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Die Nachrangreglung des § 103 Abs. 4c Satz 3 SGB V ist nicht anwendbar, wenn sich bei der Auswahl des Praxisnachfolgers zwei
medizinische Versorgungszentren gegeniiberstehen, bei denen die Mehrheit der Geschaftsanteile und der Stimmrechte nicht bei den dort
tatigen Arzten liegt. Dies gilt auch dann, wenn eines der medizinischen Versorgungszentren die Voraussetzungen der
Bestandsschutzregelung des § 103 Abs. 4c Satz 4 SGB V erfullt.

Die Beschwerde der Antragstellerin gegen den Beschluss des Sozialgerichts Berlin vom 10. Juli 2023 wird zuriickgewiesen.

Die Antragstellerin tragt auch die Kosten des Beschwerdeverfahrens mit Ausnahme der Kosten der Beigeladenen zu 1 bis 6,
die ihre Kosten selbst zu tragen haben.

Der Streitwert wird auch fiir das Beschwerdeverfahren auf 227.646 Euro festgesetzt.

Griinde

Die Beschwerde der Antragstellerin gegen den Beschluss vom 10. Juli 2023, mit dem das Sozialgericht es abgelehnt hat, die aufschiebende
Wirkung der unter dem Aktenzeichen S 87 KA 350/23 beim Sozialgericht Berlin anhangigen Klage gegen den Beschluss des Antragsgegners
vom 25. Januar 2023 anzuordnen, hat keinen Erfolg.

Die Beschwerde ist zulassig, insbesondere ist sie statthaft (§ 172 Abs. 1 Sozialgerichtsgesetz [SGG]) sowie form- und fristgerecht eingelegt
worden (§ 173 Satz 1 SGG). Sie ist jedoch unbegriindet. Das Sozialgericht hat zu Recht davon abgesehen, gemaR & 86b Abs. 1 Satz 1 Nr. 2
SGG die aufschiebende Wirkung anzuordnen.
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Zur Begriindung verweist der Senat auf die zutreffenden und in jeder Hinsicht (iberzeugenden Ausfiihrungen des Sozialgerichts im Beschluss
vom 10. Juli 2023 (vgl. §§ 142 Abs. 2 Satz 3, 153 Abs. 2 SGG).

Das Vorbringen im Beschwerdeverfahren rechtfertigt keine andere Beurteilung. Hierzu ist lediglich erganzend auszufiihren:

1. Die Anordnung der sofortigen Vollziehung im Beschluss des Antragsgegners vom 25. Januar 2023 ist formell ordnungsgemag. Der
Antragsgegner hat das besondere Interesse an der sofortigen Vollziehung im Beschluss vom 25. Januar 2023 ausreichend i.S.v. § 86a Abs. 2
Nr. 5 SGG begriindet. Insoweit bedarf es einer schlissigen, konkreten und substantiierten Darlegung der wesentlichen Erwagungen, warum
aus der Sicht der Behdrde gerade im vorliegenden Einzelfall ein besonderes Interesse an der sofortigen Vollziehung gegeben ist (vgl. Pawlita
in: Schlegel/Voelzke, jurisPK-SGB V, § 97 SGB V, Stand: 5. Juni 2023, Rn. 107; LSG Nordrhein-Westfalen, Beschluss vom 19. Mai 2021, L 11
KA 58/19 B ER, zitiert nach juris, Rn. 53 f.). Die Begrindung kann knapp ausfallen; Uberspitzte Anforderungen an die formelle
RechtmaRigkeit der Vollziehungsanordnung durfen nicht gestellt werden (vgl. LSG Berlin-Brandenburg, Beschluss vom 12. Juli 2019, L 24 KA
30/19 B ER, zitiert nach juris, Rn. 49).

Diesen Anforderungen genugt der Beschluss vom 25. Januar 2023 nach Auffassung des Senats ohne Zweifel. Der Antragsgegner hat im
Beschluss vom 25. Januar 2023 darauf hingewiesen, dass die Versorgung der Patienten ohne die sofortige Vollziehung nicht genligend
gewabhrleistet sei und hierzu - einzelfallbezogen und substantiierend - auf die Stellungnahme der Beigeladenen zu 1 vom 25. Marz 2022 zum
Antrag auf Nachbesetzung verwiesen. In dieser Stellungnahme hat die Beigeladene  zu 1 ausgefuhrt, dass die Praxis in den Quartalen
IV/2019 bis 11112021 zu 99 Prozent ausgelastet gewesen sei, eine volle Nachbesetzung durchgefiihrt werden solle und der Versorgungsgrad
die Nachbesetzung in Anbetracht der ,Versorgungsrelevanz” der Praxis nicht hindere. Es ist jedenfalls schllssig, mit dieser hohen
Auslastung und Versorgungsrelevanz ein besonderes Interesse an der sofortigen Vollziehung der Nachbesetzungsentscheidung zu
begriinden. So hat etwa die Antragstellerin mit Schreiben an den Antragsgegner vom 24. Januar 2023 selbst geltend gemacht, dass die
Anordnung der sofortigen Vollziehung der Entscheidung des Antragsgegners nach den §§ 97 Abs. 4 Sozialgesetzbuch Flnftes Buch (SGB V),
86a Abs. 2 Nr. 5 SGG zur Versorgung der Versicherten dringend geboten sei, und sie hat die Anordnung der sofortigen Vollziehung in der
Sitzung des Berufungsausschusses selbst beantragt.

2. Die im Rahmen des § 86b Abs. 1 Satz 1 Nr. 2 SGG vom Gericht eigenstandig vorzunehmende Interessenabwagung fallt - auch unter
Bertlicksichtigung des Beschwerdevorbringens - zu Lasten der Antragstellerin aus.

a) Die Entscheidung, ob die aufschiebende Wirkung durch das Gericht angeordnet wird, erfolgt aufgrund einer umfassenden Abwagung des
Aussetzungsinteresses einerseits und des 6ffentlichen und individuellen Interesses an der Vollziehung des Verwaltungsaktes andererseits.
Dabei kommt in Anlehnung an den Rechtsgedanken des § 86a Abs. 3 Satz 2 SGG vor allem dem Grad der Zweifel an der RechtmaBigkeit der
im Hauptsacheverfahren angefochtenen Entscheidung Relevanz zu (vgl. LSG Nordrhein-Westfalen, Beschluss vom 19. Mai 2021, L 11 KA
58/19 B ER, zitiert nach juris, Rn. 55: LSG Berlin-Brandenburg, Beschluss vom 12. Juli 2019, L 24 KA 30/19 B ER, zitiert nach juris, Rn. 44).
Die gegen eine sofortige Vollziehung sprechenden Suspensivinteressen sind umso geringer zu gewichten, je weniger Zweifel an der
RechtmaRBigkeit der angefochtenen Entscheidung bestehen (vgl. Sachsisches LSG, Beschluss vom 11. Januar 2021, L 1 KA 4/20 B ER, zitiert
nach juris, Rn. 32; Beschluss des Senats vom 19. Mai 2016, L 7 KA 51/15 B ER, zitiert nach juris, Rn. 4).

b) Ausgehend davon Uberwiegt das Interesse an der sofortigen Vollziehung des Beschlusses vom 25. Januar 2023.

Der Senat hat nach derzeitigem Erkenntnisstand keine durchgreifenden Zweifel an der RechtmaRigkeit der Nachbesetzungsentscheidung
zugunsten der Beigeladenen zu 7. Der Beschluss vom 25. Januar 2023 wird sich mit einiger Wahrscheinlichkeit im Hauptsacheverfahren (S
87 KA 350/23) als rechtmaRig erweisen.

Der nach § 103 Abs. 4 Satz 4, Abs. 4c SGB V erforderliche Fortfihrungswille der Beigeladenen zu 7 liegt entgegen der Rechtsauffassung der
Antragstellerin vor. Die Beigeladene zu 7 hat mehrfach, unter anderem vor dem Zulassungsausschuss und zuletzt mit Schriftsatz im
Beschwerdeverfahren vom 25. September 2023, erklart, die Praxis an ihrem urspriinglichen Standort T weiterfiihren zu wollen.
Dementsprechend hatte der Antragsgegner den Vertragsarztsitz der Beigeladenen zu 7 zum Zwecke der Anstellung eines Arztes in der
Zweigpraxis T Ubertragen, dem Antrag auf Genehmigung der Anstellung ausschlieBlich an diesem Standort zugestimmt und die Wirksamkeit
der Anstellung von der Aufnahme der Tatigkeit in dieser Praxis abhangig gemacht (Nrn. 2 bis 4 des Beschlusses vom 25. Januar 2023).
Rechtserhebliche Anhaltspunkte dafiir, dass der Fortfiihrungswille von der Beigeladenen zu 7 nicht ernsthaft bekundet worden sein kénnte,
liegen nicht vor.

Die mit Schreiben vom 17. Februar 2023 beantragte und mit Beschluss des Zulassungsausschusses vom 5. April 2023 bewilligte Verlegung
des Praxissitzes vom T in die etwa zwei Kilometer entfernt liegende Hauptbetriebsstatte der Beigeladenen zu 7 in der MStr. spricht nicht
gegen den erforderlichen Fortflihrungswillen der Beigeladenen zu 7. Soweit im vorliegenden einstweiligen Rechtsschutzverfahren
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ersichtlich, war Anlass flr die Verlegung, dass die Antragstellerin am 12. Oktober 2022 - ohne die noch mégliche Anfechtung des
Beschlusses des Zulassungsausschusses vom 7. September 2022 abzuwarten - einen Mietvertrag tber die Praxisraume des T geschlossen
hatte. Der Beigeladenen zu 7 standen diese Raume daher nicht mehr zur Gewahrleistung der Kontinuitat des Praxisbetriebs zur Verfligung
(siehe auch das Vermieterschreiben vom 14. Februar 2023) und sie war gezwungen, die Tatigkeit in anderen Raumen weiterzufliihren. Dies
stellt, worauf bereits das Sozialgericht hingewiesen hat, einen sachlichen Grund daflr dar, die Praxis nicht am bisherigen Ort fortzufiihren;
verantwortlich fir diese Umstande ist die Antragstellerin. Der Fortfiihrungswille der Beigeladenen zu 7 entfallt dadurch nicht (vgl. BSG, Urteil
vom 20. Marz 2023, B 6 KA 19/12 R, zitiert nach juris, Rn. 34).

Anlass zur weiteren Sachverhaltsaufklarung bestand insoweit entgegen der Rechtsauffassung der Antragstellerin nicht. Es trifft zu, dass die
Beigeladene zu 7 aufgrund des Mietvertragsschlusses am 12. Oktober 2022 selbst nicht mehr in der Lage war, die Praxisraume zu mieten.
Fir den Fortflihrungswillen ist dies jedoch unerheblich (siehe soeben).

Die Auswahlentscheidung des Antragsgegners ist nach vorlaufiger Wiirdigung unter Berlicksichtigung seines zu respektierenden
Entscheidungsspielraums bei Entscheidungen nach § 103 Abs. 4 SGB V (vgl. dazu Urteil des Senats vom 13. November 2019, L 7 KA 36/17,
zitiert nach juris, Rn. 42 ff.; BSG, Urteil vom 20. Marz 2023, B 6 KA 19/12 R, zitiert nach juris, Rn. 42 ff.) ebenfalls nicht zu beanstanden.

Dies gilt insbesondere insoweit, als der Antragsgegner der Nachrangregelung des § 103 Abs. 4c Satz 3 SGB V keine entscheidungserhebliche
Wirkung beigemessen hat. Nach Auffassung des Senats spricht Uberwiegendes dafiir, dass diese Regelung auf die vorliegende Konstellation,
in der sich zwei mehrheitlich von Kapitalinvestoren geflihrte MVZ gegeniberstehen, nicht anwendbar ist, und dass ein Nachrang der
Beigeladenen zu 7 daher auch nicht aus der Bestandsschutzregel des § 103 Abs. 4 Satz 4 SGB V folgen kann.

Nach § 103 Abs. 4c Satz 3 SGB V gilt Absatz 4 mit der MaRgabe, dass bei der Auswahl des Praxisnachfolgers ein MVZ, bei dem die Mehrheit
der Geschaftsanteile und der Stimmrechte nicht bei Arzten liegt, die in dem medizinischen Versorgungszentrum als Vertragsarzte tatig sind,
gegeniber den Ubrigen Bewerbern nachrangig zu berticksichtigen ist. Nach Satz 4 gilt dieser Nachrang nicht flr ein MVZ, das am 31.
Dezember 2011 zugelassen war und bei dem die Mehrheit der Geschaftsanteile und der Stimmrechte bereits zu diesem Zeitpunkt nicht bei
den dort tatigen Vertragsarzten lag.

Der Senat legt Satz 3 vorlaufig dahingehend aus, dass mit den , (ibrigen Bewerbern“ allein freiberuflich titige Arzte gemeint sind und die
Satze 3 und 4 daher lediglich fur die Auswahl zwischen diesen und mehrheitlich von Kapitalinvestoren gefuhrten MVZ gelten. Dies ergibt
sich zwar nicht aus dem Wortlaut ,ibrige Bewerber”, wohl aber aus dem Zweck der Regelung.

In der maRgeblichen Begriindung des Gesetzesentwurfs zu § 103 SGB V, der noch ein Vorkaufsrecht statt einer Nachrangregelung vorsah,
wird folgender Regelungszweck benannt (vgl. BT-Drs. 17/6906, S. 77, und BT-Drs. 17/8005, S. 113 f.; vgl. auch Pawlita, in: Schlegel/Voelzke,
juris-PK-SGB V, § 103 SGB V, Stand 14. Juni 2023, Rn. 329; Bayerisches LSG, Urteil vom 14. September 2022, L 12 KA 35/21, zitiert nach
juris, Rn. 58):

.Mit der in Satz 3 ff. getroffenen Regelung wird das Ziel verfolgt, die Freiberuflichkeit der arztlichen Tatigkeit zu schitzen und zu verhindern,
dass im Nachbesetzungsverfahren Vertragsarztinnen und Vertragsarzte sowie Arztinnen oder Arzte, die sich auf einem frei werdenden
Vertragsarztsitz niederlassen wollen, durch medizinische Versorgungszentren verdrangt werden, deren Geschaftsanteile und Stimmrechte
nicht mehrheitlich in der Hand von Vertragsarztinnen und Vertragsarzten liegen, die in dem medizinischen Versorgungszentrum tatig sind.
Hintergrund ist die besonders in kapitalintensiven Bereichen der Medizin zu beobachtende Ubernahme von Vertragsarztsitzen durch
Kapitalgesellschaften, die die Voraussetzungen flr die Griindung eines medizinischen Versorgungszentrums durch den Ankauf eines
Leistungserbringers [...] erfillen [...]. Als besonders nachteilig ist diese Entwicklung zu beurteilen, wenn Vertragsarztsitze in Gberversorgten
Gebieten, in denen freiberuflich tatige Arztinnen und Arzte zur Verfiigung stehen, von Kapitalgesellschaften Gibernommen werden, deren
Geschicke aufgrund der Mehrheitsverhaltnisse nicht malgeblich von Vertragsarztinnen und Vertragsarzten beeinflusst werden kénnen.
Gemeinsam mit den in § 95a Abs. 1a geregelten Einschrankungen der Grindungsberechtigung tragen die Satze 3 ff. dazu bei, die
Verdrangung freiberuflich tatiger Arztinnen und Arzte durch solche Kapitalgesellschaften in iberversorgten Planungsbereichen zu
vermeiden.”

Ausgehend davon handelt es sich bei § 103 Abs. 4c Satz 3 SGB V um eine Vorschrift, die freiberuflich tatige Arzte vor mehrheitlich von
Kapitalinvestoren gefiihrten MVZ schiitzen will. Dieser Schutz gerade freiberuflich tatiger Arzte soll ausnahmsweise im Wege des
Bestandsschutzes nicht gelten, wenn das MVZ am 31. Dezember 2011 zugelassen war und bei ihm die Mehrheit der Geschaftsanteile und
der Stimmrechte bereits zu diesem Zeitpunkt nicht bei den dort tatigen Vertragsarzten lag. Ein dariiber hinaus gehender Schutzzweck, der
zugunsten der Antragstellerin darin bestehen wiirde, ein bestandsgeschitztes mehrheitlich von Kapitalinvestoren gefihrtes MVZ gegentber
einem nicht bestandsgeschutzten MVZ zu privilegieren, lasst sich § 103 Abs. 4c SGB V mit seiner Schutzwirkung zugunsten freiberuflich
tatiger Arzte nicht ohne Weiteres entnehmen.
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Der Antragsgegner hat auch ermessensfehlerfrei bertcksichtigt, dass der bei der Beigeladenen zu 7 angestellte Arzt - wenn auch nur Gber
einige Monate - als so genannter Praxisverweser in der Praxis der verstorbenen Praxisinhaberin tatig war und daher geeignet ist, die
Versorgungskontinuitat zu gewahrleisten. Soweit die Antragstellerin urspriinglich behauptet hat, dass der von ihr benannte Arzt am

1. Oktober 2022 die vertragsarztliche Tatigkeit am bisherigen Praxisstandort aufgenommen habe und somit ebenfalls ein Arzt-Patienten-
Verhaltnis habe aufbauen kdnnen, hat sie dieses Vorbringen im Beschwerdeverfahren korrigiert und klargestellt, dass diese Tatigkeit nicht
ausgeubt worden sei.

¢) Vor diesem Hintergrund besteht auch ein besonderes offentliches Interesse an der sofortigen Vollziehung des Beschlusses des
Antragsgegners vom 25. Januar 2023. Dass ein solches grundsatzlich bestehen kann, stellt letztlich auch die Antragstellerin nicht in Abrede,
was ihr bereits erwahnter Antrag vom 24. Januar 2023 auf Anordnung der sofortigen Vollziehung zu ihren Gunsten belegt. Der Senat
bericksichtigt hier ferner, dass im Uberversorgten Planungsgebiet zwar moglichweise nicht so sehr die Versorgungssicherheit, wohl aber die
Versorgungskontinuitat der gesetzlich Versicherten es gebietet, den Vertragsarztsitz alsbald fortzuflhren und einen Schwebezustand kraft
aufschiebender Wirkung zu vermeiden (vgl. Sachsisches LSG, Beschluss vom 11. Januar 2021, L 1 KA 4/20 B ER, zitiert nach juris, Rn. 49).

Auch ist zu beachten, dass die Vollziehungsanordnung des Antragsgegners der Beigeladenen zu 7 keine dauerhaft gesicherte Rechtsposition
einraumt. Die gerichtliche Entscheidung nach § 86b Abs. 1 Satz 1 Nr. 2 SGG ist eine vorlaufige und entfaltet keine Bindungswirkung fir das
Hauptsacheverfahren. Die Entscheidung der Beigeladenen zu 7, den Vertragsarztsitz auf dieser vorlaufigen Basis ausnutzen, geschieht auf
das Risiko, im Falle des Obsiegens der Antragstellerin in der Hauptsache z.B. Investitionen in Praxisausstattung umsonst aufgewendet zu
haben (vgl. Sachsisches LSG, Beschluss vom 11. Januar 2021, L 1 KA 4/20 B ER, zitiert nach juris, Rn. 51). Dass im Falle des Obsiegens der
Antragstellerin in der Hauptsache eine Korrektur der vorliegenden Entscheidung im Hinblick auf die Praxisverlegung fur die Antragstellerin
mit Schwierigkeiten verbunden sein kénnte, kann sich schon deshalb nicht zu ihren Gunsten auswirken, weil sie die Verlegung durch den
frihen Mietvertragsschluss wie dargestellt selbst veranlasst hat.

Die Kostenentscheidung folgt aus § 197a SGG i.V.m. § 154 Abs. 2 und 3, 162 Abs. 3 VWGO. Die Antragstellerin war aus Billigkeit auch zur
Tragung der Kosten der Beigeladenen zu 7 zu verpflichten, weil diese einen Sachantrag gestellt hat (vgl. Schmidt, in: Meyer-
Ladewig/Keller/Schmidt, SGG, 14. Aufl. 2023, Rn. 13).

Die Entscheidung tber den Streitwert folgt aus § 197a SGG i.V.m. § 52 Abs. 1 GKG. Sie entspricht derjenigen des erstinstanzlichen
Verfahrens.

Dieser Beschluss kann nicht mit der Beschwerde zum Bundessozialgericht angefochten werden, § 177 SGG.
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