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Auf die Berufung der Beklagten wird das Urteil des Sozialgerichts
Schleswig vom 28. September 2018 aufgehoben und die Klage

abgewiesen.

A
Die Beteiligten haben einander fA%r das gesamte Verfahren keine

Kosten zu erstatten.

A

Die Revision wird nicht zugelassen.

A



~

A

Tatbestand

Zwischen den Beteiligten ist der sozialversicherungsrechtliche Status des KIAxgers
in seiner TAxtigkeit als Notarzt streitig. A

A

Der 1975 geborene KIAxger ist Arzt und seit dem 20. Februar 2015 unter anderem
als Notarzt im Rettungsdienst des Beigeladenen zu 1. tArntig. DiesbezAYaglich
beantragte er am 15. Mai 2015 bei der Beklagten die Feststellung seines
sozialversicherungsrechtlichen Status.

A

Bei dem Beigeladene zu 1. handelt es sich um den nach A§ 3 Abs. 1 Schleswig-
Holsteinisches Rettungsdienstgesetz (SHRDG; Gesetz vom 28. MArrz 2017, GOVBI.
2017, 256) zustAxndigen TrAxger des Afffentlichen Rettungsdienstes im Kreis
Nordfriesland. Um im Rahmen des Rettungsdienstes die NotarzteinsArntze zu
organisieren, erhAxlt der Beigeladene zu 1. UnterstAVstzung durch das Klinikum

N . Zwischen beiden besteht seit Oktober 2013 eine Vereinbarung zur
Vermittlung von NotArrztinnen und NotAxrzten zur Sicherstellung der
Notarztversorgung. Wesentliche Inhalte dieser Vereinbarung sind:

A

A§ 1 Abs. 5: Das Klinikum organisiert den Dienstplan. Der Dienstplan ist dem vom
Kreis bestellten Allrztlichen Leiter Rettungsdienst vor Monatsbeginn zu
AVsbermitteln.

A

A§ 2 Abs. 1: Der Kreis unterhAxilt zur Sicherstellung des Notarztdienstes je
Notarztstandort ein ausgestattetes Notarzteinsatzfahrzeug und stellt einen Fahrer
zur VerfA¥gung.

A§ 4 Abs. 1: Der A[Jrztliche Leiter Rettungsdienst ist ein im Rettungsdienst tAxtiger
Arzt, der die medizinische Kontrolle A¥ber den Rettungsdienst wahrnimmt und
fAYar EffektivitAxt und Effizienz der prArklinischen notfallmedizinischen
Patientenversorgung verantwortlich ist.

~

A

A§ 4 Abs. 2: Der Kreis hat fAY4r seinen Rettungsdienst einen A[Jrztlichen Leiter
bestellt und ihm die medizinische Kontrolle des Notarztdienstes A¥bertragen. Der
Allrztliche Leiter des Rettungsdienstes AVibt in dieser Funktion die fachliche
Aufsicht A¥ber die fA%r den Rettungsdienst tArtigen NotArrzte aus und hat u.a.



regelmArA[lig zu prA¥%fen, ob alle vom Klinikum eingesetzten NotArrzte die
erforderlichen Qualifikationen besitzen. Er A¥bt die dem Rettungsdienst des Kreises
zustehende Weisungsbefugnis AVsber die NotArrzte aus und hat insbesondere auch
das Recht, den Einsatz von NotArrzten aus fachlichen oder formalen GrA¥nden
abzulehnen. Er ist auch fAYar das grundsAxtzliche medizinische
QualitArtsmanagement im Rettungs- und Notarztdienst zustArndig.

A

Aufgrund dieser Vereinbarung werden durch das Klinikum N NotArnrzte
fAVar EinsAxtze in verschiedenen Rettungsstandorten vermittelt. Die AuftrAxge zur
A[Jbernahme der einzelnen Dienste erteilt der Kreis sodann mAYndlich gegenAYiber
den A[Jrzten.

A

Die Abstimmung der Einsatzzeiten des KIArgers erfolgte in der Vergangenheit
vorrangig telefonisch mit dem Klinikum N . Daneben erhielt der KIAxger
telefonische Anfragen des Kreises A¥ber den Rettungsleitdienst, wenn kurzfristig
eine notArrztliche TArtigkeit zu leisten war. A[Jber die AJbernahme eines Dienstes
entschied der KIAnger frei. Die Anzahl seiner monatlichen EinsAntze variierte je
nach Anforderungen durch den Dienstplan und die eigene VerfAYagbarkeit. Seine
TAxtigkeiten rechnete der KIAxger monatlich gegenAViber dem Beigeladenen zu 1.
ab. Die VergAVstung erfolgte in Form eines Festbetrages pro Stunde in HAYhe von
28,00 EUR und zusAxtzlichen Einsatzpauschalen in HAfhe von 25,00 EUR pro
durchgefAYhrten Einsatz.

A

Nach AnhAfrung des KIAxgers mit Schreiben vom 8. Januar 2016 stellte die
Beklagte mit Bescheid vom 9. Februar 2016 fAYar die NotarzttAxtigkeiten des
KIAngers

beim Kreis Nordfriesland ab dem 20. Februar 2015 Versicherungspflicht in der
Rentenversicherung und nach dem Recht der ArbeitsfAfrderung fest. Die
TAxtigkeiten wiesen A¥berwiegende Merkmale von BeschAxftigungsverhArltnissen
auf. So sei der Notarzt weisungsmAxA[Jig der Leitstelle unterstellt, die
notfallmedizinische Versorgung durch das Arrztliche Personal wAYsrde durch den
Allrztlichen Leiter des Rettungsdienstes AVsberwacht. Der Kreis als Auftraggeber
halte die erforderlichen

Rettungsmittel sowie das erforderliche Personal bereit und habe auch fAYar die
fachliche und gesundheitliche Eignung der eingesetzten NotAxrzte Sorge zu tragen.

Daneben erfolge die Erstellung der DienstplAxne durch den Kreis, A¥abernommene
Dienste seien an feste Arbeitszeiten gebunden, wAxhrend derer der Notarzt
unmittelbar bei Alarmierung auszurAVicken habe. Es bestAxnde eine Verpflichtung
zur hAqchstpersAfnlichen TArtigkeitsausA%bung, jeder Einsatz sei zu



protokollieren. GegenAYsber dem nichtArrztlichen Personal sei der KIAxger
weisungsberechtigt. Unter anderem aufgrund der pauschalen StundenvergAYstung
sei ein unternehmerisches Risiko des KIAxgers nicht erkennbar. Im
Verhinderungsfall organisiere die Rettungsstelle eine Vertretung fA%r den KlArger.,

A

Den gegen diese Entscheidung mit Schreiben vom 4. MArrz 2016 erhobenen
Widerspruch wies die Beklagte durch Widerspruchsbescheid vom 31. Oktober 2016
als unbegrA¥ndet zurA¥%ck. Der KIAxger sei wArhrend der A¥sbernommenen
Dienste weisungsgebunden in die Betriebsorganisation des Beigeladenen zu 1.
eingegliedert und insofern abhArngig beschAxftigt. Die Verantwortung fAYar das
QualitAntsmanagement liege beim Auftraggeber. Der KIAxger trage kein
nennenswertes unternehmerisches Risiko. Erforderliche Hilfsmittel wAYarden
unentgeltlich zur VerfAY4gung gestellt, dahinter trete die Verwendung eigener
Arbeitskleidung zurA¥%sck. Die vereinbarte Abrechnung nach Stunden sei typisch
fAVar abhAxngig BeschAxftigte. Da A[Jrzte in ihren eigentlichen Axrztlichen
TAxtigkeiten keinen Weisungen unterlAxgen, kAxme es bei der
sozialversicherungsrechtlichen Bewertung entscheidend darauf an, inwieweit der
Arzt in eine fremde Arbeitsorganisation eingegliedert sei. Vorliegend sei die
Arbeitsorganisation, an deren Arbeitsprozess der KIAxger funktionsgerecht dienend
teilnehme, von Dritten vorgegeben. Die TArtigkeit sei als ErgAxnzung fAYar
angestellte Mitarbeiter durchgefA%hrt worden, so dass in gleichem MaA[Je in Bezug
auf Zeit, Ort und Umfang der Leistung eine AYsberwiegend fremdbestimmte
TAxtigkeit vorgelegen habe. Die erforderliche Organisation der arbeitsteiligen
Aufgabenwahrnehmung mache die Einhaltung von DienstplAxnen und die Axrztliche
Verantwortungsstruktur im Rettungsteam erforderlich. Ein weisungsgebundener
Einsatz sei nAftig, um die gesetzlichen und vertraglichen Verpflichtungen des
Kreises zu erfAYllen. Selbst vom Arzt geschlossene BehandlungsvertrAxge
wAvirden gerade nicht erfA%llt. Der Auftraggeber kAfnne seine vertraglich
zugesicherten Aufgaben gegenAV¥sber dessen Kunden nur erfAYllen, wenn er die
AblArufe verantwortlich steuere und die Umsetzung kontrolliere. Dies setze
denknotwendig Weisungen gegenAYsber dem Auftragnehmer voraus. Ob die
streitige TAxtigkeit einen Haupt- oder Nebenerwerb darstelle, sei unbeachtlich. Die
Leistung werde teilweise im Team mit dem abhAxngig beschAxftigten
Stammpersonal erbracht.

A

Gegen den Widerspruchsbescheid hat der KIAxger am 2. Dezember 2016 Klage bei
dem Sozialgericht Schleswig erhoben. Zur BegrA¥ndung hat er vorgetragen, nicht
schutzbedAvurftig zu sein, da er kranken-, pflege- und rentenversichert sei. Das
Risiko der Arbeitslosigkeit bestehe bei ihm als Arzt nur theoretisch. Das
entscheidende Kriterium fA%r die Annahme einer selbstArndigen TAxtigkeit sei
seine freie Entscheidung, wann und in welchem Umfang er sich dem Kreis
Nordfriesland zur VerfAYagung stelle. Er sei auch fA%r andere Organisationen als
Notarzt tAntig. Fachliche Weisungsgebundenheit gegenAYiber der Leitstelle oder
dem Axrztlichen Leiter bestehe nicht. Ebenso fehle es an einer Verpflichtung, die



Kleidung des Auftraggebers zu tragen. Hinsichtlich der Arbeitszeiten kAqnnten
Absprachen mit nachfolgenden A[Jrzten getroffen werden. Die Eingliederung in die
Arbeitsorganisation kAYnne hier nicht entscheidend sein. Vielmehr mAVssten zwei
Ebenen unterschieden werden. Zum einen sei der Kreis Nordfriesland verpflichtet,
den Rettungsdienst zu organisieren. Dies A¥sbernehme das Klinikum N

unter BerAVicksichtigung einer bestimmenden Organisationsstruktur. Soweit im
zweiten Schritt dann der Rettungsdienst mit Personal zu besetzen sei und der
Notarzt in die Organisation des Rettungssystems des Kreises Nordfriesland eintrete,
sei dies jedoch nicht entscheidend fAY4r die Annahme einer abhAxngigen
BeschAxftigung. Wesentlich sei nicht die TAxrtigkeit selbst, die ohnehin nur auf
wenige Stunden begrenzt sei und schon aus diesem Grund einer Eingliederung
entgegenstehe. Aus der Regelung der Beitragspflicht in A§ 23c Abs. 2 SGB IV folge
keine grundsAxtzliche Bewertung des Status von NotAnrzten.A

A
Der KIAxger hat beantragt,

unter Aufhebung des Bescheides vom 9. Februar 2016 in der Fassung des
Widerspruchsbescheides vom 31. Oktober 2016 festzustellen, dass seine TArtigkeit
als Notarzt fAYar den Kreis Nordfriesland ab dem 20. Februar 2015 nicht der
Versicherungspflicht in der Rentenversicherung und nach dem Recht der
ArbeitsfAqrderung unterliegt.

~

A
Die Beklagte hat beantragt,

die Klage abzuweisen.

~

A

Zur BegrA¥andung hat sie auf die AusfA¥zhrungen in den angegriffenen Bescheiden
verwiesen und ergAnnzend ausgefAYhrt, dass aus der zum 11. April 2017
geschaffenen Neuregelung in A§ 23c Abs. 2 Sozialgesetzbuch Viertes Buch (SGB 1V)
folge, dass eine nicht nebenberuflich ausgeA%bte TArntigkeit als Notarzt ein
abhAxngiges BeschAxftigungsverhArltnis begrA¥ande.

A

Der mit Beschluss des Sozialgerichts vom 15. MAxrz 2017 gemArA[] A§ 75 Abs. 2
Sozialgerichtsgesetz (SGG) beigeladene Kreis Nordfriesland hat sich der Klage
inhaltlich angeschlossen. Es sei mit dem KIAxger eine freie Mitarbeit auf
Honorarbasis vereinbart worden. Die AJbernahme jeder einzelnen Einsatzzeit sei
freiwillig und hinsichtlich Art und Weise der AusA%bung der TArtigkeit sei der
KIArger keinen Weisungen unterworfen. Dass der KIAxger die Dienste unter
Nutzung eines Notarztfahrzeuges durchzufA%hren habe, sich in
BereitschaftsrArnumen des Klinikums aufhalte und nach Alarmierung den Einsatz



https://dejure.org/gesetze/SGB_IV/23c.html
https://dejure.org/gesetze/SGB_IV/23c.html
https://dejure.org/gesetze/SGG/75.html

auch auszufA¥hren habe, sei nicht relevant. Diese UmstAxnde seien fAYr die
AusAYibung eines Axrztlichen Rettungsdienstes aufgrund gesetzlicher Vorgaben
immanent. Der Axrztliche Leiter des Rettungsdienstes sei nicht zur
Dienstplaneinteilung oder -Axnderung berechtigt, sondern trage nur die
Verantwortlichkeit fA%r die fachliche Anleitung und Kontrolle der
notfallmedizinischen Betreuung, die GewAxhrleistung der notfallmedizinischen Fort-
und Weiterbildung des Personals und sei fAYar eine jAxhrliche Auswertung der
QualitArtssicherungsmaAJnahmen im medizinischen Bereich des Rettungsdienstes
zustAxndig. Die Tatsache, dass ein freiwillig A¥4abernommener Dienst einzuhalten
sei, sei weder fAYr die eine, noch die andere Bewertung maA[jgeblich. Auch trage
der KIAxger ein unternehmerisches Risiko dergestalt, dass er trotz der zur
VerfA¥sgungsstellung seiner Arbeitskraft wegen fehlenden Einsatzes keine
Einsatzpauschale erhalte. Im A[Jbrigen greife die Beitragsregelung des A§ 23c Abs. 2

SGB IV erst, wenn nach Gewichtung der UmstArnde des Einzelfalls feststeht, dass
eine abhAxngige BeschAxftigung vorliegt. Eine zwingende gesetzliche Wertung
enthalte diese Norm nicht.

A

Mit Urteil vom 28. September 2018 hat das Sozialgericht die angegriffenen
Bescheide aufgehoben und festgestellt, dass Versicherungspflicht in der Renten-
und Arbeitslosenversicherung nicht vorliege. Die TArtigkeit des KIArgers stelle sich
nach einer WAYrdigung der GesamtumstArnde als selbstArnndige TArtigkeit dar, da
der KIAxger dem Beigeladenen zu 1. gegenAYiber nicht weisungsgebunden und
auch nicht in dessen Betrieb eingegliedert sei. Er habe seine Dienstzeiten ohne
Vorgaben des Beigeladenen zu 1. frei wAxhlen kAfnnen. WAxhrend einer
AYsbernommenen Schicht sei er nicht in den Betrieb der Rettungswache
eingegliedert gewesen, da er sich wArhrenddessen nicht permanent auf der
Rettungswache habe aufhalten mAVissen. Er sei nur verpflichtet gewesen, in
Rufbereitschaft zu sein, um im Falle eines Einsatzes innerhalb der Hilfsfrist von 12
Minuten am Einsatzort zu sein. Der KIArger habe zudem eine eigene
Berufshaftpflichtversicherung abgeschlossen, da er und nicht der Beigeladene zu 1.
im Falle eines Arrztlichen Kunstfehlers hafte. FAYar eine selbstArndige TAxrtigkeit
sprAnche weiterhin die HAYhe der VergA¥%tung. Mit 28,00 EUR pro
Bereitschaftsstunde und mA9glichen zusAxtzlichen 25,00 EUR pro Einsatz kAYnne
der KIArger seinen Lebensunterhalt bestreiten und Vorsorge fA%r das Alter
betreiben. Daneben erziele der KIAnger weitere Einnahmen aus anderen Axrztlichen
TAxtigkeiten. DemgegenA¥ber wAYsrden diejenigen Merkmale, die fAYr eine
abhAxngige BeschAxftigung sprArchen, der Bedeutung nach zurAVicktreten. Dies
gelte sowohl fAv4r die Tatsache, dass sich der KIArger zu den EinsArtzen von einem
beim Beigeladenen zu 1. angestellten Fahrer in einem Notarztwagen des
Beigeladenen zu 1. zum Einsatzort fahren lasse, als auch fA%r den Umstand, dass
der KIAxger keine wesentlichen Betriebsmittel und insoweit auch kein
unternehmerisches Risiko zu tragen habe. Kein relevantes Kriterium sei
demgegenAViber, dass der KIAnger im Einsatz die Art und Weise seiner TArtigkeit
selbstbestimmt durchfAYshre, da dies den TAxtigkeiten hAYherer Art, wie der eines
Notarztes, immanent sei. Die zum 5. April 2017 erfolgte Erweiterung des A§ 23c
SGB IV um den Absatz 2 sei kein Argument fAYar die zwingende Einstufung eines
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Notarztes als abhArngig BeschAxftigten. Eine solche Annahme sei &[] unabhArngig
von den Voraussetzungen des A§ 7 SGB IV a[]] systemwidrig.

A

Gegen die der Beklagten am 11. Dezember 2018 zugestellte Entscheidung hat diese
am 19. Dezember 2018 Berufung bei dem Schleswig-Holsteinischen
Landessozialgericht eingelegt. Zur BegrA¥ndung verweist sie auf die Darstellungen
in den streitgegenstAxndlichen Bescheiden. Der KIAxger sei als ErfA%llungsgehilfe
des beigeladenen Kreises weisungsgebunden in einer fremden Betriebsorganisation
tAntig gewesen und habe darAViber hinaus kein unternehmerisches Risiko
getragen.

Bei der AusAvibung seiner TArtigkeit sei er in besonderem MaA[Je von der
Infrastruktur des Beigeladenen zu 1. abhAxngig gewesen.

~

A
Die Beklagte beantragt,

das Urteil des Sozialgerichts Schleswig vom 28. September 2018 aufzuheben und
die Klage abzuweisen.

AAAAAAAAA

Der KIArger beantragt,

AAAAAAAAA die Berufung zurAvackzuweisen.

A

Er verweist auf die A¥berzeugende erstinstanzliche Entscheidung.

A

Der Beigeladene zu 1. stellt keinen Antrag, tritt der Berufung jedoch inhaltlich
entgegen. Die Entscheidung des Sozialgerichts sei nicht zu beanstanden. Es komme
entscheidend auf die BerA¥%cksichtigung der Vorgaben des Schleswig-HolsteiniA-
schen Rettungsdienstgesetzes an. Die durch den Rettungsdienst vorgegebene
Organisationsstruktur fA¥hre nicht zwingend zur Annahme eines Weisungsrechts
des Kreises, vielmehr sei die Organisationsstruktur aufgrund gesetzlicher und
berufsstandesrechtlicher Regelungen vorgegeben. Dies habe auch schon das
Landessozialgericht Nordrhein-Westfalen in seiner Entscheidung vom 8. Februar
2017 aJJ L 8 R 162/15 a[]] festgestellt. Die Einbindung in die durch das
Rettungsdienstgesetz vorgegebenen Organisationsformen begrA¥nde keine
Eingliederung in einen fremden Betrieb und eine von einem Dritten vorgegebene
Ordnung. MaA[]Jgeblich sei, dass der Arzt bei der Nutzung der Organisationsstruktur
keinen Weisungen unterliege, sondern selbst gegenA¥ber allen Beteiligten


https://dejure.org/gesetze/SGB_IV/7.html
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weisungsbefugt sei. Es sei seitens des Bundessozialgerichts anerkannt, dass die
bloA[Je Verpflichtung in abstrakt-generellen Afffentlich-rechtlichen Normen
vorgegebene Regeln einzuhalten, keine Weisungsgebundenheit im Sinne von A§ 7
Abs. 1 Satz 2 SGB IV vermittle (vgl. BSG, Urteil vom 25. April 2012 a0 B 12 KR
24/10 R; Urteil vom 28. Mai 2008 a[J[] B 12 KR 13/07 R). Ein unternehmerisches
Risiko bestehe zudem auch, da dem KlArger eine bestimmte Anzahl an Diensten
nicht zugesichert sei und selbst bei Eintragung in den Dienstplan nicht gesichert sei,
dass der Dienst auch tatsAxchlich ausgefA¥shrt werden wAYsrde. Daneben habe der
erkennende Senat bereits entschieden, dass das Merkmal des unternehmerischen
Risikos bei reinen Dienstleistungen wenig aussagekrAxftig fAY4r die Abgrenzung von
abhAxngiger und selbstAnndiger TArtigkeit sei.A A A

~

A

Die mit Beschluss des Senats vom 7. MA}:rz 2019 gemArA[] A§ 75 Abs. 2 SGG zum
Verfahren beigeladene Bundesagentur fAYar Arbeit hat keinen Antrag gestellt oder
Sachvortrag geleistet.

~

A

Dem Senat haben die Gerichtsakte sowie die Verwaltungsakte der Beklagten
vorgelegen. Diese Unterlagen sind Grundlage der vorliegenden Entscheidung
geworden. FAY4r die weiteren Einzelheiten zum Sach- und Streitstand wird darauf
verwiesen.

A

EntscheidungsgrAYnde

Die Berufung der Beklagten ist zulAxssig, insbesondere ist sie statthaft (A§ 143 SGG
) und fristgerecht innerhalb der Berufungsfrist des A§ 151 Abs. 1 SGG eingelegt
worden.

A

Die Berufung ist darA¥ber hinaus auch begrA¥ndet. Zu Unrecht hat das
Sozialgericht den streitgegenstAxndlichen Bescheid vom 9. Februar 2016 in Gestalt
des Widerspruchsbescheides vom 31. Oktober 2016 aufgehoben und das
Nichtvorliegen von Versicherungspflicht in der Rentenversicherung und nach dem
Recht der ArbeitsfAYrderung festgestellt. Zur A[Jberzeugung des Senats AYibt der
KIAxger seine TArntigkeiten als Notarzt im Rettungsdienst des Beigeladenen zu 1.
seit dem 20. Februar 2015 nicht als SelbstArndiger, sondern im Rahmen von
abhAxngigen BeschAxftigungsverhAxrltnissen aus, weshalb Versicherungspflicht in
der Rentenversicherung und nach dem Recht der ArbeitsfAfrderung besteht.A A
AAA

~

A
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Die Bescheide sind formell rechtmAxA[Jig. Insbesondere ist die Beklagte nach A§ 7a
Abs. 2 SGB IV fAYar den Erlass der Statusfeststellungsentscheidung im
Anfrageverfahren zustAxndig. Sie hat zudem mit ihrem Schreiben vom 8. Januar
2016 das besondere AnhAYrungserfordernis nach ASA 7a Abs. 4 SGB IV beachtet.

A

Die Bescheide sind auch materiell-rechtlich nicht zu beanstanden.
Versicherungspflichtig sind in der Rentenversicherung nach A§ 1 Satz 1 Nr. 1
Sozialgesetzbuch Sechstes Buch (SGB VI) und im Recht der ArbeitsfAqrderung nach
ASA 25 Abs. 1 Satz 1 Sozialgesetzbuch Drittes Buch (SGB Ill) gegen Arbeitsentgelt
beschAxftigte Personen. BeschAxftigung ist nach A§ 7 Abs. 1 Satz 1 SGB IV die
nichtselbstArnndige Arbeit, insbesondere in einem ArbeitsverhAxltnis. GemAxA[] A§ 7
Abs. 1 Satz 2 SGB IV sind Anhaltspunkte fA%r eine BeschAxftigung eine TAxtigkeit
nach Weisungen und eine Eingliederung in die Arbeitsorganisation des
Weisungsgebers. Nach der stAxndigen Rechtsprechung des Bundessozialgerichts
setzt eine BeschAxftigung voraus, dass der Arbeitnehmer vom Arbeitgeber
persAfnlich abhArngig ist. Bei einer BeschArftigung in einem fremden Betrieb ist
dies der Fall, wenn der BeschAxftigte in den Betrieb eingegliedert ist und dabei
einem Zeit, Dauer, Ort und Art der AusfA¥%hrung umfassenden Weisungsrecht des
Arbeitgebers unterliegt. Diese Weisungsgebundenheit kann a[J[] vornehmlich bei
Diensten hAfherer Art &[][] eingeschrArnkt und zur funktionsgerecht dienenden
Teilhabe am Arbeitsprozess verfeinert sein. DemgegenAYiber ist eine selbstAxndige
TAxrtigkeit vornehmlich durch das eigene Unternehmerrisiko, das Vorhandensein
einer eigenen BetriebsstAntte, die VerfAY4gungsmA9glichkeit A¥sber die eigene
Arbeitskraft sowie die im Wesentlichen frei gestaltete TArtigkeit und Arbeitszeit
gekennzeichnet. Ob jemand abhAxngig beschAxftigt oder selbstArndig tAxtig ist,
hArngt davon ab, welche Merkmale A%berwiegen (vgl. zum Ganzen z.B. BSG, Urteil
vom 29. August 2012 a[J] B 12 KR 25/10 R a[]] juris Rn. 15). Das Gesamtbild der
Arbeitsleistung bestimmt sich nach den tatsAxchlichen VerhAxiltnissen. Dies sind in
diesem Zusammenhang die rechtlich relevanten UmstAxnde, die im Einzelfall eine
wertende Zuordnung zum Typus der abhAxngigen BeschArftigung erlauben. Ob
eine abhAxngige BeschAxftigung vorliegt, ergibt sich zunArchst aus dem
VertragsverhAxltnis der Beteiligten, wie es sich aus den von ihnen getroffenen
Vereinbarungen ergibt und wie es im Rahmen des rechtlich ZulArssigen
tatsAxchlich vollzogen worden ist. Eine im Widerspruch zu ursprA¥nglich
getroffenen Vereinbarungen stehende tatsArchliche Beziehung und die sich hieraus
ergebenden Schlussfolgerungen auf die tatsAxchlich gewollte Natur der
Rechtsbeziehung geht der nur formellen Vereinbarung vor, soweit eine a[J[] formlose
a0 Abbedingung rechtlich mAfglich ist. Umgekehrt gilt, dass die NichtausA¥bung
eines Rechts unbeachtlich ist, solange diese Rechtsposition nicht wirksam
abbedungen ist. Zu den tatsAxchlichen VerhAxitnissen in diesem Sinne gehAqrt
daher unabhAxngig von ihrer AusAY%ibung auch die einem Beteiligten zustehende
Rechtsmacht. In diesem Sinne gilt, dass die tatsAxchlichen VerhAxrltnisse den
Ausschlag geben, wenn sie von Vereinbarungen abweichen (BSG, Urteil vom 10.
August 2000 a[J[] B 12 KR 21/98 R &[] juris Rn. 17). MaA[Jgeblich ist die
Rechtsbeziehung so, wie sie praktiziert wird, und die praktizierte Beziehung so, wie
sie rechtlich zulAxrssig ist (BSG, Urteil vom 29.A August 2012 a[J] B 12 KR 25/10 R
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all juris Rn. 16).
A

FAYar die Beurteilung der hier streitgegenstArndlichen TArtigkeit als im
Rettungsdienst tArtiger Arzt auf Honorarbasis gelten keine abweichenden
MaA[]JstArbe. Eine bloA[Je Bezeichnung als a[J[Jfreier Mitarbeiter auf
Honorarbasisa[][] oder auch als a[J[JHonorararzta[][] kennzeichnet
sozialversicherungsrechtlich kein besonderes TAxtigkeitsbild (so zu im Krankenhaus
tAntigen HonorarArnrzten das BSG, Urteil vom 4. Juni 2019 a[J] B 12 R 14/18 R &[]
juris Rn. 13). Die Abgrenzung zwischen BeschArftigung und SelbststArnndigkeit
erfolgt nicht lediglich abstrakt fA%r bestimmte Berufs- und TAxtigkeitsbilder,
sondern konkret anhand der MaA[JstAxbe des A§ 7 Abs. 1 Satz 2 SGB IV.

A

Nach MaA[Jgabe dieser GrundsAxtze AVibt der KIAxger die seit dem 20. Februar
2015 ausgeAYsbten TArtigkeiten als Notarzt im Rettungsdienst des Beigeladenen zu
1. als abhArngige BeschArftigungen aus. Zur A[Jberzeugung des Senats
AViberwiegen im Rahmen einer Gesamtschau die Merkmale einer abhArngigen
BeschAxftigung. Die TArtigkeit des KIAxgers wird entscheidend durch die
Eingliederung in die Organisationsstrukturen des Rettungsdienstes geprAxgt,
dessen TrArnger der Beigeladene zu 1. ist. Daneben treten Merkmale, die fAYar eine
selbstAxndige TArtigkeit sprechen, deutlich zurAVack.A

A

Ausgangspunkt fAYr die versicherungsrechtliche Bewertung sind die jeweiligen
EinzeleinsAxtze des KlAxgers. MaA[Jgeblich sind die VerhAxrltnisse, die nach
Annahme eines Dienstes wAxhrend dessen DurchfAYzhrung bestehen (vgl.A BSG,
Urteil vom 18. November 2015A &[J[] B 12 KR 16/13 RA &[] juris Rn. 19). Vor der
Zusage eines Dienstes trifft den KIAxger keine &[]] auch keine latente a[[]
Verpflichtung, TArtigkeiten fAY4r den Beigeladenen zu 1. auszuA¥sben. Der
Beigeladene zu 1. ist im Gegenzug auch nicht verpflichtet, dem KIAxger AuftrAxge
anzubieten. Folglich kann auch die Freiheit des KIAxgers, AVsber die Annahme eines
Dienstes immer wieder neu entscheiden zu kAYnnen, nicht ausschlaggebend fAYar
die BegrA¥ndung einer selbstArndigen TAxrtigkeit sein (so auch LSG Baden-
WAYarttemberg, Urteil vom 20. Juli 2020 a[J] L 4 BA 3646/18 &[] juris Rn 78).

A

DarA¥%ber hinaus kann nicht ohne Weiteres auf eine selbstArndige TArtigkeit
geschlossen werden, weil der KIAxger als Arzt in medizinischen Fragen
grundsAntzlich frei und eigenverantwortlich entscheidet (vgl. BSG, Urteil vom 4. Juni
2019 a0 B.12 R 14/18 R a[][] juris Rn. 22). Diese Weisungsfreiheit steht der
Eingliederung des KlAxgers in den Betrieb seines Auftraggebers grundsAxtzlich
nicht entgegen. Weisungsgebundenheit und Eingliederung in den Betrieb stehen
weder in einem RangverhAxrltnis zueinander, noch mAYssen sie stets kumulativ
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vorliegen. Die in A§ 7 Abs. 1 Satz 2 SGB IV genannten Merkmale sind schon nach
dem Wortlaut der Vorschrift nur a[JJAnhaltspunktea[]] fAYar eine persAfnliche
AbhAxngigkeit, also im Regelfall typische Merkmale einer BeschAxftigung, jedoch
keine abschlieA[Jenden Bewertungskriterien. Bei so genannten Diensten hAfherer
Art, d.h. TArtigkeiten, die besondere Qualifikationen erfordern, kann das
Weisungsrecht stark eingeschrAxnkt sein, ohne dass dies einer abhAxngigen
BeschArftigung entgegenstA¥inde. Die TAxrtigkeit kann auch dann weiterhin
fremdbestimmt sein, wenn sie ihr GeprArge von der Ordnung des Betriebes erhAxlt,
in deren Dienst die Arbeit verrichtet wird. Die Weisungsgebundenheit des
Arbeitnehmers verfeinert sich in solchen FAxllen zur funktionsgerechten, dienenden
Teilhabe am Arbeitsprozess (vgl. zum Ganzen BSG, Urteil vom 4. Juni 2019 a[][]

BA 12 KR 14/18 R &[][] juris Rn. 26).

A

Daran gemessen teilt der Senat die Auffassung der Beklagten, dass die
notArnrztliche TAxtigkeit des KIArgers ihr GeprArge durch die Ordnung des
Betriebes des Beigeladenen zu 1. erhAxit und der KIAxger im Rahmen seiner
Dienste in dessen Strukturen eingegliedert ist, was maA[Jgebliches Indiz fA%r das
Vorliegen einer abhArngigen BeschAxftigung ist.

A

Als TrAxger des Afffentlichen Rettungsdienstes stellt der Beigeladene zu 1. zur
ErfA%llung seines Versorgungsauftrages, der die Notfallrettung, den
Intensivtransport und den Krankentransport umfasst (A§ 1 Abs. 2 SHRDG), die
technischen, baulichen und sonstigen stationAxren Anlagen (u.a. Meldesystem,
Rettungswachen, Rettungsleitstelle) sowie die sArchliche (u.a. Rettungsfahrzeuge)
und die personelle Ausstattung (u.a. RettungssanitArter, Rettungsassistenten) zur
VerfAYsgung, im Rahmen dessen auch die notArrztliche Versorgung erfolgt. Nach
Alarmierung des diensthabenden Notarztes durch die Leitstelle ist dieser
verpflichtet, sich entsprechend der von der Leitstelle erfolgenden Steuerung des
Einsatzes so schnell wie mAfglich an den Aufenthaltsort des Notfallpatienten zu
begeben. Dieser Einsatz erfolgt regelmAxA[Jig mit einem Fahrzeug des
Beigeladenen zu 1., das AVber die Ausstattung zur notAxrztlichen Versorgung
verfA%gt und von einem Rettungsassistenten, mithin einem BeschAxftigten des
Beigeladenen zu 1., gefahren wird. Bei der am Einsatzort zu leistenden
medizinischen Versorgung greift der KIArger sodann auf die sArchlichen und
personellen Ressourcen des Beigeladenen zu 1. zurAVick. GegenA¥iber dem
weiteren Rettungsdienstpersonal ist der KIArger in medizinischen Fragen
weisungsbefugt. Der von einem Notarzt erbrachte Dienst entspricht gerade dem
Betriebszweck des RettungsdiensttrArgers. Vor allem die Nutzung der sAxchlichen
Mittel des Beigeladenen zu 1. sowie das Zusammenwirken mit dessen
Rettungsdienstpersonal macht deutlich, dass der KIAxger im Rahmen seiner
EinsArntze in die Strukturen des Betriebes des Beigeladenen zu 1. eingebunden ist
und dabei im Kernbereich seiner Aufgaben arbeitsteilig, und zwar mit
Weisungsbefugnis gegenAViber den Mitarbeitern des Beigeladenen zu 1. in
medizinischen Fragen zusammenwirkt. WAzhrend des Dienstes ist der KIAxger
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zudem an die Weisungen der Leitstelle gebunden, die in eigener Verantwortung
AViber die Notwendigkeit der Hinzuziehung des Notarztes entscheidet, dessen
Alarmierung veranlasst und auch seine Anfahrt an den Einsatzort steuert (A§ 17
Abs. 2 SHRDG). WAxhrend der zugesagten Dienstzeit muss der KIAxger seine
durchgArngige Einsatzbereitschaft sicherstellen; von der Rettungsleitstelle
angeforderte EinsArtze kAfnnen nicht verweigert werden. Sollte der KIAxger an der
AusA¥sbung eines zunAxchst zugesagten Dienstes verhindert sein, kann er Ersatz
nur aus dem Kreis der fAYar den Beigeladenen zu 1. tAratigen NotAxrzte
generieren.A

~

A

Die EinschAxtzung des KlArgers und des Beigeladenen zu 1., dass die Eingliederung
in die Organisationsstrukturen des Beigeladenen zu 1. vorliegend keine
BerAVacksichtigung finden dA%rfe, da die Strukturen auf gesetzlichen Vorgaben,
insbesondere denen des Schleswig-Holsteinischen Rettungsdienstgesetzes,
beruhten, teilt der Senat nicht. A[Jberzeugende GrAYsnde fAYar diese Ansicht sind
nicht erkennbar. Sie steht im A[Jbrigen auch im Widerspruch zu A§ 7 Abs. 1 Satz 2
SGB 1V, denn eine Sonderregelung fAYar bestimmte Berufsgruppen beziehungsweise
die Gruppe der NotAxrzte im Rettungsdienst ist darin nicht enthalten (so auch LSG
Baden-WAVirttemberg, Urteil vom 20. Juli 2020 a[J L 4 BA 3646/18 a[][] juris Rn.
83).

A

Eine Sonderreglung ergibt sich auch nicht aus A§A 23c Abs. 2 SGB IV. Nach dieser
Vorschrift sind Einnahmen aus notArrztlicher TAxtigkeit im Rettungsdienst unter
bestimmten UmstArnden nicht beitragspflichtig. Eine unmittelbare statusrechtliche
Einordnung notArrztlicher TArtigkeiten erfolgt durch die Regelung nicht. Sie setzt
lediglich voraus, dass die TArtigkeit im Rahmen einer sozialversicherungspflichtigen
BeschArftigung ausgeAYsbt werden kann und regelt angesichts der herausragenden
gesellschaftlichen Bedeutung der Sicherstellung der Axrztlichen Akutversorgung im
Notfall die Beitragsbefreiung in einer solchen TArtigkeit (Kasskomm/Ziegelmeier, A§
23c SGB IV Rn. 11). Auf diese Weise soll das zusAxtzliche Engagement
nebenberuflich tArtiger NotAxrzte im Rettungsdienst erleichtert werden

(BT-Drs.A 18/11205, S. 79).

A

DarA¥%ber hinaus spricht einiges dafAYr, dass die gesetzlichen Vorgaben zur
Ausgestaltung und Sicherung des AYffentlichen Rettungsdienstes gerade bedingen,
dass der TrAxger des Rettungsdienstes maA[jgeblichen Einfluss auf das fAYar ihn
tAntige Personal ausAVibt. Die regulatorischen Rahmenbedingungen bewirken im
Regelfall die Eingliederung auch des notAxrrztlichen Personals in die Organisations-
und Weisungsstruktur der RettungsdiensttrAxger (so entsprechend festgestellt fAVar
die TAxtigkeit von A[Jrzten in KrankenhArusern in BSG, Urteil vom 4. Juni 2020 &[]
B 12 R 14/18 R &[][] juris Rn 23 sowie fAVar PflegefachkrAxfte in stationAxren
Pflegeeinrichtungen in BSG, Urteil vom 7. Juni 2019 a[J] B 12 R 6/18 R a[]] juris Rn.
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26). Die RettungsdiensttrAxger haben zahlreiche Kontroll-, Sicherstellungs- und
Lenkungsaufgaben, die zu einem nicht unmaA[Jgeblichen Einfluss auf die
TAxtigkeiten der NotArrzte fAYhren. So obliegt der vom Kreis bestellten A[Jrztlichen
Leitung Rettungsdienst (AJJLRD, A§ 11 SHRDG) die fachliche Aufsicht A¥ber die
NotAxrzte. In diesem Sinne ist auch in A§ 4 Abs. 2 der Vereinbarung zur Vermittlung
von NotArrztinnen und NotArrzten zur Sicherstellung der Notarztversorgung
zwischen dem Beigeladenen zu 1. und dem Klinikum N explizit
festgehalten, dass die A[Jrztliche Leitung die dem Rettungsdienst des Kreises
zustehende Weisungsbefugnis AVber die NotAxrzte ausAYsbt. Daneben hat der
Kreis sicherzustellen, dass das eingesetzte Personal die erforderliche Qualifikation
aufweist und regelmArA[Jig fortgebildet wird (A§ 16 SHRDG). ZusArtzlich sind die
schleswig-holsteinischen RettungsdiensttrAxger verpflichtet, MaA[Jnahmen
durchzufAYhren, die die QualitArt im Rettungsdienst sichern (A§ 10 Abs. 1
SHRDG).

A

DemgegenAYiber sind Indizien, die im Rahmen der GesamtabwArgung den
Ausschlag fAYsr das Vorliegen einer selbstAxndigen TAxrtigkeit geben kAfnnten,
nicht zu erkennen. Dass KIAxger und Beigeladener zu 1. ein A%bereinstimmendes
Interesse an der BegrAYsndung einer selbstArndigen BeschAxftigung haben, ist bei
deutlichem A[Jberwiegen der Merkmale einer abhArngigen BeschAxftigung
unbeachtlich (BSG, Urteil vom 14. MAxrz 2018 &[J[] B 12 R 3/17 R &[] juris Rn. 13).
Auf die fehlende soziale SchutzbedAvarftigkeit des KIAxgers, die auch immer nur
eine Momentaufnahme darstellt, kommt es nicht an. Sie ist im Rahmen der
AbwAxgung nach A§ 7 Abs. 1 SGB IV kein zulArssiges Kriterium. Denn die
Sozialversicherung dient auch immer dem Schutz der Interessen derjenigen
Solidargemeinschaften, die als Mitglieder von Pflichtversicherungssystemen
zusammengeschlossen sind. Aufgrund dessen haben die Vertragspartner
grundsArtzlich keine Dispositionsfreiheit hinsichtlich der
sozialversicherungsrechtlichen Einordnung einer TAxtigkeit (vgl. BSG, Urteil vom
4.A Juni 2019 &[]0 B 12 KR 14/18 R &[] juris Rn. 34).

A

DarA¥%ber hinaus trAngt der KIAxger im Rahmen seiner notAxrztlichen TArtigkeit
kein nennenswertes, das Gesamtbild der Arbeitsleistung prArgendes
Unternehmerrisiko. MaA[Jgebliches Kriterium fAY%r ein solches Risiko eines
SelbststAxndigen ist, ob eigenes Kapital oder die eigene Arbeitskraft auch mit der
Gefahr des Verlustes eingesetzt wird, der Erfolg des Einsatzes der tatsAxchlichen
und sAxchlichen Mittel also ungewiss ist (vgl. z.B. BSG, Urteil vom 28. Mai 2008 a[][]
B 12 KR 13/07 R &[] juris). Aus dem (allgemeinen) Risiko, auA[Jerhalb der
Erledigung einzelner AuftrAxge zeitweise die eigene Arbeitskraft gegebenenfalls
nicht verwerten zu kAqnnen, folgt kein Unternehmerrisiko bezAYaglich der einzelnen
EinsAntze (BSG, Urteil vom 18. November 2015 &[J[] B 12 KR 16/13 R a[][] juris Rn.
36). Vorliegend hat der KIAxger aufgrund der VergAYstung nach geleisteten Stunden
kein relevantes Verlustrisiko getragen. Dass der Verdienst geringer ausfallen
konnte, wenn keine Einsatzpauschalen angefallen sind, steht dieser EinschArtzung
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nicht entgegen. Wagniskapital in relevanter GrAfA[Je hat der KIAxger nicht
eingesetzt. Ebenso wenig wurde zwischen den Vertragspartnern eine
Schadenersatzpflicht bei NichtAYabernahme eines zugesagten Dienstes vereinbart.

~

A

Unter AbwAxgung aller Merkmale fAi/4hrt das Gesamtbild der TArtigkeit des
KIAxgers zum Vorliegen einer BeschAxftigung. MaA[Jgeblich ist der Grad der
Einbindung in die

ArbeitsablArnufe und Organisationsstrukturen des Beigeladenen zu 1. Mit dem
Antritt eines Dienstes dient der KIAnger dem Betriebszweck des Beigeladenen zu 1.
als TrAnger des Afffentlichen Rettungsdienstes. Die fAYsr eine SelbstAxndigkeit
sprechenden Aspekte kAfnnen den vor diesem Hintergrund bestehenden Eindruck
einer abhAxngigen BeschAxftigung nicht durchgreifend erschAYsttern.

~

A

Die zu treffende Kostenentscheidung richtet sich nach A§ 193 SGG und folgt dem
Ausgang des Verfahrens in der Hauptsache.

A
GrAYande, die Revision zuzulassen, sind nicht ersichtlich (vgl. A§ 160 Abs. 2 SGG).

MaA[Jgeblich fAYur die statusrechtliche Einordnung der TAxtigkeit des KlIAxgers sind
die VerhAxltnisse im Einzelfall.

Erstellt am: 28.12.2021

Zuletzt verandert am: 23.12.2024


https://dejure.org/gesetze/SGG/193.html
https://dejure.org/gesetze/SGG/160.html
http://www.tcpdf.org

