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Urteil

Die Berufung des Klagers gegen das Urteil des Sozialgerichts Dusseldorf vom 07.05.2003 wird zurlickgewiesen. Der Klager tragt die Kosten
des Berufungsverfahren. Die Revision wird nicht zugelassen.

Tatbestand:
Die Beteiligten streiten (iber die RechtmaRigkeit eines Honorareinbehaltes flir das Jahr 2001 in Hohe von 12.333,18 DM.

Die Vertreterversammlung der Beklagten beschloss am 17.02.2001 rickwirkend zum 01.01.2001 eine Erganzung ihres
HonorarverteilungsmaRstabes (HVM), wonach flr konservierend-chirurgische Behandlungen einerseits und fiir Kieferorthopadie, Zahnersatz,
Prothetik sowie Kieferbruch/Kiefergelenk andererseits Teilhonorarkontingente gebildet wurden. Diese Anderungen und Erganzungen des
HVM wurden in der Sonderausgabe des Rheinischen Zahnarzteblattes vom 19.02.2001 bekannt gegeben.

Der Klager ist als Zahnarzt in X zur vertragszahnarztlichen Versorgung zugelassen.

Mit Bescheid vom 13.07.2001 in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 06.06.2002 nahm die Beklagte in Anwendung der
entsprechenden Bestimmungen ihres HVM flr das Quartal 1/2001 einen vorlaufigen Honorareinbehalt fir den Bereich der
Primarkrankenkassen in Hohe von 9.596,16 DM vor. Die Schlussabrechnung des Jahres 2001 erfolgte dann mit der Abrechnung des Quartals
IV/2001 am 12.04.2002. Die Beklagte nahm damit einen endgliltigen Honorareinbehalt von 12.333,18 DM vor.

Mit seiner Klage hat der Kldger vorgetragen, die Beklagte habe es versaumt, rechtzeitig die nunmehr streitigen Regelungen im HVM zu
beschlieRen. Der von der Vertreterversammlung am 17.02.2001 geschlossene HVM kénne nicht rickwirkend zum 01.01.2001 angewandt
werden. Er habe darauf vertrauen kénnen, dass der HVM nicht rickwirkend in Kraft gesetzt werde, so dass die Beklagte zumindest alle bis
zum 17.02.2001 erbrachten Leistungen ungekiirzt auszahlen misse. Die im HVM geregelte Nichtausgleichsfahigkeit der einzelnen
Kontingente fiihre auch zu einer unwirtschaftlichen Behandlungsweise der Gestalt, dass Vertragszahnarzte, deren Budgets fir die
konservierend-chirurgische Behandlung ausgeschopft sei, eher geneigt seien, die Versorgung mit gréBeren Fillungen einzustellen und
stattdessen eine prothetische Behandlung durchzufiihren. Der durchgefiihrte vorlaufige Honorareinbehalt flihre darlberhinaus zu einer
Doppelberechnung von Verwaltungskosten.

Der Klager hat beantragt,

den Quartalsabrechnungsbescheid 1/2001 in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 06.06.2002 sowie den Bescheid Uber die
Schlussabrechnung flr das Jahr 2001 vom 12.04.2002 insoweit aufzuheben, als fiir den Bereich der Primarkassen ein endgdltiger
Honorareinbehalt in Hohe von 12.333,18 DM verfugt worden ist, ferner die Beklagte zu verurteilen, insoweit Verwaltungskosten an den
Klager auszuzahlen als sie auf Honorareinbehalte entfallen.

Die Beklagte hat beantragt,

die Klage abzuweisen.

Sie hat ausgeflihrt, sie halte die angefochtenen Bescheide fir rechtmaBig.
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Mit Urteil vom 07.05.2003 hat das Sozialgericht (SG) Disseldorf die Klage abgewiesen und zur Begriindung im Wesentlichen ausgefihrt, die
angefochtenen Bescheide seien verfahrensrechtlich nicht zu beanstanden und stiinden materiell im Einklang mit den fiir die
Honorarverteilung im Zustandigkeitsbereich der Beklagten geltenden Bestimmungen. Diese sei ihrerseits mit hoherrangigem Recht
vereinbar. Zur Begrindung hat es auf die Rechtsprechung des Bundessozialgerichts (BSG) zu insofern vergleichbaren Bestimmungen im
HVM der Beklagten fir das Jahr 1994 verwiesen. Es bestehe auch kein Vertrauensschutz der Vertragszahnarzte darauf, dass Leistungen bis
zum Inkrafttreten eines wahrend des laufenden Quartals verkiindeten HVM ohne Begrenzung verglitet werden mussten. Letztlich sei auch
nicht zu beanstanden, dass im streitbefangenem HVM grundsatzlich keine Ausgleichsfahigkeit zwischen den Teilbudgets fiir konservierend-
chirurgische Leistungen einerseits und den ubrigen Leistungsarten andererseits vorgesehen sei. Das Gesetz erlaube eine
Honorartopfbildung fiir Arztgruppen und/oder Versorgungsgebiete und schlieBe damit grundsatzlich nicht aus, dass die auf
unterschiedlichen Mengenentwicklungen in verschiedenen Leistungsbereichen beruhenden Leistungen unterschiedlich hoch vergltet
werden.

Dagegen hat der Klager Berufung eingelegt, mit der er seinen gesamten erstinstanzlichen Vortrag wiederholt und zur Vertiefung vortragt,
die Teilkontingentierung fuhre im Ergebnis dazu, dass durch den Vertragszahnarzt ein einformiges Behandlungsspektrum angeboten werden
musse, um wirtschaftlich sinnvoll tatig zu sein. AuBerdem flihre die Kontingentierung zu der Konsequenz, dass unnétige Behandlungen aus
einem anderen Teilkontingent vorgenommen werden missten, um jeweils in jedem Kontingent eine optimale Ausschépfung des Budgets zu
erreichen. Gleichzeitig fihre diese vorgenommene Honorarverteilung zu einem Eingriff in seine Therapiefreiheit und damit zu einer
Verletzung eines seiner Grundrechte.

Der Klager beantragt sinngemat,

das Urteil des Sozialgerichts Dlsseldorf vom 07.05.2003 abzuandern und nach dem Klageantrag zu erkennen.
Die Beklagte beantragt,

die Berufung zuriickzuweisen.

Sie halt das erstinstanzliche Urteil fir zutreffend.

Die Verwaltungsakten der Beklagten haben vorgelegen und sind Gegenstand der Entscheidung gewesen. Auf den Inhalt dieser Akten und
den der Streitakten wird - insbesondere hinsichtlich des Vorbringens der Beteiligten - erganzend Bezug genommen.

Entscheidungsgriinde:
Der Senat konnte ohne mundliche Verhandlung entscheiden, da die Beteiligten gemaR § 126 Abs. 2 SGG ihr Einverstandnis erklart haben.

Die zulassige Berufung des Klagers ist unbegriindet. Die angefochtenen Bescheide sind hinsichtlich des streitigen Honorareinbehaltes nicht
rechtswidrig und beschweren den Kl&ger nicht im Sinne von § 54 Abs. 2 SGG.

Zur Begriindung verweist der Senat auf die zutreffende Begriindung im angefochtenen Urteil des SG Dusseldorf, die er sich nach Prifung
des Sach- und Rechtslage zu eigen macht (§ 153 Abs. 2 SGG).

Der Vortrag des Klagers im Berufungsverfahren fuhrt zu keinem anderen Ergebnis. Soweit der Klager die Auffassung vertritt, dass die
Einfuhrung der Teilkontingentierung im Ergebnis dazu flhre, dass ein Vertragszahnarzt ein einférmiges Behandlungsspektrum anbieten
musse, um wirtschaftlich sinnvoll tatig zu sein, und/oder dazu flhre, dass unnétige Behandlungen aus anderem Teilkontingent
vorgenommen werden missten, um jeweils in jedem Kontingent eine optimale Ausschépfung des Budgets zu erreichen, verkennt er, dass
die von der Beklagten vorgenommene Kontingentierung es nicht ausschlieRt, in allen Bereichen der vertragszahnarztlichen Behandlung -
auch unter wirtschaftlicher Betrachtung - Leistungen zu erbringen. Art und Umfang der zu erbringenden vertragszahnarztlichen Leistungen
richten sich dabei einzig und allein nach dem fir die zahnarztliche Behandlung des Versicherten Notwendigen. Dabei haben
"honorartechnische Uberlegungen" eine Vertragszahnarztes auch nicht im Ansatz Beriicksichtigung zu finden. Der Klager méchte sicherlich
vom Senat nicht so verstanden werden, dass er Art und Umfang der Behandlung gesetzlich Krankenversicherter danach ausrichtet, in
welchem Leistungsbereich das héhere vertragszahnarztliche Honorar erzielt werden kann.

Ein Eingriff in die Therapiefreiheit eines Vertragszahnarztes durch die Bildung von Teilkontingenten im HVM ist ebenfalls nicht zu erkennen.
Denn es steht dem Vertragszahnarzt frei, die jeweils notwendige und wirtschaftliche Behandlungsweise des Versicherten zu wahlen. Der
Senat vermag nicht zu erkennen, dass durch die Kontingentierung eine wirtschaftliche Praxisfiihrung beeintrachtigt und damit mittelbar in
die Therapiefreiheit des Klagers eingegriffen wird. Denn der streitige Honorareinbehalt betragt lediglich 6,6 % des Honorars des Klagers aus
konservierend-chirurgischer Behandlung von Versicherten im Primarkassenbereich. Dariberhinaus ist dem Klager das Honorar fir die
konservierend-chirurgische Behandlung von Versicherten der Ersatzkassen sowie das gesamte Honorar flr die Behandlung von gesetzlich
Krankenversicherten in anderen Leistungsbereichen ungekurzt ausgezahlt worden. Unter Beruicksichtigung des vorliegenden
Honorarbescheides fur das Quartal IV/2001 ist von einem vertragszahnarztlichen Gesamthonorar fir das Jahr 2001 von etwa 400.000,00 DM
auszugehen, so dass der streitige Honorareinbehalt lediglich ca. 3 % betragt und somit unter wirtschaftlichen Gesichtspunkten eine
mittelbare Beeintrachtigung der Therapiefreiheit des Klagers ausschlieft.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 197 a Abs. 1 SGG i.V.m. §§ 154 As. 1, 162 Abs. 1 VwGO.

Die Voraussetzungen fiir die Revision liegen nicht vor (§ 160 Abs. 2 SGG).
Rechtskraft
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