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Entscheidungsdatum

10.07.2019
Norm

ASVG 8338
ASVG §341
ASVG 8342
ASVG §345
ASVG 8410
B-VG Art. 133 Abs4
1. ASVG 8 338 heute

ASVG § 338 giiltig ab 01.01.2024 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 191/2023
ASVG § 338 giiltig von 19.03.2022 bis 31.12.2023 zuletzt gedandert durch BGBI. | Nr. 32/2022
ASVG § 338 giiltig von 01.01.2020 bis 18.03.2022 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 100/2018
ASVG § 338 giiltig von 03.08.2017 bis 31.12.2019 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 131/2017
ASVG § 338 giiltig von 01.01.2016 bis 02.08.2017 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 113/2015
ASVG § 338 giiltig von 01.01.2013 bis 31.12.2015 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 81/2013
ASVG 8§ 338 gultig von 01.07.2010 bis 31.12.2012 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 84/2009

9. ASVG § 338 gliltig von 01.01.2009 bis 31.12.2007 zuletzt gedndert durch BGBI. | Nr. 155/2005
10. ASVG 8 338 gultig von 01.01.2009 bis 31.12.2005 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 179/2004
11. ASVG § 338 guiltig von 01.07.2007 bis 30.06.2010 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 31/2007
12. ASVG 8 338 gultig von 01.01.2006 bis 30.06.2007 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 155/2005
13. ASVG § 338 gultig von 01.01.2005 bis 31.12.2004 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 169/2002
14. ASVG 8 338 gultig von 01.01.2005 bis 31.03.2003 zuletzt gedndert durch BGBI. | Nr. 99/2001
15. ASVG § 338 gultig von 01.01.2005 bis 31.07.2001 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 5/2001
16. ASVG 8 338 gultig von 01.01.2004 bis 31.12.2005 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 145/2003
17. ASVG 8§ 338 gliltig von 01.04.2003 bis 31.12.2003 zuletzt gedndert durch BGBI. | Nr. 169/2002
18. ASVG 8§ 338 giiltig von 01.08.2001 bis 31.03.2003 zuletzt gedndert durch BGBI. | Nr. 99/2001
19. ASVG 8§ 338 giltig von 01.08.1998 bis 31.07.2001 zuletzt gedndert durch BGBI. | Nr. 138/1998
20. ASVG § 338 gultig von 01.01.1997 bis 31.07.1998 zuletzt gedndert durch BGBI. Nr. 764/1996
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1. ASVG 8§ 341 heute
2. ASVG § 341 glltig ab 01.01.2024 zuletzt gedndert durch BGBI. | Nr. 191/2023
3. ASVG § 341 glltig von 01.01.2020 bis 31.12.2023 zuletzt gedndert durch BGBI. | Nr. 100/2018
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4. ASVG § 341 glltig von 01.08.2001 bis 31.12.2019 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 99/2001
ASVG 8§ 341 gultig von 20.11.1982 bis 31.07.2001 zuletzt gedandert durch BGBI. Nr. 544/1982
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ASVG 8 342 heute

ASVG § 342 giiltig ab 01.01.2024 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 191/2023

ASVG § 342 giiltig von 01.08.2023 bis 31.12.2023 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 81/2023
ASVG 8 342 gultig von 01.01.2020 bis 31.07.2023 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 100/2018
ASVG § 342 giiltig von 03.08.2017 bis 31.12.2019 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 131/2017
ASVG 8 342 gultig von 01.01.2016 bis 02.08.2017 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 113/2015
ASVG 8§ 342 gultig von 01.09.2010 bis 31.12.2015 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 61/2010
ASVG 8 342 gultig von 01.01.2010 bis 31.08.2010zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 147/2009
ASVG 8 342 gultig von 01.01.2008 bis 31.12.2009 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 101/2007
ASVG 8 342 gultig von 01.01.2004 bis 31.12.2007 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 145/2003
. ASVG 8 342 giiltig von 01.08.2001 bis 31.12.2003 zuletzt gedndert durch BGBI. | Nr. 99/2001
ASVG § 342 gliltig von 01.01.1994 bis 31.07.2001 zuletzt geandert durch BGBI. Nr. 411/1996
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ASVG § 345 heute

ASVG 8§ 345 giiltig ab 01.01.2024 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 191/2023

ASVG §& 345 giltig von 01.01.2020 bis 31.12.2023 zuletzt gedndert durch BGBI. | Nr. 100/2018
ASVG §& 345 gultig von 03.08.2017 bis 31.12.2019 zuletzt gedndert durch BGBI. | Nr. 131/2017
ASVG §& 345 gultig von 01.01.2014 bis 02.08.2017 zuletzt gedndert durch BGBI. | Nr. 130/2013
ASVG §& 345 gultig von 01.09.2010 bis 31.12.2013 zuletzt gedndert durch BGBI. | Nr. 61/2010
ASVG §& 345 gultig von 01.09.2002 bis 31.08.2010zuletzt gedndert durch BGBI. | Nr. 140/2002
ASVG §& 345 gultig von 01.01.1990 bis 31.08.2002 zuletzt gedndert durch BGBI. Nr. 642/1989
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ASVG § 410 heute

ASVG § 410 giltig ab 01.01.2014 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 87/2013

ASVG § 410 giltig von 01.01.2005 bis 31.12.2013 zuletzt gedndert durch BGBI. | Nr. 142/2004
ASVG § 410 giltig von 01.08.1998 bis 31.12.2004 zuletzt gedndert durch BGBI. | Nr. 138/1998
ASVG § 410 giltig von 01.01.1973 bis 31.07.1998 zuletzt gedndert durch BGBI. Nr. 31/1973
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B-VG Art. 133 heute

B-VG Art. 133 gultig von 01.01.2019 bis 24.05.2018zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 138/2017
B-VG Art. 133 glltig ab 01.01.2019zuletzt gedndert durch BGBI. | Nr. 22/2018

B-VG Art. 133 gultig von 25.05.2018 bis 31.12.2018zuletzt gedndert durch BGBI. | Nr. 22/2018
B-VG Art. 133 gultig von 01.08.2014 bis 24.05.2018zuletzt gedndert durch BGBI. | Nr. 164/2013
B-VG Art. 133 gultig von 01.01.2014 bis 31.07.2014zuletzt gedndert durch BGBI. | Nr. 51/2012
B-VG Art. 133 gultig von 01.01.2004 bis 31.12.2013zuletzt gedndert durch BGBI. | Nr. 100/2003
B-VG Art. 133 gultig von 01.01.1975 bis 31.12.2003zuletzt gedndert durch BGBI. Nr. 444/1974
B-VG Art. 133 gultig von 25.12.1946 bis 31.12.1974zuletzt geandert durch BGBI. Nr. 211/1946
B-VG Art. 133 giltig von 19.12.1945 bis 24.12.1946zuletzt geandert durch StGBI. Nr. 4/1945
B-VG Art. 133 gultig von 03.01.1930 bis 30.06.1934
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Spruch
W255 2204163-1/7E
IM NAMEN DER REPUBLIK!

Das Bundesverwaltungsgericht hat durch den Richter Mag. Ronald EPPEL, MA als Vorsitzenden und die fachkundigen
Laienrichter Dr. Walter ARNBERGER, Dr. Anna BUCSICS, Dr. Johannes DOCK und Dr. Josef SOUHRADA als Beisitzer Gber
die Beschwerde der ARZTEKAMMER FUR STEIERMARK, vertreten durch Kodolitsch - Nopp - Rechtsanwélte GmbH,
gegen den Bescheid der Landesschiedskommission flir das Land Steiermark vom 05.07.2018, GZ LSK 2/2018, zu Recht
erkannt:Das Bundesverwaltungsgericht hat durch den Richter Mag. Ronald EPPEL, MA als Vorsitzenden und die
fachkundigen Laienrichter Dr. Walter ARNBERGER, Dr. Anna BUCSICS, Dr. Johannes DOCK und Dr. Josef SOUHRADA als
Beisitzer (iber die Beschwerde der ARZTEKAMMER FUR STEIERMARK, vertreten durch Kodolitsch - Nopp -
Rechtsanwaélte GmbH, gegen den Bescheid der Landesschiedskommission fir das Land Steiermark vom 05.07.2018, GZ
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LSK 2 aus 2018,, zu Recht erkannt:

A)

Die Beschwerde wird als unbegriindet abgewiesen.
B)

Die Revision ist gemald Art. 133 Abs. 4 B-VG nicht zulassigDie Revision ist gemaR Artikel 133, Absatz 4, B-VG nicht

zulassig.

Text
ENTSCHEIDUNGSGRUNDE:
1. Verfahrensgang:

1.1. Mit Schreiben vom 16.02.2018 beantragte die Arztekammer fiir Steiermark die Erlassung des folgenden
"Schiedsspruches" durch die Landesschiedskommission flr Steiermark:

"Die Antragsgegnerin [Steiermarkische Gebietskrankenkasse] ist schuldig, den Abschluss von Einzelvertragen mit
Ambulatorien fir Kinder- und Jugendpsychiatrie sowie die Honorierung diesbeztglicher Leistungen derselben wie auch
die finanzielle Mittelzufihrung durch den Gesundheitsfonds Steiermark so lange zu unterlassen, bis Planstellen fur
niedergelassene Arzte fir Kinder- und Jugendpsychiatrie in der Steiermark gesamtvertraglich ebenso vereinbart sind,
wie ein diesbezuglicher Leistungskatalog."

Begriindend fiihrte die Arztekammer fiir Steiermark aus, dass die Steiermarkische Gebietskrankenkasse beabsichtige,
mit verschiedenen Ambulatorien fir Kinder- und Jugendpsychiatrie Einzelvertrage abzuschlieBen und deren
diesbezlgliche Leistungen zu honorieren. Derartige Ambulatorien sollen auch indirekt durch finanzielle Mittel des
Gesundheitsfonds  Steiermark unterstitzt werden. Darlber hinaus weigere sich die Steiermarkische
Gebietskrankenkasse ohne ndahere Angabe von Grinden weitere Planstellen fir niedergelassene Facharzte fur Kinder-
und Jugendpsychiatrie zu schaffen. Hierdurch werde der Grundsatz des Vorrangs des Vertragsarztsystems, der freien
Arztwahl sowie der Konkurrenzschutz fiir freiberuflich titige Arzte tangiert.

Bei der Verlagerung der Erbringung &rztlicher Leistungen von freiberuflich titigen Arzten zu angestellten Arzten in
Ambulatorien handle es sich um eine Umgehung des gesetzlich vorgezeichneten Vertragsarztsystems, wenn
freiberufliche Arzte zur Erbringung der im Gesetz vorgesehenen Versicherungsleistungen bereit seien.

Die Bestimmung des § 135 Allgemeines Sozialversicherungsgesetz (ASVG) habe den Zweck, dass die
Sozialversicherungstrager daran gehindert werden sollen, durch den ausschlieBlichen Abschluss von Einzelvertragen
mit sonstigen Versorgungseinrichtungen - zu denen auch Ambulatorien zéhlen - die freiberuflich titigen Arzte in der
diesbezlglichen Leistungserbringung zu beschneiden.Die Bestimmung des Paragraph 135, Allgemeines
Sozialversicherungsgesetz (ASVG) habe den Zweck, dass die Sozialversicherungstrager daran gehindert werden sollen,
durch den ausschliel3lichen Abschluss von Einzelvertragen mit sonstigen Versorgungseinrichtungen - zu denen auch
Ambulatorien zihlen - die freiberuflich titigen Arzte in der diesbeziiglichen Leistungserbringung zu beschneiden.

Das Vorgehen der Steiermarkischen Gebietskrankenkasse verstof3e gegen 88 135 und 338 ASVG und den zwischen der
Arztekammer fiir Steiermark einerseits und dem Hauptverband der dsterreichischen Sozialversicherungstrager fir die
im 8 2 angefuhrten Krankenversicherungstrager andererseits abgeschlossenen Gesamtvertrag, sodass dieses
Vorgehen rechtswidrig sei. Dartber hinaus verstoBe das Vorgehen auch gegen das im ASVG immanente
Wirtschaftlichkeitsgebot, da die Leistungserbringung niedergelassener Facharzte fir Kinder- und Jugendpsychiatrie
weitaus kostengunstiger erbrachten werden koénne, als durch vertragsgegenstandliche Ambulatorien.Das Vorgehen
der Steiermdrkischen Gebietskrankenkasse verstol3e gegen Paragraphen 135 und 338 ASVG und den zwischen der
Arztekammer fiir Steiermark einerseits und dem Hauptverband der dsterreichischen Sozialversicherungstrager fir die
im Paragraph 2, angefihrten Krankenversicherungstrager andererseits abgeschlossenen Gesamtvertrag, sodass
dieses Vorgehen rechtswidrig sei. DarUber hinaus verstoRe das Vorgehen auch gegen das im ASVG immanente
Wirtschaftlichkeitsgebot, da die Leistungserbringung niedergelassener Facharzte fir Kinder- und Jugendpsychiatrie
weitaus kostengulinstiger erbrachten werden kénne, als durch vertragsgegenstandliche Ambulatorien.

Die Zustandigkeit der Landesschiedskommission fir Steiermark begriindete die Arztekammer fiir Steiermark mit



einem Verweis auf8 345 Abs. 2 Z 1 ASVG, der Zustandigkeit zur Schlichtung und Entscheidung von Streitigkeiten
zwischen den Parteien eines Gesamtvertrages Uber die Auslegung oder die Anwendung eines bestehenden
Gesamtvertrages.Die Zusténdigkeit der Landesschiedskommission fiir Steiermark begriindete die Arztekammer fur
Steiermark mit einem Verweis auf Paragraph 345, Absatz 2, Ziffer eins, ASVG, der Zustandigkeit zur Schlichtung und
Entscheidung von Streitigkeiten zwischen den Parteien eines Gesamtvertrages Uber die Auslegung oder die
Anwendung eines bestehenden Gesamtvertrages.

1.2. Mit Schreiben vom 28.03.2018 flhrte die Steiermarkische Gebietskrankenkasse ua aus, dass die
Landesschiedskommission flr Steiermark fur diesen Antrag nicht zustandig sei, weshalb der Antrag wegen
Unzustandigkeit zurtickgewiesen werden moge. Dies ua deshalb, da es gegenstandlich nicht um die Nachbesetzung
einer Planstelle gehe, die im Stellenplan enthalten wére. Zudem habe die Arztekammer fiir Steiermark ihr Begehren als
Unterlassungsbegehren gefasst, deren Ziel es sei, die Steiermarkische Gebietskrankenkasse schuldig zu erkennen,
keinerlei privatrechtliche Vertrage mit Ambulatorien zur kinder- und jugendpsychiatrischen Behandlung abschlieRen
zu durfen. Die Landesschiedskommission fur Steiermark diirfe den Gesamtvertrag nur auslegen, nicht aber festsetzen
oder abandern. Unter anderem sei in VfSlg 8.692 ausgefiihrt worden, dass das ASVG keine Zustandigkeit der
Landesschiedskommission enthalte, eine Anderung oder Ergdnzung des Gesamtvertrages vorzunehmen (idS auch
VfSlg 15.906).

1.3. Mit AuRerung vom 15.05.2018 filhrte die Arztekammer fiir Steiermark zusammengefasst aus, dass die
Steiermarkische Gebietskrankenkasse durch den Abschluss von Einzelvertrdgen mit Ambulatorien gegen den
Gesamtvertrag verstol3e. Sie prazisierte ihren Antrag vom 16.02.2018 dahingehend, dass die Erlassung des folgenden
Bescheides begehrt werde:

"l. Es wird festgestellt, dass die Antragsgegnerin [Steiermarkische Gebietskrankenkasse] durch den Abschluss von
Einzelvertragen mit Ambulatorien fir Kinder- und Jugendpsychiatrie sowie Honorierung der diesbezlglicher
Leistungen derselben wie auch finanziellen Mittelzufihrung an diese Uber den Gesundheitsfonds Steiermark gegen die
Bestimmungen des zwischen der Antragstellerin [Arztekammer fiir Steiermark] und dem Hauptverband der
Osterreichischen Sozialversicherungstrager fir die Antragsgegnerin abgeschlossenen Gesamtvertrages in der
geltenden Fassung versto3t und ist die Antragsgegnerin schuldig, den Abschluss von Einzelvertragen mit Ambulatorien
far Kinder- und Jugendpsychiatrie sowie die Honorierung der diesbezlglichen Leistungen derselben wie auch die
finanzielle Mittelzufiihrung an diese tber den Gesundheitsfonds Steiermark zu unterlassen, solange keine Planstellen
fir niedergelassene Arzte fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie in der Steiermark gesamtvertraglich ebenso vereinbart
sind, wie ein diesbezuglicher Leistungskatalog.

in eventu

Il. Es wird festgestellt, dass die Antragsgegnerin [Steiermarkische Gebietskrankenkasse] durch den Abschluss von
Einzelvertragen mit Ambulatorien fir Kinder- und Jugendpsychiatrie sowie Honorierung der diesbezlglicher
Leistungen derselben wie auch der finanziellen Mittelzufihrung an diese Uber den Gesundheitsfonds Steiermark
gegen die Bestimmungen des zwischen der Antragstellerin [Arztekammer fiir Steiermark] und dem Hauptverband der
Osterreichischen Sozialversicherungstrager fir die Antragsgegnerin abgeschlossenen Gesamtvertrages in der
geltenden Fassung verstoR3t und ist die Antragsgegnerin schuldig, den Abschluss von Einzelvertragen mit Ambulatorien
far Kinder- und Jugendpsychiatrie sowie Honorierung diesbezuglicher Leistungen derselben wie auch die finanzielle
Mittelzufihrung durch die Antragsgegnerin Uber den Gesundheitsfonds Steiermark zu unterlassen."rdmisch zwei. Es
wird festgestellt, dass die Antragsgegnerin [Steiermarkische Gebietskrankenkasse] durch den Abschluss von
Einzelvertragen mit Ambulatorien fur Kinder- und Jugendpsychiatrie sowie Honorierung der diesbezulglicher
Leistungen derselben wie auch der finanziellen Mittelzufihrung an diese Uber den Gesundheitsfonds Steiermark
gegen die Bestimmungen des zwischen der Antragstellerin [Arztekammer fiir Steiermark] und dem Hauptverband der
Osterreichischen Sozialversicherungstrager fir die Antragsgegnerin abgeschlossenen Gesamtvertrages in der
geltenden Fassung versto3t und ist die Antragsgegnerin schuldig, den Abschluss von Einzelvertragen mit Ambulatorien
far Kinder- und Jugendpsychiatrie sowie Honorierung diesbezuiglicher Leistungen derselben wie auch die finanzielle
Mittelzufihrung durch die Antragsgegnerin Uber den Gesundheitsfonds Steiermark zu unterlassen."

1.4. Am 05.07.2018 fand eine offentliche Verhandlung vor der Landesschiedskommission flr Steiermark statt, an
welcher Vertreter der Arztekammer fiir Steiermark und der Steiermarkischen Gebietskrankenkasse teilnahmen. Nach
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Vortrag der Schriftsatze wurde festgestellt, dass eine Einigung nicht moglich sei. Weiters wurde aul3er Streit gestellt,
dass im Gesamtvertrag keine Planstellen flr Facharzte fur Kinder- und Jugendpsychiatrie vorgesehen bzw. solche nicht
enthalten seien.

1.5. Mit Bescheid der Landesschiedskommission fur Steiermark vom 05.07.2018, GZ LSK 2/2018, wurde der am
16.02.2018 gestellte und am 15.05.2018 prazisierte - unter Punkt 1.3. wortlich wiedergegebene - Antrag der
Arztekammer fur Steiermark wegen Unzustindigkeit der Landesschiedskommission fir — Steiermark
zurlickgewiesen.1.5. Mit Bescheid der Landesschiedskommission fur Steiermark vom 05.07.2018, GZ LSK 2 aus 2018,
wurde der am 16.02.2018 gestellte und am 15.05.2018 prazisierte - unter Punkt 1.3. wortlich wiedergegebene - Antrag
der Arztekammer fir Steiermark wegen Unzustindigkeit der Landesschiedskommission fiir Steiermark

zurlickgewiesen.

Begrindend fuhrte die Landesschiedskommission fur Steiermark aus, dass die Landesschiedskommission gemaRs
345 Abs. 2 Z 1 ASVG zur Schlichtung und Entscheidung von Streitigkeiten zwischen den Parteien eines Gesamtvertrages
Uber die Auslegung oder die Anwendung eines bestehenden Gesamtvertrages zustandig sei. Mit dem Ausdruck
"bestehender Gesamtvertrag" werde klargestellt, dass die (auch nur teilweise) Festsetzung oder Abanderung des
Gesamtvertrages nicht in die Zustandigkeit der Landesschiedskommission falle. Diese sei nicht ermachtigt, die fir den
Abschluss des Gesamtvertrages erforderliche Willensibereinstimmung der Parteien zu ersetzen. Eine Entscheidung
der Landesschiedskommission mit der die Steiermarkische Gebietskrankenkasse verpflichtet werde, mit bestehenden
Arzten Einzelvertrage abzuschlieRen, wiirde zum Ergebnis fiihren, den fehlenden Stellenplan und damit einen Teil des
Gesamtvertrages zu substituieren. Damit wiirde jedoch die Kommission eine Kompetenz in Anspruch nehmen, die der
gesetzlichen Grundlage entbehre. Es sei daher auf das weitere Vorbringen der Arztekammer fiir Steiermark, dass die
Steiermarkische Gebietskrankenkasse gegen die Bestimmungen des ASVG und des Gesamtvertrages verstof3e, nicht
naher einzugehen.Begrindend fihrte die Landesschiedskommission fir Steiermark aus, dass die
Landesschiedskommission gemald Paragraph 345, Absatz 2, Ziffer eins, ASVG zur Schlichtung und Entscheidung von
Streitigkeiten zwischen den Parteien eines Gesamtvertrages Uber die Auslegung oder die Anwendung eines
bestehenden Gesamtvertrages zustandig sei. Mit dem Ausdruck "bestehender Gesamtvertrag" werde klargestellt, dass
die (auch nur teilweise) Festsetzung oder Abanderung des Gesamtvertrages nicht in die Zustandigkeit der
Landesschiedskommission falle. Diese sei nicht ermachtigt, die fir den Abschluss des Gesamtvertrages erforderliche
WillensUbereinstimmung der Parteien zu ersetzen. Eine Entscheidung der Landesschiedskommission mit der die
Steiermarkische Gebietskrankenkasse verpflichtet werde, mit bestehenden Arzten Einzelvertrdge abzuschlieRen, wiirde
zum Ergebnis fuhren, den fehlenden Stellenplan und damit einen Teil des Gesamtvertrages zu substituieren. Damit
wUrde jedoch die Kommission eine Kompetenz in Anspruch nehmen, die der gesetzlichen Grundlage entbehre. Es sei
daher auf das weitere Vorbringen der Arztekammer fiir Steiermark, dass die Steiermarkische Gebietskrankenkasse
gegen die Bestimmungen des ASVG und des Gesamtvertrages verstoRe, nicht naher einzugehen.

1.6. Gegen den unter Punkt 1.5. genannten Bescheid richtet sich die fristgerecht erhobene Beschwerde der
Arztekammer fur Steiermark. Darin brachte sie vor, dass die Landesschiedskommission fir Steiermark ihre
Zustandigkeit unter Verletzung der Bestimmungen des ASVG zu Unrecht verneint habe. Es gelte der Vorrang des
Vertragsarztsystems, so dass das Sachleistungsprinzip in erster Linie durch niedergelassene Vertragsarzte und erst in
zweiter Linie durch kasseneigene oder sonstige Vertragseinrichtungen als subsididre Leistungserbringer zu
verwirklichen sei. Dies diene dem Konkurrenzschutz von Vertragsarzten. Eine Ausweichung auf eigene Einrichtungen
des Versicherungstragers sei nur zulassig, wenn dies zur ausreichenden Versorgung der Versicherten notwendig sei.
Der Gesamtvertrag dirfe nicht so konzipiert sein, dass er das Kassenarztsystem zerrUtte. Die Steiermarkische
Gebietskrankenkasse verletze ohne sachliche, rechtliche oder wirtschaftliche Rechtfertigung den Grundsatz des
Vorrangs des Vertragsarztsystems der freien Arztwahl sowie den Konkurrenzschutz. Es handle sich um keine Anderung
oder Erganzung des Gesamtvertrages, sondern um eine Auslegung und Anwendung von insbesondere 88 1, 3 und 34
des Gesamtvertrages und der Bestimmungen der 88 338, 342 und 135 ASVG. Es sei daher die Zustandigkeit der
Landesschiedskommission fir Steiermark gegeben. Durch die Entscheidung der Landesschiedskommission fir
Steiermark komme es zu keiner Anderung des Gesamtvertrages und es werde auch keine neue Planstelle geschaffen.
Es werde lediglich festgestellt, dass die Steiermarkische Gebietskrankenkasse gegen den Gesamtvertrag verstoRRen
habe. Gegen die Verletzung von Durchfihrungspflichten des Gesamtvertrages kdnne nicht nur mit Feststellungs-,
sondern auch mit Leistungs- und Unterlassungsbegehren vor der Landesschiedskommission vorgegangen werden.1.6.
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Gegen den unter Punkt 1.5. genannten Bescheid richtet sich die fristgerecht erhobene Beschwerde der Arztekammer
far Steiermark. Darin brachte sie vor, dass die Landesschiedskommission fur Steiermark ihre Zustandigkeit unter
Verletzung der Bestimmungen des ASVG zu Unrecht verneint habe. Es gelte der Vorrang des Vertragsarztsystems, so
dass das Sachleistungsprinzip in erster Linie durch niedergelassene Vertragsarzte und erst in zweiter Linie durch
kasseneigene oder sonstige Vertragseinrichtungen als subsididre Leistungserbringer zu verwirklichen sei. Dies diene
dem Konkurrenzschutz von Vertragsarzten. Eine Ausweichung auf eigene Einrichtungen des Versicherungstragers sei
nur zuldssig, wenn dies zur ausreichenden Versorgung der Versicherten notwendig sei. Der Gesamtvertrag durfe nicht
so konzipiert sein, dass er das Kassenarztsystem zerrltte. Die Steiermarkische Gebietskrankenkasse verletze ohne
sachliche, rechtliche oder wirtschaftliche Rechtfertigung den Grundsatz des Vorrangs des Vertragsarztsystems der
freien Arztwahl sowie den Konkurrenzschutz. Es handle sich um keine Anderung oder Ergédnzung des Gesamtvertrages,
sondern um eine Auslegung und Anwendung von insbesondere Paragraphen eins, 3 und 34 des Gesamtvertrages und
der Bestimmungen der Paragraphen 338, 342 und 135 ASVG. Es sei daher die Zustandigkeit der
Landesschiedskommission fir Steiermark gegeben. Durch die Entscheidung der Landesschiedskommission fir
Steiermark komme es zu keiner Anderung des Gesamtvertrages und es werde auch keine neue Planstelle geschaffen.
Es werde lediglich festgestellt, dass die Steiermarkische Gebietskrankenkasse gegen den Gesamtvertrag verstoRen
habe. Gegen die Verletzung von Durchfihrungspflichten des Gesamtvertrages kdnne nicht nur mit Feststellungs-,
sondern auch mit Leistungs- und Unterlassungsbegehren vor der Landesschiedskommission vorgegangen werden.

AbschlieBend sei noch darauf hinzuweisen, dass der bekampfte Bescheid nicht den formellen Voraussetzungen
entspreche und widerspruchlich, unschlissig, unbegriindet und dementsprechend unuberprifbar sei. Auch sei der
bekdampfte Bescheid aktenwidrig, weil davon ausgegangen werde, dass das Feststellungs- und Unterlassungsbegehren
darauf abziele, die Steiermarkische Gebietskrankenkasse zu verpflichten, den fehlenden Stellenplan zu substituieren.
Auch sei kein ausreichendes Ermittlungsverfahren durchgefiihrt worden.

1.7. Am 23.08.2018 langten der Verwaltungsakt und die bezughabende Beschwerde beim Bundesverwaltungsgericht

ein.
2. Das Bundesverwaltungsgericht hat erwogen:
2.1. Feststellungen:

2.1.1. Zwischen der Arztekammer fiir Steiermark einerseits und dem Hauptverband der &sterreichischen
Sozialversicherungstrager fur die im 8 2 angefiihrten Krankenversicherungstrager andererseits wurde ein
Gesamtvertrag abgeschlossen. Weiters wurde zwischen den Gesamtvertragsparteien ein Stellenplan der Vertragsarzte
vereinbart. In diesem Stellenplan sind keine Stellenplane fir Facharzte fur Kinder- und Jugendpsychiatrie
enthalten.2.1.1. Zwischen der Arztekammer flr Steiermark einerseits und dem Hauptverband der 8sterreichischen
Sozialversicherungstrager fir die im Paragraph 2, angefiihrten Krankenversicherungstrager andererseits wurde ein
Gesamtvertrag abgeschlossen. Weiters wurde zwischen den Gesamtvertragsparteien ein Stellenplan der Vertragsarzte
vereinbart. In diesem Stellenplan sind keine Stellenplane fur Facharzte fur Kinder- und Jugendpsychiatrie enthalten.

2.1.2. Die Arztekammer fiir Steiermark begehrte mit Antrag vom 16.02.2018, prézisiert mit Schreiben vom 15.05.2018,
seitens der Landesschiedskommission fur Steiermark die Erlassung eines Bescheides mit folgendem Spruch:

"l. Es wird festgestellt, dass die Antragsgegnerin [Steiermarkische Gebietskrankenasse] durch den Abschluss von
Einzelvertragen mit Ambulatorien fir Kinder- und Jugendpsychiatrie sowie Honorierung der diesbezlglicher
Leistungen derselben wie auch finanziellen Mittelzufihrung an diese Uber den Gesundheitsfonds Steiermark gegen die
Bestimmungen des zwischen der Antragstellerin [Arztekammer fiir Steiermark] und dem Hauptverband der
Osterreichischen Sozialversicherungstrager fir die Antragsgegnerin abgeschlossenen Gesamtvertrages in der
geltenden Fassung verstoR3t und ist die Antragsgegnerin schuldig, den Abschluss von Einzelvertragen mit Ambulatorien
far Kinder- und Jugendpsychiatrie sowie die Honorierung der diesbezlglichen Leistungen derselben wie auch die
finanzielle Mittelzufiihrung an diese tber den Gesundheitsfonds Steiermark zu unterlassen, solange keine Planstellen
fir niedergelassene Arzte fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie in der Steiermark gesamtvertraglich ebenso vereinbart
sind, wie ein diesbezuglicher Leistungskatalog.

in eventu

Il. Es wird festgestellt, dass die Antragsgegnerin [Steiermarkische Gebietskrankenkasse] durch den Abschluss von



Einzelvertragen mit Ambulatorien fur Kinder- und Jugendpsychiatrie sowie Honorierung der diesbezlglicher
Leistungen derselben wie auch der finanziellen Mittelzufihrung an diese Uber den Gesundheitsfonds Steiermark
gegen die Bestimmungen des zwischen der Antragstellerin [Arztekammer fiir Steiermark] und dem Hauptverband der
Osterreichischen Sozialversicherungstrager fir die Antragsgegnerin abgeschlossenen Gesamtvertrages in der
geltenden Fassung versto3t und ist die Antragsgegnerin schuldig, den Abschluss von Einzelvertragen mit Ambulatorien
fur Kinder- und Jugendpsychiatrie sowie Honorierung diesbezlglicher Leistungen derselben wie auch die finanzielle
Mittelzufuhrung durch die Antragsgegnerin Uber den Gesundheitsfonds Steiermark zu unterlassen."rémisch zwei. Es
wird festgestellt, dass die Antragsgegnerin [Steiermdarkische Gebietskrankenkasse] durch den Abschluss von
Einzelvertrdgen mit Ambulatorien fir Kinder- und Jugendpsychiatrie sowie Honorierung der diesbeziglicher
Leistungen derselben wie auch der finanziellen Mittelzufihrung an diese Uber den Gesundheitsfonds Steiermark
gegen die Bestimmungen des zwischen der Antragstellerin [Arztekammer fiir Steiermark] und dem Hauptverband der
Osterreichischen Sozialversicherungstrager fir die Antragsgegnerin abgeschlossenen Gesamtvertrages in der
geltenden Fassung versto3t und ist die Antragsgegnerin schuldig, den Abschluss von Einzelvertragen mit Ambulatorien
far Kinder- und Jugendpsychiatrie sowie Honorierung diesbezlglicher Leistungen derselben wie auch die finanzielle
Mittelzufihrung durch die Antragsgegnerin Uber den Gesundheitsfonds Steiermark zu unterlassen."

2.1.3. Der Antrag der Arztekammer flr Steiermark wurde mit Bescheid der Landesschiedskommission fiir Steiermark
vom 05.07.2018, GZ LSK 2/2018, wegen Unzustandigkeit der Landesschiedskommission fir Steiermark
zurlickgewiesen.2.1.3. Der Antrag der Arztekammer fiir Steiermark wurde mit Bescheid der Landesschiedskommission
far Steiermark vom 05.07.2018, GZ LSK 2 aus 2018,, wegen Unzustandigkeit der Landesschiedskommission fiir
Steiermark zurlickgewiesen.

2.1.4. Gegen den unter Punkt 2.1.3. genannten Bescheid der Landesschiedskommission flir Steiermark richtet sich die
fristgerecht erhobene Beschwerde der Arztekammer fiir Steiermark.

2.2. Beweiswurdigung:

Der oben angefuhrte Verfahrensgang und die Feststellungen ergeben sich aus dem diesbezlglich unbedenklichen und
unzweifelhaften Akteninhalt des vorgelegten Verwaltungsaktes sowie des nunmehr dem Bundesverwaltungsgericht
vorliegenden Gerichtsaktes.

Der entscheidungswesentliche Sachverhalt ist unstrittig und ergibt sich aus den Ubereinstimmenden Ausfihrungen
der Arztekammer fiir Steiermark und der Steiermarkischen Gebietskrankenkasse sowie der Einsichtnahme in den
anzuwendenden Gesamtvertrag samt Stellenplan.

Die Ausfiihrungen der Arztekammer fiir Steiermark und der Steiermarkischen Gebietskrankenkasse unterschieden sich
nur im Hinblick auf die rechtliche Beurteilung des vorliegenden Sachverhalts.

Das Bundesverwaltungsgericht erachtet das bisherige Ermittlungsverfahren als hinreichend, um den maligeblichen
Sachverhalt festzustellen. Aus den angeflihrten Grinden konnte der vorliegende Akteninhalt dem gegenstandlichen
Erkenntnis im Rahmen der freien Beweiswirdigung zugrunde gelegt werden.

2.3. Rechtliche Beurteilung:
Zu A) Abweisung der Beschwerde:

2.3.1. GemaR § 6 BVWGG entscheidet das Bundesverwaltungsgericht durch Einzelrichter, sofern nicht in Bundes- oder
Landesgesetzen die Entscheidung durch Senate vorgesehen ist.2.3.1. Gemal3 Paragraph 6, BVWGG entscheidet das
Bundesverwaltungsgericht durch Einzelrichter, sofern nicht in Bundes- oder Landesgesetzen die Entscheidung durch
Senate vorgesehen ist.

GemdaR8& 347a ASVG kann gegen einen Bescheid der Paritdtischen Schiedskommissionen, der
Landesschiedskommissionen und der Bundesschiedskommission und wegen Verletzung ihrer Entscheidungspflicht
eine Beschwerde an das Bundesverwaltungsgericht erhoben werden.Gemal Paragraph 347 a, ASVG kann gegen einen
Bescheid der Paritatischen Schiedskommissionen, der Landesschiedskommissionen und der
Bundesschiedskommission und wegen Verletzung ihrer Entscheidungspflicht eine Beschwerde an das
Bundesverwaltungsgericht erhoben werden.

Gemal § 347b hat die Entscheidung des Bundesverwaltungsgerichts in Angelegenheiten nach & 347a durch einen
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Senat zu erfolgen, der aus dem Senatsvorsitzenden und vier fachkundigen Laienrichtern/Laienrichterinnen besteht,
wobei davon zwei Arzte/Arztinnen sind und zwei spezifische Kenntnisse auf dem Gebiet des Gesundheits- und des
Sozialversicherungswesens haben  mussen.Gemald  Paragraph 347 b, hat die Entscheidung des
Bundesverwaltungsgerichts in Angelegenheiten nach Paragraph 347 a, durch einen Senat zu erfolgen, der aus dem
Senatsvorsitzenden und vier fachkundigen Laienrichtern/Laienrichterinnen besteht, wobei davon zwei Arzte/Arztinnen
sind und zwei spezifische Kenntnisse auf dem Gebiet des Gesundheits- und des Sozialversicherungswesens haben

mussen.
Es liegt somit Senatszustandigkeit vor.

2.3.2. Das Verfahren der Verwaltungsgerichte mit Ausnahme des Bundesfinanzgerichtes ist durch das VwGVG,BGBI. |
Nr. 33/2013, geregelt (8 1 leg.cit.). GemaR§& 58 Abs. 2 VWGVG bleiben entgegenstehende Bestimmungen, die zum
Zeitpunkt des Inkrafttretens dieses Bundesgesetzes bereits kundgemacht wurden, in Kraft.2.3.2. Das Verfahren der
Verwaltungsgerichte mit Ausnahme des Bundesfinanzgerichtes ist durch das VwWGVG, Bundesgesetzblatt Teil eins, Nr.
33 aus 2013,, geregelt (Paragraph eins, leg.cit.). Gemald Paragraph 58, Absatz 2, VwWGVG bleiben entgegenstehende
Bestimmungen, die zum Zeitpunkt des Inkrafttretens dieses Bundesgesetzes bereits kundgemacht wurden, in Kraft.

Gemalk § 17 VwGVG sind, soweit in diesem Bundesgesetz nicht anderes bestimmt ist, auf das Verfahren Uber
Beschwerden gemal3 Art. 130 Abs. 1 B-VG die Bestimmungen des AVG mit Ausnahme der §§ 1 bis 5 sowie des IV. Teiles,
die Bestimmungen der Bundesabgabenordnung - BAO, BGBI. Nr. 194/1961, des Agrarverfahrensgesetzes - AgrVG,
BGBI. Nr. 173/1950, und des Dienstrechtsverfahrensgesetzes 1984 - DVG,BGBI. Nr. 29/1984, und im Ubrigen jene
verfahrensrechtlichen Bestimmungen in Bundes- oder Landesgesetzen sinngemall anzuwenden, die die Behdrde in
dem Verfahren vor dem Verwaltungsgericht vorangegangenen Verfahren angewendet hat oder anzuwenden gehabt
hatte.Gemald Paragraph 17, VWGVG sind, soweit in diesem Bundesgesetz nicht anderes bestimmt ist, auf das
Verfahren Uber Beschwerden gemal? Artikel 130, Absatz eins, B-VG die Bestimmungen des AVG mit Ausnahme der
Paragraphen eins bis 5 sowie des romisch vier. Teiles, die Bestimmungen der Bundesabgabenordnung - BAO,
Bundesgesetzblatt Nr. 194 aus 1961,, des Agrarverfahrensgesetzes - AgrVG, Bundesgesetzblatt Nr. 173 aus 1950,, und
des Dienstrechtsverfahrensgesetzes 1984 - DVG, Bundesgesetzblatt Nr. 29 aus 1984, und im Ubrigen jene
verfahrensrechtlichen Bestimmungen in Bundes- oder Landesgesetzen sinngemall anzuwenden, die die Behdrde in
dem Verfahren vor dem Verwaltungsgericht vorangegangenen Verfahren angewendet hat oder anzuwenden gehabt
hatte.

2.3.3. Die im vorliegenden Verfahren einschlagigen Bestimmungen des ASVG lauten auszugsweise wie folgt:
"Regelung durch Vertrage

§ 338. (1) Die Beziehungen der Trager der Sozialversicherung (des Hauptverbandes) zu den freiberuflich tatigen
Arztinnen/Arzten und Zahnarztinnen/Zahnarzten, Dentistinnen/Dentisten, Primarversorgungseinheiten,
Gruppenpraxen, Hebammen, Apothekerinnen/Apothekern, den Erbringerinnen/Erbringern von nach § 135 der
arztlichen Hilfe gleichgestellten Leistungen, Pflegepersonen, die medizinische Hauskrankenpflege nach § 151
erbringen, und anderen Vertragspartnerinnen/Vertragspartnern werden durch privatrechtliche Vertrdge nach
Maligabe der folgenden Bestimmungen geregelt. Diese Vertrage bedurfen zu ihrer Rechtsgultigkeit der schriftlichen
Form. Die Vertrége sowie allfllige Anderungen und Zusatzvereinbarungen sind vom Hauptverband im Internet zu
verdffentlichen. Nach jeder fiinften Anderung ist vom Hauptverband eine konsolidierte Fassung zu
veroffentlichen.Paragraph 338, (1) Die Beziehungen der Trager der Sozialversicherung (des Hauptverbandes) zu den
freiberuflich tatigen Arztinnen/Arzten und Zahnarztinnen/Zahnarzten, Dentistinnen/Dentisten,
Primarversorgungseinheiten, Gruppenpraxen, Hebammen, Apothekerinnen/Apothekern, den
Erbringerinnen/Erbringern von nach Paragraph 135, der arztlichen Hilfe gleichgestellten Leistungen, Pflegepersonen,
die medizinische Hauskrankenpflege nach Paragraph 151, erbringen, und anderen
Vertragspartnerinnen/Vertragspartnern werden durch privatrechtliche Vertrage nach Maligabe der folgenden
Bestimmungen geregelt. Diese Vertrage bedulrfen zu ihrer Rechtsgultigkeit der schriftlichen Form. Die Vertrage sowie
allfallige Anderungen und Zusatzvereinbarungen sind vom Hauptverband im Internet zu veréffentlichen. Nach jeder
fnften Anderung ist vom Hauptverband eine konsolidierte Fassung zu veréffentlichen.

(2) Durch die Vertrage nach Abs. 1 ist die ausreichende Versorgung der Versicherten und ihrer anspruchsberechtigten
Angehorigen mit den gesetzlich und satzungsmaliig vorgesehenen Leistungen sicherzustellen. Eigene Einrichtungen
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der Versicherungstrager durfen flr die Versorgung mit diesen Leistungen nur nach Mal3gabe der hiefur geltenden
gesetzlichen Vorschriften herangezogen werden.(2) Durch die Vertrage nach Absatz eins, ist die ausreichende
Versorgung der Versicherten und ihrer anspruchsberechtigten Angehérigen mit den gesetzlich und satzungsmaRig
vorgesehenen Leistungen sicherzustellen. Eigene Einrichtungen der Versicherungstrager durfen fur die Versorgung mit
diesen Leistungen nur nach Mal3gabe der hiefur geltenden gesetzlichen Vorschriften herangezogen werden.

(2a) Die Versicherungstrager haben sich beim Abschluss von Vertragen nach Abs. 1 an den von der
Bundesgesundheitskommission im Rahmen des Osterreichischen Strukturplans Gesundheit (OSG) beschlossenen
GroRgerateplan zu halten. Dieser GroRRgerateplan ist nach Abstimmung mit der Sozialversicherung, bezuglich der nicht
landesfondsfinanzierten Krankenanstalten sowie des extramuralen Bereiches auch nach Abstimmung mit der fir diese
Krankenanstalten in Betracht kommenden gesetzlichen Interessensvertretung im Einvernehmen mit den Landern
festzulegen. Vertrage die dem widersprechen, sind unglltig.(2a) Die Versicherungstréager haben sich beim Abschluss
von Vertragen nach Absatz eins, an den von der Bundesgesundheitskommission im Rahmen des Osterreichischen
Strukturplans Gesundheit (OSG) beschlossenen GroRgerateplan zu halten. Dieser GroRgeriteplan ist nach
Abstimmung mit der Sozialversicherung, bezlglich der nicht landesfondsfinanzierten Krankenanstalten sowie des
extramuralen Bereiches auch nach Abstimmung mit der fir diese Krankenanstalten in Betracht kommenden
gesetzlichen Interessensvertretung im Einvernehmen mit den Landern festzulegen. Vertrage die dem widersprechen,
sind ungultig.

(3) Die Abs. 1, 2 und 2a gelten entsprechend fur die Regelung der Beziehungen der Trager der Sozialversicherung zu
den Krankenanstalten.(3) Die Absatz eins, 2 und 2 a gelten entsprechend fur die Regelung der Beziehungen der Trager
der Sozialversicherung zu den Krankenanstalten.

(4) Die Versicherungstrager sind ermachtigt, den Vertragspartnern alle die Versicherten (Angehdrigen) betreffenden
Informationen zu erteilen, soweit sie fir die Erbringung von Leistungen aus dem Vertrag notwendig sind.

(5) Weder durch Vertrag im Sinne des Sechsten Teiles noch durch Nebenabrede kann die Kontrolle der
Vertragspartner/innen durch die Versicherungstrager und der Einsatz einzelner Kontrollinstrumente durch die
Versicherungstrager ausgeschlossen werden.

Errichtung, Erwerbung oder Erweiterung von Ambulatorien durch die Trager der Krankenversicherung

§ 339. (1) Vor der beabsichtigten Errichtung, Erwerbung oder Erweiterung von Ambulatorien (8 2 Abs. 1 Z 7 des
Bundesgesetzes Uber Krankenanstalten und Kuranstalten) haben die Trager der Krankenversicherung das
Einvernehmen mit der in Betracht kommenden o&rtlich zustidndigen Arztekammer bzw. der Osterreichischen
Zahnarztekammer herzustellen. Kommt ein Einvernehmen innerhalb von drei Monaten nach der diesbezlglichen
Anzeige des Krankenversicherungstragers nicht zustande, so ist Uber Ersuchen des Krankenversicherungstragers oder
der zustandigen gesetzlichen beruflichen Vertretung innerhalb weiterer drei Monate der Versuch zu unternehmen, das
Einvernehmen zwischen dem Hauptverband und der Osterreichischen Arztekammer bzw. der Osterreichischen
Zahnarztekammer herzustellen. Die beiden Fristen verkirzen sich um die Dauer eines Auswahlverfahrens nach § 14
des Primarversorgungsgesetzes (PrimVG), BGBI. | Nr. 131/2017.Paragraph 339, (1) Vor der beabsichtigten Errichtung,
Erwerbung oder Erweiterung von Ambulatorien (Paragraph 2, Absatz eins, Ziffer 7, des Bundesgesetzes Uber
Krankenanstalten und Kuranstalten) haben die Trager der Krankenversicherung das Einvernehmen mit der in Betracht
kommenden ortlich zustidndigen Arztekammer bzw. der Osterreichischen Zahnédrztekammer herzustellen. Kommt ein
Einvernehmen innerhalb von drei Monaten nach der diesbezlglichen Anzeige des Krankenversicherungstragers nicht
zustande, so ist Uber Ersuchen des Krankenversicherungstragers oder der zustandigen gesetzlichen beruflichen
Vertretung innerhalb weiterer drei Monate der Versuch zu unternehmen, das Einvernehmen zwischen dem
Hauptverband und der Osterreichischen Arztekammer bzw. der Osterreichischen Zahnarztekammer herzustellen. Die
beiden Fristen verkirzen sich um die Dauer eines Auswahlverfahrens nach Paragraph 14, des
Primarversorgungsgesetzes (PrimVG), Bundesgesetzblatt Teil eins, Nr. 131 aus 2017,.

(2) Ein nach Abs. 1 erzieltes Einvernehmen ist schriftlich festzuhalten(2) Ein nach Absatz eins, erzieltes Einvernehmen
ist schriftlich festzuhalten.

Gesamtvertrage

§ 341. (1) Die Beziehungen zwischen den Trégern der Krankenversicherung und den freiberuflich titigen Arzten sowie
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den Gruppenpraxen werden jeweils durch Gesamtvertrage geregelt. Diese sind fur die Trager der Krankenversicherung
durch den Hauptverband mit den értlich zustandigen Arztekammern abzuschlieBen. Die Gesamtvertrage bedirfen der
Zustimmung des Tragers der Krankenversicherung, fir den der Gesamtvertrag abgeschlossen wird. Die
Osterreichische Arztekammer kann mit Zustimmung der beteiligten Arztekammer den Gesamtvertrag mit Wirkung fir
diese abschlieBen.Paragraph 341, (1) Die Beziehungen zwischen den Tragern der Krankenversicherung und den
freiberuflich titigen Arzten sowie den Gruppenpraxen werden jeweils durch Gesamtvertrage geregelt. Diese sind fir
die Trager der Krankenversicherung durch den Hauptverband mit den értlich zustindigen Arztekammern
abzuschlieBen. Die Gesamtvertrage bedirfen der Zustimmung des Tragers der Krankenversicherung, fir den der
Gesamtvertrag abgeschlossen wird. Die Osterreichische Arztekammer kann mit Zustimmung der beteiligten
Arztekammer den Gesamtvertrag mit Wirkung fiir diese abschlieRen.

(2) Aufgehoben.

(3) Der Inhalt des Gesamtvertrages ist auch Inhalt des zwischen dem Trager der Krankenversicherung und dem Arzt
oder der Gruppenpraxis abzuschlieBenden Einzelvertrages. Vereinbarungen zwischen dem Trager der
Krankenversicherung und dem Arzt oder der Gruppenpraxis im Einzelvertrag sind rechtsunwirksam, insoweit sie gegen
den Inhalt eines fiir den Niederlassungsort des Arztes oder flr den Sitz der Gruppenpraxis geltenden Gesamtvertrages
verstoR3en.

[...]
Inhalt der Gesamtvertrage

§ 342. (1) Die zwischen dem Hauptverband und den Arztekammern abzuschlieBenden Gesamtvertrage haben nach
Mal3gabe der nachfolgenden Bestimmungen insbesondere folgende Gegenstande zu regeln:Paragraph 342, (1) Die
zwischen dem Hauptverband und den Arztekammern abzuschlieRenden Gesamtvertrage haben nach MaRgabe der
nachfolgenden Bestimmungen insbesondere folgende Gegensténde zu regeln:

1. die Festsetzung der Zahl und der ortlichen Verteilung der Vertragsarztinnen und -arzte (Vertrags-Gruppenpraxen)
unter Bedachtnahme auf die regionalen Strukturplane Gesundheit (RSG) mit dem Ziel, dass unter BerUcksichtigung
samtlicher ambulanter Versorgungsstrukturen, der ortlichen Verhdltnisse und der Verkehrsverhdltnisse, der
Veranderung der Morbiditdt sowie der Bevdlkerungsdichte und -struktur (dynamische Stellenplanung) eine
ausreichende arztliche Versorgung im Sinne des § 338 Abs. 2 erster Satz der in der gesetzlichen Krankenversicherung
Versicherten und deren Angehdrigen gesichert ist; in der Regel soll die Auswahl zwischen mindestens zwei in
angemessener Zeit erreichbaren Vertragsarzten oder einem Vertragsarzt und einer Vertrags-Gruppenpraxis freigestellt
sein;1. die Festsetzung der Zahl und der ortlichen Verteilung der Vertragsarztinnen und -arzte (Vertrags-
Gruppenpraxen) unter Bedachtnahme auf die regionalen Strukturplane Gesundheit (RSG) mit dem Ziel, dass unter
Berlcksichtigung samtlicher ambulanter Versorgungsstrukturen, der ortlichen Verhaltnisse und der
Verkehrsverhéltnisse, der Veranderung der Morbiditdat sowie der Bevdlkerungsdichte und -struktur (dynamische
Stellenplanung) eine ausreichende arztliche Versorgung im Sinne des Paragraph 338, Absatz 2, erster Satz der in der
gesetzlichen Krankenversicherung Versicherten und deren Angehdrigen gesichert ist; in der Regel soll die Auswahl
zwischen mindestens zwei in angemessener Zeit erreichbaren Vertragsdrzten oder einem Vertragsarzt und einer
Vertrags-Gruppenpraxis freigestellt sein;

[...]

2. die Auswahl der Vertragsarzte und Vertrags-Gruppenpraxen, Abschluss und Lésung der mit diesen zu treffenden
Abmachungen (Einzelvertrage);

3. die Rechte und Pflichten der Vertragsarzte/Vertragsarztinnen und Vertrags-Gruppenpraxen, insbesondere auch ihre
Anspriiche auf Vergiitung der &rztlichen Leistung sowie die Uberpriifung der Identitt des Patienten/der Patientin und
die rechtmiRige Verwendung der e-card; die Uberpriifung ist fiir Patienten/Patientinnen bis zum vollendeten 14.
Lebensjahr nur im Zweifelsfall vorzunehmen; weiters sind Regelungen Uber die Vorgehensweise bei Nichtvorlage der e-
card, bei negativer Anspruchspriifung und bei Undurchfiihrbarkeit der Uberpriifung der Identitét zu treffen;

4. die Vorsorge zur Sicherstellung einer wirtschaftlichen Behandlung und Verschreibweise einschlieRlich
Steuerungsmalnahmen bei Heilmitteln sowie hinsichtlich der arztlich veranlassten Kosten, zB in den Bereichen
Zuweisung und Uberweisung zu niedergelassenen Arztinnen und Arzten (Gruppenpraxen), Heilbehelfe, Hilfsmittel und



Transporte (Okonomieprinzip);
5. die Ausstellung von Bescheinigungen, die fur die Durchfuhrung der Krankenversicherung erforderlich sind;

6. die Zusammenarbeit der Vertragsarzte (Vertragsarztinnen), Vertragszahnarzte (Vertragszahnarztinnen) und
Vertrags-Gruppenpraxen mit dem chef- und kontrollarztlichen Dienst der Sozialversicherungstrager unter
Zugrundelegung des Erstattungskodex (8 31 Abs. 3 Z 12) und der Richtlinien gemal3 § 31 Abs. 5 Z 10 und 13;6. die
Zusammenarbeit der Vertragsarzte (Vertragsarztinnen), Vertragszahnarzte (Vertragszahndrztinnen) und Vertrags-
Gruppenpraxen mit dem chef- und kontrollérztlichen Dienst der Sozialversicherungstrager unter Zugrundelegung des
Erstattungskodex (Paragraph 31, Absatz 3, Ziffer 12,) und der Richtlinien gemal3 Paragraph 31, Absatz 5, Ziffer 10 und
13;

7. die Kindigung und Aufldsung des Gesamtvertrages;

8. die Verlautbarung des Gesamtvertrages und seiner Abanderungen;

[..]

(1a) Im Stellenplan nach Abs. 1 Z 1 sind, sofern Primarversorgungseinheiten nach 8 2 Abs. 5 Z 1 lit. a und Z 2 des
Primarversorgungsgesetzes betrieben werden sollen, deren Standorte regional und der jeweilige
Primarversorgungstypus (Netzwerk oder Zentrum) zu konkretisieren sowie die Anzahl jener Stellen, die in die
Primarversorgungseinheit Ubergefiihrt werden sollen, regional festzulegen und der Zeitrahmen fir die Umsetzung
durch Invertragnahme festzulegen.(la) Im Stellenplan nach Absatz eins, Ziffer eins, sind, sofern
Primarversorgungseinheiten nach Paragraph 2, Absatz 5, Ziffer eins, Litera a wund Ziffer 2, des
Primarversorgungsgesetzes betrieben werden sollen, deren Standorte regional und der jeweilige
Primarversorgungstypus (Netzwerk oder Zentrum) zu konkretisieren sowie die Anzahl jener Stellen, die in die
Primarversorgungseinheit Ubergefiihrt werden sollen, regional festzulegen und der Zeitrahmen fir die Umsetzung
durch Invertragnahme festzulegen.

(2) Die Vergltung der Tatigkeit von Vertragsarztinnen und Vertragsarzten ist nach Einzelleistungen oder nach
Pauschalmodellen zu vereinbaren. Die Vereinbarungen Uber die Vergltung der arztlichen Leistungen sind jeweils in
den Honorarordnungen fir Einzelordinationen und flr Gruppenpraxen zusammenzufassen; diese bilden einen
Bestandteil der jeweiligen Gesamtvertrage. Die Gesamtvertrage sollen eine Begrenzung der Ausgaben der Trager der
Krankenversicherung fur die vertragsarztliche Tatigkeit (einschlie3lich der Rickvergitungen bei Inanspruchnahme der
wahlarztlichen Hilfe [§ 131]) bzw. fir die Tatigkeit von Vertrags-Gruppenpraxen einschlieBlich der Rickvergitungen bei
Inanspruchnahme von Wahl-Gruppenpraxen enthalten.

[..]

(3) Die Planungsvorgaben des RSG betreffend Primarversorgungseinheiten nach dem Primarversorgungsgesetz sind
im Stellenplan wie folgt zu berUcksichtigen:

1. Regelt der Stellenplan (Abs. 1 Z 1) die Umsetzung der Planungsvorgaben und wird die Primarversorgungseinheit
nach einem Auswahlverfahren nach & 14 Abs. 2 des Primarversorgungsgesetzes dennoch als selbstandiges
Ambulatorium unter Vertrag genommen, so ist der Stellenplan um die im selbstandigen Ambulatorium gebundenen
arztlichen Vollzeitaquivalente jeweils bei Freiwerden einer geeigneten Planstelle zu reduzieren.1. Regelt der Stellenplan
(Absatz eins, Ziffer eins,) die Umsetzung der Planungsvorgaben und wird die Primarversorgungseinheit nach einem
Auswahlverfahren nach Paragraph 14, Absatz 2, des Primdarversorgungsgesetzes dennoch als selbstandiges
Ambulatorium unter Vertrag genommen, so ist der Stellenplan um die im selbstadndigen Ambulatorium gebundenen
arztlichen Vollzeitaquivalente jeweils bei Freiwerden einer geeigneten Planstelle zu reduzieren.

2. Regelt der Stellenplan (Abs. 1 Z 1) die Umsetzung der Planungsvorgaben vor Durchfihrung eines Auswahlverfahrens
nach § 14 Abs. 3 des Primarversorgungsgesetzes nicht, so ist der Stellenplan2. Regelt der Stellenplan (Absatz eins, Ziffer
eins,) die Umsetzung der Planungsvorgaben vor Durchfiihrung eines Auswahlverfahrens nach Paragraph 14, Absatz 3,
des Primarversorgungsgesetzes nicht, so ist der Stellenplan

a) im Falle des Vertragsabschlusses mit einem selbstandigen Ambulatorium um die Halfte der im selbstandigen
Ambulatorium gebundenen arztlichen Vollzeitdquivalente

b) im Falle des Vertragsabschlusses mit einem Vertragspartner nach dem Sechsten Teil Abschnitt Il 1. Unterabschnitt in



vollem Ausmal der in der Primarversorgungseinheit gebundenen arztlichen Vollzeitdquivalente jeweils bei Freiwerden
einer geeigneten Planstelle zu reduzieren.b) im Falle des Vertragsabschlusses mit einem Vertragspartner nach dem
Sechsten Teil Abschnitt rémisch zwei 1. Unterabschnitt in vollem Ausmafd der in der Primarversorgungseinheit
gebundenen arztlichen Vollzeitdquivalente jeweils bei Freiwerden einer geeigneten Planstelle zu reduzieren.

Landesschiedskommission

8 345. (1) Fur jedes Land ist auf Dauer eine Landesschiedskommission zu errichten. Diese besteht aus einem
Richter/einer Richterin des Ruhestandes als Vorsitzenden und vier Beisitzern/Beisitzerinnen. Der/Die Vorsitzende soll
durch langere Zeit hindurch in Arbeits- und Sozialrechtssachen tatig gewesen sein. Er/Sie ist vom Bundesminister fur
Justiz jeweils auf funf Jahre zu bestellen. Je zwei Beisitzer/Beisitzerinnen werden im Einzelfall von der zustandigen
Arztekammer und dem Hauptverband entsendet.Paragraph 345, (1) Fir jedes Land ist auf Dauer eine
Landesschiedskommission zu errichten. Diese besteht aus einem Richter/einer Richterin des Ruhestandes als
Vorsitzenden und vier Beisitzern/Beisitzerinnen. Der/Die Vorsitzende soll durch langere Zeit hindurch in Arbeits- und
Sozialrechtssachen tatig gewesen sein. Er/Sie ist vom Bundesminister fir Justiz jeweils auf finf Jahre zu bestellen. Je
zwei Beisitzer/Beisitzerinnen werden im Einzelfall von der zustindigen Arztekammer und dem Hauptverband
entsendet.

(2) Die Landesschiedskommission ist zustandig:

1. zur Schlichtung und Entscheidung von Streitigkeiten zwischen den Parteien eines Gesamtvertrages uber die
Auslegung oder die Anwendung eines bestehenden Gesamtvertrages;

2. zur Entscheidung Uber die Wirksamkeit einer Kindigung gemal 88 342c Abs. 8 und 11 sowie 343 Abs. £. zur
Entscheidung Uber die Wirksamkeit einer Kiindigung gemal} Paragraphen 342 ¢, Absatz 8 und 11 sowie 343 Absatz 4,;

3. zur Entscheidung bei Antragen nach § 343 Abs. 1b.'3. zur Entscheidung bei Antrédgen nach Paragraph 343, Absatz
eins b,

2.3.4. Die im vorliegenden Verfahren einschlagige Bestimmungen des Gesamtvertrages lautet wie folgt:
"§ 37 Verfahren bei Streitigkeiten

Streitigkeiten, die sich aus dem Gesamtvertrag oder aus einem aufgrund dieses Gesamtvertrages abgeschlossenen
Einzelvertrag zwischen den Vertragsparteien dieser Vertrage ergeben, unterliegen - unbeschadet der Bestimmungen
des § 36 - dem in den 88 344 bis 348 ASVG geregelten Verfahren."Streitigkeiten, die sich aus dem Gesamtvertrag oder
aus einem aufgrund dieses Gesamtvertrages abgeschlossenen Einzelvertrag zwischen den Vertragsparteien dieser
Vertrage ergeben, unterliegen - unbeschadet der Bestimmungen des Paragraph 36, - dem in den Paragraphen 344 bis
348 ASVG geregelten Verfahren."

2.3.5. Der Gesamtvertrag ist ein rechtsverbindlicher Normenvertrag, welcher gemaR§ 341 Abs. 1 ASVG zwischen dem
Hauptverband und den Arztekammern abgeschlossen wird.2.3.5. Der Gesamtvertrag ist ein rechtsverbindlicher
Normenvertrag, welcher gemal3 Paragraph 341, Absatz eins, ASVG zwischen dem Hauptverband und den
Arztekammern abgeschlossen wird.

Der Gesamtvertrag soll gemald § 342 Abs. 1 ASVG ua folgenden Gegenstand regeln: die Festsetzung der Zahl und der
ortlichen Verteilung der Vertragsarztinnen und -arzte (Vertrags-Gruppenpraxen) unter Bedachtnahme auf die
regionalen Strukturpldne Gesundheit, mit dem Ziel, dass unter Berlcksichtigung samtlicher ambulanter
Versorgungsstrukturen, der ortlichen Verhaltnisse und der Verkehrsverhdltnisse, der Veranderung der Morbiditat
sowie der Bevdlkerungsdichte und -struktur (dynamische Stellenplanung) eine ausreichende arztliche Versorgung im
Sinne des § 338 Abs. 2 erster Satz ASVG der in der gesetzlichen Krankenversicherung Versicherten und deren
Angehorigen gesichert ist.Der Gesamtvertrag soll gemal Paragraph 342, Absatz eins, ASVG ua folgenden Gegenstand
regeln: die Festsetzung der Zahl und der ortlichen Verteilung der Vertragsarztinnen und -adrzte (Vertrags-
Gruppenpraxen) unter Bedachtnahme auf die regionalen Strukturpldne Gesundheit, mit dem Ziel, dass unter
Berlcksichtigung samtlicher ambulanter Versorgungsstrukturen, der ortlichen Verhaltnisse und der
Verkehrsverhéltnisse, der Veranderung der Morbiditdt sowie der Bevdlkerungsdichte und -struktur (dynamische
Stellenplanung) eine ausreichende arztliche Versorgung im Sinne des Paragraph 338, Absatz 2, erster Satz ASVG der in
der gesetzlichen Krankenversicherung Versicherten und deren Angehdrigen gesichert ist.
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Aus8 345 Abs. 2 Z 1 ASVG iVm. 8 37 des Gesamtvertrages ergibt sich, dass die Landesschiedskommission zur
Schlichtung und Entscheidung von Streitigkeiten zwischen den Parteien eines Gesamtvertrages Uber die Auslegung
oder die Anwendung eines bestehenden Gesamtvertrages zustandig ist.Aus Paragraph 345, Absatz 2, Ziffer eins, ASVG
in Verbindung mit Paragraph 37, des Gesamtvertrages ergibt sich, dass die Landesschiedskommission zur Schlichtung
und Entscheidung von Streitigkeiten zwischen den Parteien eines Gesamtvertrages Uber die Auslegung oder die

Anwendung eines bestehenden Gesamtvertrages zustandig ist.

Im gegenstandlichen Fall begehrt die Arztekammer fur Steiermark - zusammengefasst - die Feststellung, dass die
Steiermarkische Gebietskrankenkasse durch den Abschluss von Einzelvertrdgen mit Ambulatorien gegen den

Gesamtvertrag verstof3e und schuldig sei, den Abschluss solcher Einzelvertrage mit Ambulatorien zu unterlassen.

Der Verfassungsgerichtshof hat sich in Vergangenheit zur Frage der Reichweite der Kompetenz der

Landesschiedskommission in ahnlichen Fallen wie folgt geduBert:

2.3.5.1. Die Arztekammer flr Tirol beantragte bei der Landesschiedskommission fiir Tirol die Feststellung, dass die SVA
verpflichtet werden mége, mit 29 namentlich genannten Arzten, die sich bei der SVA um einen Einzelvertrag beworben
hatten und die die Voraussetzungen fur eine vertragsarztliche Tatigkeit erfillten, gemal? 8 3 Abs. 1 des (dort
anzuwendenden) Gesamtvertrages einen unbefristeten Einzelvertrag abzuschlieBen. GemalR 8 3 Abs. 1 des (dort
anzuwendenden) Gesamtvertrag sei mit jedem fur die vertragsarztliche Tatigkeit geeigneten Arzt, sofern er sich darum
bemiihe, ein Einzelvertrag abzuschlieRen. Ein Stellenplan war nicht vorhanden.2.3.5.1. Die Arztekammer fir Tirol
beantragte bei der Landesschiedskommission fur Tirol die Feststellung, dass die SVA verpflichtet werden mdge, mit 29
namentlich genannten Arzten, die sich bei der SVA um einen Einzelvertrag beworben hitten und die die
Voraussetzungen fur eine vertragsarztliche Tatigkeit erfullten, gemaR Paragraph 3, Absatz eins, des (dort
anzuwendenden) Gesamtvertrages einen unbefristeten Einzelvertrag abzuschlieRen. Gemal Paragraph 3, Absatz eins,
des (dort anzuwendenden) Gesamtvertrag sei mit jedem fur die vertragsarztliche Tatigkeit geeigneten Arzt, sofern er
sich darum bemduhe, ein Einzelvertrag abzuschlieBen. Ein Stellenplan war nicht vorhanden.

Die Landesschiedskommission gab diesem Antrag statt. Der Verfassungsgerichtshof behob den Bescheid der
Landesschiedskommission mit folgender Begrindung:

Das Gesetz enthalte keine Zusténdigkeit der Landes- bzw. Bundesschiedskommission, eine Anderung oder Ergénzung
des Gesamtvertrages vorzunehmen. Eine solche Zustandigkeit konnte auch durch Gesamtvertrag nicht begrindet
werden (8 6 Abs. 2 AVG). In seinem Erkenntnis VfSIg. 8692/1979 habe der Gerichtshof entschieden, dass der
Landesschiedskommission nicht die Befugnis zukomme, im Fall der Uneinigkeit der Parteien des Gesamtvertrages
Uber eine Erweiterung des Stellenplanes zusatzliche Planstellen zu schaffen.Das Gesetz enthalte keine Zustandigkeit
der Landes- bzw. Bundesschiedskommission, eine Anderung oder Ergénzung des Gesamtvertrages vorzunehmen. Eine
solche Zustandigkeit kdnnte auch durch Gesamtvertrag nicht begrindet werden (Paragraph 6, Absatz 2, AVG). In
seinem Erkenntnis VfSlg. 8692 aus 1979, habe der Gerichtshof entschieden, dass der Landesschiedskommission nicht
die Befugnis zukomme, im Fall der Uneinigkeit der Parteien des Gesamtvertrages Uber eine Erweiterung des
Stellenplanes zusatzliche Planstellen zu schaffen.

Der Verfassungsgerichtshof sei der Meinung, dass diese Rechtsauffassung kraft GrofRenschlusses auch fir den - hier
vorliegenden - Fall Gultigkeit beanspruchen kénne, dass ein Stellenplan nicht bestehe: Eine Entscheidung der Landes-
bzw. Bundesschiedskommission, womit die beschwerdefiihrende SVA verpflichtet werde, mit bestimmten Arzten
Einzelvertrage abzuschliel3en, hatte namlich zum Ergebnis, den fehlenden Stellenplan und damit einen Teil des
Gesamtvertrages zu substituieren. Damit nehme die Kommission jedoch eine Kompetenz in Anspruch, die der
gesetzlichen Grundlage entbehre (VfGH 25.09.2000, B425/99).

2.3.5.2. Die Arztekammer fiir Steiermark beantragte bei der Landesschiedskommission fiir Steiermark die
Entscheidung Uber die Schaffung zweier neuer Planstellen (von Facharzten) und deren Vergabe an zwei namentlich
genannte Arzte.

Diesem Antrag wurde von der Landesschiedskommission und in weiterer Folge auch von der
Bundesschiedskommission entsprochen. Der Verfassungsgerichtshof behob den stattgebenden Bescheid mit
folgender Begrindung:

Der sogenannte Stellenplan sei ein wesentlicher Bestandteil des Gesamtvertrages. Die Vertragsparteien hatten die
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Planstellen selbst festzusetzen. Die Landesschiedskommission sei zur Entscheidung Uber die Schaffung von Planstellen
fur Arzte nicht zusténdig. Eine solche Zustindigkeit enthalte das Gesetz nicht und kénne auf vertraglichem Weg nicht
begriindet werden. Die Landesschiedskommission hatte diesfalls nicht Uber eine Streitigkeit aus dem Gesamtvertrag
zu entscheiden, sondern den Inhalt des Gesamtvertrag (teilweise) festzusetzen oder abzuandern. Hierfir seien aber
weder die Voraussetzungen noch die Zustandigkeit der Landeskommission gegeben (VfGH 06.12.1979, B184/78).

2.3.5.3. Auch die Bundesschiedskommission beschaftigte sich anlasslich diverser Feststellungsantrage der
Arztekammer fir Wien, darunter jenem, die WGKK habe die Invertragnahme von selbstindigen Ambulatorien
jedenfalls in Hinkunft zu unterlassen sowie bereits bestehende Vertrage mit selbstandigen Ambulatorien aufzuldsen,
mit der Kompetenz der Landesschiedskommission und stellte fest, dass der hier erwdhnte (Unterlassungs-)Antrag
mangels Zustandigkeit seitens der Landesschiedskommission, wie von dieser zu Recht entschieden, zurtickzuweisen

war.

Die Landesschiedskommission hatte begrindend ausgeflihrt, dass die Errichtung eines selbstandigen Ambulatoriums
oder einer Krankenanstalt einer Errichtungsbewilligung bedarf, die in einem behdrdlichen Genehmigungsverfahren
nach einer Bedarfspriifung erteilt werde (8§ 3 KaKuG). Im Gesamtvertrag fanden sich keine Anhaltspunkte, dass bei der
Invertragnahme von Ambulatorien durch die WGKK ein bestimmtes Ausschreibungs- und Auswahlverfahren
einzuhalten sei. Die Kasse habe die Kammer nur im Vorhinein zu informieren. Das bedeute, dass Vereinbarungen mit
selbstéandigen Ambulatorien ohne rechtliche Schranken geschlossen werden dirften und es keine Regelungen gebe,
die die WGKK zwingen wirden, bei der Invertragnahme von privaten Ambulatorien auf den Stellenplan des
Gesamtvertrages und die dort angeflhrte Zahl Rucksicht zu nehmen. Lediglich die Bedarfsprifung im Rahmen des
behordlichen Verfahrens zur Erlassung einer Errichtungs- bzw. Betriebsbewilligung im Sinne des § 8 AVG gemal § 3
KaKuG biete die Moglichkeit, im Hinblick auf das Versorgungsangebot durch niedergelassene Kassenvertragsarzte,
Kasseneinrichtungen und Vertragseinrichtungen der Kassen Einwendungen und letztlich Beschwerde gemaR Art. 131
Abs 2 B-VG zu erheben. Im Bewilligungsverfahren komme der gesetzlichen Interessenvertretung, privaten
Krankenanstalten und den betroffenen SVTr, bei der Bedarfsprufung hinsichtlich selbstandiger Ambulatorien auch der
jeweiligen Landesarztekammer Parteistellung zu.Die Landesschiedskommission hatte begrindend ausgefihrt, dass die
Errichtung eines selbstéandigen Ambulatoriums oder einer Krankenanstalt einer Errichtungsbewilligung bedarf, die in
einem behordlichen Genehmigungsverfahren nach einer Bedarfsprifung erteilt werde (Paragraph 3, KaKuG). Im
Gesamtvertrag fanden sich keine Anhaltspunkte, dass bei der Invertragnahme von Ambulatorien durch die WGKK ein
bestimmtes Ausschreibungs- und Auswahlverfahren einzuhalten sei. Die Kasse habe die Kammer nur im Vorhinein zu
informieren. Das bedeute, dass Vereinbarungen mit selbstandigen Ambulatorien ohne rechtliche Schranken
geschlossen werden durften und es keine Regelungen gebe, die die WGKK zwingen wuirden, bei der Invertragnahme
von privaten Ambulatorien auf den Stellenplan des Gesamtvertrages und die dort angefihrte Zahl Rucksicht zu
nehmen. Lediglich die Bedarfsprifung im Rahmen des behordlichen Verfahrens zur Erlassung einer Errichtungs- bzw.
Betriebsbewilligung im Sinne des Paragraph 8, AVG gemal’ Paragraph 3, KaKuG biete die Moglichkeit, im Hinblick auf
das Versorgungsangebot durch niedergelassene Kassenvertragsarzte, Kasseneinrichtungen und Vertragseinrichtungen
der Kassen Einwendungen und letztlich Beschwerde gemaR Artikel 131, Absatz 2, B-VG zu erheben. Im
Bewilligungsverfahren komme der gesetzlichen Interessenvertretung, privaten Krankenanstalten und den betroffenen
SVTr, bei der Bedarfsprifung hinsichtlich selbstandiger Ambulatorien auch der jeweiligen Landesarztekammer
Parteistellung zu.

Die Bundesschiedskommission, die die Rechtsansicht der Landesschiedskommission teilte, fihrte begrindend
(erganzend) aus, dass eine Streitigkeit iS einer Auslegung des Gesamtvertrages immer dann zu verneinen sei, wenn
zwar verbal ein Feststellungsbegehren gestellt werde, sich dahinter aber ein auf eine Anordnung der Landes- bzw.
Bundesschiedskommission gerichtetes Leistungsbegehren verberge. Mit einer Entscheidung, die die Unterlassung von
Vertragsabschlissen mit Dritten oder die Auflosung bestehender Vertragsverhaltnisse mit Dritten anordne, wirden die
Landes- und die Bundesschiedskommission den ihnen in § 345a Abs. 2 Z 1 ASVG vorgegebenen, eng auszulegenden
Kompetenzrahmen (BSK R7-BSK/02 = SSV-NF 17/A 4) Uberschreiten, weil es nicht mehr nur um die Auslegung oder
Anwendung des GV zwischen den Vertragsparteien ginge. Solche Antrage seien zurlickzuweisen (R4-BSK/08-1 vom
04.03.2009).Die Bundesschiedskommission, die die Rechtsansicht der Landesschiedskommission teilte, flhrte
begriindend (erganzend) aus, dass eine Streitigkeit iS einer Auslegung des Gesamtvertrages immer dann zu verneinen
sei, wenn zwar verbal ein Feststellungsbegehren gestellt werde, sich dahinter aber ein auf eine Anordnung der Landes-
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bzw. Bundesschiedskommission gerichtetes Leistungsbegehren verberge. Mit einer Entscheidung, die die Unterlassung
von Vertragsabschlissen mit Dritten oder die Aufldsung bestehender Vertragsverhdltnisse mit Dritten anordne,
wulrden die Landes- und die Bundesschiedskommission den ihnen in Paragraph 345 a, Absatz 2, Ziffer eins, ASVG
vorgegebenen, eng auszulegenden Kompetenzrahmen (BSK R7-BSK/02 = SSV-NF 17/A 4) Uberschreiten, weil es nicht
mehr nur um die Auslegung oder Anwendung des GV zwischen den Vertragsparteien ginge. Solche Antrage seien
zurlickzuweisen (R4-BSK/08-1 vom 04.03.2009).

2.3.5.4. In seinem Erkenntnis vom 19.01.2017, Ra 2016/08/0114, stellte der Verwaltungsgerichtshof fest, dass eine vom
Gesamtvertrag vollig unabhangige Festlegung eines Stellenplanes durch eine Verwaltungsbehdrde (die
Landesschiedskommission) bzw. durch ein Gericht durch die Kriterien des § 342 Abs. 1 Z 1 ASVG nicht hinreichend
determiniert ware.2.3.5.4. In seinem Erkenntnis vom 19.01.2017, Ra 2016/08/0114, stellte der Verwaltungsgerichtshof
fest, dass eine vom Gesamtvertrag vollig unabhangige Festlegung eines Stellenplanes durch eine Verwaltungsbehoérde
(die Landesschiedskommission) bzw. durch ein Gericht durch die Kriterien des Paragraph 342, Absatz eins, Ziffer eins,
ASVG nicht hinreichend determiniert ware.

2.3.6. Dies bedeutet fur den gegenstandlichen Fall:

Die Arztekammer fiir Steiermark begehrt - zusammengefasst - die Feststellung, dass die Steiermérkische
Gebietskrankenkasse durch den Abschluss von Einzelvertragen mit Ambulatorien gegen den Gesamtvertrag verstol3e
und schuldig sei, den Abschluss solcher Einzelvertrage mit Ambulatorien zu unterlassen. Das
Bundesverwaltungsgericht ist bei der Prufung der RechtmaBigkeit des angefochtenen Bescheides der
Landesschiedskommission an den Wortlaut des Antrages der Arztekammer fir Steiermark gebunden.

Ausgehend vom Wortlaut des vorliegenden Haupt- und Eventualbegehrens der Arztekammer fiir Steiermark erweist
sich die Zurtckweisung durch die Landesschiedskommission wegen Unzustandigkeit als rechtlich richtig.

Aus der dargestellten Rechtsprechung, insbesondere jener des Verfassungsgerichtshofs, ergibt sich, dass der
Kompetenzrahmen der Landesschiedskommissionen bei der Auslegung des Gesamtvertrages eng zu sehen ist und
den Landesschiedskommission keine Zustindigkeit zur Anderung oder Festlegung eines Gesamtvertrages zukommt.
Mit der inhaltlichen Auseinandersetzung und Absprache Uber das vorliegende Haupt- und Eventualbegehren der
Arztekammer fiir Steiermark wiirde die Landesschiedskommission ihren Kompetenzrahmen Uberschreiten, da damit
jedenfalls eine Anderung oder Festlegung des Gesamtvertrages, zu dessen Bestandteil der Stellenplan gehért,

verbunden waére.
Die Beschwerde gegen den Bescheid der Landesschiedskommission fur Steiermark war daher abzuweisen.
Zu B) Unzulassigkeit der Revision:

GemaR§ 25a Abs. 1 VWGG hat das Verwaltungsgericht im Spruch seines Erkenntnisses oder Beschlusses
auszusprechen, ob die Revision gemaR Art. 133 Abs. 4 B-VG zuldssig ist. Der Ausspruch ist kurz zu begriinden.Gemaf
Paragraph 25 a, Absatz eins, VWGG hat das Verwaltungsgericht im Spruch seines Erkenntnisses oder Beschlusses
auszusprechen, ob die Revision gemaR Artikel 133, Absatz 4, B-VG zulassig ist. Der Ausspruch ist kurz zu begriinden.

Die Revision ist gemal3 Art. 133 Abs. 4 B-VG nicht zulassig, weil die Entscheidung nicht von der Ldsung einer
Rechtsfrage abhangt, der grundsatzliche Bedeutung zukommt. Weder weicht die gegenstandliche Entscheidung von
der bisherigen Rechtsprechung des Verwaltungsgerichtshofes ab, noch fehlt es an einer Rechtsprechung; weiters ist
die vorliegende Rechtsprechung des Verwaltungsgerichtshofes auch nicht als uneinheitlich zu beurteilen. Auch liegen
keine sonstigen Hinweise auf eine grundsatzliche Bedeutung der zu |6senden Rechtsfrage vor.Die Revision ist gemaf
Artikel 133, Absatz 4, B-VG nicht zulassig, weil die Entscheidung nicht von der Losung einer Rechtsfrage abhangt, der
grundsatzliche Bedeutung zukommt. Weder weicht die gegenstandliche Entscheidung von der bisherigen
Rechtsprechung des Verwaltungsgerichtshofes ab, noch fehlt es an einer Rechtsprechung; weiters ist die vorliegende
Rechtsprechung des Verwaltungsgerichtshofes auch nicht als uneinheitlich zu beurteilen. Auch liegen keine sonstigen
Hinweise auf eine grundsatzliche Bedeutung der zu I6senden Rechtsfrage vor.
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