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Vorwort

Die Medien berichten héufig iiber — tatsichliche oder vermeintliche — Abrech-
nungsmanipulationen von Arzten. Solche Vorwiirfe finden aus mehreren Griinden
ein besonderes Interesse der Offentlichkeit. Wird ein ,,Fall gegen einen Arzt oder
ein &rztliches GroBlabor aufgedeckt, so lésst sich zumeist feststellen, dass ein
bestimmtes Muster der Manipulationen bei einer Vielzahl von Abrechnungen und
iiber einen ldngeren Zeitraum angewendet wurde. Vergleichsweise kleine Einzel-
betrdge summieren sich dann oft zu einem erheblichen Gesamtschaden, der nicht
selten mehrere Millionen Euro ausmacht. Zudem haftet dem Arzt als ,,Betriiger in
Weill*, der sich zu Lasten des Gesundheitssystems bzw. seiner Patienten berei-
chert, ein besonderer personlicher Vorwurf an.

Auffillig ist, dass haufiger und ausfiihrlicher iiber die Einleitung strafrechtli-
cher Ermittlungsverfahren als iiber deren Abschluss berichtet wird. Entscheidun-
gen der Strafgerichte zu Abrechnungsmanipulationen werden selten verdffentlicht,
was zum einen darauf beruhen diirfte, dass zahlreiche Ermittlungsverfahren bereits
von der Staatsanwaltschaft eingestellt werden, und zum anderen darauf, dass
strafgerichtliche Hauptverhandlungen nicht selten mit einer ,,Absprache* enden
und deshalb keine Rechtsmittel eingelegt, die Oberlandesgerichte und der Bun-
desgerichtshof mit solchen Féllen also gar nicht befasst, werden. Die schwierigen
rechtlichen Probleme, die aus dem Zusammentreffen der einschldgigen Straftatbe-
stinde — vor allem Betrug und Untreue — mit dem Medizinrecht, insbesondere dem
Recht der gesetzlichen Krankenversicherung und dem Vertragsarztrecht, resultie-
ren, sind in der Rechtsprechung deshalb zum Teil ungeldst.

Dieses Buch will denjenigen, die in der Praxis — als Mitarbeiter einer Kranken-
kasse oder Kassenarztlichen Vereinigung, Staatsanwalt, Richter, Verteidiger oder
auch als betroffener Arzt — mit Fragen der Abrechnungsmanipulation befasst sind,
eine schnell erschlieBbare Ubersicht iiber die einschligigen dogmatischen Ge-
sichtspunkte sowie die maf3geblichen aktuellen Entscheidungen und Literaturmei-
nungen an die Hand zu geben. Da wir damit rechnen, dass die Leser dieses Buches
iber unterschiedliche juristische Kenntnisse und praktische Erfahrungen verfiigen,
beginnt der materiell-rechtliche Teil mit der Darstellung der wesentlichen Gege-
benheiten des Vertragsarztrechts und fiihrt {iber die Beschreibung der héufigsten
Fallgruppen zu den jeweils einschldgigen strafrechtlichen Problemen. Der
Schwerpunkt des strafprozessualen Teils liegt bei dem Ermittlungsverfahren, weil
Besonderheiten des Strafverfahrens wegen Abrechnungsmanipulationen in erster
Linie in diesem Verfahrensstadium zu beachten sind.

Der materiell-strafrechtliche Teil stammt aus der Feder von Harro Herffs, der
strafprozessuale von Uwe Hellmann.

An der Entstehung dieses Buches waren aber auch andere Personen maligeblich
beteiligt. Unser Dank gilt Frau Brigitte Reschke vom Springer-Verlag fiir die
tatkréftige Unterstiitzung und Betreuung. Die abschliefenden Arbeiten zur Her-
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stellung der Druckfassung wurden im Wesentlichen von den Mitarbeitern meines
Lehrstuhls Dr. Katharina Beckemper, Susanne Claus, Diana Stage, Ursula Tisch-
meier und Marcel Arendt geleistet. Herr Arendt hat dariiber hinaus das Sachregis-
ter erstellt. Thnen danken wir auch an dieser Stelle ganz herzlich.

Anregungen der Leser nehmen wir gerne entgegen.

Bremen und Potsdam, im Januar 2006 Harro Herffs
Uwe Hellmann



Inhaltsverzeichnis

Abkiirzungsverzeichnis XIIT
Literaturverzeichnis XVII
A. Gesetzliche Krankenversicherung 1
I.  Die Rechtsverhéltnisse zwischen Arzt, KV, Kasse und versichertem
PatieNten ....c.coviiiiiitiiieieeeee e 1
II.  Anspruch des Versicherten...........ccocuevierieniiiciieiieiecieseeeee e 2
III. D@ KASSEM....euieiiiiieiieieiesierieetee ettt st 3
IV. Voraussetzung zur Teilnahme des Arztes an der vertragsérztlichen
VEISOTUINEZ ...ttt ettt sttt ae et e eanene 4
V. Formen der vertragsérztlichen Praxisausiibung............cccccoevvriiniennnnnnne 5
VI. Pflichten des Vertragsarztes ..........ccoeoueeuerienienieeieiieseenie e 8
1. Das personliche Erbringen der Leistung..........cccceeeeevenieneenenneneene. 8
2. Artund MahB der drztlichen Versorgung .........c.ccceeevevvereevveneeneenennen. 8
3. QualifikationSerforderniSSe. ......c..covveevreeeiereereieeieeeeeeereeeeree e eevee s 10
4, UDEIWEISUNZEN ...ttt 10
VII. Organisation der VertragSarzte.........oovvevurreeereereerreeseeeeenieesseesesnesseessens 11
VIII. Abrechnungsregelungen............cccoeveviieciirienieniieiieieeie e 11
1. BundesmantelVertrage ........cccevieevercveiieriierieeieeieseesieeee e ene e seeens 11
2. Einheitlicher BewertungsmaBstab ..........cc.coceeveveenieienineniinenencnes 12
3. Richtlinien des Gemeinsamen Bundesausschuss..............cccecverivenennn. 12
4. GESAMEIVEITIAZE ...c.veeuiieiiiiieiieieee ettt 12
5. Integrierte VErSOTZUNE .......ccueriertieieeieetienieeieeeeseee st eee e nee e 13
IX. Die GeSamtVerUIUNG . .....ccveruiertieieeieeieeiesee e st este et eeeeeeeseeeseeeneeeneeas 13
1. Charakter der Gesamtvergitung ..........cceceeveereeneeneeieeieneeseeeeene 13
2. Errechnung der Gesamtvergitung .............ccceevvevveevreereeeeneenneenseenens 14
3. Die Verteilung der Gesamtvergiitung auf die Arzte nach
dem HVM /T HVV Lot 17
X. Prifung der ADrechnung ...........ccoccvveierienienieieeie e 19
1. Priifung auf sachlich-rechnerische Richtigkeit...........c.ccoccocevenenncnne. 19
2. Plausibilitatsprifung.........cceceeveeeieniinenininenccieceenee e 21
3. WirtschaftlichkeitSprifung .........c..coccevevveeiiienienienenncncnenceceeee 24
4. Honorarbescheid der KV an den Arzt.........ccoocvevveriieivecienieeeieeene 26
5. Stellen zur Bekdmpfung von Fehlverhalten............c.ccoccoooineinnin. 26
XI. Abrechnung der KV gegentiber der Kasse ..........cccoeoeeveenienieieniencennen. 27



VIII  Inhaltsverzeichnis

B. Die private Krankenversicherung 31
I.  Wesentliche Grundsitze der Privatliquidation .............ccecevveiiniinienncnne 31
II. Die privaten KOStEeNtrager .........ccceevuieierierieiieieee e 37

C. Kategorien der Begehungsweisen und Beispiele 39
I.  Abrechnung nicht erbrachter Leistungen ..........c.ccoceeeeeieiienieniencnenennne 39
II.  Falschberechnung zukiinftiger Gesamtvergiitungen im Gesamtvertrag

UNd HVV e 41
III.  Abrechnung nicht personlich erbrachter Leistungen............ccccccevevuennene. 43
IV. Arzt im verdeckten Anstellungsverhaltnis ..........ccocvevvvvcververieeieneenen, 43
V. Abrechnung unwirtschaftlicher bzw. medizinisch nicht notwendiger

LEISTUNZEM c..c.eieiecieeiteetete sttt 44
VI. Fehlende Weitergabe von Zuwendungen ...........c.ccoeeerereneneneneeeenns 45
VII. HONOTrarverzZicht.........c.ccoeviiieiiiiiiiiniinenisenceeeeceeteseese e 47
VIII. Fehlende Minderung nach § 6 a GOA ..........cc.cc.coovovoeeeeeieeeeeee 48
IX. Nichtbeachtung des Zielleistungsprinzips.........cccceeeeveeeeereeneeeseeeeeneenn 49

D. Materiellrechtliche Problematiken der GKV-Kategorien ...............c......... 51

I.  Abrechnung einer nicht erbrachten Leistung ..........cccceceveeeininininnennne. 52
L. TAUSCRUNG. ..ottt e 52
2. TETTUIN ottt 52
3. Kausalitit des Irrtums fiir die Vermogensverfigung......................... 54
4. Vermogensschaden der ordnungsgemél abrechnenden
VEITTAZSATZEC.....c.eeiiieniieiieiiceeeeiete ettt s s 56
II.  Falschberechnung zukiinftiger Gesamtverglitungen .........c..cocceeveeuenene 58
1. Téuschung durch den Arzt und Irrtum der Kasse .........c.ccceevveneencnnenn 58
2. VermOgensverflUng .........ccocceerieiieienienienieeie e seee s see e eneene 58
3. VermoOgensschaden.........cccoeoivieiiiiieiiii e 59
4. Der Eingehungsbetrtug ..........cooveruieiiiriienieiieeee e 61
III. Falschberechnung zukiinftiger Honorare im HVV..............cocoonni 62
1. Tauschung, Irtum .......cooeiiiriiniiiee e 62
2. VermOgenSVerflUNG ........cccceeeierierierereeieeieeeieeee e sieste e eteeieeneeeens 63
3. VermOgensschaden..........ccvecivieiieiieniieiieie et 64
IV. Abrechnung nicht personlich erbrachter Leistungen............ccccccevenuennene. 67
1. Téuschung, Irrtum und Vermdgensverfigung..........coccecevererceeennens 67
2. Kompensation der Vermogensminderung ..........ccceceecvevvevvenenenennns 67
a) Befreiung der Kasse von einer Verbindlichkeit gegeniiber
dem versicherten Patienten ..........cocoeveeeeeeceeviencncnieneneneneenne 67
b) Definition der personlichen Leistungserbringung........................ 71
V. Arzt im verdeckten Angestelltenverhaltnis ...........ccccoeevvienieiieieninnene 76
1. Téuschung iiber die Zulassungsvoraussetzungen der freien
PraxiSaustibUng........cceeeveiieiieiieieete ettt e e eene e 76
a) Téuschung iiber Berufsausiibung in freier Praxis.........c.ccccceeeeuee 76
b) Arztliche Niederlassung..............oooooveveeeveveeeeeeeereeeeeeeeeseseneen 81
¢) Vorliegen einer GbR als Form der Berufsausiibung.................... 81

2. Irrtum und kausale Vermogensverfligung ...........ccecevvveveeriencvenenenne. 84



Inhaltsverzeichnis  IX

3. SChAdEN ..ottt 84

a) Anspruch auf die Gesamtverglitung............cceceveeveerienieneencenne. 85

b) Wert der erbrachten LeiStung.........cccceeveereeienienieneiiesceceee 86

VI. Abrechnung unwirtschaftlicher Leistungen............ccccoecevienieieneeneennen. 91
L. TAUSCRUNG ..ottt 91

a) Wirtschaftlichkeit als Tatsache ............ccocvevieviiiciinicicece, 91

b) Form der Erklarung..........occoooeiiiiiiiiiiieeeeeeeeee 92

20 TETTUIN ettt 94

3. Vermogensverfliigung und Vermdgensschaden ............ccoevevvveveennnnns 94

a) Behandlung einer nicht gegebenen Krankheit...........ccocceereneeee. 95

b) Unwirtschaftliche Behandlungsart einer Krankheit ..................... 95

¢) Unwirtschaftliches Behandlungsmal einer Krankheit............... 103

VII. Keine Weitergabe von Zuwendungen ............ccecceveereereenieneeneeneenneenns 104
L. TAUSCRUNG.....cooiiiiieieeee et 104

2. Irrtum, Vermdgensverfiigung, Schaden.........ccocceveeiieiiiiincennnee. 108
VIII. Exkurs: Unwirtschaftliche Verordnungsweise...........ccocceevevierienieneennne 111
1. Sachverhalt und Entscheidung des BGH ..........ccccoooiiiiiiiiicnnen, 111

2. Eigene Stellungnahme ............cocceeieeieiiinienenciesceceee e 112

. Materiellrechtliche Problematiken der Privatliquidation................c....... 117
I.  Abrechnung nicht erbrachter Leistungen ..........cccceecvevverieecienieniennenen. 118
1. Uberhohter Steigerungsfaktor..............coovvueveveeevereeeeeeeeeseeennennns 118

2. Unrichtige Analogziffer........cc.ceouevvevienininininineneeecceeeceenns 119

II.  Nicht personlich erbrachte Leistungen...........coccoeeeriervenieniencieneeene 121
1. Tauschung und Irrtum.........ccoooverieiieiieeeeeee e 121

2. Vermogensverfiigung, Vermdgensschaden ...........ccocceeveeienenennne. 127

II.  Arzt im verdeckten Angestelltenverhaltnis ...........coccoevevieiieienenenne. 132
1. Téauschung iiber den Umstand der drztlichen Niederlassung........... 132

2. Erginzende Uberlegungen.............cccovvveueveieeveeieeeeseeseeseseeenann 135

A) TITEUIN oo 135

D) Schaden ........ccveiieiiiiicicece e 137

c) Subjektiver Tatbestand............ccceeveeriirceircienienieieeieseeie e 139

IV. Abrechnung medizinisch nicht notwendiger Leistungen....................... 141
1. Tauschung, IrrtUML........ccoviiriieiiee e 141

2. Vermogensverfiigung, Vermdgensschaden ...........ccccoveeevvvenvennnnen. 143

V. Keine Weitergabe von ZUwendungen ...........ccoeceeeereeereeeeeseeneeneennenns 145
1. Tauschung, Irrtum, Vermogensverfigung.........ccceceveeverieneenennne. 145

2. SCRAACN.....eiii s 146

VI, HonOorarverziCht...........cceereeiieieiieeieeeeee e e 147
1. Objektiver Tatbestand des § 263 StGB.......c.cccvevvievivievieieere e, 147

2. Absicht zur Verschaffung eines Vermdgensvorteils..............c........ 148

VII. Fehlende Minderung nach § 6 a GOA .........c.c.coooveevevieieieeeeeen, 149

VIII. Nichtbeachtung des ZielleiStungsprinzips.........cccecverveereerreeceeseeseennens 151



X Inhaltsverzeichnis

F. Strafverfahren wegen Abrechnungsbetruges 153
I.  Geltung des allgemeinen Strafprozessrechts..........cccoccevveiieninceneenen. 153
II.  Ermittlungsverfahren..........ocooeeiiiiiiiinieie e 153

1. Einleitung des Ermittlungsverfahrens............ccoccoeoiiieniniinenennen. 153
a) Strafanzeige oder Strafantrag............cccooceviviieniinininiieee 153
b) Amtliche Wahrnehmung............cccocveeviveiiiiieiieniee e, 154
¢) Anzeigepflicht der Kassenirztlichen Vereinigungen und
der Krankenkassen ...........cccevererineninieienieenescsescececenee 154
d) Materiell-strafrechtliche Konsequenzen der Anzeigepflichten
aus §§ 81a Abs. 4,197a Abs. 4 SBG V ..o 155
2. Zeitpunkt der Verfahrenseinleitung...........ccocceevvvevenienieneeneeneennen. 158
3. Durchfiihrung des strafrechtlichen Ermittlungsverfahrens.............. 159
4. Das Nebeneinander strafrechtlicher Ermittlungen und
sozialrechtlicher Abrechnungspriifung............ccocceevevieniiiiiennne 160
5. Die staatsanwaltschaftliche Ermittlungstatigkeit..............c.ccooceneees 162
a) Auskunftsanspruch gegeniiber Behorden............ccceceeieieinee. 162
b) Eigene Ermittlungshandlungen............ccccooeiininiiiniinnnneeen, 164
6. Grundrechtsbeeintriachtigende Ermittlungsmalinahmen.................. 168
a) Untersuchungshaft ...........cccooveoiiiiiiiinieeeee e, 168
b) DurchSUChUNG ........ccvveiiiiiiieiicieeeeeee e 173
¢) Amtliche Sicherstellung von Gegenstéinden und
Vermogensbestandteilen (Beschlagnahme) ...........ccccocveeenennee. 175
7. Rechte des Beschuldigten und seines Verteidigers.........c.ccoceevennee. 178
a) Mitwirkungsverweigerungsrecht..........ocvvverieerieeieneeneeneennene 178
b) Rechtliches GEhOT........cccvieiiieieeiieeeeceece e 178
¢) Verteidigerkonsultationsrecht .............ocooeveiieiiniiniiniieee. 180
d) BeweisantragSrecht ..........ooccveiiiiiiieiieieeee e 181
€) AnwesenheitSTeChte .......c.eeveivieiiieiieiccicecreeeee e 182
f) Akteneinsichtsrecht...........cccoovveiiiiiiiiiieiiecceeee e 183
g) Verkehrsrecht mit dem Beschuldigten............coccooeveneiennnene 184
8. Abschluss des Ermittlungsverfahrens...........cccooeevevenvenieecieneennn, 184
a) Einstellung mangels hinreichenden Tatverdachts...................... 185
b) Klageerzwingungsverfahren ...........ccoccooeevoienieniinincenienees 185
c) Einstellung aus Opportunititserwégungen bei Geringfligigkeit. 186
d) Einstellung von Nebenstraftaten .........cccoceeveverirenienceieneennes 189
e) Antrag auf Erlass eines Strafbefehls ..o 190
f) Anklageerhebung..........cccoooeiiiiiiiieiiieeeeeee e 191
1. Zwischenverfahren ...........ccoocoooieiiiiieiiee e 191
1. Funktion des Zwischenverfahrens ............ccccoooevinirieieneniencneee 192
2. Verteidigung im Zwischenverfahren ............cccocoevveviiniieciieieneenen, 192
a) Maingel der Anklageschrift...........ccocooeiiiiiiiini 192
b) Fehlen des hinreichenden Tatverdachts .............cccocvevvveieniennnns 193
¢) Vorliegen eines Verfahrenshindernisses...........cccocveveeniieeiennnenns 194

d) Anregung ciner Einstellung aus Opportunititsgriinden ............. 194



Inhaltsverzeichnis  XI

3. Entscheidung des Gerichts..........coceverenerenirieiienienenenenenceeeiene 194
a) Eroffnungsbeschluss ........ccooieiieiiiiiiiiie e 195

b) Nichterdffnungsbeschluss ..........ccocoveieiieiiiiiiiiee 196

c) Einstellungsbeschluss...........ccoooiiiiiiiiiiiiiieeeceeeeeee 196
IV. Hauptverfahren..........ccooveviieiiciiiieieciccee et 196
1. Vorbereitung der Hauptverhandlung .............ccccooeiiiiiininninn, 196
2. Gang der Hauptverhandlung...........cccoooveiinininiiiiieeeeee, 198
3. OffentlichKeitsgrundSatz. ............o.covveveevevceeeeeeeeeeeeeeeeseeeeeeenas 198
4. ADSPIACHEN ....cviiiieiiieiicieceeee et 199
a) ZUIASSIGKEIL ....vievieiieiieiieieciee ettt 200

D) VOrausSetZUNGEN .........ccvevvieieeieeieeieeiieie e 201

¢) Konsequenzen der Absprache..........ccoceevveveiecieeienieniieieeieeeens 202

d) Unwirksamkeit eines Rechtsmittelsverzichts...........ccccceeeueeeeen. 203

5. Umfang der Beweisaufnahme............ccocovieiieiiniinineiceceeee, 204
6. Die abschlieBende Entscheidung ...........ccooooeiieiiiiiiiiiieiieeeee, 204
V. ReChtSTOIZEN.....ciiiiiiiiiiciiicececeeeeeee e e 205
L. GeldStrafe. . ..ooueouiieieieeee e 205
2. Frefheitsstrafe ........ooeceiiiiiiiecie e 206
3. BerufSVErbot .....ccoveiiiiiiiiiiiieiieeeee e 207
4. Berufsgerichtliche Sanktionen............ccceceevvevieriiecienieneeieeie e 208
5. Widerruf oder Ruhen der Approbation.............cccecvevveniiecveevenieennnns 208
6. Entzug oder Ruhen der Vertragsarztzulassung..........c..cocceceveeeennens 209

Sachverzeichnis 211




Abkiirzungsverzeichnis

Abs.

a.F.
AKStPO
ALV
AOK
A+R
Art.
Arzte-ZV

ArztR
BAG
BAGE

BAO
BayObLG
BB
BGB
BGBL
BGH
BGHSt
BGHZ
BMV-A
BMVe
BSG
BSGE
BStBI.
BT
BT-Dr.

BVerfG
BVerfGE

bzw.
ca.

Absatz

alte Fassung

Alternativ-Kommentar zur Strafprozessordnung
Arzneimittelliefervertrag

Allgemeine Ortskrankenkasse

Der Arzt und sein Recht

Artikel

Zulassungsverordnung fiir Vertragsirzte vom
28.05.1957, BGBL. 1 572, zuletzt geédndert durch die
Achte Zusténdigkeitsanpassungsverordnung vom

25. November 2003 (BGBI. I S. 2304, 2343)
Zeitschrift fiir Arztrecht

Bundesarbeitsgericht

Entscheidungen des Bundesarbeitsgericht (zitiert nach
Band und Seite)

Bundesirzteordnung

Bayerisches Oberstes Landesgericht

Der Betriebsberater

Biirgerliches Gesetzbuch

Bundesgesetzblatt

Bundesgerichtshof

Entscheidungen des Bundesgerichtshofes in Strafsachen
Entscheidungen des Bundesgerichtshofes in Zivilsachen
Bundesmantelvertrag in der Fassung vom 01.01.1996
Bundesmantelvertrage

Bundessozialgericht

Entscheidungen des Bundessozialgerichtes
Bundessteuerblatt

Besonderer Teil des StGB

Verhandlungen des Deutschen Bundestages,
Drucksachen

Bundesverfassungsgericht

Entscheidungen des Bundesverfassungsgerichts (zitiert
nach Band und Seite)

bezichungsweise

circa



XIV  Abkiirzungsverzeichnis

DABI.
DB
ders.
dies.
d.h.
DMW
DOK
DStR
EBM

f.

ff.

Fn.

FS

GBI.

GbR

gem.

GG

GKV

2. GKV-NOG

GmbH
GmbHR
GOA

GSG

HKStPO
Hrsg
HVM
HVMe
HVV
1.d.F.
1GeL
1.S.

1.S.v.

JR

JZ
Kasse
Kass. Komm.
KBV
KG

Deutsches Arzteblatt (zitiert nach Jahr und Seite)
Der Betrieb (zitiert nach Jahr und Seite)

derselbe

dieselbe (n)

das heif3t

Deutsche Medizinische Wochenschrift

Die Ortskrankenkasse

Deutsches Steuerrecht

Einheitlicher Bewertungsmalstab mit den
Vertragsgebiihrenordnungen, Bewertungsmalstab fiir
die #rztliche Leistung (BMA) und
Ersatzkassengebiihrenordnung (E - GO)

folgende

fortfolgende

FuBinote

Festschrift

Gesetzblatt

Gesellschaft biirgerlichen Rechts

gemal

Grundgesetz

Gesetzliche Krankenversicherung

Zweites Gesetz zur Neuordnung von Selbstverwaltung
und Eigenverantwortung in der gesetzlichen
Krankenversicherung vom 23.06.1997, BGBI. I 1520
Gesellschaft mit beschrénkter Haftung

GmbH Rundschau

Gebiihrenordnung fiir Arzte vom 09.02.1996, BGBI. 1
Nr. 10, in der Fassung vom 22.12.1999, BGBI. I

S. 2626

Gesundheitsstrukturgesetz vom 21.12.1992,

BGBI. 12266

Heidelberger Kommentar zur Strafprozessordnung
Herausgeber

Honorarverteilungsmafstab
HonorarverteilungsmalBstébe
Honorarverteilungsvertrag

in der Fassung

Individuelle Gesundheitsleistung

im Sinne

im Sinne von

Juristische Rundschau

Juristenzeitung

Krankenkasse

Kasseler Kommentar zum Sozialversicherungsrecht
Kassenérztliche Bundesvereinigung
Kammergericht



Abkiirzungsverzeichnis XV

KKStPO
KMR

KV

KVen

LG

LK

LSG
MB/KK 94

MBO-A
MDR
MedR
MVZ

m. zust. Anm.
n.F.
NIwW
NIJW-RR
Nr.
NRW
NStZ
NStZ-RR
NUB-Richtlinien
NZG
NZS
OLG
PBeakK
RG
RGSt
RVO

Rz.

S.

SG

SGB 1V
SGB V
SGB X
SGb

SK

S.0.
SozR
StGB
StPO
StV

S.u.

u.a.

Urt.

Karlsruher Kommentar zur Strafprozessordnung
Kleinknecht/Miiller/Reitberger, Kommentar zur
Strafprozessordnung

Kassenirztliche Vereinigung

Kassenirztliche Vereinigungen

Landgericht

Leipziger Kommentar

Landessozialgericht

Musterbedingungen fiir die Krankheitskosten- und
Krankenhausgeldversicherung 1994
Musterberufsordnung fiir Arzte

Monatsschrift fiir deutsches Recht
Medizinrecht

Medizinische Versorgungszentren

mit zustimmender Anmerkung

neue Fassung

Neue Juristische Wochenschrift
NJW-Rechtsprechungs-Report Zivilrecht
Nummer

Nordrhein-Westfalen

Neue Zeitschrift fiir Strafrecht
NStZ-Rechtsprechungs-Report

Neue Untersuchungs- und Behandlungsrichtlinien
Neue Zeitschrift fiir Gesellschaftsrecht

Neue Zeitschrift flir Sozialrecht
Oberlandesgericht

Postbeamtenkrankenkasse

Reichsgericht

Entscheidungen des Reichsgerichts in Strafsachen
Reichsversicherungsordnung

Randzahl, Randzahlen

Seite

Sozialgericht

Viertes Sozialgesetzbuch

Fiinftes Sozialgesetzbuch

Zehntes Sozialgesetzbuch

Die Sozialgerichtsbarkeit

Systematischer Kommentar

siche oben

Entscheidungssammlung Sozialrecht
Strafgesetzbuch vom 15.05.1871
Strafprozessordnung

Der Strafverteidiger

siche unten

unter anderem

Urteil



XVI  Abkiirzungsverzeichnis

USK

VersR
vgl.
VSSR

wistra
z.B.
ZIP
ZStW

Urteilssammlung fiir die gesetzliche
Krankenversicherung, AOK-Bundesverband, AOK-
Verlag GmbH Remagen

Zeitschrift fiir Versicherungsrecht

vergleiche

Zeitschrift fiir Versicherungsrecht, Haftungs- und
Schadensrecht

Zeitschrift fiir Wirtschafts- und Steuerstrafrecht
zum Beispiel

Zeitschrift fiir Wirtschaftsrecht

Zeitschrift fiir die gesamte Strafrechtswissenschaft



Literaturverzeichnis

Alternativkommentar zur Strafprozessordnung, 1988-1996

Beckemper, Katharina: Durchsetzbarkeit des Verteidigerkonsultationsrechts und
die Eigenverantwortlichkeit des Beschuldigten, 2002

Beulke, Werner: Strafprozessrecht, 8. Aufl. 2005

Binding, Karl: Lehrbuch des gemeinen deutschen Strafrechts, Besonderer Teil 1,
2. Aufl. 1902

Broglie, Maximilian Guido: Rechtliche und praktische Aspekte der
Wirtschaftlichkeitspriifung im Kassenarztrecht; Brennpunkte des Sozialrechts
1994, 1995

Briick, Dietrich: Kommentar zur Gebiihrenordnung fiir Arzte (GOA), Stand 2004

Cramer, Peter/ Cramer, Steffen: Anwalts-Handbuch Strafrecht, 2002

Cyran, Walter/ Rotta, Christian: Apothekenbetriebsordnung, Kommentar, 4. Aufl.
2005

Dahm, Franz-Josef/ Moller, Karl-Heinz/ Ratzel, Rudolf: Rechtshandbuch
Medizinische Versorgungszentren, 2005

Dahs, Hans: Handbuch des Strafverteidigers, 7. Aufl. 2005

Dalichau, Gerhard / Griiner, Hans: Gesetzliche Krankenversicherung SGB V,
Kommentar, Stand 2005

Deutsch, Erwin/ Spickhoff, Andreas: Medizinrecht; 5. Aufl. 2003
Dietze, Eckhard / Brandenburg, Hans-F.: Recht in der Arztpraxis, 1998
Dippel, Karlhans: Die Stellung des Sachverstandigen im Strafprozess, 1986

Etscheit, Jost: Wirtschaftskriminalitdt im Gesundheitswesen, 1988



XVIII  Literaturverzeichnis

Frielingsdorf, Oliver: IgeL-Erfolg mit System, 2005
Funk, Winfried: Die Wirtschaftlichkeitspriifung im Vertragsarztrecht, 1995

Hauk, Karl/ Noftz, Wolfgang: SGB V, Gesetzliche Krankenversicherung,
Kommentar, Stand 2005

Heberer, Jorg: Das arztliche Berufs- und Standesrecht, 2. Aufl. 2001
Heidelberger Kommentar zur Strafprozessordnung, 3. Aufl. 2001
Hellmann, Uwe: Strafprozessrecht, 2. Aufl. 2006

Herffs, Harro: Der Abrechnungsbetrug des Vertragsarztes, 2001

Hoffmann, Hermann: Gebiihrenordnung fiir Arzte (GOA), Kommentar, Stand
2005

Ioakimidis, Ariadne: Die Rechtsnatur der Absprache im Strafverfahren, 2001
Jorg, Michael: Das neue Kassenarztrecht, 1993

Karlsruher Kommentar zur Strafprozessordnung und zum
Gerichtsverfassungsgesetz, 5. Aufl. 2003

KMR, Kommentar zur Strafprozessordnung, Loseblatt, Stand 2005

Krey, Volker/ Hellmann, Uwe: Strafrecht Besonderer Teil, Band 2,
Vermogensdelikte, 14. Aufl. 2005

Kiihne, Hans-Heiner: Strafprozessrecht, 6. Aufl. 2003

Lackner, Karl / Kiihl, Kristian: Strafgesetzbuch mit Erlduterungen, 25. Aufl. 2004
Lang, Hermann Manfred: Der GOA-Kommentar, 2. Aufl.2002

Laufs, Adolf / Uhlenbruck, Wilhelm: Handbuch des Arztrechts, 3.Aufl. 2002
Leipziger Kommentar zum Strafgesetzbuch, 11. Aufl. 1992 ff.

Liebold, Rolf: Handlexikon fiir den Vertragsarzt, 4. Aufl. 1994

Lowe-Rosenberg, Die Strafprozessordnung und das Gerichtverfassungsgesetz,
GrofSkommentar, 25. Aufl. 1997 ff.

Liick, Wolfgang: Lexikon der Betriebswirtschaft, 6. Aufl. 2004



Literaturverzeichnis  XIX

MaaBen, Hans Joachim / Schermer, Joachim / Wiegand, Dietrich / Zipperer,
Manfred: SGB V, Gesetzliche Krankenversicherung, Kommentar, Stand 2005

Maydell, Bernd Baron von: Gemeinschaftskommentar zum Sozialgesetzbuch -
Gesetzliche Krankenversicherung, GK SGB V, Stand 2002

Meyer-GoBner, Lutz: Strafprozessordnung, Kommentar, 48. Aufl. 2005
Mitsch, Wolfgang: Strafrecht Besonderer Teil 2, Teilband 1, 2. Aufl. 2003

Miiller, Cathrin: Rechtsgrundlagen und Grenzen zuldssiger Maflnahmen bei der
Durchsuchung von Wohn- und Geschéftsraumen, 2003

Miinchener Kommentar, Band 5, Schuldrecht Besonderer Teil 11, §§ 705 - 853,
4. Aufl. 2004

Niesel, Klaus: Kasseler Kommentar Sozialversicherungsrecht, Stand 2005
Nomos-Kommentar zum Strafgesetzbuch, Bd. 2, 2. Aufl. 2005

Palandt, Otto: Biirgerliches Gesetzbuch, Kommentar, 64. Aufl. 2005

Peters, Horst: Handbuch der Krankenversicherung, SGB V, Stand 2005
Pfeiffer, Gerd: Strafprozessordnung, Kommentar, 5. Aufl. 2005

Plagemann, Hermann: Kassenarztrecht, 2. Aufl. 1997

Pickel, Harald: Kommentar zum Sozialgesetzbuch, Zehntes Buch, Stand 2005

PreiBler, Reinhold / Sozietit Dr. Rehborn: Arztliche Gemeinschaftspraxis versus
Scheingesellschaft, 2002

Prolss, Erich P. / Martin, Anton: Versicherungsvertragsgesetz; 26. Aufl. 1998
Quaas, Michael/ Zuck, Riidiger: Medizinrecht, 2005
Rantft, Otfried: Strafprozessrecht, 3. Aufl. 2005

Ratzel, Rudolf/ Lippert, Hans-Dieter: Kommentar zur Musterberufsordnung der
deutschen Arzte (MBO), 3. Aufl. 2002

Rieger, Hans-Jiirgen (Hrsg.): Lexikon des Arztrechts, 2. Aufl., Stand 2005

Roxin, Claus: Strafverfahrensrecht, 25. Aufl. 1998



XX  Literaturverzeichnis

Schallen, Rolf: Zulassungsverordnung fiir Vertragsirzte (Arzte-ZV),
Vertragszahnérzte (Zahnarzte-ZV), Medizinische Versorgungszentren,
Psychotherapeuten Kommentar, 4. Aufl. 2004

Schmidt-FS: Festschrift fiir Eberhard Schmidt zum 70. Geburtstag, 1961

Schnapp, Friedrich / Wigge, Peter: Handbuch des Kassenarztrechts, 2002

Schneider, Giinther: Handbuch des Kassenarztrechts, 1994

Schonke, Adolf / Schroder, Horst : Strafgesetzbuch, Kommentar, 26. Aufl. 2001

Schroeder-Printzen: Sozialgesetzbuch Verwaltungsverfahren - SGB X
Kommentar, 2. Aufl. 1990

Schulin, Bertram: Handbuch des Sozialversicherungsrechts, Band 1, Krankenver-
sicherungsrecht, 1994

Sodan, Helge: Freie Berufe als Leistungserbringer im Recht der gesetzlichen
Krankenversicherung: ein verfassungs- und verwaltungsrechtlicher Beitrag zum
Umbau des Sozialstaates, 1997

Steinhilper, Gernot: Arzt und Abrechnungsbetrug, 1988

ders.:  Unkorrekte Honorarabrechnung durch Arzte und die Folgeverfahren —
Anmerkungen aus der Sicht der Praxis, 1993

Systematischer Kommentar zum Strafgesetzbuch, Loseblatt, Stand 2005

Systematischer Kommentar zur Strafprozessordnung und zum
Gerichtsverfassungsgesetz, Loseblatt, Stand 2005

Taupitz, Jochen: Die Standesordnungen der freien Berufe, 1991

Trondle, Herbert / Fischer, Thomas: Strafgesetzbuch und Nebengesetze, 52. Aufl.
2004

Tuschen, Karl Heinz/ Quaas, Michael: Bundespflegesatzverordnung, Kommentar,
5. Aufl. 2001

Uleer, Christoph / Miebach, Jiirgen / Patt, Joachim: Abrechnung von Arzt- und
Krankenhausleistungen; 2. Aufl. 2000

Ulsenheimer, Klaus: Arztstrafrecht in der Praxis, 3. Aufl. 2003

VoB, Barbara: Kostendruck und Ressourcenknappheit im Arzthaftungsrecht, 1999



Literaturverzeichnis ~ XXI

Wabnitz, Heinz-Bernd/ Janovsky, Thomas: Handbuch des Wirtschafts- und
Steuerstrafrechts, 2000

Wiegand, Dietrich: Kassenarztrecht, Kommentar zu den §§ 69 - 106 SGB V mit
dem Zulassungs- und Vertragsrecht, 3. Aufl. 1995



A. Gesetzliche Krankenversicherung

|. Die Rechtsverhiltnisse zwischen Arzt, KV, Kasse und
versichertem Patienten

Die Tatigkeit des Vertragsarztes ist nicht 6ffentlicher Dienst, auch wenn der Ver-
tragsarzt mit der Behandlung der krankenversicherten Patienten in die Erfiillung
einer Offentlichen Aufgabe eingebunden ist. Er wird zwar durch die Zulassung in
ein subtil organisiertes 6ffentlich-rechtliches System einbezogen und verpflichtet,
GKV-Patienten zu behandeln, bleibt aber letztlich Freiberufler!. Im Vergleich zur
Behandlung und Liquidation des Privatpatienten ist der Leistungsaustausch bei der
vertragsérztlichen Leistung durch eine deutlich grofere Bandbreite von Normen
gekennzeichnet.

In aller Kiirze lésst sich das System so zusammenfassen, dass der Vertragsarzt
die ihn aufsuchenden GKV-Patienten gegen Vorlage der Krankenversicherungs-
karte (frither: Krankenschein) behandelt, ohne dass die Patienten aus dem dadurch
geschlossenen Vertrag mit dem Arzt diesem gegeniiber zahlungspflichtig wéren.
Seine Leistungen rechnet der Arzt am Quartalsende gegeniiber seiner Kassenérzt-
lichen Vereinigung (KV) unter Beachtung des Einheitlichen Bewertungsmalsta-
bes (EBM), des Bundesmantelvertrages fiir Arzte (BMV-A), der Richtlinien nach
§ 92 Abs. 1 Satz 2 SGB V und des Gesamtvertrags ab. Die KV priift die Abrech-
nung des Arztes in verschiedenen Stufen und leitet sie sodann der Krankenkasse
(Kasse) zu, die ihrerseits verschiedene weitere Priifungsmoglichkeiten hat. Danach
gleicht die Kasse die Honorarforderung mit einer Gesamtvergiitung an die KV
aus. Die KV verteilt diese Gesamtvergiitung nach dem jeweils geltenden und je
nach KV-Bezirk unterschiedlichen Honorarverteilungsvertrag (HVV) an die Ver-
tragsdrzte. Behandlungs- und Vergiitungsweg sind also bei der GK'V entkoppelt.

' Laufs/Uhlenbruck (Krauskopf), § 24, Rz. 3 ff.
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3 Diese Abldufe lassen sich als Schaubild folgendermaflen darstellen?:
Krankenkassen- Gesamt- Kassenérztliche
verband < > Vereinigung

!

Behandlungs- Anspruch

Krankenkasse anspruch aus HVM/
HVV

Beitrags- Sachleistungs-

anspruch anspruch

Behandlungs-

versicherter < > Vertragsarzt

Patient vertrag

Zu den Rechtsverhéltnissen gelten die nachfolgend dargestellten Grundsétze.

Il. Anspruch des Versicherten

4 Der Patient hat gegentiber der Kasse, bei der er versichert ist, einen Anspruch auf
Sach- und Dienstleistung, § 2 Abs. 2 SGB V. Derzeit gibt es in Deutschland etwa
62 Millionen GKV-Pflichtversicherte und knapp 9 Millionen freiwillig Versicher-
te’. Primér geht das Gesetz in der GKV von der Gewéhrung der medizinischen
Versorgung in natura und damit von der Sachleistung aus, nicht von der gleich-
falls nach § 13 Abs. 2 SGB V eingerdumten Kostenerstattung. Wegen dieses Sach-
leistungsprinzips* ist die Kasse Schuldnerin einer &drztlichen Krankenbehandlung
im Sinne der §§ 11, 27, 28 SGB V. Fiir die Erfiillung dieser Verpflichtung bedient
sie sich der KV und ihrer Mitglieder, der Vertragsirzte, §§ 69 ff. SGB V. Kasse,
KV und Vertragsirzte wirken fiir die Sicherstellung der vertragsarztlichen Versor-
gung der Versicherten zusammen, § 72 Abs. 1 SGB V, wobei der Auftrag zur
entsprechenden Sicherstellung bei der KBV und den KVen liegt, vgl. § 75 Abs. 1
SGB V. Zwischen Versichertem und zugelassenem Vertragsarzt besteht zusatzlich

2 Vgl. Jorg, Rz. 20; Kass. Komm. (Hess), § 72 SGB V, Rz. 16.
BVerfG, 06.12.2005, 1 BvR 347/98, Seite 2 des Umdrucks.
4 Jorg, Rz. 27; Schneider, Rz. 206 f.
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ein drztlicher Behandlungsvertrag. Die Rechtsprechung geht von einem zivilrecht-
lichen’, Teile der Literatur von einem Offentlich-rechtlichen Charakter dieses
Vertrages aus®.

Die Kostenerstattung ist eine Alternative, die der Kassenpatient aktiv wihlen
muss und an die er ein Jahr gebunden ist, vgl. § 13 Abs. 2 SGB V. Er erhilt in
diesem Fall als unmittelbarer Kostenschuldner des Arztes eine Rechnung entspre-
chend der GOA, die er zur Erstattung an seine Krankenkasse einreicht. Diese ist
lediglich zur Erstattung desjenigen Betrags verpflichtet, den sie bei Erbringung
der medizinischen Leistung als Sachleistung zu tragen hétte, so dass eine Trans-
formation der Rechnung von GOA nach EBM vorzunehmen ist. Von dem sich
hieraus ergebenden Betrag werden noch Abschldge fiir die mit dem Verfahren
verbundenen Verwaltungskosten, Zuzahlungen wie die sog. Praxisgebiihr und die
fehlenden Wirtschaftlichkeitspriifungen gemacht, so dass der Erstattungsbetrag
zwischen 30 % und 40 % der GOA-Rechnung betrigt. Der Kostenerstattungspati-
ent schlieBt daher in der Regel noch eine private Zusatzversicherung ab, um im
Ergebnis auf eine Gesamterstattungshéhe von ca. 90 % zu gelangen.

Ill. Die Kassen

Bis zum sog. Gesundheitsstrukturgesetz’ wurde zwischen den Pflicht- bzw. Pri-
mdrkrankenkassen® und den Ersatzkassen® unterschieden. Eine Uberschneidung
der Kassen hinsichtlich ihres Mitgliederkreises war bis dahin nicht mdglich'™. Seit
dem 01.01.1996 haben nicht nur die Angestellten, sondern auch die Arbeiter ein
grundsitzliches Wahlrecht unter den Kassen, §§ 173 ff. SGB V. Damit ist die
bisherige Aufspaltung zwischen Primér- und Ersatzkassen aufgegeben''. Die Un-
tergliederung besteht nunmehr lediglich in der unterschiedlichen Bezeichnung.
Die Kassen sind rechtsfahige Korperschaften des 6ffentlichen Rechts mit Selbst-
verwaltung, § 29 Abs. 1 SGB IV. Thr Organ hat Behordenstatus, § 31 Abs. 3 Satz
1 SGBIV.

5 BGHZ 100, 363, 367 f.; BSGE 59, 172.

6 Isensee, VSSR 1995, 321, 330, Fn. 24; Laufs/Uhlenbruck (Krauskopf), § 25, Rz. 7 ff.

7 Gesetz zur Sicherung und Strukturverbesserung der gesetzlichen Krankenversicherung
vom 21.12. 1992, BGBI I S. 2266.

8 §§4 Abs. 1, §§ 143 - 167 SGB V: Orts-, Innungs-, Betriebs-, Landwirtschaftliche-,
Knappschaftliche - und Seekrankenkasse.

° §§ 168 ff. SGB V: Die Barmer Ersatzkasse, die Deutsche Angestelltenkrankenkasse,
die Techniker- Krankenkasse, die Kaufménnische Krankenkasse und die Hamburg-
Miinchener-Ersatzkasse.

10 Schneider, Rz. 155.

I Schneider, Rz. 156.

5
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IV. Voraussetzung zur Teilnahme des Arztes an der
vertragsarztlichen Versorgung

Die Begriffe ‘Kassenarzt’ und ‘Vertragsarzt’ haben keine unterschiedliche Be-
deutung. Mit In-Kraft-Treten des Gesundheitsstrukturgesetzes (GSG) am 01.01.
1993 wurde die bisherige Bezeichnung von ‘Kassenarzt’” auf ‘Vertragsarzt’ umge-
stellt. Um an der vertragsérztlichen Versorgung teilnehmen zu kénnen, muss der
zukiinftige Vertragsarzt die Approbation (frither: Bestallung) vorweisen kdnnen,
d.h. er muss die staatliche Erlaubnis zur Ausiibung eines akademischen Heilberufs
als Arzt, Zahnarzt, Apotheker oder Tierarzt innehaben. Die humanmedizinische
Approbation ist Voraussetzung fiir die gesondert zu erteilende Zulassung zur ver-
tragsdrztlichen Versorgung!?. Bei erschlichener Zulassung gelten die erbrachten
Behandlungsleistungen nach dem Kassenarztrecht als nicht abrechenbar!3.

Die Zulassung erfordert das Vorliegen einer objektiven, auBlerhalb der Person
des Arztes liegenden Zulassungsvoraussetzung. Die objektive Voraussetzung
besteht darin, dass die vertragsérztliche Versorgung nicht sichergestellt werden
kann und daher die Hinzuziehung weiterer Arzte notwendig ist'. Durch die Zulas-
sung darf keine Uberversorgung eintreten. Um eine Uberversorgung zu verhin-
dern, sind Zulassungsbeschriankungen in Form von Richtlinien nach § 101 SGB V
maligeblich. Des Weiteren miissen die subjektiven, in der Person des Arztes zu
erfiilllenden Zulassungsvoraussetzungen vorliegen. Im Rahmen der subjektiven
Zulassungsvoraussetzungen steht der Erteilung und Aufrechterhaltung der Zulas-
sung generell alles entgegen, was den Vertragsarzt bei Wahrnehmung seiner ver-
tragsdrztlichen Pflichten in eine Interessenkollision bringen wiirde'. Beispielswei-
se darf der Vertragsarzt nicht in einem Beschiftigungsverhéltnis stehen, das seine
Eigenverantwortlichkeit'® und die Gewahrleistung der vertragsérztlichen Versor-
gung gefihrden wiirde, § 20 Abs. 1 Arzte-ZV. Subjektive Voraussetzungen sind
unter anderem der Antrag an den Zulassungsausschuss, Nachweis der Eintragung
ins Arztregister, Approbationsnachweis sowie die Vorlage der Urkunden, Be-
scheinigungen und immer hiufiger der Praxisvertrag zur Uberpriifung der Eig-
nung zum Vertragsarzt'’. Im Einzelnen sind die Voraussetzungen in den §§ 95, 95
a, 116 bis 121, 311 SGB V behandelt und in den §§ 17 bis 25 der Arzte-ZV gere-
gelt.

Unter Vorlage des Nachweises der subjektiven Voraussetzungen kann der Arzt
die Zulassung beim Zulassungsausschuss beantragen, der von der KV und den
Landesverbanden der Kassen in parititischer Besetzung gebildet wird, § 96 Abs.
1, Abs. 2 SGB V. Der Zulassungsausschuss erteilt die Zulassung durch Beschluss.

12" Deutsch, Medizinrecht, Rz. 24, 27; Liebold, Handlexikon, S. 25, Stichwort ‘ Approbati-
on’.

13 BSGE 76, 153, 156.

14 Kass. Komm. (Hess), § 103, Rz. 3.

15 Kass. Komm. (Hess), § 95 SGB V, Rz. 42.

16 Cramer, MedR 1996, 567, 568; GKV-Komm. (Wiegand), § 95, Rz. 13.

17" Rieger (Dahm), Lexikon, Ordnungsziffer 1780, Rz. 28.
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Der Beschluss ist ein begiinstigender, weil statusbegriindender Verwaltungsakt'®
und ergeht in Form eines Bescheides, §§ 19 Abs. 1, 41 Abs. 4 Arzte-ZV. Wird
der Arzt mit Gebietsbezeichnung (friither: Facharzt) zugelassen, gelten grundsétz-
lich nur seine auf diesem Gebiet erbrachten Leistungen als abrechnungsféhig!®.
Anders ist es nur dann, wenn zwar nicht die Ziffer zur Leistungsbeschreibung,
wohl aber die Ursache und die Symptomatik im Bereich des eigenen Fachgebietes
liegen. Sind diese beiden Voraussetzungen erfiillt, konnen auch Leistungen, die
dem Fachgebiet nicht zugeordnet sind, abgerechnet werden?.

Mit der Erteilung der Zulassung wird der Arzt Mitglied bei der fiir ihn zustén-
digen KV. Er ist dann zur Teilnahme an der vertragsérztlichen Versorgung berech-
tigt und verpflichtet, § 95 Abs. 3 Satz 1 SGB V. Die standesrechtliche und freibe-
rufliche Stellung des Arztes wird durch die Mitgliedschaft ebenso wenig wie
durch die vertragsarztspezifischen Regelungen tangiert. Sein berufliches Risiko
tragt der Vertragsarzt allein. Trotz verschiedener Disziplinarbefugnisse ist die KV
weder Dienstherrin des Vertragsarztes, noch ihm gegeniiber weisungsbefugt, noch
ist ihr sein etwaiges Verschulden unmittelbar zuzurechnen. Die auferlegten 6ffent-
lich-rechtlichen Beschréankungen beziehen sich ausschlielich auf die Stellung des
Vertragsarztes innerhalb der gesetzlichen Krankenversicherung und auf seine
Eigenschaft als Mitglied der KV2!.

V. Formen der vertragsarztlichen Praxisausuibung

Lediglich zugelassene oder ermichtigte Arzte, erméchtigte #rztlich geleitete Ein-
richtungen und Medizinische Versorgungszentren kdnnen gemaf der abschlielen-
den Aufzéhlung des Gesetzes an der vertragsirztlichen Versorgung teilnehmen
und entsprechende Leistungen berechnen, § 95 Abs. 1, Abs. 2 Satz 4 SGB V2.
Grundsitzlich hat der Vertragsarzt seinen Beruf in eigener Person, eigenverant-
wortlich und selbstindig auszuiiben, §§ 15 Abs. 1, 28 Abs. 1 SGB V; § 20 Arzte-
ZV, § 15 Abs. 1 BMV-A,

Seit dem In-Kraft-Treten des GMG? zum 01.01.2004 koénnen auch Medizini-
sche Versorgungszentren (MVZ) an der Versorgung teilnehmen, die sich aller
zuldssigen Organisationsformen bedienen konnen, auch einer GmbH?*. Das MVZ
rechnet gegeniiber der KV unter einer einzigen Vertragsarztnummer ab, unabhén-

18 BSGE 20, 86, 90; Laufs/Uhlenbruck (Krauskopf), § 26, Rz. 2.

19 BSGE 62, 224, 226; BSG, MedR 1997, 136, 137; vgl. EBM 2000 plus, I 1.3.

20 Vgl. BSG, B 6 KA 32/03 R; B 6 KA 27/03 R; B 6 KA 39/04 R; Dierks, Abrechnung
aktuell 11/2004, S. 15.

2l BVerfGE 11, 30, 39; BSGE 2, 201, 216 f.

22 Kass. Komm. (Hess), § 95 SGB V, Rz. 4; Laufs, MedR 1995, 11, 16; Plagemann,

Rz. 208; Preifiler, MedR 1995, 110, 111.

Gesetz zur Modernisierung der gesetzlichen Krankenversicherung vom 14.11.2003

(GKV-Modernisierungsgesetz — GMG), BGBI. 2003 I Nr. 55, S. 2190.

24 Kass. Komm. (Hess), § 95 SGB V, Rz. 9 d.
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