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Bereitschaftsarzte, die in einer psychosomatischen Akut-Klinik

auf der Grundlage eines Vertrages Uber freie Mitarbeit den Nachtdienst (nur) flr allgemein-medizinische Notfalle ibernehmen und als
Vergutung einen Pauschalbetrag (Einsatzpauschale) erhalten, iben keine abhangige sozialversicherungspflichtige Beschaftigung aus.
Auf die Berufungen der Klagerin werden die Gerichtsbescheide des Sozialgerichts Freiburg vom 28.01.2015 und 11.03.2015 sowie die
Bescheide der Beklagten vom 04.04.2012, 08.05.2012 und 15.05.2012 in der Gestalt der Widerspruchsbescheide vom 07.12.2012
aufgehoben, soweit Sozialversicherungsbeitrage fir die Tatigkeit der Beigeladenen zu 1) bis 8) und 15) als Bereitschaftsarzte im
Nachtdienst nachgefordert werden.

Die Beklagte tragt die Kosten des Verfahrens in beiden Rechtsziigen mit Ausnahme der auRergerichtlichen Kosten der Beigeladenen.
Der Streitwert flr das Berufungsverfahren wird endgultig auf 20.139,68 EUR festgesetzt.
Tatbestand:

Die Beteiligten streiten im vorliegenden Verfahren uber die Nachforderung von Sozialversicherungsbeitragen iHv 20.139,68 EUR flr
Bereitschaftsarzte im Nachtdienst im Rahmen von Betriebsprifungen fir den Zeitraum vom 01.12.2006 bis 31.12.2010

Die Klagerin ist Tragerin einer psychosomatischen A.-Klinik in H ... Die Beklagte fiihrte vom 27.01.2011 bis 26.12.2011 eine Betriebsprifung
bei der O. Klinische Betriebsgesellschaft mbH und der O. Therapie GmbH durch. Letztere (im Folgenden "Rechtsvorgangerin") ist mit
Wirkung vom 20.07.2016 auf die O. Klinische Betriebsgesellschaft mbH verschmolzen, die seither unter "O ...-Kliniken GmbH" (Klagerin)
firmiert (Handelsregister beim Amtsgericht C. - HRB ... B und HRB ... B).

Die Beigeladenen zu 1) bis 8) und 15) sind Arzte, teilweise (im hier maBgeblichen Zeitraum) mit eigener Praxis bzw mit Renten-
/Versorgungsbezug. Sie schlossen mit der Klagerin bzw deren Rechtsvorgangerin Rahmenvertrage iber den Einsatz als freie Mitarbeiter und
waren flr die Klagerin an einzeln vereinbarten Tagen als Bereitschaftsarzte im Nachtdienst fir allgemein-medizinische Notfalle tatig. Sie
traten hierfliir den Dienst um 17:00 Uhr an und beendeten ihn um 8:00 Uhr des darauffolgenden Tages. Zu Beginn und Ende des Dienstes
fand eine kurze Ubergabe an/durch den diensthabenden Arzt der Klinik statt. Die Arzte hielten sich wahrend des Nachtdienstes entweder im
Arztzimmer oder im separat hierfiir zur Verfiigung gestellten Ubernachtungsraum in der Klinik auf. Fiir den Nachtdienst erhielten sie eine
Einsatzpauschale je Einsatztag (zwischen 200 EUR und 300 EUR). Wahrend der Nachtzeit hielt sich kein angestellter Klinikarzt in der Klinik
auf. Zudem fanden in dieser Zeit keine Therapien statt.

Die Beigeladene zu 2) vertrat zusatzlich an einzelnen Tagen tagsuber den angestellten Allgemeinmediziner auf Station. Die Buchhaltung
weist insoweit weitere Honorarzahlungen fir die Jahre 2009 und 2010 separat aus.

Im Rahmen der Betriebspriifung (ibersandte die Beklagte den Beigeladenen zu 1) bis 8) und 15) Fragebdgen zur
sozialversicherungsrechtlichen Feststellung, den diese (mit Ausnahme des Beigeladenen zu 4) ausgefullt zurticksandten.

Mit Schreiben vom 29.12.2011 horte die Beklagte die Klagerin und deren Rechtsvorgangerin zur Nacherhebung von
Sozialversicherungsbeitragen flr die Tatigkeit der Bereitschaftsarzte und weiterer Mitarbeiter (Therapeuten) an. Mit Bescheiden vom
04.04.2012 forderte die Beklagte von der Klagerin fur die Zeit vom 01.12.2006 bis 31.12.2008 insgesamt 49.707,99 EUR, von deren
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Rechtsvorgangerin fiir die Zeit vom 01.01.2009 bis 31.12.2010 insgesamt 34.540,90 EUR zur Sozialversicherung nach. Grundlage der
Beitragsbemessung und der Aufteilung auf die Kldgerin und deren Rechtsvorgangerin waren die Buchhaltungsunterlagen der Gesellschaften
und die dort aufgeflihrten Honorarsummen.

Zur Begriindung der angenommenen abhangigen Beschaftigung der Bereitschaftsarzte flhrte die Beklagte in den Bescheiden aus, dass die
Arzte gegeniiber dem Patienten nicht als selbststandig Tatige aufgetreten seien. Sie hatten fiir die Nutzung der Klinikeinrichtungen auch
keine Nutzungsentschadigung entrichten missen. Zwar spreche die Méglichkeit, Auftrage anzunehmen oder abzulehnen grundsatzlich als
Indiz fir das Vorliegen einer selbststandigen Tatigkeit. Doch auch im Rahmen abhangiger Beschaftigungsverhaltnisse seien
Vertragsgestaltungen nicht unublich, die es weitgehend dem Arbeitnehmer Gberlassen wiirden, ob er im Anforderungsfall tatig werden wolle
oder ein konkretes Angebot ablehne. Ein wesentliches Merkmal fiir das Vorliegen eines sozialversicherungspflichtigen
Beschaftigungsverhaltnisses sei die Tatsache, dass die Honorararzte identische Tatigkeiten ausiiben wiirden, wie die abhangig
Beschéftigten des Auftraggebers. Ausschlaggebend sei letztlich der Umstand, dass die Honorararzte in die Arbeitsorganisation der O. Klinik
eingegliedert gewesen seien. Die Tatigkeiten seien in den Einrichtungen und unter kostenloser Nutzung der vom Arbeitgeber zur Verfiigung
gestellten Arbeitsmitteln, zusammen mit dessen Personal, nach Dienstplanen oder vorgegebenen Offnungszeiten und in Vertretung fiir fest
angestellte Arzte durchgefiihrt worden. Die Arbeitsleistungen seien im Dienst und auf Rechnung der Klinik erbracht worden. Die
betreffenden Honorararzte hatten dafiir nicht nach der Gebiihrenordnung fir Arzte liquidiert. Es seien nur wenige Merkmale eines
unternehmerischen Handelns seitens der Honoraréarzte erkennbar. Im Ubrigen machte die Beklagte in den Bescheiden Ausfiihrungen zur
Versicherungspflicht in den einzelnen Zweigen der Sozialversicherung unter Beruicksichtigung von hauptberuflicher Selbststandigkeit und
Befreiung in der Rentenversicherung.

Mit Bescheiden vom 08.05.2012 und 15.05.2012 nahm die Beklagte den Bescheid vom 04.04.2012 gegenlber der Rechtsvorgangerin
teilweise wegen fehlerhafter Berticksichtigung der Umlage U1 zurlick und reduzierte diese Nachforderung auf 34.280,48 EUR. Die
eingelegten Widerspriiche wies die Beklagte mit Widerspruchsbescheiden vom 05.12.2007 und 07.12.2012 zurick.

Hiergegen hat die Kldgerin und deren Rechtsvorgangerin jeweils Klage zum Sozialgericht Freiburg (SG) erhoben (S4 R 123/13 und S4 R
124/13) und sich insbesondere gegen die Einordnung der Bereitschaftsarzte als abhangig Beschaftigte gewandt sowie Verjahrung geltend
gemacht. Die Beklagte hat sich auf bedingten Vorsatz berufen, weil am 14.04.2010 von der Deutschen Rentenversicherung B. zu einem
identischen Sachverhalt gegenlber den Klagerinnen Feststellungen getroffen worden seien. Die Klagerinnen haben 2009 ihren Sitz nach B.
verlegt.

Mit Gerichtsbescheiden vom 28.01.2015 (S 4 R 123/13 - der Klagerin zugestellt am 02.02.2015) und vom 11.03.2015 (S 4 R 124/13 - der
Rechtsvorgangerin zugestellt am 16.03.2015) hat das SG die Klagen abgewiesen. Zur Begriindung hat das SG auf die Griinde der Bescheide
Bezug genommen und erganzend darauf hingewiesen, dass ein Direktionsrecht des Arbeitgebers bestanden habe. Bei einem
Bereitschaftsdienst bestehe die Verpflichtung, wahrend der Dauer der Bereitschaftszeit soweit erforderlich tatig werden zu missen. Deshalb
seien Bereitschaftsdienstarzte hinsichtlich der Gestaltung ihrer Arbeitszeit nicht vollig frei. Mit Eintragung in den Schicht- oder Dienstplan
komme diesem durchaus Verbindlichkeit zu. Da die Klagerin als A.-Klinik zugelassen sei, sei sie auf entsprechende verbindliche Planungen
der Durchfilhrung des Bereitschaftsdienstes und eine Einbindung der Arzte in die betriebliche Organisationsstruktur angewiesen. Die
Beigeladenen hatten auch kein wesentliches unternehmerisches Risiko getragen. Es seien Pauschalen pro Nachtdienst vereinbart worden,
so dass die Ubernahme einzelner Dienste dem Einkommensrisiko entspreche, das abhéngig Beschéftigte in gleicher Weise tragen wiirden.

Gegen die Entscheidungen haben die Kldgerin (L 11 R 771/15) und die Rechtsvorgangerin (L 11 R 1467/15) jeweils Berufung zum
Landessozialgericht Baden-Wirttemberg eingelegt. Der Senat hat die Rechtsstreitigkeiten zunachst zur gemeinsamen Verhandlung und
Entscheidung verbunden und anschliefend, soweit sich die Nachforderungen nicht auf die Bereitschaftsarzte, sondern auf Therapeuten
beziehen, in einzelne weitere Verfahren abgetrennt. Der Berichterstatter hat die Sach- und Rechtslage mit den Beteiligten erértert und
dabei den Beigeladenen zu 1) personlich gehort. Dieser hat ausgefiihrt, dass Inhalt des Bereitschaftsdienstes die allgemeinmedizinische
Versorgung bei Notfallen in der Nacht gewesen sei. Ein solcher Notfall sei aber nur sehr selten (bei Kreislaufproblemen der Patienten) und
meistens nur dann eingetreten, wenn in der Nacht eine Einweisung von Patienten erfolgt sei. Bei Letzteren habe es sich fast ausnahmslos
um Intoxikationen gehandelt. Diese Patienten seien von ihm nur basismedizinisch behandelt worden. Bei zu hoher Intoxikation sei der
Patient ins nachste Krankenhaus gebracht worden. Flr die basismedizinische Notfalloehandlung habe er die Instrumente der Klinik
(Stethoskop und Blutdruckmessgerat) verwendet. Sei eine Medikation notwendig gewesen, habe er die Nachtschwester diesbezliglich
angewiesen. Fur den Dienst habe er seinen eigenen Arztkittel mitgebracht. Wahrend des Nachtdienstes sei nur die Nachtschwester und der
Bereitschaftsarzt anwesend. Im Hintergrund habe ein Klinikarzt fir Fragen zur Verfligung gestanden. Diesen habe er allerdings nur maximal
einmal pro Jahr gebraucht. Da regelmaRig gar kein Notfall eingetreten sei, habe er sich oft direkt nach der Ankunft in
Bereitschaftsarztzimmer begeben und dort mit seinem eigenen Laptop und einem eigenen Internetzugang schriftliche Aufgaben, die aus
seiner Praxis noch Ubrig geblieben waren, abgearbeitet. Das Abendessen sei von der Klinik gestellt worden. Die Termine fur die
Nachtschichten seien unter Einbeziehung der anderen Bereitschaftsdienstarzte gegenseitig abgesprochen worden. Soweit er sich erinnere,
hatten die Arzte die Vertretung bei kurzfristiger Verhinderung untereinander geregelt.

In der miindlichen Verhandlung vor dem Senat am 23.05.2017 hat die Bevollmachtigte der Klagerin erklart, dass die Berufung
zurlickgenommen werde, soweit die Bescheide der Beklagten vom 04.04.2012, 08.05.2012 und 15.05.2012 in der Gestalt des
Widerspruchsbescheides vom 07.12.2012 die Tatigkeit der Beigeladenen zu 2) als Stationsarztin in der Vertretung in den Jahren 2009 und
2010 betreffe. In Bezug auf diese Vertretungstatigkeit werde das Vorliegen einer abhangigen Beschaftigung akzeptiert.

Die Klagerin ist der Ansicht, dass die Tatigkeit als Bereitschaftsarzt im Nachtdienst als selbstandige Tatigkeit zu beurteilen sei. Die
Beigeladenen seien bei der Gestaltung der Bereitschaftsdienstzeit vollstandig frei gewesen und hatten keinerlei Weisungen unterlegen.
Dann, wenn sich der Bereitschaftsdienstarzt nach eigenem freien Ermessen bereit erklart habe, einen Dienst zu ibernehmen, sei ein Vertrag
geschlossen worden. Der Arzt habe dann zu der vereinbarten Zeit seinen Bereitschaftsdienst durchflihren missen. Dies sei aber die einzige
Verbindlichkeit in diesem Fall. Die Klagerin kdnne den Bereitschaftsdienstarzten die Nachtschicht nicht einseitig durch eine
Arbeitgeberweisung vorgeben. Zwar habe sie als A.-Klinik tatsachlich sicherzustellen, dass in der Nacht ein Arzt in der Klinik anwesend sei.
Deshalb musse sich der Arzt auch auf dem Klinikgelande aufhalten. Hierfur sei sie aber davon abhangig, dass die zur Verfligung stehenden
Bereitschaftsarzte im Nachtdienst tatsachlich einzelne Schichten gegenlber der Klagerin zusagen. Eine Eingliederung in den Betrieb liege
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nicht vor. Die Arzte wiirden véllig autark arbeiten. Dies erfolge mit deren eigenen notwendigen Instrumenten fiir eine allgemein-
medizinische Notfallversorgung. Die Tatigkeit sei lediglich in den Raumlichkeiten der Kldger zu verrichten. Die Arzte miissten sich nicht mit
anderen Arzten oder Personal der Klagerin absprechen. Auch fiir den selten eingetretenen Fall eines Notfalles wiirden die Bereitschaftsérzte
selbststandig entscheiden, was zu tun sei. Zudem liege kein bedingter Vorsatz vor, da der Klagerin die Abgabepflicht nicht bekannt gewesen
sei. Der von der Beklagten benannte Bescheid beziehe sich auf einen anderen Prifzeitraum und eine andere Klinik.

Die Klagerin beantragt,

die Gerichtsbescheide des Sozialgerichts Freiburg vom 28.01.2015 und 11.03.2015 sowie die Bescheide der Beklagten vom 04.04.2012,
08.05.2012 und 15.05.2012 in der Gestalt der Widerspruchsbescheide vom 07.12.2012 aufzuheben, soweit diese Bescheide die
Beigeladenen zu 1) bis 8) und 15) in ihrer Tatigkeit als Bereitschaftsarzte im Nachtdienst betreffen.

Die Beklagte beantragt,
die Berufung zurtickzuweisen.
Die Beigeladenen stellen keine Antrage.

Hinsichtlich der weiteren Einzelheiten des Sachverhalts und des Vorbringens der Beteiligten wird auf die Gerichtsakten beider Rechtsziige
und die Verwaltungsakten der Beklagten Bezug genommen.

Entscheidungsgrinde:
Die noch anhangigen Berufungen der Klagerin haben Erfolg.

Die nach den §§ 143, 144, 151 Sozialgerichtsgesetz (SGG) form- und fristgerecht eingelegten Berufungen der Klagerin sind zulassig und,
soweit sich der Streitgegenstand nach Abtrennung einzelner Sachverhalte und der teilweisen Riicknahme in der miindlichen Verhandlung
noch bezieht, begriindet. Die angefochtenen Bescheide der Beklagten sind insoweit rechtswidrig und verletzten die Klagerin in ihren
Rechten.

Nach den vorgenommenen Verbindungs- und Trennungsbeschliissen des Senats und der teilweisen Berufungsriicknahme ist
Streitgegenstand des hier zur Entscheidung stehenden Verfahrens nur noch die Tatigkeit der Beigeladenen zu 1) bis 8) und 15) als
Bereitschaftsarzte im Nachtdienst fir die Klagerin (bzw deren Rechtsvorgangerin - im Folgenden "Klagerin"). Nicht Streitgegenstand sind die
in den Bescheiden ebenfalls beurteilten weiteren Personen. Insoweit hat der Senat die Streitgegenstande in einzelne neue Verfahren
abgetrennt. Nicht Streitgegenstand ist nach der teilweisen Berufungsriicknahme auch die Tatigkeit der Beigeladenen zu 2) als Stationsarztin
in der Vertretung.

Das SG hat die Klagen insoweit zu Unrecht abgewiesen. Denn die Beigeladenen zu 1) bis 8) und 15) haben die Tatigkeit als
Bereitschaftsarzte im Nachtdienst fir die Klagerin im Zeitraum vom 01.12.2006 bis 31.12.2010 selbstéandig ausgelbt und unterlagen schon
deshalb nicht der Versicherungspflicht in der gesetzlichen Sozialversicherung.

Rechtsgrundlage flr den streitgegenstandlichen Bescheid ist § 28p Sozialgesetzbuch Viertes Buch (SGB IV). Nach § 28p Abs 1 SGB IV prifen
die Trager der Rentenversicherung bei den Arbeitgebern, ob diese ihre Meldepflichten und ihre sonstigen Pflichten nach dem SGB IV, die im
Zusammenhang mit dem Gesamtsozialversicherungsbeitrag stehen, ordnungsgemaR erfiillen; sie prifen insbesondere die Richtigkeit der
Beitragszahlungen und der Meldungen mindestens alle vier Jahre. Die Priifung soll in kiirzeren Zeitabstanden erfolgen, wenn der Arbeitgeber
dies verlangt. Die Einzugsstelle unterrichtet den fiir die Arbeitgeber zustandigen Trager der Renten-versicherung, wenn sie eine alsbaldige
Prifung bei dem Arbeitgeber fur erforderlich halt. Die Prifung umfasst auch die Entgeltunterlagen der Beschaftigten, fur die Beitrage nicht
gezahlt werden. Die Trager der Rentenversicherung erlassen im Rahmen der Prifung Verwaltungsakte zur Versicherungspflicht und zur
Beitragshohe in der Kranken-, Pflege- und Rentenversicherung sowie nach dem Recht der Arbeitsférderung einschlieBlich der
Widerspruchsbescheide gegen-iber den Arbeitgebern; insoweit gelten § 28h Abs 2 SGB IV sowie § 93 iVm § 89 Abs 5 des Zehnten Buches
Sozialgesetzbuch (SGB X) nicht. Zwar entscheidet grundsatzlich gemaR § 28h Abs 2 Satz 1 Halbsatz 1 SGB IV die Einzugsstelle Uber die
Versicherungspflicht und die Beitragshohe in der Kranken-, Pflege- und Rentenversicherung sowie nach dem Recht der Arbeitsférderung.
Dies gilt aber ausnahmsweise nicht fir Entscheidungen im Rahmen einer Arbeitgeberprifung.

Betriebspriifungen durch den Rentenversicherungstrager haben nach der Rechtsprechung des Bundessozialgerichts nur eine
Kontrollfunktion. Sie sollen einerseits Beitragsausfalle verhindern, andererseits die Sozialversicherungstrager davor bewahren, dass aus der
Annahme von Beitragen fir nicht versicherungspflichtige Personen Leistungsanspriiche entstehen. Die Entscheidung stellt sich vor diesem
Hintergrund als kombinierte - positive oder negative - Feststellung von Versicherungspflicht und Beitragsnachentrichtung oder
Beanstandung dar. Die Besonderheit eines Bescheids nach § 28p Abs 1 Satz 5 SGB IV liegt insoweit darin, dass tber das Bestehen von
Versicherungspflicht und die daraus resultierende Beitragsnachforderung gemeinsam zu entscheiden ist. Dies unterscheidet das
Nachprufungsverfahren hinsichtlich der Feststellung der Versicherungspflicht vom Statusfeststellungsverfahren nach § 7a Abs 1 Satz 1 SGB
IV (BSG 14.09.2004, B 12 KR 1/04, SozR 4-2400 § 22 Nr 2). Die hier streitigen Beitrage werden als Gesamtsozialversicherungsbeitrage vom
Arbeitgeber gezahlt (§ 289 Satz 1 und 2, 28e Abs 1 Satz 1 SGB V).

Personen, die gegen Arbeitsentgelt beschaftigt sind, unterliegen in der Kranken-, Pflege-, Renten- und Arbeitslosenversicherung der
Versicherungs- bzw Beitragspflicht (§ 5 Abs 1 Nr 1 SGB V, § 20 Abs 1 Satz 1 Nr 1 SGB XI, § 1 Satz 1 Nr 1 SGB VI, § 25 Abs 1 SGB Ill), es sei
denn Versicherungspflicht scheidet aufgrund gesetzlicher Regelungen aus. BeurteilungsmaBstab flir das Vorliegen einer abhangigen
Beschaftigung ist § 7 Abs 1 Satz 1 SGB IV. Danach ist Beschaftigung die nicht selbststandige Arbeit, insbesondere in einem
Arbeitsverhaltnis.

Nach der standigen Rechtsprechung des Bundessozialgerichts (BSG 24.01.2007, B 12 KR 31/06 R, SozR 4-2400 § 7 Nr 7, BSG 04.07.2007, B
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11 AL 5/06 R, SozR 4-2400 § 7 Nr 8) setzt eine Beschaftigung voraus, dass der Arbeitnehmer vom Arbeitgeber personlich abhangig ist. Bei
einer Beschaftigung in einem fremden Betrieb ist dies der Fall, wenn der Beschaftigte in den Betrieb eingegliedert ist und dabei einem Zeit,
Dauer, Ort und Art der Ausflihrung umfassenden Weisungsrecht des Arbeitgebers unterliegt. Diese Weisungsgebundenheit kann -
vornehmlich bei Diensten héherer Art - eingeschrankt und zur "funktionsgerecht dienenden Teilhabe am Arbeits-prozess" verfeinert sein.
Demgegenliber ist eine selbststandige Tatigkeit vornehmlich durch das eigene Unternehmerrisiko, das Vorhandensein einer eigenen
Betriebsstatte, die Verfligungsmaglichkeiten liber die eigene Arbeitskraft und die im Wesentlichen freigestaltete Tatigkeit und Arbeitszeit
gekennzeichnet. Ob jemand abhangig beschaftigt oder selbststandig tatig ist, richtet sich ausgehend von den genannten Umstanden nach
dem Gesamtbild der Arbeitsleistung und hangt davon ab, welche Merkmale Uberwiegen (standige Rechtsprechung; vgl zum Ganzen etwa
BSG 29.08.2012, B 12 KR 25/10 R, SozR 4-2400 § 7 Nr 17 mwN).

Ob eine abhangige Beschaftigung vorliegt, ergibt sich aus dem Vertragsverhaltnis der Beteiligten, so wie es im Rahmen des rechtlich
Zulassigen tatsachlich vollzogen worden ist. Ausgangspunkt ist daher zunachst das Vertragsverhaltnis der Beteiligten, so wie es sich aus
den von ihnen getroffenen Vereinbarungen ergibt oder sich aus ihrer gelebten Beziehung erschlieRen Iasst. Eine im Widerspruch zur
urspriinglich getroffenen Vereinbarung stehende tatsachliche Beziehung und die hieraus gezogene Schlussfolgerung auf die tatsachlich
gewollte Natur der Rechtsbeziehung geht der nur formellen Vereinbarung vor, soweit eine - formlose - Abbedingung rechtlich moglich ist.
Umgekehrt gilt, dass die Nichtausiibung eines Rechts unbeachtlich ist, solange diese Rechtsposition nicht wirksam abbedungen ist. Zu den
tatsachlichen Verhaltnissen in diesem Sinne gehért daher unabhangig von ihrer Ausiibung auch die einem Beteiligten zustehende
Rechtsmacht. In diesem Sinne gilt, dass die tatsachlichen Verhaltnisse den Ausschlag geben, wenn sie von Vereinbarungen abweichen.
MaRgeblich ist die Rechtsbeziehung so, wie sie praktiziert wird und die praktizierte Beziehung so, wie sie rechtlich zulassig ist (standige
Rechtsprechung des BSG seit mindestens 2008, vgl auch hierzu BSG 29.08.2012, aa0).

Nach den genannten Grundsatzen gelangt der Senat unter Abwégung aller Umstande zu der Uberzeugung, dass die Beigeladenen zu 1) bis
8) und 15) im streitgegenstandlichen Zeitraum in ihrer Tatigkeit als Bereitschaftsarzte im Nachtdienst keine sozialversicherungspflichtige
Beschaftigung bei der Klagerin ausgeibt haben und daher Versicherungspflicht in der gesetzlichen Kranken- und Rentenversicherung, in der
sozialen Pflegeversicherung sowie nach dem Recht der Arbeitsférderung flr diese Tatigkeiten nicht bestanden hat.

Die Tatigkeit als Honorararzt kann grundsatzlich sowohl als abhangige Beschaftigung als auch im Rahmen eines freien Dienstverhaltnisses
ausgeubt werden. In der arbeitsgerichtlichen Rechtsprechung ist anerkannt, dass auch die Tatigkeit als Facharzt in einem Krankenhaus
grundsatzlich selbststandig auf Honorarbasis erbracht werden kann (Hessisches Landesarbeitsgericht 30.11.2015, 16 Sa 583/15, juris mwN;
Hanau, MedR 2015, 77, 80 f). Im Krankenhausrecht hat der Gesetzgeber mit § 2 Abs 1 Satz 1 KHEntgG in der ab 01.01.2013 gultigen
Fassung (Gesetz vom 21.07.2012, BGBI 1 1613) durch die Klarstellung, dass Krankenhausleistungen auch arztliche Leistungen nicht
festangestellter Arztinnen und Arzte sind, in der Rechtsprechung daran geéuBerten Zweifeln (BSG 23.03.2011, B 6 KA 11/10 R, BSGE 108,
35 = SozR 4-2500 § 69 Nr 8; vgl auch BSG 17.11.2015, B 1 KR 12/15 R, juris zur Rechtslage vor 2007) den Boden entzogen.
Vergutungsrechtliche wie auch berufsrechtliche Fragen spielen bei der Beurteilung, welchen Status der Honorararzt in
sozialversicherungsrechtlicher Hinsicht hat, keine Rolle (aA LSG Baden-Wurttemberg 17.04.2013, L 5 R 3755/11, juris).

Die Vertrage zwischen der Klagerin und den Beigeladenen zu 1) bis 8) und 15) waren (ber eine freie Mitarbeit geschlossen worden und
sahen vor, dass die Beigeladenen bei der Durchfiihrung der Dienste keinen Weisungen der Kladgerin unterlagen. Hinsichtlich der zeitlichen
Einteilung konnten die Beigeladenen selbst bestimmen, an welchen Tagen sie tatig sein wollten. Der Senat geht aufgrund der schliissigen
und Uberzeugenden Aussage des Beigeladenen zu 1) im Erérterungstermin davon aus, dass die Bereitschaftsarzte selbst untereinander die
Dienste verteilt haben. Die Bereitschaftsarzte wurden mit Pauschalen (zwischen 200 EUR und 300 EUR) je Nacht honoriert.

Der Senat ist davon Uberzeugt, dass das Vertragsverhaltnis entsprechend der Vereinbarung gelebt worden ist. Der Senat stiitzt sich insoweit
auf die schriftlichen Ausfihrungen der Beteiligten im Laufe des Verfahrens und die glaubhaften Angaben des Beigeladenen zu 1) im
Erorterungstermin. Die Beigeladenen unterlagen danach keinem Weisungsrecht der Klagerin. Hinsichtlich der Arbeitszeit teilten sie der
Klagerin mit, ob und wann sie Nachtschichten lbernehmen wollten. Es bestand keine stéandige Dienstbereitschaftspflicht und den
Beigeladenen wurden von der Klégerin auch keine festen Arbeitszeiten oder Schichten ohne vorherige Absprache und gegen ihren Willen
zugewiesen. Jeder Bereitschaftsarzt hat selbst bestimmt, wann und wie oft er zum Einsatz kommen wollte. Um diese Vorgaben herum hat
die Klagerin sodann den Dienstplan aufgestellt. Dass die Beigeladenen hinsichtlich der von ihnen mehrmals monatlich ibernommenen
Nachtdienste an die grundsatzliche Dauer von 17:00 Uhr bis 8:00 Uhr des Folgetages gebunden waren, ergibt sich aus der Natur der Sache,
da sich der Bereitschaftsdienst in einer Klinik kaum ohne regelmaRige und feststehende Dienstzeiten regeln lasst. Hierdurch wird kein
Weisungsrecht der Klagerin hinsichtlich der Arbeitszeiten begrundet. Dieses fehlende Weisungsrecht hinsichtlich der Dienstzeiten ist im
Rahmen der Gesamtbeurteilung von erheblicher Bedeutung, denn fachlich besteht bei arztlichen Tatigkeiten aus der Natur der Sache eine
weitgehend weisungsfreie Tatigkeit, die nur bei der Eingliederung in Hierarchien durchbrochen wird (vgl Powietzka/Bolz, Krv 2012, 137,
139).

Zudem war der Zeitrahmen bereits Vertragsgrundlage und deshalb keinen Einzelweisungen zuganglich. Zwar ist die Klagerin als A.-Klinik
verpflichtet, durchgangig auch in der Nacht einen Arzt in der Klinik vorzuhalten. Da in der psychosomatischen Klinik der Kldgerin nachts
jedoch keinerlei Therapien durchgefiihrt werden, bedarf es nur einer basismedizinischen Versorgung, die anders organisiert werden kann als
der Klinikalltag.

Die Ausfuihrung der Tatigkeit in den Betriebsraumen der Klagerin ergibt sich aus der Natur der Sache und ist daher hier, ebenso wie bei
Lehrern (dazu Senatsurteile vom 21.10.2014, L 11 R 4761/13 und 24.02.2015, L 11 R 2016/13, juris), kein valides Abgrenzungskriterium.

Bei der Durchflihrung des Bereitschaftsdienstes unterlagen die Beigeladenen keiner Kontrolle durch die Klagerin im Sinne von
Einzelanordnungen. Eine Zusammenarbeit mit anderem arztlichen Personal der Klagerin erfolgte regelmaRig nur in der Weise, dass vor und
nach derer Nachtschicht eine Ubergabe erfolgte. In die tigliche routinemé&Rige Versorgung der Patienten waren die Beigeladenen in ihrer
Tatigkeit als Bereitschaftsarzte im Nachtdienst Gberhaupt nicht eingebunden. Dies zeigt sich schon daran, dass sie nur eine allgemein-
medizinische Notfallversorgung sicherstellten. Die Klinik jedoch ist tagstiber vollstandig auf die Therapie von psychosomatischen
Erkrankungen ausgerichtet. Deshalb Gbernahmen die Bereitschaftsatzte auch in (selten) auftretenden psychischen Krisensituationen keine
eigene Behandlung. Vielmehr stand fiir diese Falle ein eigener Arzt der Klinik auch nachts als Rufbereitschaft zur Verfligung. Die
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Beigeladenen waren auch keinem Chefarzt unterstellt. Mit der "Vereinbarung Uber freie Mitarbeit" hat die Klagerin die Beigeladenen mit der
selbstandigen Wahrnehmung des Bereitschaftsdienstes betraut. Mit Pflegekraften der Klagerin arbeitete der Bereitschaftsarzt lediglich in
der Form zusammen, dass die diensthabende Krankenschwester ihn bei Bedarf hinzuzog und er nur im Rahmen des Bereitschaftsdienstes
dieser gegenuber dann auch weisungsbefugt war, nicht jedoch hinsichtlich sonstiger organisatorischer oder personeller Belange. Diese
Zusammenarbeit fihrt nicht dazu, dass der Beigeladene zu 1) damit schon in die Betriebsstruktur der Klagerin eingegliedert war, denn es
handelt sich um im Klinikalltag Ubliche und notwendige Vorgehensweisen, in denen sich noch keine Weisungen der Klagerin und keine
Eingliederung in deren Arbeitsorganisation widerspiegeln. Gleiches gilt fiir die Falle, in denen der Bereitschaftsarzt Medikamente
verordnete, die dann von der ebenfalls anwesenden Nachtschwester ausgegeben wurden. Bei der Ausstellung der Verordnung handelt der
Bereitschaftsarzt im Rahmen der nur ihm zustehenden arztlichen Therapiefreiheit; eine Eingliederung in die Arbeitsorganisation der Klagerin
ergibt sich daraus nicht. Die Beigeladenen mussten hier in ihrer Tatigkeit als Bereitschaftsarzte im Nachtdienst anders als die angestellten
Arzte auch nicht an Dienst- bzw Teambesprechungen oder auf Verlangen der Klégerin an WeiterbildungsmaBnahmen teilnehmen. Eine
Vergleichbarkeit der Tatigkeit der Bereitschaftsarzte im Nachtdienst mit den abhangig Beschaftigten der Klagerin ist deshalb keinesfalls
ersichtlich. Bezlglich des Nachtdienstes liegt auch kein Fall der Vertretung von abhangig Beschaftigten vor.

Gegen eine selbstandige Tatigkeit spricht ferner nicht, dass die Beigeladenen zu 1) bis 8) und 15) nicht Vertragspartei des Patienten sind,
denn damit ist noch keine Aussage Uber den sozialversicherungsrechtlichen Status der fir die Klagerin Tatigen als Beschaftigte oder
Selbstandige getroffen. Auch ist der Umstand, dass die Arzte die Klinikeinrichtungen und benétigte Gerate kostenlos zur Verfligung gestellt
bekommen haben, hier nicht von Gewicht, da es sich nur um Standardapparaturen (Stethoskop, Blutdruckmessgerat) handelt.

Die Beigeladenen hatten - wenn auch nur in eher geringem MaRe - ein fiir Selbstandigkeit sprechendes Unternehmerrisiko zu tragen.
MaRgebendes Kriterium fiir ein solches Risiko ist, ob eigenes Kapital oder die eigene Arbeitskraft auch mit der Gefahr des Verlusts
eingesetzt wird, der Erfolg des Einsatzes der sachlichen oder personlichen Mittel also ungewiss ist (siehe dazu BSG 28.09.2011,B 12 R
17/09 R, juris; BSG 25.04.2012, B 12 KR 24/10 R, SozR 4-2400, § 7 Nr 15). Allerdings ist ein unternehmerisches Risiko nur dann Hinweis auf
eine selbstandige Tatigkeit, wenn diesem Risiko auch groRere Freiheiten in der Gestaltung und der Bestimmung des Umfangs beim Einsatz
der eigenen Arbeitskraft gegenlber stehen (BSG, aa0O). Die Beigeladenen haben - wie es fur Honorararzte typisch ist - im Wesentlichen ihre
Arbeitskraft und weniger Kapital eingesetzt. Aus dem allgemeinen Risiko, auRerhalb der Erledigung einzelner Auftrage zeitweise die eigene
Arbeitskraft nicht verwerten zu kénnen, folgt allerdings noch kein Unternehmerrisiko wegen der einzelnen Einsatze (BSG 28.09.2011,B 12 R
17/09 R, juris); dies gilt auch im Hinblick darauf, dass Anschlussangebote ungewiss sind. Gegen ein Unternehmerrisiko beim einzelnen
Einsatz konnte das vereinbarte pauschale Honorar sprechen. Doch erhielten die Beigeladenen stets nur eine Vergitung fir geleistete
Bereitschaftsdienste. Damit hing der Gesamtverdienst vom zeitlichen Umfang ihrer Einsatze ab. Davon abgesehen zeichnet sich der
Bereitschaftsdienst dadurch aus, dass im Notfall bei plétzlich auftretendem Behandlungsbedarf. Er ist daher von der Bereitschaft und der
Erbringung von Einséatzen im Bedarfsfall geprégt und gerade nicht von einzelnen &rztlichen Diensten, wie sie der Gebiihrenordnung fiir Arzte
zugrunde liegen. Eine feste Vergltung bietet sich daher fiir Bereitschafts- und Notdrzte an und ist weder ein Argument fiir noch gegen die
Selbststandigkeit in dem Sinne, dass kein Risiko bestehe, Arbeitsleistungen zu erbringen ohne eine Vergltung dafur zu erhalten (LSG Berlin-
Brandenburg, 20.03.2015, L 1 KR 105/13, NZS 2015, 630). Die Beigeladenen hatten, auch angesichts fehlender Kontrollen durch die
Klagerin, vor allem aber durch die véllig freie Ubernahme von Bereitschaftsdiensten gréBere Freirdume und damit einen groReren
Entscheidungs- und Handlungsspielraum im Rahmen ihrer arztlichen Tatigkeit. Dies zeigt sich auch daran, dass die Arzte wahrend ihres
Aufenthalts in der Klinik schriftliche Arbeiten fiir ihre Praxen oder sonstige Angelegenheiten erledigen konnten. Darauf hat der Beigeladene
zu 2) hingewiesen. Die Arzte konnten zudem den Einsatz ihrer Arbeitskraft selbst steuern; sie allein entschieden, wann, wo und wie héufig
sie tatig wurden. Nur erganzend weist der Senat darauf hin, dass auch die Beklagte in den Bescheiden von jeweils eigenstandigen
Auftragsverhaltnissen je Bereitschaftsdienst ausgegangen ist.

Fir eine abhangige Beschaftigung spricht, dass die Beigeladenen im Auenverhaltnis gegenliber den Patienten nicht erkennbar als
Selbststandiger aufgetreten sind. Zudem mussten sie im Verhinderungsfall nicht selbst fiir eine Ersatzperson sorgen. Jedoch haben sie
tatsachlich bei kurzfristigen Verhinderungen untereinander flir Vertretungen gesorgt.

Unbeachtlich ist im Rahmen der Gesamtabwagung, dass keine Arbeitnehmerschutzrechte wie Lohnfortzahlung im Krankheitsfall oder
bezahlter Urlaub vereinbart waren. Denn solche Vertragsgestaltungen sind als typisch anzusehen, wenn beide Seiten eine selbststandige
freie Mitarbeit wollten.

Im Rahmen der Gesamtabwagung Uberwiegen bzgl. der Tatigkeit als Bereitschaftsarzt im Nachtdienst bei der Klagerin klar die Merkmale,
die fur eine selbststandige Tatigkeit sprechen.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 197a SGG iVm § 155 Abs 1 Satz 3, Abs 2 Verwaltungsgerichtsordnung (VwGO) und bericksichtigt, dass
die Berufung (bezogen auf den urspriinglich gestellten Berufungsantrag) zum groBten Teil erfolgreich war. Es entspricht der Billigkeit, der
Beklagten die gesamten Kosten aufzuerlegen. Die Beigeladenen tragen gemal § 197a Abs 1 Satz 1 SGG iVm § 162 Abs 3 VwGO ihre
auBergerichtlichen Kosten selbst. Der Senat sieht keine Veranlassung, diese Kosten aus Billigkeit der Beklagten als unterliegende Beteiligte
aufzuerlegen, weil die Beigeladenen keine Antrage gestellt haben (vgl Leitherer in Meyer-Ladewig ua, aaO, § 197a RdNr 29 mwN). Die
Kostenentscheidung betrifft nur das nach den Abtrennungen noch streitgegenstandliche und hier entschiedene Verfahren, auch bezogen auf
die erste Instanz.

Die Festsetzung des Streitwerts erfolgt nach § 197a SGG iVm §§ 47 Abs 2 Satz 1, 52 Abs 3, 53 Abs 2 Nr 4 Gerichtskostengesetz und
entspricht der streitigen Nachforderung betreffend die Beigeladenen zu 1) bis 8) und 15)

Grunde fur die Zulassung der Revision liegen nicht vor (§ 160 Abs 2 Nr 1 und 2 SGG). Die Rechtssache hat keine grundsatzliche Bedeutung
und weicht nicht von einer Entscheidung des Bundessozialgerichts, des Gemeinsamen Senats der obersten Gerichtshéfe des Bundes oder
des Bundesverfassungsgerichts ab.
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