Alles was Recht ist...

Missbrauch der Praxisgemeinschaft:
Wie hdufig kann man sich gegenseitig vertreten?

Arzte sind nicht mehr gerne
als Einzelkdmpfer tatig, sie
bevorzugen stattdessen Zu-
sammenschlisse mit ande-
ren Kollegen. Die Grinde
dafur sind vielfaltig. Ein
haufiges Anliegen ist, ge-
meinsame Synergien zu nut-
zen oder eine Balance zwi-
schen Beruf und Familie zu
finden.

Neben der klassischen Be-
rufsausubungsgemeinschaft,
bei der sich mehrere Arzte
zum Zweck der gemeinsa-
men Berufsaustubung zu-
sammenschliefien, erfreut
sichauchdie Grindungeiner
Praxisgemeinschaft grofier
Beliebtheit. Dabei handeltes
sich um rechtlich getrennte
Praxen mit jeweils eigenem
Patientenstamm, die sich
nur Raumlichkeiten, Gerate
und/oder Personal teilen.

Welche Art des Zusammen-
schlusses gewahlt wird,
steht den Arzten grundsétz-
lich frei. Allerdings muss die
Wahl der Kooperationsform
mit der tatsachlichen Um-
setzung im Einklang stehen
und darf nicht nur zum
Schein eingegangen werden,
zum Beispiel um Honorar-
steigerungen zu erzielen.

Zu auflerst unangenehmen
Honorarrickforderungen
durch die Kassenarztlichen
Vereinigungen (KVen) kann
es kammen, wenn bei einer
Praxisgemeinschaft der An-
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teil der gemeinsam behan-
delten Patientenhochistund
vom faktischen Betriebeiner
Gemeinschaftspraxisauszu-
gehen ist. Die Pflichtverlet-
zung der Partner der Praxis-
gemeinschaft liegt dann da-
rin,dass sie nicht die Koope-
rationsform praktizieren, die
sie gewahlt haben. Kommtes
dadurch zur Honorierung ei-
gentlich nicht abrechenbarer
Leistungen (zum Beispiel
doppelter Ansatz der Ordina-
tionsgebiihr), kann die KV
dasaufgrund der verdeckten
Berufsausibungsgemein-
schaft zu Unrecht bezahlte
Honorar zurtickverlangen.

Honorarriickforderung bei
hoher Patientenidentitét
Aufgreifkriterium fir eine
Prufung der Abrechnung ist
einidentischer Patientenan-
teil von uber 20 % bei fach-
gebietsgleichen und Uber
30% bei fachgebietsuber-
greifenden Praxisgemein-
schaften. Der jeweils daru-
berhinausgehende Honorar-
anteil kann von der KV zu-
rlickgefordert werden,sofern
die Arzte die Grinde fur
die hohe Patientenidentitat
(zum Beispiel ausdriicklicher
Wunsch des Patienten) nicht
plausibel darlegen konnen.

Argument der gegenseitigen
Vertretungist nicht zuldssig
Das gerne angefuhrte Argu-
ment der Arzte, man habe
sich regelmafig bei Urlaub
und Krankheit gegenseitig
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vertreten, hat das Sozial-
gericht Marburg in einer ak-
tuellen Entscheidung nicht
gelten lassen. Der Anteil ge-
meinsamer Patienten lag in
dieser hausarztlichen Pra-
xisgemeinschaft Uber 10
Quartale hinweg zwischen
36-50% (Arzt 1) bzw. 34-
47 % (Arzt 2).Jeder der Arzte
musste etwa 100.000 Euro
Honorar zurtckbezahlen.

Je hoher der Anteil der ge-
meinsamen Patienten sei,
desto eher konne der Ruck-
schluss auf eine miss-
brauchliche Nutzung der
Praxisgemeinschaft gezo-
gen werden, so das Gericht.
Ebenso kdnne man auf den
Erfahrungswert zuriickgrei-
fen, dass in Hausarztpraxen
rund 5-10 % Vertretungsfal-
le vorliegen. Im Vertretungs-
fallhabe sichdie Behandlung
auBerdem auf die notwendi-
ge, keinen Aufschub zulas-
sende Behandlung zu be-
schranken.

Stundenweise Abwesenheit
ist kein Vertretungsfall

Ebenso hatdas Sozialgericht
Marburg die stundenweise
Abwesenheit eines Kollegen
nicht ausreichen lassen, um
einen Vertretungsfall anzu-
nehmen. Eine Vertretung
liegt demnach nur vor, wenn
ein Vertragsarzt aus einem
besonderen Grund an der
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Ausuibung seiner Praxis ver-
hindert ist und die Praxis
insgesamt geschlossen ist.

Fazit

Die Hirden fir den Arzt, den
Beweis einer plausiblen Ab-
rechnung trotz Patienten-
identitat tber 20 % zu fuh-
ren, sind hoch. Die Wahl
der Kooperationsform sollte
deshalb nicht nach der flr
das Honorar gunstigeren
getroffen werden, sofern sie
nicht auch tatséchlich so
gelebtwird.Insbesondere die
Umwandlung einer Gemein-
schaftspraxis in eine Praxis-
gemeinschaft kann risiko-
reich sein, wenn sie allein
mit Blick auf honorarmafige
Vorteile erfolgt.

Diese Konstellationen ste-
hen besonders im Fokus
von Prufungen seitens der
KVen. Wird aufgrund der
hohen Patientenidentitat
eine Schein-Praxisgemein-
schaft angenommen, kann
die KV die Ordinationsge-
bihr/Grundpauschale fir
alle Patienten, die im Quar-
tal beide Arzte aufgesucht
haben, von jedem der Arzte
streichen und das Honorar
neu festsetzen.

Dr. jur. Philip Schelling

Fachanwalt fir Medizinrecht
Kanzlei

Ulsenheimer - Friederich
Maximiliansplatz 12

80333 Miinchen
www.uls-frie.de

UroForum 612013



