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_ WV GF am:
Zusammenarbeit Facharzt und PP/KJP im Wege des Job-Sharings :

Sehr geehrter Herr Dr. Wittmann, Vorgang/AZ:
sehr geehrte Damen und Herren, -

im Nachgang zu unseren Ausfilhrungen zur Anstellung von Psychotherapeuten. ist die interes-
sante weitergehende Frage eines Mitglieds aufgetaucht, ob ein nicdergelassener Facharzt fiir
Psychotherapeutische Medizin im Wege der Job-Sharing-Zulassung oder —Anstellung cine .
Zusammenarbeit mit Psychologischen Psychotherapeuten/Kinder- und Jugendlichenpsycho-
therapeuten eingehen kann. Da diese Frage sicher iiber den Einzelfall hinaus von Interesse ist,
haben wir sie mit Blick auf die Eignung zur Verdffentlichung auf den Seiten der PKN allge-
mein gefasst.

Um die Antwort vorweg zu nehmen: Eine derartige Zusammenarbeit ist leider nicht moglich.
Die folgenden Ausfithrungen sollen das Ergebnis nachvollziehbar machen und gelten glei-
chermalen fiir Job-Sharing-Zulassung und —Anstellung von PP/KJP bei Arzten.

1. Fachidentitiit, § 101 Abs.1S.1Nr.4 und 5SGBV

In § 101 Abs. 1 8. 1 Nr. 4 bzw. 5 SGB V ist die Job-Sharing-Zulassung bzw. —Anstellung
geregelt. Vorausgesetzt ist insbesondere, dass der Job-Sharer demselben Fachgebiet angehort
wie der zugelassene Vertragsarzt und, sofern die Weiterbildungsordnungen Facharztbezeich-
nungen vorsehen, miissen sogar diese sich decken. Die Regelung dieser Formen der Zusam-
menarbeit im einzelnen einschliefilich der Frage, welche Facharztbezeichnungen ,kompati-
bel“ sind, wenn auf einem Fachgebiet mehrere dieser Bezeichnungen bestehen, weist der Ge-
setzgeber dem Gemeinsamen Bundesausschuss (G-BA) zu. Diesem Aufirag ist der G-BA in §
23b Bedarfsplanungs-Richtlinie zur Fachidentitit als Voraussetzung der Job-Sharing-
Zulassung und in § 23j Bedarfsplanungs Richtlinie zur Fachidentitdt bei der Job-Sharing-
Anstellung nachgekommen.
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Fachidentitdt liegt danach vor, wenn die Facharztkompetenz und, sofern eine entsprechende
.. Bezeichnung gefiihrt wird, die Schwerpunktkompetenz iibereinstimmen (§ 23b Abs. 1 8. 2

_bzw. § 23j S. 1 Bedarfsplanungs-Richtlinie). Daraus folgt der Grundsatz, dass ein Facharzt fiir
Psychotherapeutische Medizin nur mit einem cben solchen Facharzt im Wege des Job-
Sharings zusammenarbeiten kann.

Diese vergleichsweise restriktive Regelung ist in der Bedarfsplanung begriindet, geht es doch

. um Ausnahmeregelungen, die trotz Bestehens von Zulassungsbeschrinkungen noch nicht

zugelassenen Arzten und Psychotherapeuten eine Teilnahme an der vertragsdrztlichen bzw.
vertragspsychotherapeutischen Versorgung ermdglichen sollen. Dabei hat der Gesetzgeber
durch die Ankniipfung an die Weiterbildungsordnungen ausdriicklich vorgegeben, dass fiir
das Merkmal der Fachidentitiit nicht der Riickgriff auf die Arztgruppen im Sinne der Bedarfs-
planungs-Richtlinie gentigt. Diese Arztgruppen sind grobmaschiger im Vergleich zu den Wei-
terbildungsordnungen und diirfen dies auch sein, da ohne ausdriickliche Normierung nicht
zwingend an die Weiterbildungsordnungen anzukniipfen ist (BSG, 9.6.1999, B 6 KA 37/98 R,
- zit, n. juris, Rn. 19). Dies hat zur Folge, dass die Begriffe Arztgruppe und Fachidentitit re-
gelméBig nicht deckungsgleich sind.

Zur Begriindung heifit es, dass die Fachidentitéit im Sinne des Weiterbildungsrechts erforder-
lich ist, damit die Praxisidentitiit erhalten bleibt. Es soll sicher gestellt werden, dass durch die
- Hereinnahme einer weiteren Person die Leistungen des Praxisinhabers weder nach Art noch
nach Umfang ausgeweitet werden (BT-Ds. 13/7264, S. 65). Allein durch die Begrenzung auf
den bisherigen Praxisumfang in Form der abgerechneten Punktmenge ist dies noch nicht ge-
wihrleistet. Es muss auch dafiir gesorgt werden, dass das zugestandene Punktekontingent
‘nicht fiir andere Leistungen ,,ausgegeben® wird. Dies wird erreicht, indem man im Wege der
Fachidentitit (weitgehend) ausschliefit, dass Personen, die unterschiedliche Leistungen er-
bringen diirfen, im Wege des Job-Sharings zusammenarbeiten.

Mangels Fachidentitit im Sinne des § 101 Abs. 1 8. 1 Nr. 4 bzw. 5 SGB V scheidet ein Job-
Sharing zwischen Arzten und PP/KJP damit aus.

2. Keine Verwerfung zu § 95 Abs. 1 S.3SGB V

Dieses Ergebnis ist auch im Vergleich zu § 95 Abs. 1 SGB V ,stimmig“. Es geht um das
Merkmal ,.fachiibergreifend” als cine der Griindungsvoraussetzungen fiir ein Medizinisches
Versorgungszentrum (MVZ). Dazu ist geregelt, dass ein MVZ dann fachiibergreifend ist,
wenn in ihm Arzte mit verschiedenen Facharzt- oder Schwerpunktbezeichnungen tétig sind;
es ist dagegen nicht fachiibergreifend, wenn séimtliche Arzte der psychotherapeutischen Arzt-
gruppe nach § 101 Abs. 4 SGB V angehdren (§ 95 Abs. 1 8.3 SGB V).

Sofort dringt sich die Frage auf, wie es sein kann, dass ein Facharzt fiir Psychotherapeutische
Medizin und cin PP/KJP mangels Fachidentitit kein Job-Sharing praktizieren konnen, gleich-
zeitig aber auch nicht fachiibergreifend ,,sind*, ihnen also auch die Griindung eines MVZ
verwehrt ist.

- Dies ist jedoch nur scheinbar widerspriichlich, vielmehr ist die Regelung in § 95 Abs. 1 8. 3
SGB V nur konsequent. Denn ohne eine solche Bestimmung wiire eine Zusammenarbeit zwi-
schen Fachdrzten und PP/KJP nach der grundsitzlichen Ankniipfung an die Weiterbildungs-
ordnungen stets. fachiibergreifend. Hier konnte und musste der Gesetzgeber von der ihm zu-
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stehenden Mdglichkeit Gebrauch machen, Abweichendes zu regeln, wenn er seiner Einschét-
zung, dass Kombinationen innerhalb der psychotherapeutischen Arztgruppe nicht den (Geset-
zes-)Zweck des MVZ der ,,Versorgung aus einer Hand“ umsetzen konnen, zur Geltung ver-
helfen wollte. Zur Begriindung heiit es, dass diese Arztgruppe denselben Versorgungsbereich
abdecke (BT-Ds. 16/2474, S. 21).

Im Ubrigen steht die Arztgruppe der Psychotherapeuten nicht alleine als quasi doppelt be-
nachteiligt da. Abgesehen davon, dass nur innerhalb dieser Arztgruppe die Bildung eines
MVZ ausscheidet — sobald also ein weiterer Facharzt einer anderen Arztgruppe beteiligt ist,
ist ein MVZ méglich — ist in gleicher Weise die Gruppe der Hausérzte betroffen. Daneben
gibt es umgekehrt doppelt begiinstigte Fach#rzte, die trotz unterschiedlicher Bezeichnung als
fachidentisch im Sinne des § 23b bzw. § 23j Bedarfsplanungs-Richtlinie eingestuft werden,
und gleichzeitig cben wegen unterschiedlicher Facharztbezeichnung im Sinne des § 95 Abs. 1
SGB V fachiibergreifend sind.

3. Keine Verwerfung mit Blick auf die Nachfolgecignung im Sinne des § 103 Abs. 4 SGB
V innerhalb der Arztgruppe der Psychotherapeuten

Das bisherige Ergebnis fiigt sich auch widerspruchsfrei ein in die aktuelle Rechtsprechung zur
Nachfolgeeignung innerhalb der Arztgruppe der Psychotherapeuten.

Zunichst: Im Gegensatz zu den eben aufgefiihrten gesetzlichen Regelungen zum Job-Sharing
und zum MVZ findet sich keine Ankniipfung an die Weiterbildungsordnungen in § 103 Abs.
4 SGB V, namentlich fehlt die ausdriickliche Bezugnahme auf Fachgebiete und Facharztbe-
zeichnungen. AuBerdem hat die Norm im Unterschied zu § 101 Abs. 1 S. 1 Nr. 4 bzw. 5 SGB
V nicht nur die Bedarfsplanung im Blick, sondern dient vor allem dem Eigentumsschutz (Art.
14 Abs. 1 GG) des Praxisinhabers.

Dieser Befund hat zur Konsequenz, dass fiir die Frage der Nachfolgeeignung eines Bewerbers
mangels ausdriicklichen gesetzlichen Riickgriffs auf das berufsrechtliche Weiterbildungsrecht
nicht auf den Begriff der Fachidentitit, wie er durch die Weiterbildungsordnungen definiert
wird, abzustellen ist (SG Marburg, 11.10.2006, S 12 KA 732/06, zit. n. juris, Rn. 34).

MaBgeblich ist damit im Rahmen des Nachbesetzungsverfahrens allein, ob ein Bewerber ge-
eignet ist, die Praxis des abgabewilligen Inhabers im Wesentlichen fortzufithren, wobei auf
das zu versorgende Patientenklientel abzustellen ist.

Dazu hatte das LSG Hessen fiir die Arztgruppe der Psychotherapeuten kiirzlich zu entschel—
den, ob ein Psychologischer Psychotherapeut geeignet ist als Nachfolger eines Facharzies fiir
Psychotherapeutische Medizin. Im entschiedenen Fall hatten sich auf den ausgeschriebenen
Sitz ausschlieBlich Psychologische Psychotherapeuten beworben. Das Gericht bejahte die
Eignung und verwies zum einen auf die bereits erwéhnte fehlende ausdriickliche Ankniipfung
an das Weiterbildungsrecht. Zum anderen habe der Gesetzgeber, wenn er eine Nachfolge in-
nerhalb einer Arztgruppe habe ausschliefien wollen, dies ausdriicklich regeln miissen, wie sich
am Beispiel der Gruppe der Hausérzte zeige (LSG Hessen, 23.5.2007, L 4 KA 72/06, zit. n.
juris, Rn. 19). Fiir diese gilt seit 1.1.2006, dass vorrangig Allgemeinirzte als Nachfolger auch
von beispiclsweise internistischen Hausarztsitzen zu berticksichtigen sind (§ 103 Abs. 4 5. 5
SGB V). Doch auch dort ist nicht bestimmt worden, dass Bewerbungen anderer Arzte der

- hausirzilichen Arzigruppe nicht zu berucks1cht1gen sind, falls etwa keine Bewerbungen von

Allgemelnmedlzmern vorliegen.
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Mangels ausdriicklicher Regelung ist es damit insbesondere auch ausgeschlossen, die sog.
Arztvorbehaltsquote in die Nachfolgeregelung des § 103 Abs. 4 SGB ,hineinzulesen®. Der
Gesetzgeber hat durch die Zusammenfassung als Arztgruppe (§ 101 Abs. 4 S. 1 SGB V) und
die einheitliche Vorgabe zur Honorierung (§ 85 Abs. 4 S. 4 SGB V) deutlich zum Ausdruck
gebracht, dass Psychotherapie von Arzten wie von ,nicht-drztlichen® Psychotherapeuten
gleichberechtigt und in gleicher Qualitit erbracht wird (SG Marburg, 11.10.2006, S 12 KA
732/06, zit. n. juris, Ro. 35). Da eine Fortfithrung ,,im Wesentlichen“ geniigt, kommt es darii-
ber hinaus nicht darauf an, dass ein Psychologischer Psychotherapeut nicht in identischem.
Umfang Rezepte ausstellen kann wie ein drztlicher Kollege (L.SG Hessen, 23.5.2007, L 4 KA
72/06, zit. n. juris, Rn. 19).

4. Zusammenfassung

Die Begriffe Fachgruppe und Arztgruppe sind regelmifBig nicht deckungsgleich. Die Fach-
identitit wird durch die Weiterbildungsordnungen bestimmt. Demgegeniiber ist die Einteilung
- in Arztgruppen deutlich gréber.

Die Regelungen zum Job-Sharing und zum MVZ kniipfen an die Fachidentitiit an. Dagegen
fehlt ein Abstellen auf das Weiterbildungsrecht im Rahmen der Regelung des Nachbeset-
zungsverfahrens (§ 103 Abs. 4 SGB V). Nur dort ist auBerdem der Eigentumsschutz des Pra-
xisinhabers zu beriicksichtigen. Daher kénnen mit Blick auf die berufliche Eignung als Nach-
folger auch andere Berufstriiger beispielsweise innerhalb der Arztgruppe in Betracht kommen.
- Zu fragen ist nur, ob diese den von der abzugebenden Praxis sichergestellten Teil der Versor-
gung im Wesentlichen {ibernehmen kdnnen. '

Ein Job-Sharing zwischen einem Facharzt (auch) der psychotherapeutischen Arztgruppe und
PP/KJP ist wegen der gesetzlichen Ankniipfung an den Begriff der Fachidentitét nicht mg-
lich. ' '

Df. Uta Riiping
Rechtsanwiltin




