Matthias Prinz
Rechtsanwalt

BUNDESSOZIALGERICHT

Im Namen des Volkes

Urteil

in dem Rechtsstreit

Az: 6 RKa 20/95

Klager und Revisionsklager,

Prozelbevollmachtigte: ................... ,

gegen

Berufungsausschuf} fir Vertragszahnarzte fir den Regierungsbezirk Tibingen,
Tibingen, WilhelmstralRe 133,

Beklagter und Revisionsbeklagter,

Prozel3bevollmachtigte: .................... ,

beigeladen:

1. Kassenzahnarztliche Vereinigung fir den Regierungsbezirk Tiibingen,
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Tibingen, BismarckstralRe 96,

2. Verband der Angestellten-Krankenkassen e.V.,
Siegburg, Frankfurter Stral3e 84,

3. AEV-Arbeiter-Ersatzkassen-Verband e.V.,
Siegburg, Frankfurter Strafte 84,

4, AOK Baden-Wirttemberg,
Stuttgart, Heilbronner Stralle 184,
5. Landesverband der Betriebskrankenkassen Baden-W rttemberg,
Kornwestheim, Stuttgarter Strafl’e 105,
6. IKK-Landesverband Baden-W rttemberg,
Ludwigsburg, Schlachthofstralie 3,
7. Landwirtschaftliche Krankenkasse Wrttemberg,

Stuttgart, Vogelrainstrale 25.

Der 6. Senat des Bundessozialgerichts hat auf die mindliche Verhandlung vom 8. Mai
1996 durch den Vorsitzenden Richter F u n k, die Richter DrrEngelmannundStee
g e sowie die ehrenamtlichen Richter Drr M6 cklinghoffundDr. Oldige s fir

Recht erkannt:

Auf die Revision des Klagers wird das Urteil des Landessozialgerichts
Baden-Wirttemberg vom 14. Dezember 1994 aufgehoben. Die Berufung des
Beigeladenen zu 2) gegen das Urteil des Sozialgerichts Reutlingen vom 15. Dezember
1993 wird zurlckgewiesen.

Der Beigeladene zu?2) hat dem Klager die Kosten des Berufungs- und des

Revisionsverfahrens zu erstatten. Im Gbrigen sind Kosten nicht zu erstatten.
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Grinde:

Der 1937 geborene Klager, Zahnarzt fir Kieferorthopadie, wurde durch Ermachti-
gungsvertrag vom 26. November 1982 gemafl § 10a Bundesmantelvertrag-Zahnarzte
(BMV-Z) im damaligen RVO-Kassenbereich zur kieferorthopadischen Behandlung
ermachtigt. Der Beteiligungsausschul} beteiligte den Klager ab 26. November 1982 an der

vertragszahnarztlichen Versorgung der Ersatzkassenversicherten.

Mit einem an den Beteiligungsausschufd gerichteten Schreiben vom 26. Dezember 1992,
eingegangen am 29. Dezember 1992, verzichtete der Klager mit Wirkung vom 31. Marz

1993 auf seine Ersatzkassenbeteiligung.

Der - an die Stelle des Beteiligungsausschusses getretene - Zulassungsausschul} stellte
daraufhin mit Bescheid vom 1. Februar 1993 das Ende der Beteiligung zum 31. Méarz
1993 fest. Auf den Widerspruch des zu?2) beigeladenen Verbandes der
Angestellten-Krankenkassen (VdAK) stellte der beklagte Berufungsausschull dem-
gegeniber mit Bescheid vom 19.Juli 1993 fest, dal die Kiindigung der Ersatz-
kassenbeteiligung nicht wirksam sei. Zu dem Zeitpunkt, mit dem die Beteiligung des
Klagers hatte enden sollen (31. Marz 1993), habe bereits das Gesundheitsstrukturgesetz
(GSG) gegolten. Der Klager sei somit ein zugelassener Vertragszahnarzt iS des GSG
gewesen. Nach dessen Art33 §3a sei eine nur teilweise Beendigung der
vertragszahnarztlichen Tatigkeit, hier beschrankt auf die Versorgung von Versicherten der

Ersatzkassen, nicht mehr mdglich.

Das hiergegen angerufene Sozialgericht (SG) Reutlingen hat den Bescheid des Beklagten
aufgehoben und das Ende der Beteiligung des Klagers an der vertragszahnarztlichen
Versorgung der Ersatzkassenversicherten zum 31. Marz 1993 festgestellt (Urteil vom
15. Dezember 1993). Die Beteiligung des Klagers an der vertragszahnarztlichen
Versorgung sei durch seine Kindigung zum 31. Marz 1993 beendet worden. Bei der
Beurteilung einer einseitigen empfangsbedurftigen, rechtsgestaltenden Willenserklarung
wie der Kindigung komme es auf den Zeitpunkt des Zugangs an. Nach der bis zum
31. Dezember 1992 maligeblichen Rechtslage sei die selbstindige Kindigung der
Teilnahme an der Versorgung der Ersatzkassenversicherten zuldssig gewesen. Die

Vorschriften des GSG fuhrten nicht zur Unwirksamkeit dieser Kiindigung.

Auf die Berufung des Beigeladenen zu 2) hat das Landessozialgericht (LSG) Ba-
den-Wirttemberg das Urteil des SG aufgehoben und die Klage abgewiesen (Urteil vom
14. Dezember 1994). Zur Begrindung hat es im wesentlichen ausgeflhrt, der Klager sei

zwar nach der bis zum 31.Dezember 1992 malgeblichen Rechtslage berechtigt
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gewesen, seine Beteiligung im Ersatzkassenbereich zu kindigen. Die Beteiligung habe
aber erst zum 31. Marz 1993 geendet. In das bis zu diesem Zeitpunkt bestehende
Rechtsverhaltnis habe das GSG dadurch eingegriffen, dall es die Teilnahme an der
Primar- und Ersatzkassenversorgung wechselseitig aneinander gekoppelt habe. Von dem
danach bestehenden einheitlichen Zulassungsstatus sowohl fiir den Primar- als auch fir
den Ersatzkassenbereich sei auch der Klager erfal3t worden, weil er zum 1. Januar 1993
zur Teilnahme an der Primarkassenversorgung ermachtigt gewesen sei. Bei dem
gesetzgeberischen Eingriff in seine Rechtsposition handele es sich um einen Fall der
unechten Rlckwirkung. Die hierbei vorzunehmende Abwagung zwischen den
Individualinteressen einerseits und der Bedeutung der Neuregelung fir das Gemeinwonhl
andererseits lasse die Ruickwirkung nicht als unverhaltnismaRig erscheinen. Das
Vertrauen der Arzte auf eine isolierte Teilnahme entweder fiir den Primar- oder fiir den
Ersatzkassenbereich sei im Zeitpunkt der Kindigung bzw des Verzichts nur noch in
geringem MaRe schutzwirdig gewesen; denn der Entwurf des GSG mit der
Vereinheitlichung von Primar- und Ersatzkassenbereich habe bereits vorgelegen. Zudem
sei die Zahl der Arzte, die nur die Primarkassenversorgung ohne die
Ersatzkassenversorgung fortsetzen wollten, sehr klein gewesen. Im Ubrigen kénne der
Zahnarzt, der seine kassen- bzw vertragszahnarztliche Téatigkeit reduzieren wolle, dies
auch anders erreichen als durch die Kindigung nur der Ersatzkassenversorgung. Damit
traten die Vertrauensschutzinteressen der betroffenen Arzte gegeniiber dem Anliegen des

Gesetzgebers, den Priméar- und Ersatzkassenbereich zusammenzufihren, zuriick.

Mit der vom LSG zugelassenen Revision rigt der Klager die Verletzung materiellen
Rechts. Seine Kindigung zum 31. Marz 1993 sei wirksam, weil hierfir das zum Zeitpunkt
des Zugangs der Kindigungserklarung geltende Recht Anwendung finde. Nach den
Regelungen des Zahnarzt-Ersatzkassenvertrages (EKV-Z) und den Richtlinien der
Kassenzahnarztlichen Bundesvereinigung (KZBV) Uber die Beteiligung an der
Vertragstatigkeit (Anlage 5 zum EKV-Z) ende die Beteiligung eines Zahnarztes, wenn er
kindige. Nach Nr5 der Richtlinien betrage die Kiindigungsfrist sechs Wochen zum
Schlufd eines Kalendervierteljahres, so dal} seine - des Klagers - Kundigung, die dem
Beteiligungsausschuls am 29. Dezember 1992 zugegangen sei, die Beteiligung zum
31. Marz 1993 beendet habe. Bei der Kindigung handele es sich ebenso wie bei dem
Verzicht um eine einseitige empfangsbedirftige Willenserklarung, die gemal § 130 Abs 2
des Burgerlichen Gesetzbuches (BGB) mit dem Zeitpunkt des Zugangs wirksam werde.
Nach einhelliger Auffassung komme es fir die Beurteilung der Wirksamkeit der
Kindigung auf den Zeitpunkt des Zugangs der Kindigungserklarung und nicht auf den
des Befristungseintritts an. Wollte man eine andere Auffassung vertreten, wiirde dies hier
dazu fuhren, dal} er - der Klager - vor dem 30. Juni 1992 hatte kindigen missen, um
seine Beteiligung vor dem 31. Dezember 1992 zu beenden. Dies ergebe sich aus dem
Wortlaut des Art 33 § 3a GSG, der auf die Zahnarzte abstelle, die am 31. Dezember 1992

als Kassenzahnarzte zugelassen und Vertragszahnarzte der Ersatzkassen gewesen
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seien. Zum Zeitpunkt des Zugangs der Kiindigung habe § 95 Abs 8 Flinftes Buch Sozial-
gesetzbuch (SGB V) in der Fassung gegolten, nach der es eine Akzessorietat zwischen
der Versorgung der Primarkassenversicherten und der Ersatzkassenbeteiligten nicht
gegeben habe. Deshalb sei bis zum 31. Dezember 1992 die selbstandige Kindigung der
Teilnahme an der Versorgung der Ersatzkassenversicherten ohne weiteres zulassig
gewesen. Art 33 § 3a Abs 1 GSG gelte erst ab 1. Januar 1993 mit der Folge, dal} nur die
bis dahin zugelassenen Kassenzahnarzte jetzt zugelassene Vertragszahnarzte seien. Im
Ubrigen beziehe sich die Vorschrift ihnrem eindeutigen Wortlaut nach nur auf Zahnarzte,
die am 31. Dezember 1992 als Kassenzahnarzte zugelassen und Vertragszahnarzte der
Ersatzkassen gewesen seien. Das treffe auf ihn, den Klager, nicht zu, weil er kein
zugelassener Vertragszahnarzt, sondern nur gemal §31 Abs2 der Zulas-
sungsverordnung fur Zahnarzte (Zahnarzte-ZV) iVm § 10a BMV-Z als Zahnarzt fur
Kieferorthopadie ermachtigt sei. Der Klager bezieht sich zur weiteren Begriindung auf ein
Gutachten des Prof. Dr. Sch. vom 22. Mai 1995.

Er beantragt,
das Urteil des Landessozialgerichts Baden-Wirttemberg vom 14. Dezember 1994
aufzuheben und die Berufung des Beigeladenen zu 2) gegen das Urteil des

Sozialgerichts Reutlingen vom 15. Dezember 1993 zuriickzuweisen.

Die Beigeladenen zu 2), 3), 4) und 6) beantragen,

die Revision zurtickzuweisen.

Der Beigeladene zu 2) tragt vor, entgegen der vom Klager vertretenen Auffassung kénne
der Gesetzgeber durchaus wahrend des Ablaufs der Kiindigungsfrist in "gekindigte"
Rechtsverhaltnisse eingreifen. Er misse dann aber die bestehenden ver-
fassungsrechtlichen Grenzen beachten. Das habe er hier getan. Der Klager falle unter die
Vorschrift des Art33 §3a Abs1 GSG. Dem Zusammenhang der Uber-
gangsbestimmungen mit den Regelungen in § 95 SGB V lasse sich entnehmen, dal} das
Gesetz jedenfalls fiir die Arzte, die zum 31. Dezember 1992 in irgendeiner Form sowohl
an der kassenarztlichen Versorgung alter Fassung als auch an der vertragsarztlichen
Versorgung alter Fassung teilgenommen hatten, eine einheitliche Beteiligungsregelung fur
die Versicherten aller Kassenarten habe schaffen wollen. Das Gesetz habe zwar offenbar
lediglich die "Nur-Ersatzkassen-Arzte" im Blick gehabt. In Ausfillung dieser
Regelungsliicke sei aber unter Bezugnahme auf die Gesetzesbegriindung davon
auszugehen, dall der Gesetzgeber die isolierten Beteiligungsformen fir bestimmte
Kassenarten insgesamt habe abschaffen wollen. Diese Auslegung des Art 33 § 3a GSG
sei verfassungsrechtlich unbedenklich. Es liege insoweit ein Fall der unechten

Ruckwirkung vor, die, weil nicht unverhaltnismafig, zulassig sei.

Die Beigeladene zu 1) schlie3t sich dem Vorbringen des Klagers an.
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Der Senat entscheidet in der sich nach §40 Satz1, §33 Satz2, § 12 Abs 3 Satz 1
Sozialgerichtsgesetz (SGG) ergebenden Besetzung mit je einem ehrenamtlichen Richter
aus den Kreisen der Krankenkassen und der Kassenzahnarzte. Der nach dem
Geschéftsverteilungsplan des Bundessozialgerichts (BSG) fir das Jahr 1996 aus den
Kreisen der Krankenkassen fiir die Sitzung des 6. Senats am 8. Mai 1996 berufene
ehrenamtliche Richter Rebscher ist nach § 41 Nr 4 der ZivilprozeBordnung (ZPO) iVm
§ 60 Abs 1 Satz 1 SGG von der Mitwirkung am Verfahren ausgeschlossen gewesen, weil
er als Vorstandsvorsitzender der zu?2) und 3) beigeladenen Verbande zu deren
Vertretung berechtigt und der Beigeladene zu 2) im Verwaltungs- und im gerichtlichen
Verfahren verfahrensgestaltend tatig geworden ist. An seine Stelle ist der ehrenamtliche
Richter Dr. Oldiges getreten.

Nach § 17 Abs 3 SGG konnen die Bediensteten der Trager und Verbande der So-
zialversicherung sowie ua der Kassenarztlichen Vereinigungen (KAVen) und der
Kassenzahnarztlichen Vereinigungen (KZAVen) nicht ehrenamtliche Richter in der
Kammer sein, die Uber Streitigkeiten aus ihrem Arbeitsgebiet entscheidet. Die Mitwirkung
von Bediensteten der Krankenkassen in den Kammern fiir Angelegenheiten des
Kassenarztrechts (§ 12 Abs 3 Satz 1 SGG) ist mithin ausgeschlossen. Demgegenuber
bestimmte § 17 Abs 4 SGG in der bis zum 31. Dezember 1995 giiltigen Fassung, daf
Geschéftsfihrer und deren Stellvertreter bei den Krankenkassen und ihren Verbanden
sowie den K(Z)AVen als ehrenamtliche Richter in den Kammern fiir Angelegenheiten des
Kassenarztrechts nicht ausgeschlossen sind (sog Geschéaftsfuhrerprivileg). Nach § 17
Abs 4 SGG idF des Art4 des Gesetzes zur Anderung des Gesetzes zur Reform der
agrarsozialen Sicherung vom 15. Dezember 1995 (BGBI | 1814) sind Mitglieder der
Vorstande sowie leitende Beschaftigte bei den Kranken- und Pflegekassen und ihren Ver-
béanden sowie Geschaftsfiihrer und deren Stellvertreter bei den K(Z)AVen als
ehrenamtliche Richter in den Kammern flir Angelegenheiten des Kassenarztrechts nicht
ausgeschlossen. Nach § 41 Nr 4 ZPO, der uber § 60 Abs 1 SGG fur die Ausschlielung
von Gerichtspersonen entsprechend gilt, ist ein (ehrenamtlicher) Richter von der Aus-
Ubung des Richteramtes kraft Gesetzes ausgeschlossen in Sachen, in denen er als
Prozel3bevolimachtigter oder Beistand einer Partei bestellt oder als gesetzlicher Vertreter

einer Partei aufzutreten berechtigt ist oder gewesen ist.

Trotz des oben dargestellten sog Geschéaftsfuhrerprivilegs hat der Senat in Anwendung
des §41 Nr4 ZPO unter bestimmten Voraussetzungen Geschaftsfihrer von
Krankenkassen bzw Krankenkassenverbanden als vom gerichtlichen Verfahren

ausgeschlossen angesehen. Er hat bislang entschieden, dal der Geschéaftsfihrer einer
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zum Verfahren beigeladenen Ortskrankenkasse, die im Verfahren der Wirt-
schaftlichkeitsprifung den Prifantrag gestellt hatte, von der Mitwirkung als ehrenamtlicher
Richter bei der gerichtlichen Entscheidung Uber die RechtmaRigkeit eines
Arzneikostenregresses als MaRnahme der Wirtschaftlichkeitsprifung ausgeschlossen ist
(Urteil vom 8. August 1975 = BSGE 40, 130, 131 = SozR 1750 § 41 Nr 1). Er hat weiterhin
ausgesprochen, dafy der vertretungsberechtigte Geschéaftsfihrer eines
RVO-Krankenkassenverbandes an der gerichtlichen Uberpriifung einer Entscheidung
Uber die Entziehung der Beteiligung eines Arztes an der Ersatzkassenpraxis nicht
mitwirken darf, wenn fir den RVO-Bereich ein Zulassungsentziehungsverfahren gegen
denselben Arzt wegen derselben Pflichtverletzungen wie im Ersatzkassenbereich
anhangig ist (BSGE 63, 43, 44 = SozR 2200 § 368a Nr 21). Im Anschlu® an das Urteil
vom 8. August 1975 (aaO) hat der zwischenzeitlich fir das Kassenzahnarztrecht
zustandig gewesene 14a-Senat des BSG angenommen, auch der Geschéftsfihrer einer
zum Verfahren beigeladenen KZAV, der nur kraft Rechtsgeschafts und nicht kraft
Gesetzes zur Vertretung seiner KZAV berechtigt ist, sei stets von der Mitwirkung als
ehrenamtlicher Richter ausgeschlossen (BSGE 71, 97, 101 ff = SozR 3-1500 § 12 Nr 6).

Aus diesen Entscheidungen kann fir die Zeit ab 1. Januar 1996 nicht abgeleitet werden,
dall Vorstandsmitglieder oder vertretungsberechtigte leitende Beschaftigte von
Krankenkassen (Verbanden) oder K(Z)AVen, die an sich aufgrund der Regelung des § 17
Abs 4 SGG nicht von der Mitwirkung im gerichtlichen Verfahren ausgeschlossen sind,
allein deshalb als ehrenamtliche Richter nicht mitwirken kdnnten, weil die von ihnen
vertretene Korperschaft zu diesem Verfahren beigeladen ist. Die Neufassung des § 17
Abs 4 SGG zieht die fur die ordnungsgemale Besetzung der Kammern und Senate in
Angelegenheiten des Kassenarztrechts notwendigen Konsequenzen aus der Tatsache,
dal} als Folge der Neuordnung der Selbstverwaltungsorgane bei den Krankenkassen
durch das GSG die Geschaftsfiihrer der Krankenkassen durch hauptamtlich tatige
Vorstdnde (§35a Viertes Buch Sozialgesetzbuch <SGB IV> idF des GSG vom
21. Dezember 1992 - BGBI | 2266) ersetzt worden sind. Die Bedeutung der Anderung des
§ 17 Abs 4 SGG erschopft sich indessen nicht in der redaktionellen Ersetzung des Wortes
"Geschaftsfihrer" durch die Worte "Mitglieder der Vorstande sowie leitende Beschaftigte".
Ihr ist vielmehr die Entscheidung des Gesetzgebers zu entnehmen, als Ausdruck der
gemeinsamen Selbstverwaltung von Arzten und Krankenkassen in bestimmten Bereichen
der vertragsarztlichen Versorgung auch weiterhin die Mitwirkung des hauptamtlich tatigen
Leitungspersonals der Krankenkassen(verbande) in den Kammern und Senaten fir
Angelegenheiten des Kassenarztrechts zu ermdglichen. Diese in der Neufassung des
§ 17 Abs 4 SGG zum Ausdruck kommende gesetzgeberische Absicht hat unmittelbare
Auswirkung auf die entsprechende Geltung des § 41 Nr4 ZPO iVm § 60 Abs 1 Satz 1
SGG. Sie steht einer Auslegung dieser Bestimmung der ZPO entgegen, die die
Gewinnung und den Einsatz sachkundiger ehrenamtlicher Richter aus den Kreisen der
Krankenkassen (vgl BSGE 40, 130, 133 = SozR 1750 § 41 Nr 1) in Angelegenheiten des
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Kassenarztrechts in erheblichem Umfang erschweren oder sogar weitgehend aus-
schlieRen wirde. Dies ware indessen bei einer Ubertragung der bisherigen Recht-
sprechung auf die heutige Rechtslage aufgrund der zwischenzeitlich erfolgten
strukturellen Anderung in Zustandigkeit und Organisation der Krankenkassen(verbande)
der Fall.

In der Zeit bis Ende 1992 stand eine groRe Zahl von Geschaftsfiihrern der Orts-, Betriebs-
und Innungskrankenkassen als ehrenamtliche Richter iS des § 12 Abs 3 Satz 1 SGG zur
Verfligung, die nach der Rechtsprechung des Senats nur dann von der Mitwirkung
ausgeschlossen waren, wenn die von ihnen geleitete Krankenkasse am Verfahren als
Klagerin, Beklagte oder Beigeladene beteiligt war. Das war - abgesehen von
Streitverfahren Uber Arzneimittelregresse - in der Regel nicht der Fall, weil zu den
Verfahren in Angelegenheiten der Wirtschaftlichkeitspriifung und in Zulassungssachen
nicht die einzelne Krankenkasse, sondern die Landesverbdnde notwendig beizuladen
sind. Geschaftsfihrer von Ersatzkassen bzw Ersatzkassenverbdnden waren in den
meisten Bundeslandern Uberhaupt nicht als ehrenamtliche Richter berufen worden, und in
den gerichtlichen Verfahren aus dem Ersatzkassenbereich konnten zumindest alle
Geschéaftsfuhrer von Primarkassen und deren Landesverbanden als ehrenamtliche
Richter mitwirken. Diese Situation hat sich zum 1. Januar 1993 durch das GSG und in der
Folgezeit grundlegend geandert. Die nahezu vollstdndige Beseitigung der Trennung von
Primar- und Ersatzkassenbereich mit der Folge einer einheitlichen Zustandigkeit der
Zulassungs- und Wirtschaftlichkeitsprifungsgremien fir das gesamte Gebiet der
vertrags(zahn)arztlichen Versorgung hat zur Konsequenz, da® die Ersatzkassen bzw ihre
Verbande zu allen Verfahren der Wirtschaftlichkeitsprifung flr Quartale ab dem 1. Januar
1993 und fir alle Zulassungsverfahren notwendig beizuladen sind, weil die gerichtlichen
Entscheidungen auch in ihre Rechtssphéare eingreifen (§ 75 Abs 2 SGG). Je nachdem, ob
die-in der Regel bundesweit tatigen- Ersatzkassen und/oder ihre beiden
Bundesverbande beigeladen werden, waren bei Beibehaltung der bisherigen
Rechtsprechung alle Vorstandsmitglieder und leitenden Beschaftigten aller Ersatzkassen
bzw beider Ersatzkassenverbande in allen Streitverfahren, die Angelegenheiten des
Kassenarztrechts iS des § 12 Abs 3 Satz1 SGG betreffen, von der Mitwirkung als
ehrenamtliche Richter ausgeschlossen.

Des weiteren haben sich im friheren Primarkassenbereich erhebliche Strukturver-
anderungen dadurch ergeben, dal} sich Kassen aller Kassenarten zu landesweiten
Krankenkassen zusammengeschlossen haben, wobei die landesweiten Kassen zugleich
die Funktion eines Landesverbandes wahrnehmen (§207 Abs2a SGB V). Diese
landesweit tatigen Kassen sind in allen Verfahren der Wirtschaftlichkeitsprifungen und in
allen Zulassungsverfahren notwendig beizuladen, was bei Ubertragung der bisherigen
Rechtsprechung auf den heutigen Rechtszustand wiederum zur Folge héatte, daf} in einem

Bundesland, in dem pro Kassenart nur noch eine Kasse vorhanden ist, alle
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Vorstandsmitglieder und leitenden Beschaftigten aller Krankenkassen von der Mitwirkung
als ehrenamtliche Richter ausgeschlossen waren. Im Ergebnis miURte das dazu fuhren,
dall die Kammern fir Angelegenheiten des Kassenarztrechts faktisch nicht mehr mit
ehrenamtlichen Richtern aus den Kreisen der Krankenkassen(verbande) besetzt werden
konnten. Das zdge nicht nur eine weitgehende Funktionsunfahigkeit dieser Spruchkoérper
nach sich. Zugleich wirde das in § 12 Abs 3 Satz1 SGG zum Ausdruck gebrachte
Anliegen des Gesetzes, die an den Entscheidungsprozessen im materiell-rechtlichen
Bereich beteiligten Krankenkassen(verbande) Uber die Mitwirkung der ehrenamtlichen

Richter auch in das gerichtliche Verfahren einzubinden, unterlaufen.

Vermieden werden kann dieses Ergebnis nicht durch eine Anderung der Beila-
dungspraxis, sondern nur durch eine Modifikation der bisherigen Rechtsprechung zum
Ausschlu® der Mitwirkung nach § 41 Nr4 ZPO. Nicht mehr die bloRe Beiladung einer
Krankenkasse oder eines Kassenverbandes, sondern nur die im konkreten Einzelfall
bestehenden besonderen Beziehungen einer Krankenkasse bzw eines Kassenverbandes
zum Streitgegenstand (vgl bereits BSGE 40, 130, 133 =SozR 1750 §41 Nr4)
rechtfertigen den Ausschlul3 eines Vorstandsmitgliedes oder leitenden Beschaftigten
dieser Kasse (Kassenverband) von der Mitwirkung im gerichtlichen Verfahren. Nur dann,
wenn eine Krankenkasse oder ein Kassenverband ein Verwaltungsverfahren durch
Stellung eines Pruf- oder Zulassungsentziehungsantrags in Gang gebracht haben, im
gerichtlichen Verfahren selbst Klager oder Beklagter sind oder als Beigeladene ein
gerichtliches Verfahren durch Einlegung von Rechtsmitteln in die néchste Instanz
getragen haben, ist der Ausschlul® der Vorstandsmitglieder und vertretungsberechtigten
leitenden Beschaftigten dieser Krankenkasse (Kassenverband) von der Mitwirkung im
gerichtlichen Verfahren geboten. Denn nur dann (bten diese tatsachlich eine "richterliche
Tatigkeit in eigener Sache" aus, was angesichts der Verpflichtung zur richterlichen
Neutralitdt nicht statthaft ist (vgl BVerfGE 54, 159, 170). Hingegen steht die bloRRe
Beteiligung einer Krankenkasse bzw eines Kassenverbandes an einem gerichtlichen
Verfahren als Beigeladene ohne aktive Verfahrensteiinahme der Mitwirkung eines
Vorstandsmitgliedes oder eines leitenden Beschéftigten des Beigeladenen als

ehrenamtlicher Richter nicht entgegen.

Nach den dargelegten Rechtsgrundsatzen war der Richter Rebscher als Vorstands-
vorsitzender des Beigeladenen zu 2), der Widerspruch gegen die Entscheidung des
Beteiligungsausschusses und Berufung gegen das Urteil des SG eingelegt hatte, von der

Mitwirkung als ehrenamtlicher Richter im Revisionsverfahren ausgeschlossen.

Die Revision des Klagers ist begrindet. Entgegen der von der Vorinstanz vertretenen
Auffassung hat die Beteiligung des Klagers an der vertragszahnarztlichen Versorgung

zum 31. Marz 1993 geendet.
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Nach der fir die Beteiligung des Klagers an der vertragszahnarztlichen Versorgung
mafigeblichen Vorschrift des §2 Nr2 EKV-Z sind neben den in Nr1 genannten
Zahnarzten Vertragszahnarzte ebenfalls jene Zahnarzte, die von den KZAVen ent-
sprechend den im Einvernehmen mit dem VdAK aufgestellten Richtlinien der KZBV fur
den Bereich der Kieferorthopadie an der Vertragstatigkeit beteiligt worden sind. Die
Richtlinien haben auch die Regelungen Uber die Beendigung der Beteiligung zu treffen
(§ 2 Nr3 EKV-Z). Nach Nr4b der Richtlinien der KZBV (ber die Beteiligung an der
Vertragstatigkeit (Anlage 5 zum EKV-Z) endet die Beteiligung, wenn der Vertragszahnarzt
kindigt. Gemal® Nr5 aa0 kann die Kindigung nach Ziff 4b mit einer Frist von sechs

Wochen zum Schluf} eines Kalendervierteljahres ausgesprochen werden.

Die Erklarung des Klagers Uber die Aufgabe der durch die Beteiligung erlangten
Rechtsstellung stellt sich trotz der in den Richtlinien verwendeten Bezeichnung
"Kindigung" entsprechend der Regelung in der Zahnarzte-ZV als Verzicht auf die
Beteiligung dar (vgl § 95 Abs 7 SGB V, § 28 Abs 1 Zahnarzte-ZV). Das gilt jedenfalls fiir
die Falle, in denen wie hier das Rechtsverhaltnis durch Verwaltungsakt begriindet worden
ist. Uber den Antrag auf Beteiligung nach § 2 Nr 2 EKV-Z entscheiden namlich gemaR
Nr 10 Satz1 der Richtlinien (Anlage 5 zum EKV-Z) die Beteiligungsausschisse. Die
Beteiligung wird mithin durch Verwaltungsakt erteilt. Die so begriindete Rechtsstellung
kann nicht "gekundigt" werden. Die Beteiligung des Vertragszahnarztes kann ua durch
seinen Verzicht beendet werden. Hierbei handelt es sich - ebenso wie bei der Kiindigung -
um eine einseitige empfangsbedurftige Willenserklarung (vgl Hess in Kasseler Komm,
§ 95 SGB V RdNr 94), die regelmafig mit dem Zugang bei dem Erklarungsempfanger,
hier bei dem friheren Beteiligungsausschuf3, wirksam wird (§ 130 Abs 1 Satz 1 iVm Abs 3
BGB).

Der vom Klager gegeniber dem friiheren Beteiligungsausschufld am 29. Dezember 1992
erklarte Verzicht auf die Ersatzkassenbeteiligung war wirksam. Dem stehen Regelungen
des GSG nicht entgegen. Nach dem bis zum 31. Dezember 1992 bestehenden
Rechtszustand war ein Verzicht allein auf die Beteiligung an der Versorgung der
Ersatzkassenversicherten unter Aufrechterhaltung der Primarkassenermachtigung
zuldssig; denn nach §95 Abs8 SGBV in der bis zum 31. Dezember 1992 glltig
gewesenen Fassung durch das Gesundheits-Reformgesetz (GRG) vom 20. Dezember
1988 (BGBI | 2477) war die Teilnahme an der vertrags(zahn)arztlichen Versorgung der
Versicherten der Ersatzkassen zulassig, soweit und solange der (Zahn-)Arzt oder die
ermachtigte arztlich geleitete Einrichtung an der kassen(zahn)arztlichen Versorgung nach
Abs 1 Satz1 teilnahm. Somit bestand allein eine Akzessorietdt zwischen der
Ersatzkassenbeteiligung und der Zulassung fur die Primarkassen. Umgekehrt war jedoch
die Primarkassenzulassung bzw -erméachtigung nicht an das Bestehen einer Beteiligung
im  Ersatzkassenbereich gebunden. Der Klager konnte-wovon auch das

Berufungsgericht ausgegangen ist - nach der bis zum 31. Dezember 1992 maRgeblichen
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Rechtslage auf seine Beteiligung an der Ersatzkassenpraxis verzichten, ohne daf hiervon

Auswirkungen auf seine Ermachtigung im Primarkassenbereich ausgingen.

Diese Rechtslage hat sich durch das GSG vom 21. Dezember 1992 (BGBI | 2266)
geandert. Die bis zu seinem Inkraftireten bestehende Aufteilung der ambulanten
(zahn)arztlichen Versorgung in einen kassen- und in einen vertrags(zahn)arztlichen
Bereich (vgl § 72 Abs 1, 2 SGB V idF des GSG einerseits, § 72 Abs 3 iVm § 83 Abs 3
SGB V aF andererseits) ist beseitigt und in der vertrags(zahn)arztlichen Versorgung (§ 72
Abs 1, 2 SGBYV idF des GSG) zusammengefallt worden (vgl dazu Begriindung des
Entwurfs zum GSG, BT-Drucks 12/3608, S 83 zu § 92). Dementsprechend ist § 95 Abs 8
SGB V idF des GRG, der iVm § 83 Abs 3 SGB V aF die Ermachtigungsgrundlage fiir eine
gesonderte Ermachtigung zur Teilnahme der (Zahn-)Arzte an der - friiheren -
vertrags(zahn)arztlichen Versorgung bildete, gestrichen worden. Art 33 Abs 3a GSG setzt
die Zusammenfihrung der bisher getrennten Versorgungsbereiche fur den Status der
bisherigen Arzte und Vertragsarzte um. Nach Abs 1 der Vorschrift sind Arzte und
Zahnarzte, die am 31. Dezember 1992 sowohl als Kassenarzte oder Kassenzahnarzte
zugelassen waren als auch Vertragsarzte oder Vertragszahnarzte der Ersatzkassen
waren, zugelassene Vertragsarzte oder Vertragszahnarzte. Hieraus kann jedoch nicht
abgeleitet werden, daf’ der vor dem 31. Dezember 1992 erklarte Verzicht des Klagers auf

seine Ersatzkassenbeteiligung unwirksam ist.

Seinem Wortlaut nach betrifft Art 33 § 3a Abs 1 GSG nur die zur kassenzahnarztlichen
Versorgung zugelassenen Zahnarzte, nicht jedoch diejenigen Zahnarzte, die nach dem
bis zum 31. Dezember 1992 geltenden Recht gemal § 31 Abs 2 der Zahnarzte-ZV iVm
§ 10a BMV-Z zur Versorgung im Primarkassenbereich ermachtigt und fir den
vertragsarztlichen Bereich entsprechend beteiligt waren. Selbst wenn man davon
ausgeht, dald die bisherige Ermachtigung und Beteiligung in entsprechender Anwendung
des Art33 §3a Abs 1 GSG als einheitliche Erméachtigung iS des § 31 Abs 2 der
Zulassungsverordnung flir Vertragszahnarzte (Zahnarzte-ZV) idF durch Art 10 Nr 19
Buchst a GSG fortbestehen sollte, ricken die so betroffenen Zahnarzte nicht in einen
"einheitlichen Zulassungsstatus" auf. Es verbleibt vielmehr bei der im Verhaltnis zur
Zulassung subsididren Teilnahmeform einer Ermachtigung. Ebenfalls vom Wortlaut der
genannten Regelung nicht erfal3t sind die Fallgestaltungen, in denen vor dem 1. Januar
1993 nur eine Erméchtigung fiur den Primarkassenbereich bestand, zB weil auf die
Beteiligung an der vertragsarztlichen Versorgung wirksam verzichtet worden war. Dieser
beschrankte Status des an der kassen(zahn-)arztlichen Versorgung teilnehmenden
(Zahn)Arztes ist durch das GSG nicht verandert worden. Das Gesetz hat dartiber hinaus
ausdricklich die nur auf einen Versorgungsbereich beschrankte Teilnahmemdoglichkeit an
der vertragsarztlichen Versorgung weiterbestehen lassen. Nach Art 33 § 3a Abs 2 GSG
bleibt namlich die Rechtsstellung der am 31. Dezember 1992 nur an der arztlichen und
zahnarztlichen Versorgung teilnehmenden Vertragsarzte und Vertragszahnarzte der
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Ersatzkassen unberthrt. Vor diesem Hintergrund ist nicht ersichtlich, dal® der
Gesetzgeber das bis zum 31.Dezember 1992 bestehende Recht des
Vertrags(zahn)arztes, auf seine Beteiligung im vertragsarztlichen Bereich zu verzichten,
hatte ruckwirkend beseitigen wollen. Zwar kédme eine derartige Eingriffsmdglichkeit
grundsatzlich hier deshalb in Betracht, weil die Wirkung des zum 29. Dezember 1992
erklarten Verzichts des Klagers auf die Beteiligung an der vertragsarztlichen Versorgung
gemal Nr5 der Anlage 5 zum EKV-Z erst zum 31. Marz 1993 eintreten konnte. Art 33
§ 3a GSG wirkt jedoch bei gebotener verfassungskonformer Auslegung in die Abwicklung

dieses Rechtsverhaltnisses nicht ein.

Die Vorschrift war im urspriinglichen Gesetzesentwurf der Fraktion von CDU/CSU, SPD
und F.D.P. zum GSG nicht enthalten. Sie ist auf der Grundlage von Beschlissen des
15. Ausschusses des Deutschen Bundestages in das Gesetz eingefligt worden und sollte
der "Klarstellung des Rechtsstatus der bisher an der &arztlichen und zahnarztlichen
Versorgung der Versicherten teilnehmenden Arzte und Zahnérzte" dienen (BT-Drucks
12/3937 vom 2. Dezember 1992, S 22 zu Art 31 <§ 3a>). Trotz der Schaffung eines
einheitlichen Status des zugelassenen Vertrags(zahn-)arztes sollte der relativ kleinen
Gruppe von (Zahn-)Arzten, die Ende 1992 nur an der Versorgung von Versicherten der
Ersatzkassen beteiligt waren, die Fortfihrung dieser Tatigkeit gestattet werden, ohne
sie - moglicherweise gegen ihren Willen - zu verpflichten, nunmehr auch fir die
Versorgung der Versicherten der Primarkassen zur Verfiigung zu stehen. Der Senat hat
daraus gefolgert, dal3 zu den "Vertragszahnarzten der Ersatzkassen" iS des Art 33 § 3a
Abs 2 GSG auch diejenigen Zahnarzte zahlen, die bis zum 31. Dezember 1992 auf ihre
Zulassung als Kassenzahnarzte unter Beibehaltung des Status als Vertragszahnarzt
verzichtet haben, auch wenn die Rechtsfolgen dieses Verzichts gemal § 28 Abs 1 Satz 1
Zahnarzte-ZV erst zum 31. Marz 1993 eingetreten sind (Urteil vom heutigen Tage - 6 RKa
16/93). Er hat dies damit begriindet, dal® diese Zahnarzte vor Inkrafttreten der
einschneidenden Neuregelungen des kassen-bzw vertrags(zahn)arztlichen Status am
1. Januar 1993 aus ihrer Sicht alles Mdgliche und auch Erforderliche getan haben, um
von ihrer gesetzlich geschitzten Berechtigung, sich auf die Versorgung der Versicherten
der Ersatzkassen beschranken zu dirfen, Gebrauch zu machen. Das rechtfertige es, sie
unter Ubergangsrechtlichen Gesichtspunkten so zu behandeln, als wéaren die
Rechtswirkungen ihres vor dem 31. Dezember 1992 erklarten Verzichts auch schon zu

diesem Zeitpunkt eingetreten.

Entsprechendes hat fir den umgekehrten Fall des Verzichts auf die Beteiligung an der
vertragszahnarztlichen Tatigkeit unter Beibehaltung einer Erméachtigung im Pri-
markassenbereich zu gelten. Auch in diesem - vom Gesetz nicht erfaldten - Fall hat der
Zahnarzt mit der Erklarung des Verzichts vor dem 31. Dezember 1992 das ihm Madgliche
getan, um von seiner Seite aus die Beteiligung an der zahnarztlichen Versorgung der

Ersatzkassenversicherten zu beenden. Dal} im Hinblick auf die notwendige Sicherstellung
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der  vertragszahnarztlichen  Versorgung der  Ersatzkassenversicherten  das
Wirksamwerden des Verzichts an eine angemessene Frist, ndmlich von sechs Wochen
zum Schluf3 eines Kalendervierteljahres (Nr5 der Richtlinien gemal Anlage 5 zum
EKV-Z), gebunden ist, steht der Wirksamkeit des Verzichts nicht entgegen. Als einseitige
empfangsbediirftige Willenserklarung wird der Verzicht auf die Beteiligung mit Zugang der
entsprechenden Erklarung beim Beteiligungsausschufl wirksam. Das bedeutet, dall der
Zahnarzt, der eine entsprechende Erklarung abgegeben hat, sich von ihr nicht mehr I6sen
kann. Auch wenn die Rechtswirkungen der Verzichtserklarung, namlich der Verlust der
Stellung als beteiligter Zahnarzt, erst zu einem spateren Zeitpunkt - hier dem 31. Marz
1993 -eingetreten ist, bleibt aus der Sicht des verzichtenden Zahnarztes jedoch der Zu-
gang der Verzichtserklarung der entscheidende Zeitpunkt fir die Wirksamkeit des
Verzichts. Auf die weitere Entwicklung hat er keinen EinfluR mehr; die Rechtsfolgen
seiner Erklarung treten unabhangig von einer eventuellen Willensanderung und auch
unabhéngig vom Zeitpunkt einer BeschluRfassung der Zulassungsgremien ein. Deren
Feststellung Uber das Ende der Beteiligung hat nur deklaratorische Wirkung. Diese
Gesichtspunkte rechtfertigen es, diese Zahndrzte unter Ubergangsrechtlichen
Gesichtspunkten so zu behandeln, als seien die Rechtswirkungen ihres vor dem

31. Dezember 1992 erklarten Versichts auch schon zu diesem Zeitpunkt eingetreten.

Diese Auslegung des Art 33 § 3a Abs 1 GSG widerspricht dem feststellbaren Willen des
Gesetzgebers nicht. Weder im Gesetz selbst noch in der wenig aussagekraftigen
BeschluRempfehlung des 15. Ausschusses des Deutschen Bundestages findet sich ein
Hinweis darauf, dal® der Gesetzgeber das Problem gesehen hat, da} im Hinblick auf die
zu erwartende Schaffung eines fur den Primar- und Ersatzkassenbereich einheitlichen
Zulassungsstatus bestimmte (Zahn)Arzte noch vor Inkrafttreten der Neuregelung auf ihre
Beteiligung an der vertrags(zahn)arztlichen Versorgung unter Beibehaltung der
Ermachtigung fir die Primarkassen verzichten wirden. Erst recht ergeben sich keine
Anhaltspunkte daflir, dal er die Problematik im Sinne der vom LSG vertretenen
Auffassung hatte Iésen wollen. Denn diese fiihrte dazu, daR die betroffenen (Zahn)Arzte
keinerlei Médglichkeiten gehabt hatten, sich auf die zu erwartende gesetzliche
Neuregelung einzustellen. Selbst wenn die Annahme des Berufungsgerichts zutrafe, Ende
1992 sei "in Arztkreisen" der Entwurf eines GSG mit der Vereinheitlichung von Primar-
und Ersatzkassenbereich bekannt gewesen, konnten die Betroffenen nicht mehr
rechtzeitig auf den bevorstehenden Wegfall ihrer Option fur einen Teilverzicht reagieren.
Die erste Fassung des GSG stammt vom 6. November 1992, und sie enthalt die hier
einschlagige Ubergangsregelung des Art 33 § 3a GSG noch nicht. Diese ist erst am
2. Dezember 1992 mit der Veroffentlichung des AbschluBberichts des 15. Ausschusses
bekanntgeworden. Auf der Grundlage der Rechtsauffassung des LSG hatten die
betroffenen (Zahn)Arzte aber spatestens mit Wirkung vom 30. September 1992 auf ihre
Beteiligung an der Ersatzkassenpraxis verzichten missen, wenn sie ihr Recht auf eine

Beschrankung ihrer Teilnahme an der Behandlung von Versicherten noch hatten
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ausnutzen wollen. Das Berufungsgericht hat keine Feststellungen dariber getroffen, dafl}
auch schon zu diesem Zeitpunkt mit einer gesetzlichen Neuregelung des
Zulassungsstatus mit dem spater Gesetz gewordenen Inhalt hatte gerechnet werden
muissen. Die Annahme, der Gesetzgeber wolle einen seit langem bestehenden
Rechtszustand, wonach Vertrags(zahn)arzte nach eigener Entscheidung auf ihre
Beteiligung an der Ersatzkassenpraxis verzichten und gleichwohl weiter im Bereich der
Primarkassen tatig sein kénnen, beseitigen, ohne dal} die von dieser Regelung betroffene
Gruppe auf die zu erwartende Gesetzesadnderung reagieren kann, ware nur dann
gerechtfertigt, wenn mit dem Ubergangslosen Inkrafttreten der Neuregelung besonders
wichtige Gemeinwohlbelange verfolgt worden waren. Ein solcher Gemeinwohlbelang hatte
maoglicherweise darin gesehen werden konnen, dal der Gesetzgeber mit Wirkung zum
1. Januar 1993 ausnahmslos das Auseinanderfallen einer Versorgungsberechtigung
gegenuber Versicherten der Primar- und der Ersatzkassen hatte verhindern wollen. Das
ist indessen nicht angeordnet worden, wie sich aus der Fortschreibung des Status der
"Nur"-Ersatzkassen(zahn)arzte in Art 33 § 3a Abs 2 GSG ergibt. Deshalb spricht nichts
dafir, dal’ der Gesetzgeber einen zur Primarkassenversorgung erméchtigten und an der
Ersatzkassenpraxis beteiligten (Zahn)Arzt fiir den atypischen Fall, dal} dieser nur noch im
Primarkassenbereich tatig sein will, die Mdglichkeit hat nehmen wollen, sich vor dem
1. Januar 1993 wirksam auf die Versorgung von Primarkassenpatienten zu beschranken.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 193 Abs 1 und 4 SGG.

JLaw — Gesetze und Urteile J— Available on the
Kostenlos (mobile App) } Google play D App Store

Uber 200 Gesetze " . -
Uber 100.000 Urteile JLaw — fir Android JLaw — fir iOS

www.prinz.law



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

