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Eine zur vertragspsychotherapeutischen Versorgung zugelassene Psychologische Psychotherapeutin, die im Rahmen eines sog. Job-Sharings
mit einem Psychologischen Psychotherapeuten zugelassen ist, kann nicht gleichzeitig im Wege einer Sonderbedarfszulassung als Kinder-
und Jugendlichenpsychotherapeutin zugelassen werden, auch nicht mit einem halben Versorgungsauftrag hierfir. Die Bedingung der
Sonderbedarfszulassung, die Job-Sharing-Zulassung zu beenden, ist nicht zu beanstanden.
1. Die Klage wird abgewiesen.

2. Die Klagerin hat die Gerichtskosten und die notwendigen Verfahrenskosten des Beklagten zu tragen. Weitere Kosten sind nicht zu
erstatten.

Tatbestand:

Die Beteiligten streiten noch um die Bedingung, die Job-Sharing-Zulassung zu beenden, mit der die Zulassung der Klagerin als Kinder- und
Jugendlichen-Psychotherapeutin gemaR § 24 Satz 1 Buchstabe a) Bedarfsplanungs-Richtlinie-Arzte versehen wurde.

Die Klagerin ist approbierte Psychologische Psychotherapeutin und Kinder- und Jugendlichen-Psychotherapeutin. Sie ist durch Beschluss des
Zulassungsausschusses vom 25.09.2003 als Psychologische Psychotherapeutin zur vertragspsychotherapeutischen Versorgung im Rahmen
eines sog. Job-Sharings mit dem Psychologischen Psychotherapeuten Dipl. Psych. C mit Praxissitz in A-Stadt, A-Strale, zugelassen. Die
Praxis hat zwischenzeitlich ihren Sitz in die C-Strale verlegt.

Einen ersten Antrag auf Zulassung nach Nr. 24 Satz 1 Buchstabe a) Bedarfsplanungs-Richtlinie-Arzte lehnte der
Zulassungsausschuss/Psychotherapie mit Beschluss vom 16.03.2006 ab.

Am 02.01.2007 beantragte die Klagerin erneut eine Zulassung als Kinder- und Jugendlichen-Psychotherapeutin in A-Stadt/A-kreis zum
frihestmoglichen Zeitpunkt.

Die Beigeladene zu 1) teilte mit Schreiben vom 15.08.2007 mit, dass der Versorgungsgrad im Planungsbereich A-kreis 318,20 % betrage
und in diesem Planungsbereich mit 227.228 Einwohnern insgesamt 65 Psychologische Psychotherapeuten und Kinder- und Jugendlichen-
Psychotherapeuten tatig seien. Die Bedarfsanalyse habe ergeben, dass bei den niedergelassenen Psychotherapeuten mit der Genehmigung
zur Verhaltenstherapie bei Kindern und Jugendlichen im Bereich X. (X.-Al, X.-A2, X.-A3, X.-A4, X.-A5 und A6.) 14 freie Therapieplatze zur
Verfiigung stiinden, was sie im Einzelnen erlauterte.

Der Zulassungsausschuss/Psychotherapie lehnte mit Beschluss vom 13.09.2007 den Antrag ab. Zur Begrundung flhrte er aus, dass nach
Angaben der Beigeladenen zu 1) zwar im Planungsbereich A-kreis niedergelassene Psychotherapeuten mit der Genehmigung zur
Verhaltenstherapie bei Kindern und Jugendlichen Uber keine freien Kapazitaten verfugten. Es stiinden jedoch bei den niedergelassenen
Psychotherapeuten

mit der Genehmigung zur Verhaltenstherapie bei Kindern im angrenzenden Bereich X Stadt insgesamt 14 freie Therapieplatze zur
Verfiigung. Angesichts dieser Versorgungssituation bestehe kein zusatzlicher Bedarf fiir eine Sonderbedarfszulassung.

Die Klagerin legte hiergegen am 25.02.2008 Widerspruch ein. Zur Begriindung trug sie vor, es bestehe ein Bedarf. Die bisherige
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Bedarfsermittlung sei unzureichend, was sie im Einzelnen erlauterte.
Die Beigeladene zu 1) sah weiterhin keinen Sicherstellungsbedarf und sprach sich gegen die Erteilung einer Sonderbedarfszulassung aus.

Der Beklagte gab dem Widerspruch mit Beschluss vom 22.10.2008 statt und erteilte unter Aufhebung des Beschlusses des
Zulassungsausschusses/Psychotherapie vom 13.09.2007 der Klagerin gemaR § 24 a Bedarfsplanungs-Richtlinie eine Zulassung zur
vertragspsychotherapeutischen Tatigkeit als Kinder- und Jugendlichen-Psychotherapeutin flir den Vertragspsychotherapeutensitz A-Stadt, A-
StralRe, A-kreis. Die Zulassung versah er mit der Bedingung, dass binnen einer Frist von drei Monaten nach Zustellung dieses Bescheides die
Job-Sharing-Zulassung gemaR Beschluss des Zulassungsausschusses/Psychotherapie ZPT 220/03 und 221/03 vom 25.09.2003 beendet
werde. Zur Begriindung fiihrte er aus, gemaR §§ 72 Abs. 1 S. 2 und 101 Abs. 1 Nr. 3 SGB V sowie 24 a Bedarfsplanungs-Richtlinien bestehe
dann ein Anspruch auf die Erteilung einer Sonderbedarfszulassung als Kinder- und Jugendlichen-Psychotherapeutin, wenn ein nachweislicher
lokaler Versorgungsbedarf in der vertragspsychotherapeutischen Versorgung von Kindern und Jugendlichen festzustellen sei. Aus der
Darstellung der Versorgungssituation durch die Beigeladene zu 1) ergebe sich, dass im A-kreis im Bereich der Kinder- und
Jugendlichenpsychotherapie Uberhaupt keine freien Therapieplatze existierten und die Wartezeiten auf einen freien Therapieplatz
mindestens sechs Monate, oftmals langer betriigen. Eine derartige Wartezeit sei im Bereich der Kinder- und Jugendlichenpsychotherapie
unter fachlichen Aspekten nicht akzeptabel. Die psychische Entwicklung von Kindern und Jugendlichen verlaufe oftmals in einer
Geschwindigkeit, dass ein Zuwarten von mehreren Monaten vor Beginn einer notwendigen Psychotherapie zu irreversiblen Schaden und zur
Chronifizierung des Krankheitsbildes flihren kdnne. Aus diesem Grunde sei dafiir Sorge zu tragen, dass notwendige Therapien rasch und
ortsnah durchgefihrt werden kénnten. Die hierfliir notwendigen Kapazitaten fehlten im Planungsbereich A-kreis. Soweit die Beigeladene zu
1) auf freie Kapazitaten im benachbarten Planungsbereich B-Stadt verweise, sei darauf hinzuweisen, dass bei der Bedarfspriifung jeweils der
betroffene Planungsbereich zu Grunde zu legen sei. Aus diesem Grunde kdnnten regelmalig freie Kapazitaten im benachbarten
Planungsbereich nicht in die Bedarfsprifung einbezogen werden. Ausnahmen von diesem Grundsatz, die den Bereich selten nachgefragter,
sehr spezieller arztlicher Leistungen betreffen, lagen eindeutig nicht vor. DemgemaR miisse im vorliegenden Fall bei der Bedarfsprifung auf
dem Planungsbereich A-kreis abgestellt werden. Die an die Erteilung der Sonderbedarfszulassung gekniipfte Bedingung, die bislang
bestehende Zulassung als Psychologische Psychotherapeutin im Job-Sharing aufzugeben, ergebe sich daraus, dass grundsatzlich nur eine
Zulassung zur Teilnahme an der vertragspsychotherapeutischen Versorgung der Versicherten bestehen kénne.

Hiergegen hat die Klagerin am 22.12.2008 die Klage erhoben. Sie ist der Auffassung, fir die Bedingung fehle es an einer Rechtsgrundlage. §
95 Abs. 2 SGB V schranke die Zulassung nicht auf eine Zulassung an. Auch MKG-Chirurgen kénnten zwei Zulassungen haben. Es gehe nicht
um einen zweiten Sitz, sondern um eine zweite Zulassung. Auch fir ihren Bereich seien nach 1999 Doppelzulassungen erteilt worden. § 20
Arzte-ZV besage nichts liber das Verhéltnis zwischen Zulassung und Job-Sharing. Sie sei auch mit einer Begrenzung der Zulassung als
Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutin auf den halben Versorgungsauftrag einverstanden. Es bleibe ihr dann gentigend Zeit fir die
Behandlung Erwachsener. Der Umfang ihrer Job-Sharing-Tatigkeit werde 13 Wochenstunden nicht iberschreiten. Ein Vertragsarzt kdnne mit
einem halben Versorgungsauftrag an einem, Ort tatig sein und in einer anderen Praxis mit einem anderen halben Versorgungsauftrag.
Aufgrund der Anderung des § 101 Abs. 4 S. 5 SGB V und des § 23 Bedarfsplanungs-Richtlinie-Arzte wiirden nun Job-Sharing-Zulassungen in
zwei Zulassungen umgewandelt werden.

Die Klagerin beantragt,
den Beschluss des Beklagten vom 22.10.2008 dahingehend abzuandern, dass die Bedingung in Nr. 2, 2. Absatz aufgehoben wird.

Der Beklagte beantragt,
die Klage abzuweisen.

Er weist darauf hin, mangels anderweitiger Festlegung umfasse die Zulassung der Klagerin antragsgemaR einen vollen Versorgungsauftrag.
Bereits im ersten Antragsverfahren sei die Klagerin dartber informiert worden, dass fir eine Zulassung im Rahmen der beantragten
Sonderbedarfszulassung ein Verzicht auf die bisherige Zulassung im Job-Sharing-Verfahren erforderlich sei. Daraufhin habe sie eine
Verzichtserklarung bezlglich ihrer Zulassung im Rahmen des Job-Sharing-Verfahrens fiir den Fall einer bestandskraftigen Neuzulassung im
Rahmen des Antragsverfahrens bezlglich einer Sonderbedarfszulassung als Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutin abgegeben. Zwar
habe sie mit Schreiben vom 12.12.2005 die Klarstellung vorgenommen, dass sie eine Zulassung als Psychologische Psychotherapeutin fir
Erwachsene und Kinder und Jugendliche beantrage. Gleichwohl habe sie ihre wenige Tage zuvor abgegebene Verzichtserklarung weder
zurtickgenommen noch modifiziert. Damit sei klar, dass ihr auch in dem jetzt streitgegensténdlichen Verfahren bewusst gewesen sei, dass
im Falle einer antragsgemaBen Entscheidung uber die begehrte Sonderbedarfszulassung als Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutin
(mit vollem Versorgungsauftrag) eine Weiterflihrung der bisherigen Job-Sharing-Zulassung als Psychologische Psychotherapeutin nicht
maoglich sei. Auch der Zulassungsausschuss/Psychotherapie habe sie mit Schreiben vom 11.01.2007 auf die Notwendigkeit der Beendigung
ihrer bisherigen Job-Sharing-Zulassung hingewiesen. In dem weiteren Verfahren habe die Klagerin zu keiner Zeit kenntlich gemacht, dass sie
lediglich einen halftigen Versorgungsauftrag als Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutin begehre. In der mindlichen Verhandlung vor
ihm habe er ausdriicklich thematisiert, dass im Falle einer Sonderbedarfszulassung kiinftig die Klagerin lediglich iber eine Zulassung als
Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutin verfiigen wiirde, aufgrund derer sie nicht mehr im Bereich der Psychotherapie erwachsener
Menschen tatig werden kénne. GemaR § 19a Abs. 2 Arzte-ZV sei eine schriftliche Erklarung des Arztes gegeniiber dem Zulassungsausschuss
erforderlich, wenn er seine vertragsarztliche Tatigkeit auf die Halfte des nach § 19a Abs. 1 Arzte-ZV regelméBig anzunehmenden vollen
Versorgungsauftrag begrenzen wolle. Eine solche Erklarung liege nicht vor. Bei der Erteilung einer Sonderbedarfszulassung als vollzeitig
tatige Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutin bestehe fiir die Weiterfiihrung einer bereits bestehenden Job-Sharing-Zulassung als
Psychologische Psychotherapeutin aber kein Raum. Er habe deshalb von der Méglichkeit des § 20 Abs. 3 Arzte-ZV Gebrauch gemacht, die
Voraussetzungen fur die Erteilung der begehrten Zulassung durch die Einfugung einer entsprechenden Nebenbestimmung zu schaffen.
Sollte die Kl&gerin nunmehr gemaR § 19a Abs. 2 Arzte-ZV eine ausdriickliche schriftliche Erklarung iiber die Begrenzung des als Kinder- und
Jugendlichenpsychotherapeutin erteilten vollen Versorgungsauftrages abgeben und der Zulassungsausschuss einen gesonderten Beschluss
im Sinne der genannten Vorschrift fassen, waren damit von der Klagerin die Voraussetzungen fiir einen Wegfall der streitbefangenen
Bedingung auch im Nachhinein nicht geschaffen worden. Grundsatzlich sei es aus seiner Sicht zwar méglich, dass ein Arzt oder Therapeut
auch Uber zwei halftige Zulassungen verfiige. Jedenfalls bei nicht fachgebietsidentischen Teilzulassungen kénne auch im selben
Planungsbereich derselben KV ein Vertragsarzt oder Vertragspsychotherapeut iber zwei halftige miteinander korrespondierende
Teilzulassungen verfligen. Diese grundsatzliche Regelung gelte allerdings aus der Sicht des Beklagten nicht automatisch auch fiir die
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vorliegende Fallgestaltung. Die Klagerin verfiige namlich derzeit Uber eine so genannte Job-Sharing-Zulassung, und zwar als Juniorpartnerin.
Diese sei nicht mit einer halftigen Zulassung mit zusatzlicher Leistungsbegrenzung gleichzusetzen. Dies ergebe sich aus der Vorgabe des §
101 Abs. 3, dem zufolge diese beschrankte Job-Sharing-Zulassung entweder bei Aufhebung der Zulassungsbeschrankungen oder aber nach
zehnjahriger gemeinsamer vertragsarztlicher Tatigkeit mit dem Seniorpartner der Job-Sharing-Gemeinschaftspraxis ende. Im Rahmen einer
Job-Sharing-Gemeinschaftspraxis sei ferner keineswegs eine halftige Verteilung der gemeinsamen Leistungserbringung vorgegeben. Es
bestehe keine Kompatibilitat einer Sonderbedarfszulassung mit halftigem Versorgungsauftrag mit einer Job-Sharing-Zulassung. Eine Job-
Sharing-Zulassung kénne auch durch Erkldrung geméag § 19a Arzte-ZV nicht auf einen halben Versorgungsauftrag reduziert werden.
Entscheidend sei nicht die Frage, in welchem Umfang die Klagerin beabsichtige, von der ihr erteilten Jobsharing-Zulassung beziehungsweise
der Sonderbedarfszulassung als Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutin Gebrauch zu machen. Mit einer Job-Sharing-Zulassung werde
kein reduzierter Versorgungsauftrag erteilt. Eine Job-Sharing-Zulassung sei vielmehr als Vollzulassung von zwei Partnern anzusehen, deren
Ausibung auf diese beiden Partner Ubertragen sei. Zuzugeben sei der Klagerin, dass sie nach seiner Beschlusslage tatsachlich Gber zwei
Zulassungen verfiige. Sie kénne ihre Sonderbedarfszulassung jederzeit auf einen halftigen Versorgungsauftrag reduzieren. Eine Reduzierung
der Job-Sharing-Zulassung sei jedenfalls ohne Beteiligung des Partners aber nicht méglich.

Die Beigeladene zu 1) hat schriftsatzlich beantragt,
die Klage abzuweisen.

Sie verweist auf die Ausfuhrungen des Beklagten und tragt erganzend vor, ein Leistungserbringer durfe nicht uber zwei volle bzw. 1 %-fache
Zulassungen verfiigen. Die Offnung nach § 23 Bedarfsplanungs-Richtlinie-Arzte zeige, dass keine zwei neuen Zulassungen entstiinden,
sondern es entfielen fiir beide Partner jeweils die Leistungsbeschrankungen in der Job-Sharing-Praxis. § 23 Bedarfsplanungs-Richtlinie-Arzte
sei im Ubrigen keine neue Regelung.

Die Beigeladenen zu 2) bis 8) haben keinen Antrag gestellt und sich schriftsatzlich nicht zum Verfahren geaulRert.
Die Kammer hat mit Beschluss vom 22.12.2008 die Beiladung ausgesprochen.

Wegen der weiteren Einzelheiten wird auf den Ubrigen Inhalt der Gerichts- und beigezogenen Verwaltungsakte, der Gegenstand der
mundlichen Verhandlung gewesen ist, Bezug genommen.

Entscheidungsgrinde:

Die Kammer hat in der Besetzung mit je einem Vertreter der Vertragsarzte und Psychotherapeuten sowie der Krankenkassen verhandelt und
entschieden, weil es sich um eine Angelegenheit des Vertragsarztrechts handelt (§ 12 Abs. 3 Satz 1 Sozialgerichtsgesetz - SGG -). Die
Kammer konnte trotz Abwesenheit der Beigeladenen zu 1) und 8) verhandeln und entscheiden, weil diese ordnungsgemaRg geladen und auf
diese Maglichkeit hingewiesen worden sind (§ 110 Abs. 1 SGG).

Die Klage ist zulassig; insbesondere kann die Bedingung isoliert angefochten werden (vgl. BSG, Urt. v. 30.01.2002 - B 6 KA 20/01 R - SozR
3-5520 & 20 Nr. 3 = BSGE 89, 134 = NJW 2002, 3278 =MedR 2002, 660- = NZS 2003, 270, zitiert nach juris Rdnr. 23; v. 28.09.2005 - B 6 KA
60/03 - SozR 4-1300 § 32 Nr. 1 = MedR 2006, 370, juris Rdnr. 16).

Die Klage ist aber unbegriindet. Der Beschluss des Beklagten vom 22.10.2008 ist - soweit er angefochten ist - rechtmaRig. Die Klagerin hat
keinen Anspruch auf Aufhebung der Bedingung in Nr. 2, 2. Absatz des Beschlusses des Beklagten.

Der Beklagte hat zu Recht die Zulassung der Klagerin als Kinder- und Jugendlichen-Psychotherapeutin gemaR § 24 Satz 1 lit. a
Bedarfsplanungs-Richtlinien-Arzte mit der Bedingung, die Job-Sharing-Zulassung zu beenden, versehen.

Nach § 32 Abs.1 SGB X darf ein Verwaltungsakt, auf den ein Anspruch besteht, mit einer Nebenbestimmung nur versehen werden, wenn sie
durch Rechtsvorschrift zugelassen ist oder wenn sie sicherstellen soll, dass die gesetzlichen Voraussetzungen des Verwaltungsaktes erfullt
werden. Die angefochtene Bedingung dient der Sicherstellung der Zulassungsvoraussetzungen. Ohne diese Nebenbestimmung ware die
Sonderbedarfszulassung zu versagen gewesen.

Dem Riickgriff auf § 32 Abs.1 SGB X steht nicht entgegen, dass die Arzte-ZV z. T. ausdriicklich den Erlass von Nebenbestimmungen vorsieht,
50 in §§ 19 Abs. 2, 20 Abs. 3 und 24 Abs. 4 Arzte-ZV. Diese Bestimmungen sind allenfalls insoweit abschlieRend, als sie die allgemeine
Befugnis zum Erlass von Nebenbestimmungen in ihrem Regelungsumfang einschranken. Flr die Sonderbedarfszulassung der Klagerin sind
aber solche Einschrankungen nicht vorgesehen. Von daher kann § 32 Abs.1 SGB X grundsatzlich angewandt werden und kann dahinstehen,
inwieweit die hier strittige Nebenbestimmung auf § 20 Abs. 3 Arzte-ZV gestiitzt werden konnte, da weder eine quantitative noch qualitative
Ungeeignetheit nach § 20 Abs. 1 und 2 Arzte-ZV vorliegt.

Rechtsvorschriften im Sinne von § 32 Abs. 1 SGB X kdnnen auch untergesetzliche Rechtsnormen bzw. bundesmantelvertragliche Normen
sein (vgl. LSG Bayern, Urt. v. 11.06.2008 - L 12 KA 5009/06 - juris Rdnr. 39).

Die angefochtene Bedingung dient der Sicherstellung der gesetzlichen Voraussetzungen.

Unbeschadet der Anordnung von Zulassungsbeschréankungen durch den Landesausschuss darf der Zulassungsausschuss fiir Arzte dem
Zulassungsantrag eines Vertragsarztes der betroffenen Arztgruppe entsprechen, wenn u. a. eine der nachstehenden Ausnahmen vorliegt:

a) Nachweislicher lokaler Versorgungsbedarf in der vertragsarztlichen Versorgung in Teilen eines groRstadtischen Planungsbereichs oder
eines groRraumigen Landkreises.

b) Es liegt besonderer Versorgungsbedarf vor, wie er durch den Inhalt des Schwerpunkts, einer fakultativen Weiterbildung oder einer
besonderen Fachkunde fiir das Facharztgebiet nach der Weiterbildungsordnung umschrieben ist. Voraussetzung fiir eine Zulassung ist, dass
die arztlichen Tatigkeiten des qualifizierten Inhalts in dem betreffenden Planungsbereich nicht oder nicht ausreichend zu Verfligung stehen
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und dass der Arzt die fir den besonderen Versorgungsbedarf erforderlichen Qualifikationen durch die entsprechende Facharztbezeichnung
sowie die besondere Arztbezeichnung oder Qualifikation (die Subspezialisierung muss Leistungen beinhalten, die die gesamte Breite des
spezialisierten Versorgungsbereichs ausfiillen) nachweist. Die Berufsbezeichnung Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeut ist dabei einer
Schwerpunktbezeichnung im Rahmen der arztlichen Weiterbildung gleichgestellt. Eine mdgliche Leistungserbringung in Krankenhausern
bleibt auRer Betracht.

Die Zulassung in den Fallen der Buchstaben a bis d setzt ferner voraus, dass der Versorgungsbedarf dauerhaft erscheint. Bei
vorubergehendem Bedarf ist von der Mdglichkeit der Ermachtigung Gebrauch zu machen (§ 24 Satz 1 lit. a und b und Satz 2 und 3 der
Richtlinien des Bundesausschusses der Arzte und Krankenkassen (iber die Bedarfsplanung sowie die MaRstabe zur Feststellung von
Uberversorgung und Unterversorgung in der vertragsarztlichen Versorgung in der Neufassung vom 15. Februar 2007, verdffentlicht im
Bundesanzeiger 2007 S. 3 491, zuletzt geandert am 10. April 2008, verdffentlicht im Bundesanzeiger 2008 S. 2231, in Kraft getreten am 27.
Juni 2008 (Bedarfsplanungs-Richtlinien-Arzte - BedarfsPIRL-A)).

Der Beklagte hat die Klégerin nach § 24 Satz 1 lit. a BedarfsPIRL-A zugelassen. Insoweit ist der Beschluss nicht angefochten.

Die Klagerin ist aber bereits zuvor durch Beschluss des Zulassungsausschusses vom 25.09.2003 als Psychologische Psychotherapeutin zur
vertragspsychotherapeutischen Versorgung im Rahmen eines sog. Job-Sharings mit dem Psychologischen Psychotherapeuten Dipl. Psych. C
mit Praxissitz in A-Stadt, zugelassen worden. Von daher bestand bereits eine Zulassung mit einem anderen Versorgungsauftrag. Eine sog.
Doppelzulassung im Sinne einer zweifachen Zulassung ist wenigstens im selben Zulassungsbezirk nicht moglich. Bei dem oft verwandten
Begriff "Doppelzulassung" handelt es sich um eine Zulassung fiir zwei Fachgebiete (vgl. Kammerurt. v. 10.09.2008 - S 12 KA 207/08 -
www.sozialgerichtsbarkeit.de = juris, Berufung anhangig bei dem Landessozialgericht Hessen - L 4 KA 83/08 -). Von daher halt die Kammer
die Auffassung des Beklagten fur zutreffend, dass nur eine Zulassung erfolgen kann.

Soweit die Klagerin bereits als Psychologische Psychotherapeutin zugelassen ist, besteht grundsatzlich ein Anspruch auf Zulassung auch fir
das Fachgebiet als Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutin. Dies setzt aber voraus, dass die allgemeinen zulassungsrechtlichen
Vorschriften damit nicht in Widerspruch stehen. Eine Zulassung flr ein weiteres Fachgebiet im Rahmen des Job-Sharings ist im Hinblick auf §
23h BedarfsPIRL-A nicht méglich, da danach das sogenannte Job-Sharing nur fiir Psychologische Psychotherpeuten oder Kinder- und
Jugendlichenpsychotherapeuten zulassig ist, also nicht zwischen Psychologischen Psychotherapeuten und Kinder- und
Jugendlichenpsychotherapeuten. Es kann dahinstehen, ob bei einer Zulassung fiir zwei Fachgebiete ein sog. Job-Sharing mit einem
Psychotherapeuten méglich ist, der nur fr eines der Fachgebiete zugelassen ist. Soweit jedenfalls wie hier ein Job-Sharing ausschliellich
zwischen Psychologischen Psychotherapeuten besteht, halt die Kammer die Erweiterung im Rahmen dieser Zulassung flr ein weiters
Fachgebiet fur unzulassig.

Die Aufstockung einer Zulassung fir einen halben Versorgungsauftrag erganzend zu der Zulassung als Job-Sharing-Partner ist unzulassig, da
dies voraussetzt, dass nur ein halber Versorgungsauftrag besteht. Insofern ist die Auffassung des Beklagten zutreffend, dass im Rahmen des
Job-Sharings eine Zulassung fir einen ganzen Versorgungsauftrag besteht. Von daher ist es auch unerheblich, ob die Klagerin eine
Sonderbedarfszulassung fiir einen ganzen oder halben Versorgungsauftrag erhalten hat bzw. ob sie nach Verzicht nur noch im Rahmen
einen halben Versorgungsauftrags tatig sein kann. Solange sie im Rahmen des Job-Sharings zugelassen ist, ist sie fur einen ganzen
Versorgungsauftrag zugelassen, wobei es allein der internen Absprache mit dem Praxispartner geschuldet ist, inwelchem Umfang sie
tatsachlich tatig wird. Entscheidend ist das rechtliche Diirfen innerhalb der Job-Sharing-Zulassung und nicht eine evtl. intern bestehende
Abspraache.

Der Erganzung der Sonderbedarfszulassung als Kinder- und Jugendlichen-Psychotherapeutin durch die Erganzung des Versorgungsauftrags
fur das Gebiet einer Psychologischen Psychotherapeutin steht das Planungsrecht entgegen, da fiir diese Fachgruppe der Planungsbereich
wegen Uberversorgung gesperrt ist. Weder kann die Kldgerin deshalb fiir zwei Fachgebiete noch fiir zwei halftige Versorgungsauftrage
zugelassen werden.

Soweit die Klagerin vortragt, ein Vertragsarzt kdnne mit einem halben Versorgungsauftrag an einem Ort tatig sein und in einer anderen
Praxis mit einem anderen halben Versorgungsauftrag, verkennt sie, dass eine Job-Sharing-Zulassung nach geltendem Recht die Begrenzung
auf einen halben Versorgungsauftrag nur gemeinsam zulasst bzw. nur dann maglich ist, wenn der Partner, an dessen Zulassung der Job-
Sharing-Partner gebunden ist, seinerseits auf einen halben Versorgungsauftrag verzichtet.

Die Anderung des § 101 Abs. 4 S. 5 SGB V betrifft die Mindestquoten fiir &rztliche und fir Kinder- und Jugendlichen-Psychotherapeuten und
trifft, auch indirekt keine Aussage zur hier strittigen Problematik. Diese Regelung bestand im Ubrigen, wenn auch mit anderen Quoten,
bereits vor Einfihrung der Beschrankung auf einen halben Versorgungsauftrag.

§ 23 BedarfsPIRL-A betrifft das Erstarken einer abhangigen Job-Sharing-Zulassung in eine Vollzulassung bei Entsperrung des
Planungsbereichs. Es findet nach Abs. 2 keine Umwandlung in zwei Zulassungen statt, sondern die abhangige Job-Sharing-Zulassung des
zweiten Partners erstarkt zu einer Vollzulassung. Sie ist dann nicht mehr abhangig von Bestand und Umfang des ersten Partners,
insbesondere besteht fiur keinen der beiden Job-Sharing-Partner noch eine Beschrankung des Leistungsumfangs. Insofern wird das Job-
Sharing-Verhaltnis bei Bestehenbleiben der Gemeinschaftspraxis aufgeldst. Eine neue (zweite) Zulassung ist nicht erforderlich. Korrigiert
wird lediglich der Stand der Ist-Zulassung im Rahmen des Planungsrechts, da der zweite Job-Sharing-Partner im Rahmen des Job-Sharings
nicht als zugelassener Vertragsarzt mitgezahlt wird. Erst wenn die Zulassungsbeschrankung endet, wird der Arzt bei der Ermittlung des
Versorgungsgrades mitgerechnet (§103 Abs. 3 S. 3 SGB V).

Nach allem war die Klage abzuweisen.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 197a SGG in Verbindung in § 155 Abs. 1 Verwaltungsgerichtsordnung. Der unterliegende Teil hat die
Verfahrenskosten zu tragen.
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