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1. Die Schiedsstelle nach § 120 Abs. 4 SGB V kann auch eine pauschalierte Vergitung festsetzen.

2. Die Schiedsstelle ist berechtigt und verpflichtet, ggf. auch eine andere als die von dem Antragsteller beantragte Vergutung festzusetzen.
1. Der Beschluss der Beklagten vom 17.09.2008 wird aufgehoben. Die Beklagte wird verurteilt, die Klagerin unter Beachtung der
Rechtsauffassung des Gerichts erneut zu bescheiden.

2. Die Kosten des Verfahrens haben die Klagerin zu 2/3 und die Beklagte zu 1/3 zu tragen. Kosten der Beigeladenen sind nicht zu erstatten.
3. Die Revision wird zugelassen.
Tatbestand:

Die Beteiligten streiten iber die RechtmaRigkeit eines Schiedsspruches betreffend die Vergutung einer Psychiatrischen Institutsambulanz
(PIA).

Die Klagerin ist Rechtstragerin des S. E -K L, eines Plankrankenhauses nach § 108 Nr 2 Funftes Buch Sozialgesetzbuch (SGB V). Mit Bescheid
vom 25.07.1996 wies das rheinland-pfalzische Ministerium flr Arbeit, Soziales und Gesundheit dem Krankenhaus eine vollstationare
Abteilung mit 55 Planbetten zu, mit Bescheid vom 25.06.2000 (ibertrug es dem Krankenhaus den regionalen Pflichtversorgungsauftrag zur
teil- und vollstationaren psychiatrischen Versorgung fur den Rhein-Lahn-Kreis. Gemas § 118 Abs 2 S 1 SGB V ist das Krankenhaus
demgemaR zur psychiatrischen und psychotherapeutischen Behandlung der im Vertrag zwischen den Spitzenverbanden der Krankenkassen,
der Deutschen Krankenhausgesellschaft und der Kassenarztlichen Bundesvereinigung vom 01.04.2001 nach § 118 Abs 252 SGB V
festgelegten Gruppe psychisch Kranker gesetzlich ermachtigt. Im Hinblick auf das von ihm beabsichtigte Gebrauchmachen von dieser
Ermachtigung durch Einrichtung einer PIA verhandelte das Krankenhaus ab Januar 2008 mit den Beigeladenen (ber die Verglitung der beim
Betrieb der PIA anfallenden Leistungen. Einer zunachst geltend gemachten Fallkostenpauschale von 476,43 EUR traten die Beigeladenen
entgegen, da die durchschnittliche Vergutung der PIA in Rheinland-Pfalz bei 194,79 EUR pro Fall und Quartal liege. Das Krankenhaus stellte
daraufhin seine Forderung auf der Grundlage einer in Bayern landesweit geltenden Entgeltvereinbarung im Sinne einer
Einzelleistungsvergiitung samtlicher in der PIA anfallenden Leistungen um, wobei es die bayrischen Ansatze zum 01.07.2004 zu Grunde
legte und um kalkulierte Steigerungen der Personal- und Sachkosten flr die Jahre 2005 bis 2008 erhéhte. Die Beigeladenen lehnten eine
entsprechende Vereinbarung ab, worauf das Krankenhaus die Verhandlungen am 30.06.2008 fiir gescheitert erklarte.

Am 04.07.2008 rief die Klagerin die Beklagte auf Festsetzung der begehrten Einzelleistungsvergltungen nach Malgabe ihres
Antragsschreibens vom 03.07.2008 an und machte geltend, gesetzlich vorrangig sei gemalt § 120 Abs 2 SGB V die Vereinbarung der
Einzelleistungsvergltung, allein sie kénne durch einen Schiedsspruch der Beklagten gemaR § 120 Abs 4 SGB V ersetzt werden.
Demgegeniiber sei die von den Beigeladenen angestrebte Pauschalierung der Vergltung nach § 120 Abs 3 S 1 SGB V in das freie Ermessen
der Vertragsparteien gestellt und kénne bei der Schiedsstelle nicht erzwungen werden. Die Beigeladenen machten geltend, das Begehren
der Klagerin sei unzulassig, weil eine PIA an ihrem Krankenhaus noch nicht eréffnet sei und das entsprechende Behandlungsangebot noch
nicht zur Verfligung gestellt werde. Im Gegensatz zur Auffassung der Antragstellerin sei die Schiedsstelle bei ihrer Prifungs- und
Entscheidungskompetenz im Rahmen des § 120 Abs 4 SGB V aber auch nicht auf die Entgeltform "Einzelleistungsvergltung" festgelegt,
sondern kdnne auch eine Pauschalvergltung festsetzen. Fir eine solche spreche in erster Linie die Tatsache, dass in Rheinland-Pfalz das
Pauschalvergitungssystem bei samtlichen in Betrieb befindlichen PIA seit Jahren ausschlieBlich praktiziert werde, und zwar so wie in den
meisten anderen Bundeslandern. Der Klagerin sei fir die PIA in L die hochste bisher in Rheinland-Pfalz vereinbarte Fallpauschale von 226,00
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EUR angeboten worden, womit die Leistungsfahigkeit der PIA dem Gebot des § 120 Abs 2 S 3 SGB V entsprechend gewahrleistet werden
kénne. Zu berticksichtigen sei zudem, dass die in § 113 Abs 4 SGB V vorgeschriebene Wirtschaftlichkeits- und Qualitatsprifung fir eine
einzige PIA mit Einzelleistungsvergiitung in Rheinland-Pfalz rechtlich und tatsachlich unmaoglich ware.

Durch Beschluss vom 17.09.2008 lehnte die Beklagte den Antrag der Klagerin ab. Er sei zwar entgegen der Rechtsauffassung der
Beigeladenen zulassig. Verhandlungen uber die Leistungsvergitung und ein nachfolgender Schiedsstellenantrag gemaR § 120 Abs 4 SGB V
setzten nicht voraus, dass mit dem Betrieb der PIA schon begonnen worden sei. Da der Krankenhaustrager nicht verpflichtet sei, eine solche
Einrichtung vorzuhalten, kdnne er sich zunachst Klarheit dartber verschaffen, mit welchen Einnahmen er bei Betriebsbeginn zu rechnen
hatte. In der Sache bleibe der Antrag jedoch erfolglos. Der Klagerin sei die von ihr begehrte Einzelleistungsvergutung schon dem Grunde
nach nicht zuzubilligen. Entgegen der Auffassung der Klagerin sei die Schiedsstelle nach dem in § 120 Abs 4 SGB V zum Ausdruck
kommenden Regelungszweck im Interesse der reibungslosen bzw ziigigen Betriebsaufnahme oder -fortfiihrung einer PIA generell zur
Konfliktldsung berufen. Wenn der Gesetzgeber in § 120 Abs 4 SGB V von der Vereinbarung nach Abs 2 S 2 spreche, so meine er die
Vergutungsvereinbarung allgemein, sei sie auf Einzelleistungsvergitung oder auf Pauschalvergiitung gerichtet. Entgegen der Auffassung
der Klagerin stiinden die Vergltungssysteme auch nicht in einem Regel-Ausnahmeverhaltnis, sondern kénnten von den Vertragspartnern
gleichrangig frei gewahlt werden. Da die Schiedsstelle bei Nichteinigung der Vertragspartner vollumfanglich an deren Stelle trete, unterliege
sie lediglich der Beschrankung, dass sie sachgerecht entscheiden miisse. Hierbei sei vorliegend zu beriicksichtigen, dass in Rheinland-Pfalz
in den letzten zehn Jahren durchgehend das Pauschalvergiitungssystem praktiziert werde, sodass es sachgerecht erscheine, auch fur die PIA
der Klagerin das Pauschalvergltungssystem zu wahlen. Zu berlicksichtigen sei auch, dass die den Krankenkassen in § 113 Abs 4 SGB V
zwingend vorgeschriebene Priifung der Wirtschaftlichkeit und Qualitat der Versorgung mindestens erleichtert werde, wenn ebenso wie fur
die Ubrigen PIA auch fiir die PIA der Klagerin ein pauschaliertes Vergitungssystem zum Tragen komme. Der Einwand der Klagerin, die
Pauschalvergiitung werde dem Erfordernis des § 120 Abs 2 S 3 SGB V nicht hinreichend gerecht, treffe nicht zu. Auch Pauschalvergltungen
konnten die Leistungsfahigkeit der PIA bei wirtschaftlicher Betriebsfihrung gewahrleisten, wie die Tatsache zeige, dass alle PIA in Rheinland-
Pfalz und den meisten Ubrigen Bundeslandern dieses Vergitungssystem seit Jahren praktizierten. Da die Klagerin die Festsetzung einer
Pauschalvergitung nicht - auch nicht hilfsweise - beantragt habe und es insoweit keine aufgedrangte Entscheidung geben drfe, weil es ihr
Recht sei, die Aufnahme des Betriebes einer PIA zu unterlassen, solange sie die von ihr angestrebte Vergltung nicht erhalte, habe die
Beklagte allein auf Ablehnung des Antrages der Klagerin entscheiden kénnen.

Gegen den am 08.10.2008 Ubersandten Beschluss der Beklagten hat die Klagerin am 03.11.2008 Klage erhoben. Sie macht geltend, die
Beklagte hatte (iber die beantragte Einzelleistungsvergitung beschlieBen missen, weil eine Pauschalierung nach § 120 Abs 3S 1 SGB V nur
von den Vertragsparteien einvernehmlich vereinbart werden kénne und nicht schiedsstellenfahig sei. Im Ubrigen finde sich in § 120 Abs 2
SGB V ein Prinzip der Durchgangigkeit des Vergltungssystems nicht. Jedem Krankenhaus mussten vielmehr alle Méglichkeiten im
Verhandlungswege und bei der Schiedsstelle offen stehen, weil anderenfalls einem einzelnen Krankenhaus die Vereinbarung eines
abweichenden Vergiitungssystems gegen den Willen der Krankenkassen nie maglich sei. Damit werde von vornherein den Krankenhausern
die Mdglichkeit genommen, eine sachgerechte Entscheidung zwischen verschiedenen Vergitungsmaglichkeiten zu suchen und durch die
Schiedsstelle zur Entscheidung zu bringen. Von der gesetzeskonformen Méglichkeit, ein einheitliches System dadurch zu erreichen, dass auf
Landesebene zwischen Krankenkassen und den die Krankenhauser vertretenden Vereinigungen eine Vereinbarung geschlossen wird, sei in
Rheinland-Pfalz kein Gebrauch gemacht worden, sodass im Sinne einer Gleichrangigkeit der Verhandlungsebene zwischen Landesverbanden
der Krankenkassen und dem einzelnen Krankenhaus ein Pauschalvergiitungssystem nicht einseitig vorgegeben werden durfe. SchlieBlich sei
die langjahrige Praktizierung des Pauschalvergitungssystems in Rheinland-Pfalz kein rechtlicher Gesichtspunkt, der der Vereinbarung oder
Festsetzung einer Einzelleistungsvergitung entgegengesetzt werden kdnne. Die Priifung der Wirtschaftlichkeit und Qualitat der Versorgung
gelte sowohl fiir die Pauschalvergiitung als auch fir die Einzelleistungsvergitung. Letztlich werde ein Pauschalvergltungssystem dem
hohen Leistungsanspruch des § 120 Abs 2 S 3 SGB V nicht gerecht, was die Beklagte mit ihrem Beschluss auBer Acht lasse, wenn sie dem im
Gesetz nicht niedergelegten Grundsatz der Praktikabilitat den Vorrang einrdume. Ausgehend von ihrer Rechtsauffassung hatte die
Schiedsstelle jedenfalls tber die Pauschalvergiitung auf den Hilfsantrag der Beigeladenen hin auch entscheiden missen, obzwar sie, die
Klagerin, keinen entsprechenden Antrag gestellt habe.

Die Klagerin beantragt,
den Beschluss der Beklagten vom 17.09.2008 aufzuheben und die Beklagte zu verurteilen, Gber den Antrag vom 03.07.2008 unter
Beachtung der Rechtsauffassung des erkennenden Senats erneut zu entscheiden.

Die Beklagte beantragt,
die Klage abzuweisen.

Die Beklagte betont, sie habe sich unter Beachtung der von den Parteien in der miindlichen Verhandlung gestellten Antrage
verfahrensrechtlich ordnungsgemaR verhalten, indem sie den Hauptantrag der Klagerin abgelehnt und dem Hauptantrag der Beigeladenen
stattgegeben habe. Einen Hilfsantrag, Uber den bei dieser Sachlage zusatzlich zu entscheiden gewesen ware, habe die Klagerin nicht
gestellt. Entgegen dem Vorbringen der Klagerin habe sie nicht unabhangig vom gestellten Antrag als eine Art Aufsichtsbehorde von Amts
wegen die Abrechenbarkeit von Leistungen der PIA zu ermdglichen bzw sicherzustellen. Sie halte daran fest, dass sie mit der Beflrwortung
eines Pauschalverglitungssystems ihre Entscheidungskompetenz nach § 120 Abs 4 SGB V nicht Gberschritten habe. Die Wahl des
Pauschalvergltungssystems durch den Beschluss vom 17.09.2008 beruhe entgegen der von der Klagerin erhobenen Einwande auf
sachgerechten Erwagungen.

Die Beigeladenen haben sich diesen Ausfiihrungen angeschlossen.

Zur Erganzung des Tatbestandes wird auf die Prozessakte sowie die Verwaltungsakte der Beklagten Bezug genommen. Der Akteninhalt war
Gegenstand der miindlichen Verhandlung und Beratung.

Entscheidungsgrinde:

Die Klage ist zulassig. Der Rechtsweg zu den Gerichten der Sozialgerichtsbarkeit ist nach § 51 Abs 1 Nr 2 Sozialgerichtsgesetz (SGG)
eroffnet. Die ortliche Zustandigkeit ergibt sich aus § 57a Abs 3 SGG, die funktionelle Zustandigkeit des Landessozialgerichts (LSG) fur das
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Verfahren des ersten Rechtszuges aus § 29 Abs 2 Nr 1 SGG. Mit ihrem Antrag, den Beschluss der Beklagten vom 17.09.2008 aufzuheben
und die Beklagte zu verurteilen, iber den Antrag vom 03.07.2008 unter Beachtung der Rechtsauffassung des erkennenden Senats erneut zu
entscheiden, hat die Kldgerin eine zuldssige Anfechtungs- und Verpflichtungsklage nach § 54 Abs 1 SGG erhoben, denn bei dem
angefochtenen Schiedsspruch handelt es sich um einen Verwaltungsakt im Sinne des § 31 S 1 Zehntes Buch Sozialgesetzbuch (SGB X) (vgl
Bundessozialgericht - BSG - 29.01.2009 - B 3 P 8/07 R, juris Rn 11). Eines Vorverfahrens bedurfte es nicht, da keine nachsthéhere Behérde
existiert (Kéhler-Hohmann, in: jurisPK-SGB V, § 120 Rn. 100).

Die Klage hat auch in der Sache im Sinne einer Verpflichtung der Beklagten zur Neubescheidung des Antrags der Klagerin Erfolg. Der
Beschluss der Beklagten vom 17.09.2008 ist rechtswidrig, soweit sie sich auf eine Ablehnung des Antrags der Klagerin beschrankt hat. Nach
§ 120 Abs 2 S 2 SGB V wird die Verglitung der PIA von den Landesverbanden der Krankenkassen und den Verbanden der Ersatzkassen
gemeinsam und einheitlich mit den Krankenhausern oder den sie vertretenden Vereinigungen im Land vereinbart. § 120 Abs 2 S 3 SGB V
bestimmt, dass die Vergutung die Leistungsfahigkeit der Zentren bei wirtschaftlicher Betriebsfihrung gewahrleisten muss. Kommt eine
Vereinbarung nach § 120 Abs 2 S 2 SGB V ganz oder teilweise nicht zu Stande, setzt die Schiedsstelle nach § 18a Abs 1
Krankenhausfinanzierungsgesetz (KHG) auf Antrag einer Vertragspartei die Vergutung fest (§ 120 Abs 4 SGB V).

Nach hdchstrichterlicher Rechtsprechung wird fiir den gerichtlichen PriifungsmaRBstab eines Schiedsspruches von einer eingeschrankten
Kontrolldichte ausgegangen. Denn der Schiedsspruch stellt seiner Natur nach einen Interessenausgleich durch ein sachnahes und
unabhangiges Gremium dar. Mit der paritatischen Zusammensetzung (§ 18a Abs 2 KHG), dem Mehrheitsprinzip und der fachlichen
Weisungsfreiheit (§ 18a Abs 3 KHG) will der Gesetzgeber die Fahigkeit dieses Spruchkdrpers zur vermittelnden Zusammenfiihrung
unterschiedlicher Interessen und zu einer Entscheidungsfindung nutzen, die nicht immer die einzig sachlich vertretbare ist und haufig
Kompromisscharakter aufweist (vgl BSG 14.12.2000 - B 3 P 19/00 R, juris). Bei Berlcksichtigung dieses Entscheidungsspielraumes ist durch
das Gericht ausschlieBlich zu Uberprifen, ob die Ermittlung des Sachverhaltes in einem fairen Verfahren unter Wahrung des rechtlichen
Gehors erfolgte, der bestehende Beurteilungsspielraum eingehalten und zwingendes Gesetzesrecht beachtet worden ist. Das setzt voraus,
dass die gefundene Abwagung hinreichend begriindet worden ist.

Nach MaBgabe dieser Vorgaben ist zwar die Ablehnung der Festsetzung eines Einzelleistungsvergitungssystems fur den beabsichtigten
Betrieb der PIA am S E -K L nicht zu beanstanden. Entgegen der Rechtsauffassung der Klagerin liegt ein Verstol8 gegen § 120 Abs 3 S 1 SGB
V nicht vor. Danach "kann" die Vergltung der Leistungen der PIA pauschaliert werden. Mit dieser Regelung wird der Umfang der
Entscheidungskompetenz der Vertragspartner des § 120 Abs 2 S 2 SGB V bei der Verglitungsvereinbarung festgelegt. Hieraus kann jedoch
nicht gefolgert werden, dass die Pauschalierung der Vergutung nach § 120 Abs 3 S 1 SGB V nur auf Grund einvernehmlicher Entscheidung
der Vertragspartner in Betracht kame. Auch die Vereinbarung eines pauschalierten Vergitungssystems nach § 120 Abs 3 S 1 SGB V ist eine
Vergutungsvereinbarung im Sinne des § 120 Abs 2 S 2 SGB V. Wenn § 120 Abs 4 SGB V von der Vereinbarung nach § 120 Abs 2 S 2 SGB V
spricht, so ist damit die Vergutungsvereinbarung allgemein gemeint, sei sie auf Einzelleistungsvergltung oder auf Pauschalvergitung
gerichtet, wie die Beklagte im Beschluss vom 17.09.2008 unter Hinweis auch auf die weit Uberwiegende Kommentarliteratur zutreffend
dargelegt hat. Der von der Klagerin vertretenen Gegenauffassung (ebenso Kéhler-Hohmann, in: jurisPK-SGB V § 120 Rn 93) folgt der Senat
nicht, denn die Entscheidung der Schiedsstelle nach § 120 Abs 4 SGB V ersetzt die Einigung der Vertragsparteien nach § 120 Abs 2 S 2 SGB
V in vollem Umfang. Der Schiedsspruch muss folglich alle Regelungsgegenstande umfassen, Uber die auch die Parteien im
Verhandlungswege eine Einigung hatten herbeiflihren missen, damit eine Vereinbarung zu Stande kommt. Mit der Beflrwortung eines
Pauschalverglitungssystems hat sich die Beklagte mithin innerhalb ihrer Entscheidungsbefugnis nach § 120 Abs 4 SGB V gehalten. Die
Entscheidung ist unter Beriicksichtigung des der Schiedsstelle zuzubilligenden Beurteilungsspielraumes auch im Ubrigen von Rechts wegen
nicht zu beanstanden. Nach § 120 Abs 2 S 3 SGB V muss die Vergltungsvereinbarung die Leistungsfahigkeit der PIA bei wirtschaftlicher
Betriebsfihrung gewahrleisten. Dass dies nur oder jedenfalls entscheidend besser durch die Vereinbarung einer Einzelleistungsvergitung
gewahrleistet wird, wie die Klagerin meint, ist schon deshalb nicht nachvollziehbar, weil in Rheinland-Pfalz ebenso wie in den meisten
Ubrigen Bundeslandern schon seit Jahren das Pauschalverglitungssystem praktiziert wird, ohne dass hierdurch die Leistungsfahigkeit der PIA
gefahrdet erscheint. Zudem hat der Gesetzgeber selbst in § 120 Abs 3 S 1 SGB V die Mdglichkeit einer Pauschalierung der Vergitung
ausdricklich hervorgehoben und auch die Klagerin hat zunachst ein solches Vergltungssystem fiir die von ihr beabsichtigte PIA angestrebt.
Die Schiedsstelle war mithin auch unter Berlcksichtigung der Vorgaben des § 120 Abs 2 S 3 SGB V nicht gehindert, zu Gunsten eines
pauschalierten Vergiitungssystems zu votieren und hat sich auch im Ubrigen bei ihrer Beurteilung zu Gunsten eines solchen
Vergltungssystems auf sachgerechte Erwagungen gestitzt, insbesondere auf den Umstand, dass in Rheinland-Pfalz bereits zirka 20 PIA in
Betrieb sind, die ohne Ausnahme und teilweise seit (iber zehn Jahren ihre Leistungen gegen Pauschalvergltung erbringen, sodass es
mangels besonderer Griinde gerade in Bezug auf die Kldgerin sachgerecht erscheint, auch bei ihr dieses langjahrig bewahrte Entgeltsystem
anzuwenden. Hierbei durfte die Beklagte entgegen der Rechtsauffassung der Kldagerin, die Einheitlichkeit und Praktikabilitat des
Vergutungssystems sei kein Wert an sich, im Rahmen ihrer Beurteilung die Interessen der Beigeladenen an einem einheitlichen
Vergltungssystem jedenfalls mangels besonderer Umstande, die im Fall der Klagerin ein Abweichen von dem Pauschalvergitungssystem
verlangt hatten, Vorrang einrdumen (vgl zu diesem Gesichtspunkt bei der Abrechnung ambulanter Pflegeleistungen BSG 29.01.2009-B 3 P
8/07 R, juris).

Jedoch hatte sich die Beklagte nicht auf die Ablehnung der von der Klagerin geltend gemachten Einzelleistungsvergiitung beschranken
dirfen. Sinn und Zweck der Schiedsstellenentscheidung nach § 120 Abs. 4 SGB V ist die Sicherstellung der vertragsarztlichen Versorgung.
Hieraus folgt die Pflicht der Schiedsstelle zur unverziglichen Entscheidung (vgl. Landessozialgericht Niedersachsen-Bremen 24.04.2002 - L 4
KR 133/99, juris Rn. 39 f.). Die Entscheidung der Schiedsstelle soll die mangelnde Einigung der Vertragspartner tber die Vergltung
ersetzen, damit die Leistungserbringer ihre Tatigkeit aufnehmen und die Versicherten behandeln kénnen. Die Schiedsstelle muss den
Entscheidungsspielraum der Vertragspartner bei den Vertragsverhandlungen ausfiillen. Der Beschluss der Schiedsstelle ersetzt den
fehlenden Vertragsabschluss. Der Entscheidungsspielraum der nach Scheitern der Vertragsverhandlungen von einer oder beiden
Vertragspartnern angerufenen Schiedsstelle kann unter Berlcksichtigung von Sinn und Zweck des Schiedsstellenverfahrens, die mangelnde
Einigung der Vertragspartner rasch zu ersetzen, um im Sinne einer Sicherstellung der vertragsarztlichen Versorgung die zligige Aufnahme
der Tatigkeit zu ermdglichen, durch die Art der Antragstellung der Vertragspartner im Schiedsstellenverfahren nicht begrenzt werden. Die
Schiedsstelle tritt vielmehr insgesamt an die Stelle der Vertragspartner. Vorliegend hatte die Beklagte mithin auch ohne dass die Klagerin
einen entsprechenden (Hilfs-)Antrag gestellt hatte, die Vergltung fiir eine Psychiatrische Institutsambulanz am Krankenhaus der Kldgerin ab
deren Eréffnung in Form von Pauschalen festsetzen missen.
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Die Kostenentscheidung beruht auf § 197a Abs. 1 SGGi. V. m. §§ 155 Abs. 1 S. 1, 162 Abs. 3 Verwaltungsgerichtsordnung (VwGO), wobei der
Senat bei der Kostenquotelung bertcksichtigt, dass die Klagerin mit ihnrem Hauptanliegen auf Verpflichtung der Beklagten zur Festsetzung
einer Einzelleistungsvergitung unterlegen ist.

Die Revision wird wegen grundsatzlicher Bedeutung der Rechtssache zugelassen, § 160 Abs. 2 Nr. 1 SGG.
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