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Eine Versicherte kann sich nicht mit dem Argument gegen die Erhebung des Zusatzbeitrags von 8 EUR zu ihrer gesetzlichen
Krankenversicherung wehren, die finanziellen Voraussetzungen bei der gesetzlichen Krankenkasse hatten nicht vorgelegen. Die Priifung des
Vorliegens der gesetzlichen Voraussetzungen fiir den Zusatzbeitrag obliegen zumindest dann allein den Aufsichtsbehdrden, wenn die
Versicherte noch eine andere gesetzliche Krankenkasse wahlen kann, die keinen Zusatzbeitrag erhebt.

1. Die Klage wird abgewiesen.

2. AuBergerichtliche Kosten haben die Beteiligten einander nicht zu erstatten.

Tatbestand:

Die Klagerin wendet sich gegen die Erhebung eines Zusatzbeitrags von 8 EUR monatlich durch ihre Krankenkasse.
Die Klagerin ist bei der Beklagten gesetzlich krankenversichert und unterliegt der Beitragspflicht.

Die Satzung der Beklagten sieht in ihrem § 17 eine Regelung zur Falligkeit der Beitrage vor. Danach werden Beitrage monatlich erhoben und
sind am 15. des Monats fallig, der dem Monat folgt, fir den der Beitrag gilt.

Am 28.1.2010 beschloss der Verwaltungsrat der Beklagten folgende Satzungserganzung: "§ 14 Zusatzbeitrag Flr Mitglieder betragt der
Zusatzbeitrag nach § 242 SGB V monatlich 8,00 Euro." Das Bundesversicherungsamt genehmigte die Satzungsanderung und sie wurde am
3.2.2010 im Bundesanzeiger verdffentlicht.

Mit Schreiben vom Februar 2010 teilte die Beklagte der Klagerin mit, dass sie ab 1.2.2010 einen Zusatzbeitrag in Hohe von 8 EUR monatlich
zu ihrer Krankenversicherung zu entrichten habe. Auf der Riickseite des Schreibens wurde sie unter anderem auf ihr Sonderkiindigungsrecht
hingewiesen. Dieses Schreiben erhielt die Klagerin nach unbestrittenen Ausfihrungen der Beklagten spatestens am 15.2.2010.

Dagegen wandte sich die Klagerin mit Widerspruch vom 2.3.2010, zu dessen Begriindung sie ausfiihrte, dass eine gesetzliche Grundlage fir
die Erhebung des Zusatzbeitrags nicht existiere. AuBerdem sei die Grenze des Zumutbaren bei ihr erreicht. Die Beklagte habe richtig
erkannt, dass die Einnahmen sanken. Die Beklagte kdnne deshalb nicht mehr ausgeben.

Mit formlichem Bescheid vom 15.3.2010 teilte die Beklagte der Klagerin erneut die Hohe ihres Zusatzbeitrags mit. Der Beitrag sei am 15.
des Folgemonats fallig. Dazu fuhrte sie aus, dass sie sich die Entscheidung Uber die Erhebung des Zusatzbeitrags nicht leicht gemacht habe.
Dagegen erhob die Klagerin am 19.3.2010 erneut Widerspruch. Mit Widerspruchsbescheid vom 16.6.2010 wies die Beklagte den
Widerspruch zurtick.

Dagegen richtet sich die am 1.7.2010 erhobene Klage, zu deren Begriindung die Klagerin ausfihrt, die Beklagte habe in einer
Pressemitteilung erklart, dass sie im ersten Quartal einen Uberschuss von 31 Millionen Euro erwirtschaftet habe. Das seien geschétzt 120
Millionen im Jahr. Das gleiche das Defizit aus dem Gesundheitsfond aus. Die Beklagte habe insofern ohne Not Beitrage erhoben.

Die Klagerin beantragt sinngemaR, die Bescheide vom Februar 2010 und 15.3.2010 in Gestalt des Widerspruchsbescheids vom 16.6.2010
aufzuheben.
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Die Beklagte beantragt sinngemaR, die Klage abzuweisen.
Die Beteiligten haben sich mit einer Entscheidung durch Urteil ohne miindliche Verhandlung einverstanden erklart.

BezUglich die weiteren Einzelheiten des Sachverhalts wird Bezug genommen auf die Prozessakte sowie die Verwaltungsakte der Beklagten,
die ihrem wesentlichen Inhalt nach Gegenstand der Entscheidungsfindung waren.

Entscheidungsgrinde:

Das Gericht konnte gemaR § 124 Abs. 2 Sozialgerichtsgesetz (SGG) durch Urteil ohne mindliche Verhandlung entscheiden, weil die
Beteiligten dieser Verfahrensweise zugestimmt haben.

Die Klage ist form- und fristgerecht erhoben (§§ 87, 90 Sozialgerichtsgesetz - SGG -). Der Klagerin steht auch eine Klagebefugnis zur Seite.
Zweifel bestehen allerdings an ihrem Rechtsschutzbedurfnis. Der Klagerin stand zur Vermeidung der Zahlung eines Zusatzbeitrags gemaR §
179 Abs. 4 Satz 5 Sozialgesetzbuch Flinftes Buch (SGB V) die Mdglichkeit offen, ihre Mitgliedschaft bei der Beklagten zu kiindigen und einer
anderen gesetzlichen Krankenversicherung beizutreten, die keinen Zusatzbeitrag erhebt. Ob die Klagerin dieses Kiindigungsrecht ausgelbt
hat, haben die Beteiligten nicht vorgetragen. Jedenfalls steht ihr die Kiindigungsmadglichkeit inzwischen nicht mehr offen, weil die nach § 175
Abs. 4 Satz 5 SGB V maRgebliche Kindigungsfrist zwischenzeitlich abgelaufen ist.

Jedenfalls ist die Klage aber unbegriindet. Der Bescheid vom 15.3.2010 in Gestalt des Widerspruchsbescheids vom 16.6.2010 ist
rechtmaRig. Die Kammer kann insofern dahingestellt sein lassen, ob das Schreiben vom Februar 2010 ebenfalls als Bescheid zu qualifizieren
ist, wie die Klagerin meint. Jedenfalls wiederholte die Beklagte die darin eventuell enthaltene Verfligung im Bescheid vom 15.3.2010 und
eroffnete somit die Mdglichkeit von Widerspruch und Klage.

Die Beklagte erhebt von der Klagerin zu Recht einen Zusatzbeitrag von 8 EUR monatlich. Er beruht auf § 242 Abs. 1 Satz 1 SGB V in
Verbindung mit § 14 ihrer Satzung. Nach § 242 Abs. 1 Satz 1 SGB V hat die Krankenkasse in ihrer Satzung zu bestimmen, dass von ihren
Mitgliedern ein Zusatzbeitrag erhoben wird, soweit ihr Finanzbedarf durch die Zuweisung aus dem Gesundheitsfonds nicht gedeckt ist. Nach
Satz 3 erhebt die Krankenkasse den Zusatzbeitrag ohne Priifung der Hohe der Einnahmen des Mitglieds, wenn der monatliche Zusatzbeitrag
den Betrag von 8 EUR nicht Ubersteigt.

Diese Voraussetzungen erflllt die Satzung der Beklagten. Nach § 14 der Satzung betragt der monatliche Zusatzbeitrag 8,00 EUR und ist
vom Mitglied an die Kasse zu zahlen. Er wird gemal § 17 der Satzung jeweils am 15. des Monats fallig, der dem Monat folgt, fir den er zu
entrichten ist. Die Satzung wurden genehmigt und ordnungsgemaR verdéffentlicht. Weder hat die Klagerin die Satzung als solche
beanstandet noch sind Anhaltspunkte daftr ersichtlich, dass die Satzung unrechtmaRig zustande gekommen ist.

Die materiell rechtlichen Einwande der Klagerin gegen die Erhebung des Zusatzbeitrags von 8 EUR monatlich greifen nicht durch. Die
Beklagte stitzt sich fir die Erhebung des Zusatzbeitrags rechtmaRig auf ihre Satzung.

Die Beklagte verpflichtet die Klagerin auch zu Recht zur Zahlung des Zusatzbeitrags ab Februar 2010. Sie hat sie rechtzeitig auf die
Erhebung des Zusatzbeitrags und ihr Sonderkiindigungsrecht nach § 175 Abs. 4 Satz 5 SGB V hingewiesen. Nach unbestrittenen
Ausfihrungen der Beklagten ging der Kldgerin spatestens am 15.2.2010 das Schreiben vom Februar 2010 mit dem auf der Riickseite
angebrachten Hinweis auf das Sonderkindigungsrecht zu. Entsprechend der Falligkeitsregelungen in der Satzung der Beklagten war sie
deshalb zum 15.3.2010 erstmals zur Zahlung des Beitrags verpflichtet.

Die Klagerin kann nicht mit dem Argument durchdringen, dass die Beklagte keinen ausreichenden Finanzbedarf fiir die Erhebung des
Zusatzbeitrags habe. Wie das SG Dresden in seinem Beschluss vom 16.8.2010 (S 18 KR 327/10 ER) zutreffend ausgefiihrt hat, sind
gesetzlich Versicherte nicht befugt, durch Erhebung von Widerspruch und Klage gegen einen Beitragsbescheid die eigenverantwortliche
Haushalts- und Wirtschaftsfuhrung der Krankenkassen im Wege einer inzidenten Kontrolle der in § 242 Abs. 1 Satz 1 SGB V genannten
Voraussetzungen gerichtlich prifen zu lassen. Selbst wenn die Unterdeckung vermeidbar gewesen ware, muss der Versicherte die
satzungsmalige Entscheidung der Krankenkasse, dass ein Zusatzbeitrag erhoben wird, hinnehmen.

Der gesetzliche Vorbehalt, dass Zusatzbeitrage erst im Falle der finanziellen Unterdeckung zu erheben sind, wirkt gegeniiber dem
Versicherten als bloBe Ordnungsvorschrift. Verbindlichkeit entfaltet die Norm nur insoweit, als sie die objektiv-rechtliche Verpflichtung der
Krankenkasse begriindet, im Falle einer Unterdeckung einen Zusatzbeitrag zu erheben. Sie verleiht dagegen den Versicherten keinen
Anspruch gegen die Krankenkasse, die Festsetzung des Zusatzbeitrages zu unterlassen, wenn die in § 242 Abs. 1 Satz 1 SGB V genannten
Voraussetzungen nicht vorliegen sollten. Der Schutz der Versicherten vor der Belastung mit unwirtschaftlichen Beitrdgen wird vielmehr
mittelbar durch die im Gesetz vorgesehenen Instrumente des Wettbewerbs zwischen den Krankenkassen gewahrleistet. Hierzu zwingt § 242
Abs. 1 Satz 1 SGB V den Krankenkassen, die ihren Finanzbedarf nicht aus den Zuweisungen des Gesundheitsfonds decken kénnen, ein
wettbewerbliches Handicap gegenlber den konkurrierenden Krankenkasse bei der Gewinnung neuer Mitglieder und dem Erhalt des
Versichertenstammes auf. Die Norm dient dagegen nicht dem Schutz der Versicherten vor vermeidbaren Beitragserhéhungen (SG Dresden,
Beschluss vom 16.8.2010 - S 18 KR 327/10 ER, Juris Rn. 20).

Der kassenindividuelle Zusatzbeitrag stellt ein zusatzliches Wettbewerbsinstrument fiir die Krankenkassen dar. Die Krankenkasse ist
verpflichtet, den Zusatzbeitrag zu erheben, wenn der Finanzbedarf durch andere Instrumente, wie zum Beispiel ein wirtschaftlicheres
Management, nicht gedeckt werden kann. Der Gesetzgeber geht dabei davon aus, dass wirtschaftlich arbeitende Krankenkassen in der Lage
sind, ihren Finanzbedarf aus den Mittelzuweisungen des Gesundheitsfonds zu decken oder sogar einen Uberschuss zu erzielen und diesen
an ihre Mitglieder auszuschitten (Deutscher Bundestag, Drucksache 16/3100, Seite 165). Den Regelungen (iber die Erhebung des
Zusatzbeitrags liegt damit die Uberlegung des Gesetzgebers zu Grunde, dass ein Zusatzbeitrag gerade dann festgesetzt werden kann und
muss, wenn eine Krankenkasse es versaumt hat, durch die rechtzeitige ErschlieBung von Wirtschaftlichkeitsreserven eine Kostendeckung
aus den Zuweisungen des Gesundheitsfonds zu erzielen, sie also in diesem Sinne unwirtschaftlich gehandelt hat. An diese generalisierende
und pauschalisierende Annahme kniipft das Gesetz als Rechtsfolge nicht etwa die Unwirksamkeit eines daraufhin beschlossenen
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Zusatzbeitrags, sondern gerade die Pflicht zur Erhebung des Zusatzbeitrags. Auf die konkreten Griinde, die zur Unterdeckung geflihrt
haben, kommt es dabei nicht an (SG Dresden, a.a.0. Rn. 21). Die Prifung, ob die Voraussetzungen fir die Erhebung des Sonderbeitrags im
Sinne eines Finanzbedarfs vorgelegen haben, obliegt dabei nicht den Versicherten sondern der fiir die betroffenen Krankenkassen
zustandigen Aufsichtsbehorde, die die beschlossene Satzungsanderung zu genehmigen hat.

Zumindest solange noch gesetzliche Krankenkassen vorhanden sind, die keinen Zusatzbeitrag erheben und damit sichergestellt ist, dass
das Kiindigungsrecht nicht leerlauft, liegt die einzige Handhabe der Versicherten, sich gegen die unwirtschaftliche Haushalts- und
Wirtschaftsfuhrung ihrer Krankenkasse, die zur Festsetzung des Zusatzbeitrags gefuhrt hat, zu wehren, in der Befugnis, im Falle der
Erhebung eines Zusatzbeitrags von dem Sonderklndigungsrecht nach § 175 Abs. 4 Satz 5 SGB V Gebrauch zu machen. Die darin liegende
Gefahr der Abwanderung von Versicherten und damit der geringeren Mittelzuweisung aus dem Gesundheitsfonds stellt gerade den
wesentlichen wettbewerbssteuernden Effekt dar, mit dem nach der gesetzlichen Konzeption die unwirtschaftliche Haushalts- und
Wirtschaftsfuhrung der Krankenkassen mit Sanktionen belegt ist. Diese Grundentscheidung des Gesetzes wiirde zur Disposition gestellt,
wenn es den Versicherten freigestellt ware, anstatt den Zusatzbeitrag hinzunehmen oder die Kasse zu wechseln, im Wege der Klage gegen
den Beitragsbescheid die Krankenkasse gerichtlich zu einer auskémmlichen Haushalts- und Wirtschaftsfiihrung zu zwingen. Insoweit
handeln die Krankenkassen auch gegeniber ihren Mitgliedern eigenverantwortlich; die Versicherten wirken dabei im Rahmen der
Selbstverwaltung im Verwaltungsrat sowohl an der Feststellung des Haushaltsplans als auch an der Entscheidung tber die Erhebung eines
Zusatzbeitrages mit (§ 242 Abs. 1 Satz 1, § 197 Abs. 1 Nr. 1 und 2 SGB V, § 31 Abs. 3a Satz 1, § 35a Abs. 1 Satz 1, § 33 Abs. 3 Satz 1 und 2
sowie § 44 Abs. 1 Nr. 1 und 3, Abs. 4 Satz 2 SGB IV, so zu Recht SG Dresden, Beschluss vom 16.8.2010 - S 18 KR 327/10 ER, verdffentlicht
bei Juris).

Die Klage war deshalb abzuweisen.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 193 Abs. 1 SGG.
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