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1. Unabhangig von der Einordnung von Blutzuckerteststreifen als Hilfsmittel oder Arzneimittel bleibt es den Vertragspartnern jedenfalls
unbenommen, auch die Versorgung von Versicherten mit Blutzuckerteststreifen in

einem Vertrag gemalt § 127 SGB V zu regeln.

2. Zur vorlaufigen Abrechnung gegeniiber der Krankenkasse nach marktublichen Preisen (verneint)

|. Auf die Beschwerde der Antragstellerin wird der Beschluss des Sozialgerichts Dresden vom 5. Februar 2015 abgeandert. Es wird
festgestellt, dass die Antragstellerin langstens bis zum Abschluss des erstinstanzlichen Hauptsacheverfahrens berechtigt ist,
Blutzuckerstreifen im Sinne des § 31 SGB V an die Versicherten der Antragsgegnerin auch ohne Abschluss eines entsprechenden
Rahmenvertrages nach § 127 Abs. 2 SGB V abzugeben und entsprechend der jeweiligen Seite 19 der Vertrage "uber die Versorgung mit
Hilfsmitteln der PG 03 und PG 21 sowie mit Produkten gemaR § 31 SGB V bei insulinpflichtigem Diabetes" abzurechnen.

1. Im Ubrigen wird die Beschwerde zuriickgewiesen.
Ill. Die Antragsgegnerin tragt %, die Antragstellerin % der Kosten des Rechtsstreits in beiden Rechtszligen.
IV. Der Streitwert wird fir beide Rechtsziige auf 35.100,00 EUR festgesetzt.

Grlnde:

Die Beteiligten streiten dartber, ob die Antragstellerin und Beschwerdeflihrerin dazu berechtigt ist, einem Versorgungsvertrag nach § 127
Abs. 2 Finftes Buch Sozialgesetzbuch (SGB V) unter Abanderung einzelner Vereinbarungen dieses Vertrages beizutreten sowie - sollte dies
zu verneinen sein - Uber die Frage, ob die Beschwerdeflhrerin dann einen Anspruch gegen die Antragsgegnerin und Beschwerdegegnerin
darauf hat, dass zwischen den Beteiligten unmittelbar Vertrage gemaR § 127 Abs. 2 SGB V geschlossen werden, die der Abanderung der
streitigen Vereinbarungen Rechnung tragen.

Die Beschwerdefihrerin ist eine Leistungserbringerin im Sinne des § 126 SGB V und schwerpunktmaRig im Bereich der Versorgung von an
Diabetes erkrankten Versicherten der gesetzlichen Krankenkassen tatig (Produktgruppen 03 [Applikationshilfen] und 21 [Messgerate fir
Kérperzustande] des Hilfsmittelverzeichnisses). Sie ist praqualifiziert flr die Versorgungsbereiche 03BR (Spritzen und Zubehor, Pens), 03ER
(Pumpensysteme) und 21BR (Messgerate zur Lungenfunktionsmessung, Blutdruckmessgerate,
Blutgerinnungsmessgerate/Blutzuckermessgerate, Personenwaagen, Sprachausgaben zu Messgeraten).

Die Beschwerdegegnerin ist eine gesetzliche Krankenkasse. Im Februar 2014 machte sie zum einen ihre "Vertragsabsicht nach § 127 Abs. 2
Satz 3 SGB V zur Versorgung mit Hilfsmitteln der PG 03 und PG 21 sowie mit Produkten gemaR § 31 SGB V bei insulinpflichtigem Diabetes"
und zum anderen ihre "Vertragsabsicht nach § 127 Abs. 2 Satz 3 SGB V uber die Versorgung mit Hilfsmitteln zur Insulinpumpentherapie"
6ffentlich bekannt. Auf ihre Anforderung hin Gbersandte die Beschwerdegegnerin der Beschwerdefuhrerin die entsprechenden
Vertragsentwurfe. Durch zwei Schreiben vom 19. Februar 2014 Gbersandte die Beschwerdefiihrerin der Beschwerdegegnerin Anmerkungen
zu den beiden Vertragsentwirfen und regte ein "offenes Gesprach" sowie einen "regen Gedankenaustausch" an. Die in der Folgezeit
zwischen den Beteiligten geflihrten Gesprache flihrten nicht zu einer Einigung.
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Mit Wirkung zum 1. Mai 2014 schloss die Beschwerdegegnerin einen "Vertrag nach § 127 Abs. 2 SGB V uber die Versorgung mit Hilfsmitteln
zur Insulinpumpentherapie" mit einem anderen Leistungserbringer. Mit Schreiben vom 6. Mai 2014 bot sie der Beschwerdefiihrerin an,
diesem Vertrag beizutreten.

Ebenso schloss die Beschwerdegegnerin mit Wirkung zum 1. Mai 2014 zwei - abgesehen von Anlage 2 identische (siehe insoweit Seite 19
des jeweiligen Vertrages) - Vertrage "Uber die Versorgung mit Hilfsmitteln der PG 03 und PG 21 sowie mit Produkten gemaR § 31 SGB V bei
insulinpflichtigem Diabetes" mit zwei anderen Leistungserbringern. Insoweit bot die Beschwerdegegnerin der Beschwerdefiihrerin an, einem
dieser beiden Vertrage beizutreten.

Die Beschwerdefiihrerin lehnte einen Vertragsbeitritt zu diesen Vertragen ab und forderte die Beschwerdegegnerin zu weiteren
Verhandlungen Uber die Vertragsinhalte auf (Schreiben vom 28. August 2014).

Mit Schreiben vom 4. September 2014 teilte die Beschwerdegegnerin der Beschwerdefihrerin mit, die Vertragsverhandlungen seien
abgeschlossen.

Auch in der Folgezeit kam es zu keiner Einigung zwischen den Beteiligten. Die Beschwerdegegnerin lehnte die von der Beschwerdeflihrerin
gewunschten Modifikationen der Vertragsentwdirfe ab.

Mit Schreiben vom 19. November 2014 erklarte die Beschwerdeflhrerin den Beitritt zu den "beiden" Vertragen, "jedoch unter Protest und
Ausschluss" bestimmter Regelungen.

Die Beschwerdeflhrerin stellte im erstinstanzlichen Verfahren klar, welche Bestimmungen dies sind. Im Hinblick auf den "Vertrag nach § 127
Abs. 2 SGB V (iber die Versorgung mit Hilfsmitteln zur Insulinpumpentherapie" mit Wirkung zum 1. Mai 2014 widersprach die
Beschwerdefiihrerin der Geltung von § 2 Abs. 4 und 5 des Vertrages.

In den genannten Bestimmungen heilt es:
"§ 2 Geltungsbereich und Beitrittsvoraussetzungen ...

(4) Dieser Vertrag gilt neben der erstunterzeichnenden Krankenkasse auch fir Krankenkassen, die diesem Vertrag schriftlich beigetreten
sind (Anlage 6). Der Beitritt erfolgt zum nachsten ersten eines Monats, sofern dieser spatestens am 15. des letzten Monats bestatigt wurde.

(5) Voraussetzung flr die Geltung dieses Vertrages fir die beigetretenen Leistungserbringer und Krankenkassen ist, dass der Vertrag
zwischen der erstunterzeichnenden Krankenkasse und dem erstunterzeichnenden Leistungserbringer besteht und nicht gekiindigt worden
ist."

In Bezug auf den "Vertrag Uber die Versorgung mit Hilfsmitteln der PG 03 und PG 21 sowie mit Produkten gemaR & 31 SGB V bei
insulinpflichtigem Diabetes" mit Wirkung zum 1. Mai 2014 widersprach die Beschwerdefthrerin der Geltung von § 2 Abs. 5 und § 2 Abs. 6
des Vertrages. Insoweit stimmen die Regelungen in beiden Vertragen mit dem je anderen Leistungserbringer Uberein.

Die genannten Bestimmungen lauten:

"Geltungsbereich und Beitrittsvoraussetzungen ... (5) Dieser Vertrag gilt neben der erstunterzeichnenden Krankenkasse auch fur
Krankenkassen, die diesem Vertrag schriftlich beigetreten sind (Anlage 5). Der Beitritt erfolgt zum nachsten ersten eines Monats, sofern
dieser spatestens am 15. des letzten Monats bestatigt wurde.

(6) Voraussetzung fir die Geltung dieses Vertrages fur die beigetretenen Leistungserbringer und Krankenkassen ist, dass der Vertrag
zwischen der erstunterzeichnenden Krankenkasse und dem erstunterzeichnenden Leistungserbringer besteht und nicht gekiindigt worden
ist."

Hinsichtlich der zuletzt genannten Vertrage erklarte die Beschwerdefuhrerin ihren Beitritt zu einem dieser Vertrage "unter Ausschluss der
Preisregelung zu den Blutzuckerteststreifen" (Teil B des Vertrages). Fur die Abgabe und Abrechnung von Blutzuckerteststreifen sehe das
Gesetz kein zwingendes Vertragserfordernis vor.

Mit Schreiben vom 25. November 2014 teilte die Beschwerdegegnerin der Beschwerdefthrerin mit, ein Beitritt zu einem Vertrag nach § 127
Abs. 2a SGB V sei nur "zu den gleichen Bedingungen" méglich, weil ansonsten ein neuer Vertrag geschlossen wiirde, dem die Ubrigen
Leistungserbringer ebenfalls beitreten kénnten. Der Abschluss von Vertragen unter Einschrankungen stelle daher keinen Beitritt im Sinne
des § 127 Abs. 2a SGB V dar. Das darin liegende Angebot zum Abschluss neuer Vertrage werde aus Griinden der Wirtschaftlichkeit
ausdricklich abgelehnt.

Die Beschwerdefiihrerin vertrat in ihrem Schreiben vom 5. Dezember 2014 die Auffassung, der Beitritt zu den beiden Vertragen sei wirksam
erfolgt. Andernfalls nutze die Beschwerdegegnerin ihre Verhandlungsposition gegenuber Leistungserbringern aus, um Vertrage einseitig zu
diktieren, die von den Leistungserbringern notgedrungen akzeptiert werden mussten, damit ihnen Uberhaupt eine Teilnahme an der
Versorgung madglich sei. Dies stehe nicht im Einklang mit Art. 12 Grundgesetz (GG).

Die Beschwerdegegnerin setzte ihre Versicherten dartiber in Kenntnis, dass die Beschwerdeflihrerin kein Vertragspartner der
Beschwerdegegnerin sei.

Am 19. Dezember 2014 hat die Beschwerdefiihrerin einen Antrag auf Gewahrung vorlaufigen Rechtsschutzes beim Sozialgericht (SG)
Dresden gestellt.
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Sie hat vorgetragen, ihre Vertragsbeitritte seien wirksam, weshalb ein Anordnungsanspruch zu bejahen sei. Zur Begriindung hat sie
insbesondere auf ein an alle bundesunmittelbaren Krankenkassen gerichtetes Schreiben des Bundesversicherungsamt vom 28. Dezember
2010 verwiesen. Darin heifSt es unter anderem:

" .. mit Anderung der §§ 126 ff. SGB V hat der Gesetzgeber das friihere Zulassungsverfahrens der Hilfsmittelleistungserbringer auf der
Grundlage von Verwaltungsakten durch ein Zulassungsverfahren basierend auf Versorgungsvertragen gem. § 127 Abs. 1, 2 und 3 SGB V
abgeldst. Nunmehr dirfen nur noch diejenigen Leistungserbringer versorgen, die Uber einen der 0.g. Vertrage verfligen.

Die Praxis hat gezeigt, dass Krankenkassen hierdurch eine Verhandlungsposition erlangt haben, die verschiedentlich missbrauchlich
gegeniber den Leistungserbringern ausgenutzt wird.

Vermehrt erreichen uns Beschwerden von Hilfsmittelleistungserbringern, die das Verhalten der Krankenkassen im Rahmen von
Vertragsverhandlungen nach § 127 Abs. 2 SGB V angreifen. Es wird insbesondere vorgetragen, die Krankenkassen wirden ohne
Verhandlungsbereitschaft Vertragsentwirfe diktieren, welche die Leistungserbringer notgedrungen akzeptieren miissten, um an der
Versorgung teilnehmen zu kdnnen ... 4. Beitrittsrecht

Gemal’ § 127 Abs. 2a SGB V kdénnen Leistungserbringer den Vertragen nach § 127 Abs. 2 SGB V zu den gleichen Vertragsbedingungen
beitreten. Auf der Leistungserbringerseite wird hierdurch der jeweils Beitretende eigener Vertragspartner der Kasse.

Es besteht u.E. kein Anspruch auf einen auf einzelne Vertragsklauseln beschrankten Vertragsbeitritt (bspw. einzelne Produktgruppen). Die
Kassen kdnnen selbstverstandlich beschrankte Vertragsbeitritte zulassen. Hierdurch wird dann aber im Ergebnis ein neuer Vertrag
geschlossen, zu dem wiederum ein Vertragsbeitritt eines Dritten nach § 127 Abs. 2a SGB V maglich ist ... § 127 Abs. 2a SGB V befreit die
Krankenkassen nicht von ihrer Verpflichtung, Vertragsverhandlungen zu fiihren. Es besteht ein Beitrittsrecht, nicht aber eine Beitrittspflicht.
Die Krankenkassen sind daher u.E. nicht berechtigt, Leistungserbringer ausschlielich auf vorliegende Vertrage nach § 127 Abs. 2 SGB V zu
verweisen und weitergehende Vertragsverhandlungen abzulehnen ... "

Demnach sei die Beschwerdegegnerin nicht berechtigt, sobald sie einen ersten Leistungserbringer gefunden und mit diesem einen
Rahmenvertrag gemal § 127 SGB V geschlossen habe, alle anderen Leistungserbringer auf den Beitritt zu diesem von der Krankenkasse
diktierten Vertrag zu verweisen. Andernfalls kame es zu einem "kompletten Vertragsdiktat der Krankenkasse". Die Beitritte der
Beschwerdefuhrerin seien "zu den gleichen Bedingungen" im Sinne des § 127 Abs. 2a Satz 1 SGB V erfolgt. Denn die Beschwerdegegnerin
sei nicht berechtigt, die Teilhabe- und Versorgungsberechtigung der Beschwerdefiihrerin von unwirksamen oder rechtswidrigen Klauseln
abhangig zu machen. Andernfalls wiirde der Beschwerdefiihrerin der Zugang zur Regelversorgung unter Verletzung ihrer durch Art. 12 Abs.
1 GG geschitzten Berufsfreiheit willklrlich verwehrt. Dadurch werde auch Art. 3 Abs. 1 GG verletzt. Vertrage nach § 127 Abs. 2 SGB V
mussten allen geeigneten Leistungserbringern offen stehen. Dieses Recht werde konterkariert, wenn der Abschluss oder der Beitritt von
Bedingungen abhangig gemacht werde, die die Leistungserbringer in ihren Rechten verletzten und rechtswidrig seien. Die beanstandeten
Klauseln seien nicht von § 127 Abs. 2 SGB V gedeckt und verstieBen gegen § 69 Abs. 1 Satz 3 SGB V in Verbindung mit § 307 Biirgerliches
Gesetzbuch (BGB). Beitrittsvertrage unterlagen der Inhaltskontrolle. Soweit der "Vertrag tber die Versorgung mit Hilfsmitteln der PG 03 und
PG 21 sowie mit Produkten gemaR § 31 SGB V bei insulinpflichtigem Diabetes" betroffen sei, habe die Beschwerdefiihrerin den Beitritt zu
diesem Vertrag unter Ausschluss der Regelungen zu Blutzuckerteststreifen in dessen Teil B erklaren durfen. Denn im Hinblick auf die
Versorgung mit Blutzuckerteststreifen bedurfe es nicht des Abschlusses von Vertragen gemaR §§ 126, 127 SGB V, weil kein Hilfsmittel
betroffen sei. Ein Anordnungsgrund sei ebenfalls hinreichend glaubhaft gemacht, weil sie es in Bezug auf ihre Versorgungsberechtigung und
Vergutung nicht hinnehmen musse, ohne sachlichen Grund benachteiligt zu werden und unter einer drohenden Wettbewerbsverzerrung zu
leiden, durch die Art. 14 GG verletzt werde. Durch das rechtswidrige Verhalten der Beschwerdegegnerin wirden Tatsachen geschaffen, die
nicht mehr rickgangig gemacht werden kénnten.

Im Ubrigen wird beziiglich des Inhalts des Antrags auf Erlass einer einstweiligen Anordnung auf Blatt 1 bis 159 der SG-Akte verwiesen.

Die Beschwerdegegnerin hat vorgetragen, es lagen weder ein Anordnungsanspruch noch ein Anordnungsgrund vor. Ein
Anordnungsanspruch bestehe nicht, weil die Beschwerdegegnerin die Méglichkeit habe, sowohl dem "Vertrag nach § 127 Abs. 2 SGB V (iber
die Versorgung mit Hilfsmitteln zur Insulinpumpentherapie" als auch einem "Vertrag tber die Versorgung mit Hilfsmitteln der PG 03 und PG
21 sowie mit Produkten gemaR & 31 SGB V bei insulinpflichtigem Diabetes" beizutreten. Dem zuerst genannten Vertrag seien bis zum 23.
Dezember 2014 34 Leistungserbringer, dem zuletzt genannten Vertrag 451 Leistungserbringer beigetreten. Das gemals § 127 Abs. 2 SGB V
vorgeschriebene Verfahren flir den Abschluss der genannten Vertrage sei eingehalten worden. Im Rahmen der durchgefiihrten
Verhandlungen habe die Beschwerdeflhrerin an insgesamt drei personlichen Verhandlungsterminen teilgenommen, wahrend die Ubrigen
teilnehmenden Leistungserbringer lediglich einen persdnlichen Verhandlungstermin in Anspruch genommen hatten. Die Beschwerdeflhrerin
sei nicht dazu in der Lage gewesen, ein gegenuber der Konkurrenz standhaltendes Angebot auf Vertragsabschluss zu unterbreiten. Die
Beschwerdegegnerin sei dem Anspruch der Beschwerdefiihrerin auf Verhandlungen in vollem Umfange gerecht geworden, jedoch bestehe
kein Anspruch auf einen Vertragsabschluss. Dieser unterliege ausschlieBlich dem Verhandlungsgeschick der jeweiligen Parteien. Schon die
Anzahl der Beitritte zu den streitgegenstandlichen Vertragen zeige, dass sich die Beschwerdegegnerin nicht ausschlieBlich an einen
bestimmten Leistungserbringer vertraglich gebunden fihle. Da ein diskriminierungsfreies und wirtschaftliches Verhandlungsverfahren
stattgefunden habe, welches die Beschwerdefuhrerin fir sich nicht habe zielfihrend nutzen kdnnen, sei sie nunmehr diesen Vertragen
unterworfen, sofern sie ihnen beitrete. Den Abschluss neuer Vertrage kénne sie nicht verlangen. Da die Vertragsbedingungen der
streitgegenstandlichen Vertrage zwischen den Vertragsparteien im Einzelnen ausgehandelt worden seien, handele es sich nicht um
Allgemeine Geschaftsbedingungen (AGB) im Sinne des § 305 Abs. 1 BGB, weshalb keine Inhaltskontrolle gemaRk § 307 BGB in Betracht
komme. Das Beitrittsrecht anderer Krankenkassen lasse die Rechtsstellung der Beschwerdefiihrerin unberihrt. Denn ein Interesse einer
Krankenkasse am Beitritt zu Vertragen der Beschwerdegegnerin kénne nur dann bestehen, wenn diese Krankenkasse nicht selbst tber
entsprechende Vertrage verflige. Darliber hinaus habe das Bundesversicherungsamt durch Schreiben vom 1. September 2014 eine solche
Vorgehensweise ausdrucklich empfohlen (Anlage K 4 zum Schreiben vom 2. Januar 2015: "Wie bereits ... ausgefihrt, ist bei einer geringen
Anzahl zu versorgender Versicherter auch der Beitritt zu bereits bestehenden Vertragen anderer Kassen bzw. Arbeitsgemeinschaften in
Betracht zu ziehen."). Die von der Beschwerdefiihrerin insoweit kritisierte Regelung erweitere den Versorgungsbereich fur die
Leistungserbringer auf ansonsten nicht realisierbare Vertrage, so dass die Vertragsabschlusspartner (Erstunterzeichner) mit dieser Klausel
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sehr einverstanden gewesen seien. Die Abhangigkeit des Vertragsbeitritts vom Erstunterzeichnervertrag sei rechtlich nicht zu beanstanden.
Da ein diskriminierungsfreies und wirtschaftliches Verhandlungsverfahren stattgefunden habe, sei es legitim, dem Erstunterzeichner eine
Verhandlungsposition einzuraumen, die es ihm erlaube, das Verhandlungsergebnis maRgeblich mitzubestimmen. Zwar schliefe jeder
beigetretene Leistungserbringer nach § 127 Abs. 2a SGB V einen eigenen Vertrag mit der Krankenkasse, fir den ihm ein eigenstéandiges
Kindigungsrecht eingerdumt werde, jedoch handele es sich bei den Vertragen aufgrund Beitritts gemaR § 127 Abs. 2a SGB V eben nicht um
Vertrage im Sinne des § 127 Abs. 2 SGB V. Ein Beitrittsvertrag nach § 127 Abs. 2a SGB V kdnne deshalb nicht losgeldst vom
Erstunterzeichnervertrag betrachtet werden. Bestehe der Erstunterzeichnervertrag nicht mehr, gehe der Beitrittsvertrag ins Leere. Ein
Teilbeitritt zum "Vertrag Uber die Versorgung mit Hilfsmitteln der PG 03 und PG 21 sowie mit Produkten gemaR § 31 SGB V bei
insulinpflichtigem Diabetes" unter Ausschluss der Preisregelung zu den Blutzuckerteststreifen komme nicht in Betracht. Die Versorgung mit
Blutzuckerteststreifen habe in einem Vertrag nach § 127 SGB V zu erfolgen. Teststreifen wiirden leistungsrechtlich den Applikationshilfen
zugeordnet und daher wie Hilfsmittel behandelt (Hinweis auf BT-Drucksache 12/3937 S. 12). Ein Anordnungsgrund bestehe ebenfalls nicht.
Die Beschwerdefihrerin habe im Jahre 2013 272 Versicherte der Beschwerdegegnerin versorgt, wobei der Wert der Versorgung bei
insgesamt 234.000,00 EUR brutto gelegen habe. Dies entspreche 2,5% des Ausgabevolumens der Beschwerdegegnerin hinsichtlich der
beiden streitgegenstandlichen Vertrage. Es werde bezweifelt, dass es sich dabei um einen erheblichen Anteil am Umsatz der
Beschwerdeflhrerin handele.

Mit Beschluss vom 5. Februar 2015 hat das SG den Antrag der Beschwerdefiihrerin abgelehnt, im Wege der einstweiligen Anordnung die
Feststellungen zu treffen,

1. dass die Beschwerdefiihrerin mit Erklarung vom 19. November 2014 den beiden streitgegenstandlichen Vertragen wirksam mit den
MaRgaben beigetreten ist, dass der Beitritt unter Ausschluss der Klauseln hinsichtlich a) des Beitrittsrechts flr andere Krankenkassen und b)
der Abhangigkeit des Vertrags vom Erstunterzeichnervertrag sowie c) hinsichtlich des Vertrags "lber die Versorgung mit Hilfsmitteln der PG
03 und PG 21 sowie mit Produkten gemaR § 31 SGB V bei insulinpflichtigem Diabetes" nur in Bezug auf Hilfsmittel (Teil A des Vertrages)
wirksam geworden ist,

2. dass die Beschwerdeflhrerin berechtigt ist, Blutzuckerteststreifen im Sinne des § 31 SGB V auch ohne Abschluss eines entsprechenden
Rahmenvertrages nach § 127 Abs. 2 SGB V abzugeben und zu den marktiblichen Preisen abzurechnen.

Zur Begrliindung hat es ausgefiihrt, die Feststellungsbegehren der Beschwerdefiihrerin missten sachdienlich als Antrage auf Erlass von
einstweiligen Regelungsanordnungen nach § 86b Abs. 2 Satz 2 Sozialgerichtsgesetz (SGG) ausgelegt werden. Denn Anhaltspunkte fur ein
die Hauptsache vorwegnehmendes Feststellungsinteresse seien nicht ersichtlich. Im Rahmen des einstweiligen Rechtsschutzverfahrens sei
es zur Wahrung von Rechten der Beschwerdefiihrerin ausreichend, eine vorlaufige Regelung zur unmittelbaren Teilhabe an der Versorgung
der Versicherten der Beschwerdegegnerin zu treffen. Einer darlber hinausgehenden abschlieBenden Feststellung des Bestehens oder
Nichtbestehens eines Rechtsverhaltnisses bedirfe es im Rahmen des einstweiligen Rechtsschutzes regelmalig nicht. Eine solche
Feststellung musse dem Hauptsacheverfahren vorbehalten bleiben. Die so verstandenen Antrage auf Erlass von Regelungsanordnungen
seien zwar zulassig, aber unbegriindet. Im Hinblick auf die geltend gemachte Wirksamkeit der Vertragsbeitritte habe die
Beschwerdefiihrerin weder einen Anordnungsanspruch noch einen Anordnungsgrund glaubhaft gemacht. Beziglich des
Anordnungsanspruchs gelte Folgendes: Die Beschwerdefuhrerin, deren Qualifikation nach § 126 SGB V unstreitig sei, habe selbst keine
Vertrage nach § 33 Abs. 6 in Verbindung mit § 127 Abs. 2 SGB V zur Versorgung Versicherter der Beschwerdegegnerin in den hier streitigen
Versorgungsbereichen mit der Beschwerdegegnerin geschlossen. Ein Anspruch auf Versorgung ergebe sich auch nicht aus § 127 Abs. 2a
SGB V. Die Beschwerdeflhrerin sei weder dem "Vertrag nach § 127 Abs. 2 SGB V Uber die Versorgung mit Hilfsmitteln zur
Insulinpumpentherapie" noch einem "Vertrag tUber die Versorgung mit Hilfsmitteln der PG 03 und PG 21 sowie mit Produkten gemal§ § 31
SGB V bei insulinpflichtigem Diabetes" zwischen der Beschwerdegegnerin und einem anderen Leistungserbringer wirksam im Sinne von §
127 Abs. 2a SGB V beigetreten. Die Beitrittserklarung musse sich auf den gesamten Vertrag beziehen. Dies folge unmittelbar aus der
Formulierung "zu den gleichen Bedingungen". Um den Teilbeitritt zu einem klar abgrenzbaren Versorgungsbereich handele es sich
vorliegend nicht. Vielmehr sei das Ziel der Beschwerdefiihrerin, inhaltliche Anderungen an den geschlossenen Vertragen herbeizufiihren.
Dabei handele es sich nicht um einen Beitritt im Sinne des § 127 Abs. 2a SGB V, sondern um eine Aufforderung an die Beschwerdegegnerin,
Vertragsverhandlungen aufzunehmen. Dies habe die Beschwerdegegnerin bisher abgelehnt. Es kénne dahinstehen, ob noch ein Anspruch
der Beschwerdeflihrerin auf Aufnahme von Vertragsverhandlungen bestehe, oder ob diese bereits gescheitert seien. Denn jedenfalls
bestehe kein Anspruch auf Abschluss eines Versorgungsvertrages bestimmten Inhalts, so dass auch mit Blick auf zukiinftige Verhandlungen
der Erlass einer einstweiligen Anordnung nicht in Betracht komme. Flr die Ausnutzung einer irgendwie gearteten Marktmacht zum
einseitigen Diktat von Vertragen seitens der Beschwerdegegnerin gebe es auller der Behauptung der Beschwerdefiihrerin keine
hinreichenden Anhaltspunkte. Auch ein Anordnungsgrund sei nicht ersichtlich. Die Beschwerdegegnerin habe es der Beschwerdefiihrerin zu
keiner Zeit verwehrt, eine Beitrittserkldrung im Sinne des § 127 Abs. 2a SGB V abzugeben und nach MaRgabe der abgeschlossenen Vertrage
Leistungen an die Versicherten der Beschwerdegegnerin zu erbringen und abzurechnen. Es sei der Beschwerdefuhrerin unbenommen, den
Vertragen beizutreten, Leistungen zu erbringen und abzurechnen. Es sei ihr zumutbar, die materiellrechtliche Wirksamkeit einzelner
Klauseln im Hauptsacheverfahren iiberpriifen zu lassen. Der rechtswahrenden Uberpriifung im Rahmen eines einstweiligen
Rechtsschutzverfahrens bedirfe es nicht. Auch der den Teilbeitritt zum "Vertrag tUber die Versorgung mit Hilfsmitteln der PG 03 und PG 21
sowie mit Produkten gemaR § 31 SGB V bei insulinpflichtigem Diabetes" unter Ausschluss der Preisregelung zu den Blutzuckerteststreifen"
(Teil B des Vertrages) betreffende Antrag sei unbegriindet. Denn bei Blutzuckerteststreifen handele es sich nicht um Hilfsmittel im Sinne des
§ 33 Abs. 1 SGB V, weshalb die Abgabe an Versicherte der Beschwerdegegnerin keines Vertrags nach § 127 Abs. 2 SGB V bediirfe. Damit
aber sei die Beschwerdeflhrerin jederzeit befugt, Versicherte der Beschwerdegegnerin mit Blutzuckerteststreifen zu versorgen, wobei sich
die Vergltung nach den Regelungen des offentlich-rechtlichen Erstattungsanspruchs richte. Es sei nicht ersichtlich oder vorgetragen, dass
die Beschwerdegegnerin diese Befugnis der Beschwerdefihrerin grundsatzlich aberkenne. Insoweit bedurfe es einer einstweiligen
Anordnung schon wegen des Fehlens eines Anordnungsgrundes nicht. Den Streitwert hat das SG unter Berucksichtigung des einschlagigen
Umsatzes der Beschwerdefiihrerin im Jahre 2013 von 234.000,00 EUR brutto auf 117.000,00 EUR festgesetzt. Die Halbierung des
Ausgangswerts sei gerechtfertigt, weil nur eine einstweilige Entscheidung begehrt worden sei.

Gegen den ihr am 9. Februar 2015 zugestellten Beschluss hat die Beschwerdeflhrerin am 11. Februar 2015 Beschwerde eingelegt und
erstmals mit Schreiben vom 29. April 2015 begriindet.
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Sie tragt vor, die beiden Vertragsbeitritte durch die Erklarung vom 19. November 2014 seien wirksam. Das Tatbestandsmerkmal "zu den
gleichen Bedingungen" in § 127 Abs. 2a Satz 1 SGB V sei dann nicht mageblich, wenn - wie hier - einseitig Konditionen aufgezwungen
wirden und der Beitritt von der Zustimmung zu sachwidrigen Vertragsklauseln abhangig gemacht werde. In diesen Fallen sei § 127 Abs. 2a
SGB V vielmehr verfassungskonform im Lichte von Art. 3 Abs. 1 und Art. 12 Abs. 1 GG auszulegen. Zur Wahrung der grundrechtlich
geschitzten Teilhabeberechtigung an der Versorgung der Versicherten miisse es die Beschwerdegegnerin hinnehmen, dass andere
Leistungserbringer dem Vertrag unter Ausschluss von Klauseln beitraten, die weder fir eine ausreichende, zweckmaRige und
funktionsgerechte Herstellung, Abgabe und Anpassung der Hilfsmittel erforderlich seien noch einseitig von ihr gemaR & 127 Abs. 2 SGB V
vorgegeben werden dirften. Andernfalls werde die Freiheit der Berufsausiibung der ausgeschlossenen Leistungserbringer
unverhaltnismaRig eingeschrankt. Die beanstandeten Vertragsklauseln stinden mit den maBgebenden Vorschriften des
Leistungserbringungsrechts nicht im Einklang und hielten einer Inhaltskontrolle unter Beachtung der hier einschlagigen Grundsatze zu den
AGB nicht stand; insoweit werde auf den erstinstanzlichen Vortrag verwiesen, insbesondere auf das Schreiben des
Bundesversicherungsamts vom 28. Dezember 2010. Das Aufzwingen rechtswidriger Klauseln stelle in jedem Fall einen VerstoR gegen das
aus Art. 3 GG sowie § 20 des Gesetzes gegen Wettbewerbsbeschrankungen (GWB) folgende Diskriminierungs- und Willkirverbot dar, da es
faktisch dazu fuhren wirde, dass die Beschwerdegegnerin auf diese Weise die Mdglichkeit erhielte, bestimmte Leistungserbringer von
vornherein als Vertragspartner auszuschlieBen. Entsprechende Vertragsgestaltungen erwiesen sich vor dem Hintergrund des § 127 Abs. 2a
SGB V als sachwidrig, beschrankten die Freiheit der Berufsausiibung der ausgeschlossenen Leistungserbringer unverhaltnismaRig und
begriindeten einen VerstoB gegen Art. 3 Abs. 1, 12 Abs. 1 GG.

Auch der den Teilbeitritt zu einem "Vertrag Uber die Versorgung mit Hilfsmitteln der PG 03 und PG 21 sowie mit Produkten gemal § 31 SGB
V bei insulinpflichtigem Diabetes" unter Ausschluss der Preisregelung zu den Blutzuckerteststreifen" (Teil B des Vertrages) betreffende
Antrag sei begrindet. Insoweit erscheine die Argumentation des SG "geradezu abwegig", nachdem es sowohl die Mdglichkeit eines
Teilbeitritts bejaht und darlber hinaus die Auffassung vertreten habe, Blutzuckerstreifen stellten keine Hilfsmittel dar. Letzteres sei
allerdings zutreffend, weshalb es keines Vertrages gemaR § 127 Abs. 2 SGB V bediirfe, weil Blutzuckerteststreifen seit jeher
leistungsrechtlich der Regelung des § 31 Abs. 1 SGB V unterfielen. Insoweit Uiberzeuge der Verweis der Beschwerdegegnerin auf die BT-
Drucksache 12/3937 S. 12 nicht; denn insoweit misse der Zusammenhang zu der Klarstellung in § 31 Abs. 3 SGB V gesehen werden, dass
die Zuzahlungsregelungen fir Blutteststreifen keine Anwendung fanden (Hinweis auf BT-Drucksache 12/3930 S. 14).

Die BeschwerdefUhrerin sei vorliegend auf eine zeitnahe Klarung zur Sicherstellung ihrer Versorgungsberechtigung angewiesen, weshalb
auch ein Anordnungsgrund zu bejahen sei. Auch insoweit werde auf den erstinstanzlichen Vortrag verwiesen.

Der Hilfsantrag begriinde sich aus dem Umstand, dass die Beschwerdeflhrerin zur Wahrung ihrer Grundrechte mit identischer Begriindung
jedenfalls einen Anspruch auf Abschluss entsprechender Vertrage unter Ausschluss der beanstandeten Klauseln habe. Insoweit werde auf
den bisherigen Vortrag verwiesen. Die Beschwerdegegnerin (iberschreite ihre Kompetenzen, da sie die Befugnis zur Hilfsmittelabgabe an
nicht sachgerechte Anforderungen knlpfe und den Zugang zur Versorgung damit faktisch verwehre. Die beanstandeten Klauseln gingen
Uber die Anforderungen hinaus, die fur den Zugang zur Hilfsmittelversorgung als notwendig anzusehen seien. Insoweit bestehe fur die
Beschwerdegegnerin ein Kontrahierungszwang.

Die Beschwerdefihrerin beantragt,

den Beschluss des Sozialgerichts Dresden vom 5. Februar 2015 aufzuheben und den erstinstanzlich gestellten Feststellungsantragen zu
entsprechen;

hilfsweise "die Antragsgegnerin zu verpflichten, mit der Antragstellerin Vertrage gemaR § 127 Abs. 2 SGB V uber
a) die Versorgung mit Hilfsmitteln zur Insulinpumpentherapie und
b) Gber die Versorgung mit Hilfsmitteln ohne Produkte gemal § 31 SGB V bei insulinpflichtigem Diabetes (Blutzuckerteststreifen)

jeweils ohne die Klauseln hinsichtlich eines Beitrittsrechts flir andere Krankenkassen und der Abhangigkeit des Vertrages vom
Erstunterzeichnervertrag abzuschlieRen".

Die Beschwerdegegnerin beantragt sinngemaRg,
die Beschwerde zuriickzuweisen.

Sie tragt vor, die Beschwerdeflhrerin habe im Hinblick auf die Feststellung der Wirksamkeit der Vertragsbeitritte keinen
Anordnungsanspruch glaubhaft gemacht. Ein wirksamer Vertragsbeitritt im Sinne von § 127 Abs. 2a SGB V sei nur "zu gleichen
Bedingungen" mdglich. Die Beschwerdeflihrerin habe aber selbst erklart, den Vertragen nur unter Ausschluss einzelner Vertragsklauseln
beizutreten. Ein solcher Ausschluss sei nur in sehr engen Grenzen maglich. Die von der Beschwerdefiihrerin vorgetragenen Argumente
rechtfertigten eine solche Ausnahme nicht. Die Anwendung der §§ 305 ff. BGB komme nur im Falle eines uneingeschrankten und damit
wirksamen Beitritts in Betracht, allerdings nur im Hauptsacheverfahren. Einer verfassungskonformen Auslegung von § 127 Abs. 2a SGB V
bedirfe es nicht, weil die Vertragsverhandlung dem Beitritt vorgehe. Der Beschwerdefiihrerin komme bei Vorliegen von
Diskriminierungstatbestanden lediglich ein Anspruch auf Vertragsverhandlung zu, nicht aber ein solcher auf einen Beitritt unter
Abbedingung bestimmter Vertragsklauseln. Die BeschwerdefUhrerin sei auch nicht einem "Vertrag uber die Versorgung mit Hilfsmitteln der
PG 03 und PG 21 sowie mit Produkten gemaR § 31 SGB V bei insulinpflichtigem Diabetes" nur in Bezug auf die Hilfsmittel wirksam
beigetreten. Zwar lasse die Rechtsprechung in Einzelfallen einen Teilbeitritt zu klar abgrenzbaren Versorgungsbereichen zu. Die
Voraussetzungen fur einen solchen Teilbeitritt I1agen jedoch nicht vor. Ein derartiger Teilbeitritt habe zwei Wirksamkeitsvoraussetzungen:
Neben den klar abgrenzbaren Versorgungsbereichen musse es dem Leistungserbringer unzumutbar sein, die Versorgung mit den vom
Beitritt ausgeschlossen Produkten durchzuflihren. Letzteres sei bei der Beschwerdefuhrerin nicht der Fall. Es bestehe in Bezug auf die
Feststellung der Wirksamkeit der Vertragsbeitritte auch kein Anordnungsgrund, weil die Beschwerdeflhrerin dem Vertrag jederzeit zu
gleichen Bedingungen hatte beitreten kdnnen, um ihre Lieferberechtigung zu erhalten. Insoweit sei es der Beschwerdeflihrerin zumutbar,
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die Wirksamkeit der Klauseln in einem Hauptsacheverfahren Gberprifen zu lassen. Hinsichtlich der Feststellung der Wirksamkeit des
Vertragsbeitritts zu einem "Vertrag Uber die Versorgung mit Hilfsmitteln der PG 03 und PG 21 sowie mit Produkten gemal § 31 SGB V bei
insulinpflichtigem Diabetes" unter Ausschluss der Preisregelung zu den Blutzuckerteststreifen (Teil B des Vertrages) fehle es deshalb
ebenfalls an einem Anordnungsgrund. Im Verfahren auf Gewahrung einstweiligen Rechtsschutzes kénne es folglich dahinstehen, ob es fir
die Abgabe von Blutzuckerteststreifen eines Vertrages nach § 127 Abs. 2 SGB V bediirfe. Insofern bestehe im Ubrigen aber auch kein
Anordnungsanspruch. Von dem Anspruch gemaR § 33 Abs. 1 SGB V wiirden wesentliche Bestandteile, andere Teile und Zubehorteile erfasst,
wenn sie nur zum Gebrauch des Hilfsmittels erforderlich seien. Das Blutzuckermessgerat bilde mit den Blutzuckerteststreifen eine
zwingende Einheit. Die Blutzuckerteststreifen seien deshalb als Hilfsmittel einzustufen und unterfielen dem Vertragsregime des § 127 SGB
V.

Dem Senat haben die Gerichtsakten beider Rechtsziige vorgelegen.
II.
1. Die zulassige Beschwerde ist nur zum Teil begrindet.

Soweit die Beschwerdeflhrerin die Feststellung begehrt, sie sei vorlaufig berechtigt, Blutzuckerteststreifen im Sinne des § 31 SGB V an die
Versicherten der Beschwerdegegnerin auch ohne Abschluss eines entsprechenden Rahmenvertrages nach § 127 Abs. 2 SGB V abzugeben
und zu den marktiblichen Preisen abzurechnen, ist ihre Beschwerde zum Teil begriindet.

Nach & 86b Abs. 2 SGG kann das Gericht der Hauptsache - sofern es sich, wie hier, bei dieser nicht um eine reine Anfechtungssache im
Sinne des § 86b Abs. 1 SGG handelt - auf Antrag eine einstweilige Anordnung in Bezug auf den Streitgegenstand treffen, wenn die Gefahr
besteht, dass durch eine Veranderung des bestehenden Zustandes die Verwirklichung des Rechts des Antragstellers vereitelt oder
wesentlich erschwert werden kdnnte (so genannte Sicherungsanordnung). Eine einstweilige Anordnung ist auch zur Regelung eines
vorlaufigen Zustands in Bezug auf ein streitiges Rechtsverhaltnis zulassig, wenn eine solche Regelung zur Abwendung wesentlicher
Nachteile nétig erscheint (so genannte Regelungsanordnung). In beiden Fallen ist Voraussetzung fiir den Erlass einer einstweiligen
Anordnung das Vorliegen eines Anordnungsanspruchs und eines Anordnungsgrundes. Dabei bezieht sich der Anordnungsanspruch auf den
im Hauptsacheverfahren streitigen Anspruch und damit auf die Erfolgsaussichten in der Hauptsache. Der Anordnungsgrund betrifft die Frage
der Dringlichkeit oder Eilbedirftigkeit und stellt damit den Grund flr den einstweiligen Rechtsschutz dar. Als Anordnungsgrund verlangt das
Gesetz fir die Sicherungsanordnung eine Gefahr fur die Verwirklichung eines Rechts des Antragstellers (§ 86b Abs. 2 Satz 1 SGG) und fur die
Regelungsanordnung die Abwendung wesentlicher Nachteile (§ 86b Abs. 2 Satz 2 SGG). Es muss ein gewichtiges Interesse des
Antragstellers vorliegen, aufgrund dessen es ihm nicht zumutbar ist, die Entscheidung in der Hauptsache abzuwarten. Die Tatsachen, die
den Anordnungsgrund und den Anordnungsanspruch begriinden sollen, sind darzulegen und glaubhaft zu machen (§ 86b Abs. 2 Satz 4 SGG
in Verbindung mit § 920 Abs. 2 Zivilprozessordnung [ZPO]).

Bei der Auslegung und Anwendung der Regelungen Uber den vorlaufigen Rechtsschutz sind die Gerichte gehalten, der besonderen
Bedeutung der betroffenen Grundrechte, insbesondere desjenigen aus Art. 19 Abs. 4 GG, Rechnung zu tragen. Die Gewahrleistung
effektiven Rechtsschutzes nach Art. 19 Abs. 4 GG verlangt grundsatzlich die Méglichkeit eines Eilverfahrens, wenn ohne sie dem Betroffenen
eine erhebliche, Uber Randbereiche hinausgehende Verletzung in seinen Rechten droht, die durch die Entscheidung in der Hauptsache nicht
mehr beseitigt werden kann (vgl. Bundesverfassungsgericht [BVerfG], Beschluss vom 16. Mai 1995 - 1 BvR 1087/91 - BVerfGE 93, 1, 14;
Beschluss vom 25. Oktober 1988 - 2 BvR 745/88 - BVerfGE 79, 69, 74). Dies gilt sowohl fur Anfechtungs- als auch fir Vornahmesachen.
Hierbei dirfen die Entscheidungen der Gerichte grundsatzlich sowohl auf eine Folgenabwagung als auch auf eine summarische Prifung der
Erfolgsaussichten in der Hauptsache gestutzt werden (BVerfG, Kammerbeschluss vom 12. Mai 2005 - 1 BvR 569/05 - Breith. 2005, 803, 806;
Kammerbeschluss vom 27. Mai 1998 - 2 BvR 378/98 - NVwZ-RR 1999, 217, 218). Dabei ist zu beriicksichtigen, dass die einstweilige
Anordnung die endgliltige Entscheidung in der Hauptsache grundsatzlich nicht vorwegnehmen darf (Keller in Meyer-
Ladewig/Keller/Leitherer, SGG, Kommentar, 11. Auflage, § 86b Rn. 31).

Des Weiteren stellt Art. 19 Abs. 4 GG besondere Anforderungen an die Ausgestaltung des Eilverfahrens, wenn ohne die Gewahrung
vorlaufigen Rechtsschutzes schwere und unzumutbare, anders nicht abwendbare Beeintrachtigungen entstehen kénnen, die durch das
Hauptsacheverfahren nicht mehr zu beseitigen waren. In solchen Fallen sind die Gerichte, wenn sie ihre Entscheidung nicht an einer
Abwagung der widerstreitenden Interessen, sondern an den Erfolgsaussichten in der Hauptsache orientieren, gehalten, die Sach- und
Rechtslage eingehend zu prifen (BVerfG, Kammerbeschluss vom 25. Februar 2009 - 1 BvR 120/09 - NZS 2009, 674, 675; Kammerbeschluss
vom 19. Marz 2004 - 1 BvR 131/04 - NZS 2004, 527, 528). Dies bedeutet auch, dass die Prifung der Erfolgsaussichten in der Hauptsache
Fragen des Grundrechtsschutzes einbeziehen muss, wenn dazu Anlass besteht (BVerfG, Kammerbeschluss vom 25. Juli 1996 - 1 BvR 638/96
- NVwZ 1997, 479, 480). Ist dem Gericht eine vollstandige Aufklarung der Sach- und Rechtslage im Eilverfahren nicht mdéglich, ist anhand
einer Folgenabwagung zu entscheiden.

a) Anders als das SG geht der Senat davon aus, dass die von der Beschwerdefiihrerin begehrten Feststellungen einer Regelungsanordnung
im Sinne des § 86b Abs. 2 Satz 2 SGG zuganglich sind, weil die Beschwerdefiihrerin vorliegend ersichtlich die Regelung eines vorlaufigen
und nicht eines endgultigen Rechtszustands anstrebt. Insofern kann eine Regelungsanordnung auch in Form einer vorlaufigen Feststellung
erfolgen (zur vorlaufigen Feststellung der Berechtigung zur Teilnahme an der Hilfsmittelversorgung siehe Landessozialgericht [LSG] Baden-
Wirttemberg, Beschluss vom 11. Juni 2008 - L 11 KR 2438/08 ER-B - juris Rn. 21; vgl. auBerdem Wehrhahn in Breitkreuz/Fichte, SGG, 2.
Auflage, § 86b Rn. 37, und Keller in Meyer-Ladewig/Keller/Leitherer, SGG, 11. Auflage, § 86b Rn. 30, jeweils m.w.N.).

b) Unter Berulcksichtigung der dargestellten MaRstabe hat die Beschwerdefiihrerin einen Anspruch auf die Feststellung, dass sie vorlaufig
berechtigt ist, Blutzuckerteststreifen im Sinne des § 31 SGB V an die Versicherten der Beschwerdegegnerin auch ohne Abschluss eines
entsprechenden Rahmenvertrages nach § 127 Abs. 2 SGB V abzugeben und entsprechend der jeweiligen Seite 19 der Vertrage "Uber die
Versorgung mit Hilfsmitteln der PG 03 und PG 21 sowie mit Produkten gemaR § 31 SGB V bei insulinpflichtigem Diabetes" abzurechnen. Fur
eine Abrechnung zu marktublichen Preisen ist in der vorliegend bestehenden Konstellation kein Raum.

Entgegen der Auffassung der Beschwerdegegnerin handelt es sich bei Blutzuckerteststreifen nicht um Hilfsmittel. Sie werden damit nicht
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vom Anwendungsbereich des § 127 SGB V erfasst, weshalb es keines entsprechenden Vertrages zwischen Leistungserbringer und
Krankenkasse bedarf. Zwar ist die Einordnung der Blutzuckerteststreifen in § 31 Abs. 1 Satz 1 SGB V systemwidrig erfolgt (so Wagner in
Krauskopf, SGB V, Stand November 2012, § 31 Rn. 21). Denn die Krankenkassen haben Blutzuckerteststreifen in der Vergangenheit nicht
den Arzneimitteln zugeordnet, sondern als Applikationshilfen wie Hilfsmittel behandelt (vgl. Nolte in Kasseler Kommentar, SGB V, Stand
Dezember 2012, § 31 Rn. 67 mit Hinweis auf BT-Drucksache 12/3937 S. 12). § 31 Abs. 1 Satz 1 SGB V ist aber zu entnehmen, dass es sich
bei Blutzuckerteststreifen leistungsrechtlich nicht um Hilfsmittel im Sinne des § 33 Abs. 1 Satz 1 SGB V handelt (siehe nur LSG Nordrhein-
Westfalen, Beschluss vom 2. September 2013 - L 5 KR 431/13 B ER - juris Rn. 41, und Sachsisches LSG, Urteil vom 24. August 2011 - L1 KR
74/09 - juris Rn. 26; nach wie vor anderer Auffassung wohl nur Flint in Hauck/Noftz, SGB V, Stand Juli 2012, § 31 Rn. 68). Sie werden
vielmehr den Arzneimitteln gleichgestellt. Freilich ist es den Vertragspartnern unbenommen, auch die Versorgung der jeweiligen
Versicherten mit Blutzuckerteststreifen in einem Vertrag gemaR § 127 SGB V zu regeln. Denn die Ermachtigung in § 127 Abs. 1 Satz 1 SGB V
zur Regelung der Einzelheiten der Versorgung mit Hilfsmitteln und deren Abrechnung sowie der damit eingeraumte Regelungsspielraum
wird grundsatzlich dem Parlamentsvorbehalt und dem verfassungsrechtlichen Bestimmtheitsgebot gerecht (vgl. BSG, Urteil vom 7.
Dezember 2006 - B 3 KR 29/05 R - juris Rn. 14). Das bedeutet aber, dass auch Leistungen in einen solchen Vertrag einbezogen werden
durfen, die im unmittelbaren sachlichen Zusammenhang mit den eigentlich betroffenen Hilfsmitteln stehen. Letzteres gilt vorliegend
insbesondere flr Blutzuckerteststreifen.

Ein Anordnungsgrund ist insoweit ebenfalls zu bejahen, weil die Beschwerdeflhrerin bis zum Abschluss des Hauptsacheverfahrens nicht auf
die Geltendmachung eines Kostenerstattungsanspruchs verwiesen werden kann (vgl. zu einer ahnlichen Konstellation - allerdings das
Verhaltnis Versicherter/ Krankenkasse betreffend - BVerfG, Beschluss vom 29. November 2007 - 1 BvR 2496/07 - juris Rn. 28).

2. Im Ubrigen ist die Beschwerde unbegrindet.

a) Die von der Beschwerdeflihrerin begehrte Abrechnung nach marktiiblichen Preisen kommt nicht in Betracht; insoweit ist die Beschwerde
zurlickzuweisen.

Da zwischen den Beteiligten keine vertragliche Vereinbarung Uber die Preise von Blutzuckerteststreifen besteht, stellt sich die Frage, nach
welchem Malstab die Versorgung der Versicherten der Beschwerdegegnerin durch die Beschwerdefliihrerin mit Blutzuckerteststreifen
abzurechnen ist. Dabei ist zu berlicksichtigen, dass die Beschwerdegegnerin kein Interesse an der Versorgung ihrer Versicherten mit Gber
den auf Seite 19 des jeweiligen Vertrages genannten Preisen haben kann. Die Abrechnung nach marktiblichen Preisen wiirde daher nur den
Interessen der Beschwerdeflhrerin gerecht und die Durchsetzung des Wirtschaftlichkeitsgebotes des § 12 SGB V unterlaufen. Denn kénnte
die Beschwerdeflhrerin als Leistungserbringerin auch ohne Vertrag immer den marktiblichen Preis abrechnen, hatte die
Beschwerdegegnerin ihrerseits nur sehr eingeschrankte Méglichkeiten, durch Vertragsabschlisse auf die Preisgestaltung Einfluss zu
nehmen. Mit Schaffung der Vertragskompetenz des § 127 SGB V hat der Gesetzgeber der wirtschaftlichen Seite der Leistungserbringung
durch die gesetzliche Krankenversicherung aber gerade eine erhebliche Bedeutung beigemessen (siehe insoweit nur BSG, Urteil vom 21. Juli
2011 - B 3 KR 14/10 R - juris Rn. 20, und Butzer in Becker/Kingreen, SGB V, 4. Auflage, § 127 Rn. 42).

Die Beschwerdeflhrerin kann die Abgabe von Blutzuckerteststreifen an die Versicherten der Beschwerdegegnerin daher nur entsprechend
der jeweiligen Seite 19 der Vertrage "Uber die Versorgung mit Hilfsmitteln der PG 03 und PG 21 sowie mit Produkten gemaR § 31 SGB V bei
insulinpflichtigem Diabetes" abrechnen.

b) Auch im Ubrigen ist die Beschwerde unbegriindet.

Die Beschwerdefihrerin hat weder einen Anspruch auf die Feststellungen, dass sie durch ihre Erklarung vom 19. November 2014 den

beiden streitgegenstandlichen Vertragen wirksam mit den MalRgaben beigetreten ist, dass der Beitritt unter Ausschluss der Klauseln
hinsichtlich des Beitrittsrechts fiir andere Krankenkassen und der Abhangigkeit des Vertrags vom Erstunterzeichnervertrag erfolgt ist (aa),
noch einen Anspruch auf die Feststellung, dass der Beitritt zum Vertrag "Uber die Versorgung mit Hilfsmitteln der PG 03 und PG 21 sowie mit
Produkten gemal § 31 SGB V bei insulinpflichtigem Diabetes" nur in Bezug auf Hilfsmittel (Teil A des Vertrages) erfolgt ist (bb).

aa) Bezlglich der Feststellung der Wirksamkeit der Beitritte zu dem "Vertrag nach § 127 Abs. 2 SGB V uber die Versorgung mit Hilfsmitteln
zur Insulinpumpentherapie" und zu dem "Vertrag lber die Versorgung mit Hilfsmitteln der PG 03 und PG 21 sowie mit Produkten gemaR § 31
SGB V bei insulinpflichtigem Diabetes" hat die Beschwerdefthrerin keinen Anordnungsanspruch glaubhaft gemacht.

Die Vertragsbeitritte der Beschwerdeflihrerin durch Schreiben vom 19. November 2014 sind nicht wirksam.

Gemal § 127 Abs. 2a Satz 1 SGB V in der ab 1. Januar 2009 maRgeblichen Fassung des Gesetzes zur Weiterentwicklung der
Organisationsstrukturen in der gesetzlichen Krankenversicherung (GKV-OrgWG) vom 15. Dezember 2008 (BGBI. | S. 2426) kénnen
Leistungserbringer Vertragen, die nach § 127 Abs. 2 SGB V - wie hier - ohne Durchfiihrung von Ausschreibungen zwischen einer
Krankenkasse und einem (anderen) Leistungserbringer geschlossen worden sind (vgl. § 127 Abs. 2 Satz 1 SGB V), zu den gleichen
Bedingungen beitreten, soweit sie - wie vorliegend - nicht auf Grund bestehender Vertrage bereits zur Versorgung der Versicherten
berechtigt sind.

(1) Die Beschwerdeflhrerin ist diesen Vertragen nicht zu den gleichen Bedingungen beigetreten, weil sie den Ausschluss der Regelungen in
§ 2 Abs. 4 und 5 des Vertrages "nach § 127 Abs. 2 SGB V (ber die Versorgung mit Hilfsmitteln zur Insulinpumpentherapie" und in § 2 Abs. 5
und 6 des Vertrages "Uber die Versorgung mit Hilfsmitteln der PG 03 und PG 21 sowie mit Produkten gemaR § 31 SGB V bei
insulinpflichtigem Diabetes" verlangt.

Zwar ist nach der Rechtsprechung einiger Landessozialgerichte ein Teilbeitritt moglich, sofern der betreffende Leistungserbringer die fir
einzelne klar abgrenzbare Versorgungsbereiche (bestimmte Produktgruppen) geltenden Bedingungen akzeptiert (LSG Nordrhein-Westfalen,
Beschluss vom 15. April 2011 - L 16 KR 7/11 B ER - juris Rn. 30; LSG Berlin-Brandenburg, Beschluss vom 20. Februar 2012 - L 9 KR 389/11 B
ER - juris Rn. 12, Beschluss vom 15. Marz 2012 - L 1 KR 18/12 B ER - juris Rn. 37 f.; LSG Baden-Wdrttemberg, Beschluss vom 15. Marz 2011
-L 11 KR 4724/10 ER-B - juris Rn. 31; a.A. SG Duisburg, Beschluss vom 28. Marz 2012 - S 31 KR 617/11 ER - juris Rn. 29). Jedoch hat die
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Beschwerdeflhrerin der Geltung der oben genannten Klauseln ausdriicklich widersprochen. Sie betreffen auBerdem nicht bestimmte
Produktgruppen.

(2) Soweit die Beschwerdeflihrerin geltend macht, die Beschwerdegegnerin nutze ihre Marktmacht zum Diktat von Bedingungen aus, die zu
einer Wettbewerbsverzerrung fihrten, ist - trotz der entsprechenden Ausfiihrungen in den Grinden der erstinstanzlichen Entscheidung -
auch im Beschwerdeverfahren kein hinreichend konkreter Vortrag erfolgt, der eine Uberpriifung kartellrechtlicher Vorschriften - ihre
Anwendbarkeit unterstellt - zulieBe. Unabhangig davon ist die Beschwerdefiihrerin jedenfalls nur eine von vielen am Markt befindlichen
Krankenkassen.

(3) Die Unwirksamkeit der streitgegenstandlichen Klauseln folgt auch nicht aus § 307 Abs. 1 Satz 1 BGB. Danach sind Bestimmungen in AGB
unwirksam, wenn sie den Vertragspartner des Verwenders entgegen den Geboten von Treu und Glauben unangemessen benachteiligen.
Gemal’ § 69 Abs. 1 Satz 3 SGB V gelten die Vorschriften des BGB flr die Rechtsbeziehungen zwischen Krankenkassen und
Leistungserbringern aber nur entsprechend, soweit sie mit den Vorgaben des § 70 SGB V und den tbrigen Aufgaben und Pflichten der
Beteiligten nach dem Vierten Kapitel des SGB V vereinbar sind.

Bei einem Vertrag nach § 127 SGB V handelt es sich um einen 6ffentlich-rechtlichen Vertrag im Sinne der §§ 53 ff. Zehntes Buch
Sozialgesetzbuch (SGB X; siehe nur Vogelgesang in Hauck/Noftz, SGB X, Stand Juni 2014, § 53 Rn. 58, und Schneider in jurisPK-SGB V, 2.
Auflage, § 127 Rn. 25).

Umstritten ist, ob die Vorschriften der §§ 305 ff. BGB iiber die AGB auf 6ffentlich-rechtliche Vertrage entsprechend anzuwenden sind.
Offentlich-rechtliche Vertrage kénnen subordinationsrechtlicher (vgl. insoweit § 53 Abs. 1 Satz 2 SGB X) oder koordinationsrechtlicher Natur
sein.

Die Rechtsbeziehungen zwischen Krankenkassen und Leistungserbringern sind dadurch gekennzeichnet, dass es regelmaRig an einem Uber-
/Unterordnungsverhaltnis fehlt (siehe nur Schneider in jurisPK-SGB V, 2. Auflage, § 127 Rn. 37). Bei dem "Vertrag nach § 127 Abs. 2 SGB V
Uber die Versorgung mit Hilfsmitteln zur Insulinpumpentherapie" und bei dem "Vertrag tber die Versorgung mit Hilfsmitteln der PG 03 und
PG 21 sowie mit Produkten gemaR § 31 SGB V bei insulinpflichtigem Diabetes" handelt es sich daher um koordinationsrechtliche Vertrage.

Bei koordinationsrechtlichen Vertragen scheidet eine Klauselkontrolle schon im Hinblick auf die Gleichstellung der Vertragspartner aus (so
Engelmann in von Wulffen/Schitze, SGB X, 8. Auflage, § 61 Rn. 9b; dhnlich Bonk in Stelkens/Bonk/Sachs, VwWVfG, 7. Auflage, § 62 Rn. 59 im
Hinblick auf koordinationsrechtliche Vertrage "zwischen Behorden bzw. ihren Rechtstragern"). Das bei koordinationsrechtlichen Vertragen
typischerweise fehlende Machtgefalle zwischen den Vertragsparteien sorgt namlich dafir, dass fur eine Klauselkontrolle keine der
zivilrechtlichen Situation entsprechende vergleichbare Interessenlage und damit auch kein Bedarf besteht (Kopp/Ramsauer, VWVfG, 14.
Auflage, § 62 Rn. 17). Ein besonderes Schutzbedirfnis des Vertragspartners der Behérde besteht wegen eines ungleichen Machtgewichts bei
koordinationsrechtlichen Vertragen in der Regel nicht (so Diering in LPK-SGB X, 2. Auflage, § 61 Rn. 11).

(4) Ebenso wenig ist es aus verfassungsrechtlichen Griinden geboten, die Vertragsbeitritte der Beschwerdefiihrerin als wirksam anzusehen.

&945;) Die streitgegenstandlichen Klauseln beeintrachtigen die Beschwerdefuhrerin nicht in verfassungswidriger Weise in ihrer
Berufsfreiheit, die durch Art. 12 Abs. 1 GG gewahrleistet wird.

Jede Beeintrachtigung der Berufsfreiheit muss verhaltnismaRig sein. Dabei ist nach der Rechtsprechung des BVerfG zu unterscheiden, auf
welcher Stufe der Berufsfreiheit die Regelung ansetzt (BVerfG, Urteil vom 10. Juni 2009 - 1 BvR 706/08, 1 BvR 814/08, 1 BVR 819/08, 1 BvR
832/08, 1 BvR 837/08 - juris Rn. 165). Reine Berufsaustibungsbeschrankungen kénnen grundsatzlich durch jede verninftige Erwagung des
Gemeinwohls legitimiert werden. Objektive und subjektive Berufswahlbeschrankungen sind nur zum Schutz Gberragender
Gemeinwohlsguter zulassig.

Vorliegend sind reine Berufsausiibungsbeschrankungen betroffen.

VerhaltnismaRigkeit ist daher zu bejahen, wenn fiir die Beeintrachtigung ein legitimer Zweck vorliegt. Ein solcher Zweck kann in
MaBnahmen zur Verwirklichung wirksamen Wettbewerbs liegen (vgl. insoweit Jarass in derselbe/Pieroth, GG, 13. Auflage, Art. 12 Rn. 41).

Mit Schaffung der Vertragskompetenz des § 127 SGB V hat der Gesetzgeber der wirtschaftlichen Seite der Leistungserbringung durch die
gesetzliche Krankenversicherung eine erhebliche Bedeutung beigemessen (siehe insoweit nur BSG, Urteil vom 21. Juli 2011 - B 3 KR 14/10R
- juris Rn. 20, und Butzer in Becker/Kingreen, SGB V, 4. Auflage, § 127 Rn. 42). In der Wirtschaftlichkeit der Leistungserbringung der
gesetzlichen Krankenversicherung liegt ein legitimer Zweck. Die den Krankenkassen durch § 127 SGB V zugewiesenen Spielraume sind zur
Erreichung des verfolgten Zwecks auch geeignet und erforderlich. Der Grundrechtseingriff steht auch nicht auBer Verhaltnis zu dem
angestrebten Zweck, ist also angemessen. § 127 Abs. 2a SGB V nimmt den Leistungserbringern zwar das Risiko ab, ohne Vertrag zu bleiben
- ermdglicht damit also gerade die Berufsausiibung aller einschldgigen Leistungserbringer -, er schitzt sie aber nicht vor der Gefahr, dass
die von anderen verhandelten Preise fur sie selbst nicht auskdmmlich sind (vgl. hierzu und zum Folgenden Schneider in jurisPK-SGB V, 2.
Auflage, § 127 Rn. 24). Eine Verdrangung derjenigen Anbieter vom Markt, die méglicherweise aus strukturellen Griinden nicht dazu in der
Lage sind, die glinstigsten Preise anzubieten, nimmt der Gesetzgeber damit legitimerweise weiterhin in Kauf.

&946;) Ein verfassungswidriger Eingriff in das Eigentumsrecht der Beschwerdeflihrerin aus Art. 14 Abs. 1 Satz 1 GG liegt ebenfalls nicht vor.

Zwar wird vertreten, dass das Eigentum auch das Recht am eingerichteten und ausgelibten Gewerbebetrieb umfasst (zum Meinungsstand
siehe nur Jarass in derselbe/Pieroth, GG, 13. Auflage, Art. 14 Rn. 9). Dieses Recht deckt aber auch solche Berechtigungen ab, bei denen es in
erster Linie um den Schutzbereich von Art. 12 GG geht (ebd.). Art. 14 GG bietet demgegeniber nur Bestands-, nicht auch Erwerbsschutz
(Bundesgerichtshof, Urteil vom 18. September 1986 - Il ZR 83/85 - juris Rn. 36, und Bundesverwaltungsgericht, Urteil vom 22. April 1994 -
8 C 29/92 - juris Rn. 20). Die Beschwerdefuhrerin macht vorliegend allerdings Erwerbsschutz geltend.
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&947;) Auch fehlt es an einer verfassungswidrigen Ungleichbehandlung. Art. 3 Abs. 1 GG ist nur dann verletzt, wenn die
Ungleichbehandlung nicht durch einen hinreichend gewichtigen Grund gerechtfertigt ist (vgl. Jarass in derselbe/Pieroth, GG, 13. Auflage, Art.
3 Rn. 14). Als ein derartiger Differenzierungsgrund kommt jede verniinftige Erwagung in Betracht, z.B. die Beachtung finanzieller
Gesichtspunkte (a.a.0. Rn. 15). Eine solche Erwagung stellt somit auch die Intention des Gesetzgebers dar, mit der Schaffung der
Vertragskompetenz des § 127 SGB V die Wirtschaftlichkeit der gesetzlichen Krankenversicherung im Bereich der Leistungserbringung
sicherzustellen.

Fehlt es insoweit bereits an einem Anordnungsanspruch, kann dahinstehen, ob ein Anordnungsgrund glaubhaft gemacht ist.

bb) Ein Anordnungsanspruch ist auch nicht glaubhaft gemacht, soweit die Beschwerdefiihrerin die vorlaufige Feststellung begehrt, sie sei
dem "Vertrag lber die Versorgung mit Hilfsmitteln der PG 03 und PG 21 sowie mit Produkten gemaR § 31 SGB V bei insulinpflichtigem
Diabetes" nur in Bezug auf Hilfsmittel (Teil A des Vertrages) wirksam beigetreten.

Denn unabhangig von der Frage, ob ein solcher Teilbeitritt in Bezug auf die Versorgung mit bestimmten Produktgruppen tiberhaupt méglich
ist, ist die Beschwerdeflhrerin jedenfalls mit der Einbeziehung der streitgegenstandlichen Klauseln in § 2 Abs. 4 und 5 und § 2 Abs. 5 und 6

der beiden Vertrage nicht einverstanden. Ihre Teilbeitritte sind deshalb schon aus diesem Grund unwirksam.

cc) Der Hilfsantrag im Beschwerdeverfahren ist ebenfalls unbegrindet. Andernfalls wiirden die gesetzlichen Vorgaben konterkariert.
Insoweit kann auf die bisherigen Ausflihrungen verwiesen werden.

3. Die Kostenentscheidung beruht auf § 197a Abs. 1 Satz 1 SGG in Verbindung mit § 155 Abs. 1 Satz 1 Verwaltungsgerichtsordnung.

Die Streitwertfestsetzung folgt aus § 197a Abs. 1 Satz 1 SGG in Verbindung mit § 63 Abs. 2 Satz 1, § 53 Abs. 2 Nr. 4, 52 Abs. 3 Satze 1 und 2
und § 47 Abs. 1 Satz 1 Gerichtskostengesetz (GKG). Insoweit ist der Senat in entsprechender Anwendung von & 50 Abs. 2 GKG (siehe hierzu
BSG, Urteil vom 10. Marz 2010 - B 3 KR 26/08 R - juris Rn. 38, und Streitwertkatalog fur die Sozialgerichtsbarkeit, Stand Mai 2012, IV 12.4
m.w.N.) von 5 % des Umsatzes der Beschwerdefihrerin mit der Beschwerdegegnerin im Jahre 2013 ausgegangen (5 % von 234.000,00 EUR:
11.700,00 EUR). Da die Beschwerdeflihrerin eine Regelung mit Dauerwirkung anstrebt, ist eine drei Jahre erfassende Vorausschau
vorzunehmen (BSG, Urteil vom 7. Dezember 2006 - B 3 KR 5/06 R - juris Rn. 37), so dass sich ein Streitwert von 35.100,00 EUR ergibt. Da in
der Sache um die Vorwegnahme der Hauptsache gestritten wird, besteht kein Anlass flr eine Streitwertreduzierung fiir das einstweilige
Rechtsschutzverfahren (siehe insoweit Sachsisches LSG, Beschluss vom 1. Dezember 2010 - L 1 KR 99/10 B ER - juris Rn. 49).

Dementsprechend war auch der Streitwert flr das erstinstanzliche Verfahren gemal § 63 Abs. 3 Satz 1 Nr. 2 GKG festzusetzen.

Die Entscheidung ist nicht mit der Beschwerde zum Bundessozialgericht anfechtbar (§ 177 SGG).

Klotzbiicher Schanzenbach Dr. Wietek
Rechtskraft
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