zu Ubersehen, dal dieser Beschrankung gerade unter dem Gesichtspunkt der Einheit des
Arztberufes Elemente der Berufswahl - nicht nur der Berufsausiibung - innewohnen (vgl
BVerfGE aa0, S 161). Dieser Gesichtspunkt schlagt sich auch darin nieder, daf} das
BVerfG in der genannten Entscheidung von der Moglichkeit spricht, die Anerkennung als
Facharzt fur mehr als eine Fachrichtung zu erwerben und mehrere Fachgebiete wissen-
schaftlich und praktisch zu beherrschen (S 169 f). Er bedeutet, dal’ jede die Einheit des
Arztberufes beeintrachtigende Restriktion nicht nur durch verninftige Erwagungen des
Gemeinwohls zu rechtfertigen, sondern auch jede hierauf basierende Eingriffsregelung
eng auszulegen ist. Aus den vorgenannten Griinden hat der Senat im Urteil vom
27. Oktober 1987 (BSGE aal, S229) es fir rechtlich unzulassig erklart, einen
Kassenarzt, der sich fur ein Therapie-Gebiet qualifiziert hat, ohne Legitimationsgriinde
von den erforderlichen und fachlich ohne weiteres beherrschten Diagnoseleistungen
gegen seinen Willen abzuschneiden; das schliet die Bildung eigener diagnostischer
Fachbereiche nicht aus. Diese Griinde haben zur Folge, dall die Klagerin zur Erbringung
von Leistungen der Schmerztherapie berechtigt ist, wenn (erstens) es sich insoweit
Uberhaupt um Leistungen der gesetzlichen Krankenversicherung handelt, sie also als
solche nicht ausgeschlossen sind, wenn (zweitens) die Klagerin zur Erbringung dieser

Leistungen ausgebildet ist und (drittens) es sich insoweit nicht um Leistungen handelt, die
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(unter dem Gesichtspunkt sachgerechter Abgrenzung) als Randbereich zu einem

Fachgebiet gehoren, fir dessen Kernbereich die Klagerin nicht qualifiziert ist.

3. Dall es sich bei der Schmerztherapie um Leistungen der gesetzlichen
Krankenversicherung handelt, liegt schon deshalb nahe, weil unstreitig in anderen
Bundeslandern Anasthesisten zur Schmerztheapie zugelassen werden, ergibt sich aber
auch daraus, dal® schon in dem auf Grund des §368g Abs4 Satz1
Reichsversicherungsordnung (RVO) von den Vertragspartnern des
Bundesmantelvertrages vereinbarten Einheitlichen BewertungsmafRstab 1978 (E-BMA'78)
Anasthesieleistungen aufgeflhrt waren, ndmlich die Leistungen nach den Nrn 469 bis
479, die nach der Ersatzkassen-Gebiihrenordnung (E-GO) als selbstandige Leistungen
auch zur Schmerztherapie abrechnungsfahig waren (Briick, Komm E-BMA, Stand:
1.4.1986, S 579), und nach dem E-BMA'87 die Anasthesieleistungen nach den Nrn 410
und 415 speziell als Schmerztherapie und die Ubrigen Leistungen des Kapitels D
(Anasthesieleistungen) flir Leistungen in beiden Bereichen (- Anasthesieleistungen
einschliellich Schmerztherapie -) berechnungsfahig sind (Kélner Komm zum EBM, Stand:
Juli 1990, S 209 f). Unstreitig ist auch, dall die Klagerin zur Erbringung dieser Leistungen
ausgebildet und spezialisiert ist. Und es ist schliellich evident, dal das Gebiet der
Schmerztherapie (vgl dazu W. Weissauer und H.W. Opderbocke: Fachgebietsgrenzen
und interdisziplindre Zusammenarbeit am Beispiel der Anasthesiologie sowie H. Kamps:
Der Anasthesist in der kassenarztlichen Versorgung, beide Aufsatze in: Arzt- und
Kassenarztrecht im Wandel, Festschrift fir H. Narr, 1988, Hrsg. H. Kamps, A. Laufs,
Seiten 103 ff und 230 ff) sachlich nicht ausschliellich als Randbereich zu einem anderen

Fachgebiet als dem der Anasthesiologie gehort.

4. Der grundsatzliche Ausschlull der Klagerin von den Leistungen der Schmerztherapie
war demnach verfassungswidrig. War die Klagerin aber (von Anfang an) berechtigt, als
Anasthesistin auch diese schmerztherapeutischen Leistungen zu erbringen, dann ist
damit eine Beschrankung auf Uberweisungsfalle nicht zu vereinbaren. Die Frage, ob der
Kassenarzt unmittelbar (auf Krankenschein) oder nur aufgrund einer Uberweisung tatig
werden darf, betrifft die Voraussetzungen, unter denen er an der kassenarztlichen
Versorgung teilnimmt, und damit seinen Zulassungsstatus (BSGE 58, 18, 21 = SozR 2000
§ 368g Nr13). Eine Beschrankung auf Uberweisungsfélle bedarf daher aus den
vorgenannten Griinden der besonderen Rechtfertigung, die sich nur aus fachspezifischen
Umstanden ergeben kann. Hinsichtlich der Ausibung der Schmerztherapie durch
Anasthesisten liegen solche Umstande nicht vor. Der Schmerztherapeut ist nicht - wie
etwa der Radiologe oder der Laborarzt - auf eine Hilfstatigkeit beschrankt. Im § 12 Abs 4
des seit dem 1. Oktober 1990 in Kraft befindlichen (neuen) Bundesmantelvertrages-Arzte

(BMV-A) werden bei der Aufzéhlung derjenigen Gebiete, deren Arzte nur auf Uberweisung

in Anspruch genommen werden koénnen, demnach in Ubereinstimmung mit der

(ungeschriebenen) Gesetzeslage nur solche Fachgebietsbehandlungen genannt, die eine
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Hilfstatigkeit in diesem Sinne darstellen, namlich eine Tatigkeit, die ihrer Natur nach,
wenn sie der entsprechenden Fachgebietsbeschréankung unterliegt, nur in Abhangigkeit
von einem fir die Ubergreifende Krankheit verantwortlichen Arzt ausgetibt werden kann.
Es mag daher auch dahingestellt bleiben, ob der genannten Vorschrift (durch
Umkehrschluf3) entnommen werden soll, da® Schmerztherapeuten (ebenso wie die
anderen nicht genannten Arzte) nicht auf Uberweisungen beschrankt werden kénnen,
oder ob die Anasthesisten schlechthin gerade wegen der hier anstehenden Rechtsfragen
unerwahnt bleiben. Fest steht jedenfalls, daf} der grundleidenunabhangigen Schmerz-
therapie dieses Kriterium bloRer Hilfstatigkeit nicht zukommt. Es wird zwar nach den
Regeln der arztlichen Kunst geboten sein, eine Schmerztherapie erst dann zu beginnen,
wenn eine an einem in Betracht kommenden Grundleiden orientierte Behandlung nicht zur
Schmerzfreiheit fuhrte. Diese gegenliber dem Primararzt bestehende "Abhangigkeit" des
Schmerztherapeuten ist jedoch anderer Art als jene genannten Hilfstatigkeiten. Wahrend
es dort nur um ein Nacheinander zweier verschiedener und insoweit selbstandiger
Leistungen geht, handelt es sich hier - bei den Hilfstatigkeiten - um solche Leistungen, die
mit denen des Uberweisenden Arztes in einer umgreifenden (diagnostischen bzw
therapeutischen) Behandlungseinheit eng verwoben sind. Lalkt sich aber eine
Beschrankung auf Uberweisungsfélle nicht aus der Natur des Arztgebietes - hier: der
Schmerztherapie - legitimieren,

dann verstoRt eine solche Beschrankung nicht nur, wie oben dargelegt, gegen den
Anspruch des Arztes auf eine verfassungsgemafl unbeschrankte Zulassung, sondern
auch gegen das Recht des Versicherten, seinen Arzt frei zu wahlen (§ 368d RVO; § 76
Abs 1 Satz1 SGB V; § 12 Abs 1 Satz 1 BMV-A). Der Versicherte hat daher auch dann,
wenn seine an einem Grundleiden orientierte Behandlung nicht zur Schmerzfreiheit fihrte,
das Recht, selbst gegen den Willen seines bisher behandelnden Arztes einen
Schmerztherapeuten zu  wahlen, um sich einer grundleidenunabhangigen
Schmerzbehandlung zu unterziehen. Die Bestimmung des regionalen Gesamtvertrages,

die die streitige Beschrankung auf Uberweisungsflle vorschreibt, widerspricht damit

jedenfalls insoweit vorrangigem Recht, als der Anasthesist Leistungen der
Schmerztherapie erbringen will. Die Beschrankung auf Uberweisungsfalle im Gbrigen ist
nicht im Streit.

5. Unter Aufhebung der Urteile zweiter und erster Instanz war der angefochtene
Verwaltungsakt daher insoweit aufzuheben, als er die kassenarztliche Téatigkeit der
Klagerin beziiglich der Schmerztherapie auf Uberweisungsfélle beschrankt hat.
Gleichzeitig war festzustellen, dal? die Klagerin im Rahmen ihrer Zulassung als
Anasthesistin auch zur Vornahme schmerztherapeutischer Behandlungen berechtigt ist.

Die Kostenentscheidung beruht auf den §§ 193, 194 SGG, § 100 Zivilprozefiordnung.
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