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Zu Anderungsantrag 7 des Gesetzesentwurfs der Fraktion der CDU/CSU und SPD zum
Entwurf eines Gesetzes zur Starkung der Heil- und Hilfsmittelversorgung (HHVG),
Bundestagsdrucksache 18/10186

Die Arbeitsgemeinschaft berufsstandischer Versorgungseinrichtungen e.V. ist der Spitzen-

verband der 89 berufsstandischen Versorgungswerke der Freien Berufe in Deutschland.

Verfassungsrechtlicher Aspekt:

Die Arbeitsgemeinschaft berufsstédndischer Versorgungseinrichtungen e. V. (ABV) ist der
Auffassung, dass die geplante Novellierung in 8 23c SGB 1V, in die ein neuer Absatz 2 ein-
gefugt werden soll, nach der Einkiinfte aus Tatigkeiten als Notarzt im Rettungsdienst nicht in
der gesetzlichen Sozialversicherung zu verbeitragen sind, wenn eine Beschéaftigung im Um-
fang von regelmé&Rig funfzehn Stunden wdchentlich aul3erhalb des Rettungsdienstes ausge-

Ubt wird, verfassungsrechtlich problematisch sein kénnte.

Zur Begrundung dieser Rechtsauffassung ist zunachst daran zu erinnern, dass jedwede arzt-
liche Tatigkeit, gleich ob sie im Anstellungsverhaltnis ausgeibt wird oder selbstandiger Natur
ist, seit jeher zu einer Beitragspflicht in einem berufsstandischen Versorgungswerk fihrt. Ein
berufsstandisches Versorgungswerk wird damit auch nach Inkrafttreten der gesetzgeberi-
schen Anderung weiterhin Beitrdge aus notarztlicher Tatigkeit erheben, da sich sein Sat-
zungsrecht auf Landesrecht stiitzt und von den bundesgesetzlichen Normen des SGV IV
nicht erfasst wird. Indem der Gesetzgeber fir Regelungsbereiche auRerhalb der berufsstan-
dischen Versorgung allerdings bestimmte arztliche Tatigkeiten von einer Beitragspflicht aus-
nimmt, wahrend fur andere &arztliche Tatigkeiten eine Beitragspflicht in der gesetzlichen So-
Zialversicherung besteht (solange das Befreiungsrecht nach Mal3gabe des § 6 Abs. 1 SGB
VI nicht ausgeubt wird), handelt er im Hinblick auf die Berufsfreiheit nach Artikel 12 GG und
dem allgemeinen Gleichheitssatz des Art. 3 GG in bedenklicher Weise.

Gleichbehandlungsprobleme konnen infolge der geplanten gesetzgeberischen Anderung fiir
die betroffenen Notarzte auch entstehen, je nachdem, ob ihre Tatigkeit als abh&ngige Be-
schaftigung oder selbstandige Tatigkeit bewertet wird. Denn im Fall der abhangigen Beschaf-
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tigung wirde der nach § 172a SGB VI zugunsten des berufsstandischen Versorgungswerks
anfallende Arbeitgeberzuschuss in Héhe des halben bei Nichtbefreiung von der Rentenversi-
cherungspflicht falligen Beitrags entfallen, wahrend der Notarzt als berufsstédndisch Versi-
cherter gegentuiber seinem Versorgungswerk in voller Hohe beitragspflichtig bliebe, solange
er nicht aus anderen arztlichen Einkunften bereits Beitrdge an sein Versorgungswerk bis zur

Beitragsbemessungsgrenze zabhilt.

Diese Ungleichbehandlung wird durch das Gesetz erst begrindet, denn mit dem bloRem
Entfallen einer Beitragspflicht bleibt eine versicherungsrechtliche Einordnung als abhangige
Beschaftigung oder selbstandige Tatigkeit zum Beispiel im Rahmen von Statusverfahren
denkbar. Die Regelung, von der sich der Gesetzgeber einer Anreizwirkung zur Ableistung
von Notdiensten erhofft, verkehrte sich somit in ihr Gegenteil und entlastete ausschliellich
die Arbeitgeber. Zudem entsteht im Rahmen des Arbeitgebermeldeverfahrens nach 8 28a
SGB IV Anderungsbedarf bei systemgepriiften Abrechnungsprogrammen wie auch tragersei-

tig, wenn beitragsfreie Entgelte gemeldet werden mussen.

Nach Auffassung von ABV ware es deshalb zielfihrend, das Problem auf der grundlegenden
Ebene des Versicherungsrechts anzugehen und nicht erst die beitragsrechtlichen Folgen
I6sen zu wollen. Denn seit Jahren ist eine divergierende und widersprichliche Rechtspre-
chung der Sozialgerichte insbesondere zu verzeichnen, die verschiedenste, bislang genuin
als selbstandig betrachtete Tatigkeiten wie die eines Notarztes als arbeitnehmeréhnlich cha-
rakterisiert. Die dazu von der sozialgerichtlichen Rechtsprechung entwickelten Abgren-
zungskriterien sind unklar und mitunter widerspruchlich. So kann es doch fur die Abgrenzung
von selbstandiger Tatigkeit und abhangiger Beschéftigung nicht darauf ankommen, welche
Art von Betriebsmitteln ein Selbstéandiger bei der Ausiibung seiner Tatigkeit einsetzt. Am
Beispiel des Notarztes gesprochen urteilt beispielsweise ein Landessozialgericht, dass des-
sen scheinselbstandige Tatigkeit unter anderem daraus resultiere, dass dieser bei der Aus-

Ubung seiner Notdiensttatigkeit kein eigenes Rettungsfahrzeug (als Betriebsmittel) mitbringe.

ABYV ist daher der Auffassung, dass die gesetzgeberische Zielstellung, arztliche Notdienste
von einer allgemeinen Sozialversicherungspflicht in allen Zweigen auszunehmen, wesentlich
besser und zielfiihrender dadurch geldst werden kénnte, dass der Gesetzgeber das Problem
auf der versicherungsrechtlichen, und nicht erst auf der beitragsrechtlichen Ebene angeht
und zu 8 7 SGB IV (bzw. korrespondierend 8 2 Abs. 1 Nr. 9 SGB VI), was die Abgrenzung
von abhangiger Beschaftigung und Selbstandigkeit betrifft, klarstellende Anderungen in den
genannten Rechtsnormen vornimmt, indem er die mitunter absurde Rechtsprechung der So-

zialgerichte korrigiert und vereinheitlicht. Wirde auf diesem Wege sichergestellt, dass ein
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Notarzt eine selbstédndige Tatigkeit ausibt, wiirde neben der Beitragspflicht gegeniber ei-
nem berufsstandischen Versorgungswerk, wie sie seit jeher bestand, keine weitere Sozial-

versicherungspflicht eintreten.

Satzungsrechtlicher Aspekt:

Die Téatigkeit eines Notarztes ist eine genuin arztliche. Sie kann in keinem Fall von einer an-
deren Berufsgruppe, etwa Rettungssanitatern, wahrgenommen werden. Die Systematik der
arztlichen Versorgungswerke beruht darauf, jedwede arztliche Tatigkeit der Beitragspflicht zu
unterwerfen. Zuséatzlich zu dem Kompetenzproblem, dass eine Anderung des § 23c SGB IV
das Beitragsrecht landesrechtlich fundierter arztlicher Versorgungswerke nicht regeln kann,
kann der Satzungsgeber aus systematischen Griinden auf keinen Fall von dem Grundsatz
der Verbeitragung jedweder arztlicher Tatigkeit abgehen. Die Beitragspflichtigkeit notarztli-
cher Tatigkeit im Versorgungswerk bliebe damit auch nach der vorgeschlagenen Anderung
des § 23c SGB |V bestehen.

Gesetzessystematischer Aspekt:

Gegen die angestrebte Anderung des § 23c SGB IV bestehen ferner systematische Beden-
ken. § 23c SGB |V stellt die frihere Praxis der Sozialversicherungstrager, arbeitgeberseitige
Leistungen an Empfanger von Entgeltersatzleistungen der Sozialversicherung sowie von
Krankentagegeldern privater Krankenversicherungen von der Beitragspflicht auszunehmen,
auf eine gesetzliche Grundlage. Bereits diese Regelung stellt eine allerdings auf freiwillige
Leistungen ohne Bezug zur Arbeitsleistung begrenzte Durchbrechung der Beitragssystema-
tik der Sozialversicherung dar. Wenn nun aber diese Ausnahme von der Regel auf genuine,
durch Arbeitsleistung begrindete Entgelte von Notérzten ausgeweitet wird, droht an dieser

Stelle eine Durchbrechung der Gesetzessystematik.

Beurteilung:

Wenn es das Ziel des Gesetzgebers ist, mit diesem Anderungsantrag den Anreiz, arztliche
Notdienste zu leisten, durch Freistellung von der Beitragspflicht zu erhéhen, wird dies fiur die
gesetzliche Kranken-, Pflege- und Arbeitslosenversicherung erreicht. Es wird mangels bun-
desgesetzlicher Regelungskompetenz nicht erreicht fir die Beitragspflicht im arztlichen Ver-
sorgungswerk. Da notéarztliche immer und unbestritten genuin arztliche Tatigkeit ist, kann
auch der Satzungsgeber die Beitragsfreistellung nicht freiwillig nachbilden, ohne den Grund-

bestand der arztlichen Altersversorgung in Frage zu stellen.

Dies fuhrt zu folgender Schlussfolgerung: Angestellte Notérzte, die den Notdienst im Auftrag

des sie beschéaftigenden Krankenhauses durchfiihren, werden ebenfalls mit dem vollen Bei-
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trag statt nur mit dem Arbeitnehmeranteil an den Beitrdgen zum Versorgungswerk belastet,
sofern sie die Beitragsbemessungsgrenze der Rentenversicherung nicht ohnehin Gberschrei-
ten. Ob die fir die Tatigkeit im Krankenhaus bestehende Befreiung von der Rentenversiche-
rungspflicht nach 8§ 6 Abs. 1 SGB VI auch fir die notarztliche Tatigkeit gilt, ist infolge der
Rechtsprechung des Bundessozialgerichts vom 31.10.2012 im Einzelfall nach MalRgabe der
Verwaltungspraxis der Deutschen Rentenversicherung zu prufen und kann darum von uns

nicht abschlieRend beurteilt werden.

Selbstandige Notarzte werden mit dem gesamten Versorgungswerksbeitrag belastet. Wer-
den Sie im Rahmen einer Statusprifung durch die Rentenversicherung als arbeithehmerahn-
liche Selbstandige qualifiziert, kbnnen sie sich fur die notarztliche Tatigkeit von der Renten-
versicherungspflicht befreien lassen, missen sich infolge der Rechtsprechung des Bundes-
sozialgerichts vom 31.10.2012 aber dann fur jede einzelne Téatigkeit arbeitgeberbezogen
befreien lassen. Auch sie kdmen durch die vorgeschlagene Erganzung des 8 23c SGB IV
nicht in den Genuss des Arbeitgeberzuschusses nach 8§ 172a SGB VI. Ob die Rentenversi-
cherung noch Statusverfahren durchfuhrt flur Téatigkeiten, die der Beitragspflicht entzogen

sind, kdnnen wir nicht beurteilen.

Anderungsvorschlag:
Nach unserer Ansicht sollte der dem § 23c SGB IV anzufugende Absatz 2 erganzt werden

um den Satz:

,Die Regelung des Satz 1 gilt nicht fur die Beitragszuschiisse des Arbeitgebers fir Mitglieder
berufsstandischer Versorgungseinrichtungen nach 8 172a, die in der Hohe bestehen bleibt,

als wenn Beitragspflicht in der gesetzlichen Rentenversicherung bestiinde.”

Begrindung:

Die Ergadnzung soll sicherstellen, dass eine Regelung, die die Attraktivitat notarztlicher
Dienste durch Beitragsfreistellung erhéhen soll, de facto zu einer Mehrbelastung von Notarz-
ten durch die AuRerkraftsetzung der Zuschusspflicht des Arbeitgebers zu den Beitragen im

arztlichen Versorgungswerk fihrt.



