- 2773 -

HVBG-INFO 30/2003 vom 02.10.2003 DOK 411.12:183.42

Kein Anspruch eines Arztes, der im Hauptsachgverfahren.vor dem So-

zialgericht Wiesbaden (S 13 U 192/03) nach Kindigung einer zuvor

lediglich vorlaufig ausgesprochenen Beteiligung am Durchgangsarzt -

verfahren die unbefristete D-Arztbeteiligung begehrt, auf Erlass

einer einstweiligen Anordnung (,Regelungsanordnung"); Beteiligung

am D-Arztverfahren nicht vom Schutzbereich des Art. 12 Abs. 1 GG

erfasst

(§ 34 SGB VII, § 86 b Abs. 2 SGG)

hier: Beschluss des Hessischen LSG vom 22.08.2003 - L 11 U 607/03
ER -

Das Hessische LSG hat mit Beschluss vom 22.08.2003 - L 11 U 607/03
ER - wie folgt entschieden:

L. Die Beschwerde gegen den Beschluss des Sozialgerichts
Wiesbaden vom 13. Juni 2003 wird zuriickgewiesen.

1. Die Beteiligten haben einander Kosten nicht zu erstatten.

Der Antragsteller und Beschwerdefiihrer (Ast) begehrt im Wege des einstweiligen Rechts-
schutzes die weitere Beteiligung am Durchgangsarztverfahren bis zum rechtskriftigen Ab-
schluss eines unter dem Az.: S 13 U 192/03 beim Sozialgericht Wiesbaden (SG) anhiingigen
Hauptsacheverfahrens.

Der Ast, von Beruf Unfallchirurg, ist als solcher seit dem 1. Juli 1994 in Wiesbaden nieder-
gelassen. Am 13. August 2001 stellte er bei dem Antrags- und Beschwerdegegner (Ag) einen
Antrag auf Beteiligung am Durchgangsarztverfahren. Die auf dem Antragsformular unter
Ziff. Il a 1 gestellte Frage nach dem Vorhandensein eines Rontgenraumes lie er offen. Mit
Schreiben vom 14. September 2001 bat der Ag um Vervollstindigung der A'ngaben u. a. hin-
sichtlich der Angaben iiber eine evtl. Nebentitigkeit sowie hinsichﬁich eines Rontgenraumes.
Mit Schreiben vom 17. September 2001 teilte der Ast daraufhin mit, dass beziiglich des Ront-
gens eine Apparategemeinschaft mit einem im Hause befindlichen Radiologieinstitut bestiin-
de, welches von den Patienten trockenen FuBles erreicht werden kdnne; die Réntgenbefunde
sowie die Einstellungen der digitalen Réntgenanlage kdnnten unmittelbar auf seinen Compu-
ter liberspielt werden, so dass er die Rontgenuntersuchung selbst durchfiihren kénne. Eine
Nebentitigkeit bestehe insoweit, als er drztlicher Leiter des im gleichen Gebiude befindlichen
Reha-Institutes sei. Mit Erklarung vom 9. bzw. 11. Oktober teilten der Ast sowie die Radiolo-
gen Dres. F und T mit, dass kiinftig im Rahmen der Behandlung Arbeitsunfallver-
letzter die Moglichkeit zum Rontgen zu allen Tages- und Nachtzeiten bestiinde. Der Ag be-



‘teiligte daraufhin den Ast mit Schreiben vom 22. Dezember 2001 vorldufig als Durchgangs-
arzt mit der Auflage u. a. einer Besichtigung der Praxisriume. Bestandteil der Vereinbarung
war die vom Ast unterzeichnete Erkldrung zur vorldufigen Beteiligung am Durchgangsarzt-
verfahren, in welcher der Ast sich insbesondere verpflichtete, seine durchgangsirztliche Ta-
tigkeit persénlich auszutiben, eine unfallidrztliche Bereitschaft mindestens in der Zeit

Montag-Freitag von 8.00 - 18.00 Uhr sowie samstags von 8.00 - 13.00 Uhr zu gewihrleisten.

Anlésslich der am 10. April 2002 durchgefiihrten Besichtigung der Praxisrdume stellte der Ag
fest, dass es keine Mdglichkeit gab, von der Praxis des Ast in die Radiologische Praxis -

und 1 zu gelangen, ohne den Witterungseinfliissen ausgesetzt zu sein; da dieser
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witterungsunabhéingige Ubergang jedoch ein wesentlicher Bestandteil des Durchgangsarzt-
vertrages sei, sei ohne einen solchen die Durchgangsarzttitigkeit gefiihrdet. Der Kléger werde
gebeten, den zeitlichen Rahmen zu nennen, binnen dessen der von ihm vorgeschlagene
Durchbruch in die Praxis der Radiologen geschaffen werden konne; bis zur Erfiillung aller
Voraussetzungen kénne eine endgiiltige Beteiligung am Durchgangsarztverfahren nicht ausge-
sprochen werden. Als Zielvorgabe bis zum Abschluss des Uberganges werde eine vorlédufige

Frist von sechs Monaten gewibhrt.

Der Ast bestritt daraufthin mit Schreiben vom 17. Mai 2002 die Sinnhaftigkeit der geforderten
Baumafinahme, woraufhin der Ag mit Schreiben vom 21. Mai 2002 unter Hinweis auf die
»Anforderungen der gesetzlichen Unfallversicherungstriiger nach § 34 SGB VII zur Beteili-
gung am Durchgangsarztverfahren in der Fassung vom 1. Januar 2002 mitteilte, dass ein
Réntgenraum mit einer Rontgenanlage mindestens der Anwendungskiasse II der Réntgen-
Apparate-Richtlinien der Kassenarztlichen Vereinigung Bestandteil des Vertrages zur Bestel-
lung als Durchgangsarzt sei. Im Oktober 2002 fragte der Ast bei dem Ag telefonisch an, ob
die Anschaffung eines iiberdachten Rollstuhles ausreichen wiirde, was der Ag mit Schreiben
vom 17. Dezember 2002 verneinte. Gleichzeitig wurde der Ast unter Fristsetzung bis zum

3. Februar 2003 und unter Androhung des Entzugs der Beteiligung am Durchgangsarztverfah-
ren zur verbindlichen Festlegung aufgefordert. Nach weiterem Schriftwechsel wurde dem Ast
eine Nachfrist bis zum 17. Februar 2003 eingersiumt. Mit Schreiben vom 14. Februar 2003
teilte der Ast mit, dass der Vermieter einem Durchbruch nicht zugestimmt habe und dieser

auch aus baupolizeilichen Griinden nicht méglich sei.



Nach weiterem Telefon- und Schriftverkehr erhob der Ast am 28. Februar 2003 beim SG Kla-
ge und beantragte gleichzeitig die Verpflichtung des Ag, den Ast bis zum rechtskriftigen Ab-
schluss des Hauptsacheverfahrens am Durchgangsarztverfahren weiter zu beteiligen. Dazu
versicherte der Ast in einer eidesstattlichen Erklédrung vom 20. Februar 2003 u. a., dass die
Honorare durchgangsirztlicher Tatigkeit sich im Jahr auf ca. 10.000 Euro beliefen und dies
ein wesentlicher und notwendiger Teil der Einnahme aus érztlicher Tatigkeit sei, ohne den die
Praxisstruktur gesindert werden miisse. Dazu erwiderte der Ag, dass dieser vom Ast genannte

Betrag einer Gesamtzahl von etwa 106 Arbeitsunfallverletzten jahrlich entspréiche, was noch
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nicht einmal 10 Arbeitsunfallverletzte pro Monat bedeutete, weshalb auch nicht von einem
erheblichen wirtschaftlichen Nachteil im Falle des Verlustes der Durchgangsarztzulassung
gesprochen werden kénne. Da der Ast im Ubrigen seiner Verpflichtung zur Abgabe einer Sta-
tistik der Behandlungsfille bis zum 15. Februar jeden Jahres trotz Aufforderung noch nicht
nachgekommen sei, seien die Angaben auch nicht konkret itberpriifbar. Mit Schreiben vom
29. April 2003 teilte der Ag schlieBlich mit, dass nach zwischenzeitlich erfolgten statistischen
Angaben des Ast von diesem im Jahr 2002 lediglich 52 Unfallverletzte behandelt worden sei-
en. Mit Schreiben vom selben Datum hérte der Ag den Ast dazu an, dieser nutze entgegen
seiner iibernommenen Verpflichtung zur unfalldrztlichen Bereitschaft in der Zeit
Montag-Freitag von 8.00 - 18.00 Uhr sowie Samstag von 8.00 - 13.00 Uhr Einrichtungen der
~Klinik/W jeweils dienstags und freitaés in der Zeit von 7.30 Uhr
bis 12.30 Uhr zum ambulanten Operieren. Der Ast bestitigte dies mit am 28. Mai 2003 beim
SG eingegangenen Schreiben, worin er u. a. ausfiihrte, das ambulante Operieren sei keine Ne-
bentitigkeit, sondern ,,bei operativ niedergelassenen Arzten nahezu die Haupttitigkeit”. Mit
Schreiben vom 10. Juni 2003 erteilte der Ag dem Ast eine ,,Abmahnung®, in welcher dieser
aufgefordert wurde, die unfallarztliche Bereitschaft wihrend der vorgesehenen Zeiten in den
Praxisrdumen in der F strafle in W zu gewihrleisten und dem Ag dies bis spi-
testens 4. Juli 2003 zu bestéitigen, anderenfalls der Ast mit einem Widerruf der Beteiligung als

Durchgangsarzt rechnen miisse.

Mit Beschluss vom 13. Juni 2003 lehnte das SG den Erlass einer einstweiligen Anordnung ab,
da die Kammer eine unmittelbar bevorstehende Gefahr nicht zu erkennen vermochte; auf die
Griinde wird Bezug genommen. Einen am 23. Juni 2003 beim SG eingegangenen Schriftsatz
des Vertreters des Ast vom 13. Juni 2003 wertete das SG als Beschwerde, welcher nicht abge-
holfen wurde (Beschluss vom 14. Juli 2003).

Am 7. Juli 2003 ging der Beschwerdeschriftsatz des Ast vom 26. Juni 2003 bei dem Hessi-
schen Landessozialgericht ein. Entgegen der Auffassung des SG habe sich die Gefahr des
Ausschlusses vom Durchgangsarztverfahren konkretisiert. Weder die fehlende Rontgenanlage

noch die Tétigkeit in der . Klinik kénnten den Ausschluss an der Beteili-

gung am Durchgangsarztverfahren rechtfertigen.



Der Ast beantragt sinngeméB,

den Beschluss des Sozialgerichts Wiesbaden

vom 13. Juni 2003 aufzuheben und den Antragsgegner

im Wege der einstweiligen Anordnung zu verpflichten,

den Antragsteller bis zum rechtskréftigen Abschluss des

Klageverfahrens S 13 U 192/03 beim Sozialgericht Wiesbaden

weiterhin am Durchgangsarztverfahren zu beteiligen und

dem Antragsgegner zu untersagen, die Beteiligung

des Antragstellers am berufsgenossenschaftlichen Durchgangsarzt- .

verfahren wegen seiner operativen Tatigkeit im Operationszen{rum
Klinik zu beenden.

Der Antragsgegner beantragt,
die Beschwerde zuriickzuweisen.

Er tr#igt vor, der Vertrag iiber die Beteiligung des Ast als Durchgangsarzt sei inzwischen mit
Schreiben vom 7. Juli 2003 gekiindigt worden.

Vom Senat wurden die Akten des Hauptsacheverfahrens S 13 U 192/03 des Sozialgerichts
Wiesbaden einschliellich der Akten des Ag beigezogen und die Beschwerde dem SG zuge-
leitet. Mit Beschluss vom 14. August 2003 half das SG in Ergéinzung der Nichtabhilfeent-
scheidung vom 14. Juli 2003 auch der Beschwerde vom 26. Juni 2003 nicht ab.

Wegen des Sach- und Streitstandes im Ubrigen wird auf den Inhalt der Gerichtsakten und der
Akten des Ag Bezug genommen.

IL

Die form- und fristgerecht eingegahgene Beschwerde gegen den am 23. Juni 2003 zugesteliten
Beschluss des SG ist zuléssig, in der Sache jedoch unbegriindet. Zu Recht ging das SG von
der Zul#issigkeit des Rechtsweges vor den Gerichten der Sozialgerichtsbarkeit aus, denn bei



dem anhiingigen Rechtsstreit handelt es sich um eine Sffentlich-rechtliche Streitigkeit in An-
gelegenheiten der Sozialversicherung (§ 51 Abs. 1 SGG). Das Durchgangsarztverfahren ist
eine Einrichtung des berufsgenossenschaftlichen Heilverfahrens und gehért zu den MaBinah-
men, mit denen die Unfallversicherungstriger die ihnen iibertragenen éffentlich-rechtlichen
Aufgaben auf dem Gebiet der gesetzlichen Unfallversicherung erfiillen (§ 34 SGB - Siebtes
Buch: Gesetzliche Unfallversicherung (SGB VII), vgl. Urteil des Bundessozialgerichtes
(BSG) vom 28. Mai 1974 - 2/8 RU 118/72 in: SGb 5/75, S. 182 ff., ferner BSG vom 3. Januar
1978 - 2 BU 199/77, in: Die Berufsgenossenschaft/November 1978, S. 650 ff.).

GemiB § 86 b Abs. 2 Sozialgerichtsgesetz (SGG) kann das Gericht der Hauptsache auf Antrag
eine einstweilige Anordnung in Bezug auf den Streitgegenstand tréffen, wenn die Gefabr be-
steht, dass durch eine Verinderung des bestehenden Zustands die Verwirklichung eines
Rechtes des Antragstellers vereitelt oder wesentlich erschwert werden konnte. Einstweilige
Anordnungen sind auch zur Regelung eines vorldufigen Zustandes in Bezug auf ein streitiges
Rechtsverhiltnis zulédssig, wenn eine solche Regelung zur Abwendung wesentlicher Nachteile
notig erscheint (Satz 2). Die §§ 920, 921, 923, 926, 928 - 32, 938, 939 u. 945 der Zivilpro-
zessordnung (ZPO) gelten entsprechend (Satz 4). Nachdem die Beteiligung des Ast am

Durchgangsarztverfahren durch den Ag am 7. Juli 2003 gekiindigt wurde, sind vorliegend die

Voraussetzungen einer sog. Regelungsanordnung gemiB Satz 2 des § 86 b Abs. 2 SGG zu

priifen. Eine einstweilige Anordnung kénnte somit nur dann getroffen werden, wenn die Vor-

aussetzungen eines Anordnungsanspruches sowie eines Anordnungsgrundes fiir eine einst-

‘weilige Anordnung erfiillt sind.

Der Senat vermag bei der hier nur méglichen summarischen Priifung des Sach- und

Streitstandes die Voraussetzungen einer einstweiligen Anordnung zugunsten des Ast nicht zu

erkennen. Was den materiell-rechtlichen Anspruch anbetrifft, ist ndmlich zunéichst festzuhal-
ten, dass nach dem zugrunde liegenden Vertrag zwischen den Beteiligten die Beteiligung des
Ast am Durchgangsarztverfahren lediglich vorldufig vereinbart war und unter dem Vorbehalt
einer befriedigenden Regelung der Rontgenfrage einerseits sowie der persdnlichen Anwesen-
heit zwecks Aufrechterhaltung der unfallirztlichen Bereitschaft in den in Abschnitt 5 der
»Anforderungen der gesetzlichen Unfallversicherungstriger nach § 34 SGB VII“ genannten

Zeiten. Der Ast muss dabei gegen sich gelten lassen, dass er entgegen der erkennbaren Ver-




pflichtung zum einen seine operative Titigkeit in der Asklepios-Paulinen-Klinik nicht mitge-

teilt hat und im Ubrigen auch im Hinblick auf die Rontgenausstattung seiner Praxis bzw. die

Zugangsmdglichkeit zu der im Nachbarhaus befindlichen Réntgenpraxis nicht entsprechend

.den Absprachen mit dem Antragsgegner erfiillen kann. Bei summarischer Priifung geht der

Senat deshalb, nachdem der Ast vom Ag ordnungsgemif abgemahnt wurde, von der Wirk-

samkeit der Kiindigung aus, da der Ast den von ihm eingegangenen Verpflichtungen nicht

nachgekommen ist. Der Senat sieht keine Veranlassung, an der Rechtsverbindlichkeit der Be-

dingungen flir die Beteiligung am Durchgangsarztverfahren zu zweifeln, denn auf die Bestel-

lung zum Durchgangsarzt besteht grundsitzlich kein Rechtsanspruch (vgl.BSG vom 28. Mai
1974 - a.a.0., ferner BSG vom 3. Januar 1978 - 2 BU 199/77, in: Die Berufsgenossen—
schaft/November 1978, S. 650 ff.).

Hinzu kommt der Umstand, dass der Senat auch einen Anordnungsgrund bei summarischer
Priifung nicht zu erkennen vermag, denn es sind auch keine wesentlichen Nachteile ersicht-
lich, welche es fiir den Ast unzumutbar erscheinen lieBen, auf die Entscheidung in der Haupt-
sache zu warten. Wie der Ag namlich unwidersprochen vorgetragen hat, konnte der Ast im
Jahre 2002 lediglich 52 durchgangsrztliche Behandlungsfille verzeichnen und blieb damit
weit unter dem in seiner eidesstattlichen Versicherung gemachten Angaben, denen zufolge er
einen Jahresumsatz von ca. 10.000 Euro aus durchgangsérztlicher Tétigkeit verbuche. Tat-
sdchlich ergeben sich aus den zwischenzeitlich vorgelegten Zahlen nach Darlegung des Ag
nicht einmal fiinf Fille pro Monat. Dass der Ast fiir die Dauer des Streitverfahrens hierauf
verzichten muss, vermag der Senat zusitzlich zu seinen Zweifeln am Vorliegen eines Anord-
nungsanspruches auch nicht als wesentlichen Nachteil im Sinne des notwendigen Anord-
nungsgrundes zu sehen. Ebenso wenig vermag der Senat verfassungsrechtliche Gesichts-
punkte zu erkennen, welche zu einer anderen Beurteilung zwingen kénnten. Denn fiir den Ast

begriindete die Beteiligung am Durchgangsarztverfahren lediglich eine vom Schutzbereich des

Art. 12 Abs. 1 Grundgesetz nicht erfasste, einzelfallbezogene Erwerbschance. Art. 12 Abs. 1

Grundgesetz gewihrt aber kein Recht auf Erhaltung des Geschiftsumfangs und die Sicherung
weiterer Erwerbsméglichkeiten (vgl. BVerfG, NJW 1999, 2729).

Die Kostenentscheidung beruht auf einer entsprechenden Anwendung von § 193 SGG.



