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1. Auch nach Einfiigung von Satz 4 in § 275 Abs. 1c SGB V zum 01.01.2016 besteht kein Anspruch eines Krankenhaustragers auf Zahlung

einer Aufwandspauschale, wenn eine nachweislich fehlerhafte Abrechnung die Krankenkasse zur Priifung der Abrechnung durch den
Medizinischen Dienst veranlasst hat, auch wenn die Priifung zu keiner Minderung des Abrechnungsbetrages gefiihrt hat.

2. Die Rechtsprechung des Bundessozialgerichtes (Urteil vom 22.06.2010 - B 1 KR 1/10 R) findet entgegen der von mehreren
Sozialgerichten vertretenen Auffassung auch ab dem 01.01.2016 weiterhin Anwendung.
1. Die Klage wird abgewiesen.

2. Die Klagerin hat die Kosten des Verfahrens zu tragen.
3. Die Sprungrevision wird zugelassen.

Tatbestand

Vorliegend begehrt die Klagerin von der Beklagten die Zahlung einer Aufwandspauschale (AWP) i.H.v. 300 € nebst Zinsen hieraus.

Derim ....... geborene, bei der Beklagten krankenversicherte ..... wurde vom 23.05. bis 04.06.2018 wegen eines Verschlusses und einer
Stenose der Arteria Carotis in der Klinik fir Allgemeine Chirurgie der ....... , deren Tragerin die Klagerin ist, stationar behandelt.

Die Klagerin stellte der Beklagten fir diese vollstationare Krankenhausbehandlung mit Rechnung vom 03.07.2018 einen Gesamtbetrag von
11.798,00 € (ohne Selbstbeteiligung) in Rechnung, der von der Beklagten zunachst auch in vollem Umfang gezahlt wurde. Hierbei hatte die
Klagerin u.a. als Nebendiagnose (ND) den Kode J15.8. (,Sonstige bakterielle Pneumonie”) in Ansatz gebracht und u.a. hierauf gestitzt als
Fallpauschale die Diagnosis Related Group (DRG) B04B (,,Beidseitige Eingriffe an den extrakraniellen GefaRen ohne auRerst schwere CC
oder mehrzeitige Eingriffe an den extrakraniellen GefaRen oder auBerst schwere CC“) abgerechnet.

Auf Veranlassung der Beklagten tberprufte Dr. ..... vom Medizinischen Dienst der Krankenversicherung Baden-Wurttemberg (MD) diese
Krankenhausabrechnung und gelangte in ihrem Gutachten vom 25.04.2019 zu dem Ergebnis, die ND J15.8 sei in J18.2 (,Hydrostatische
Pneumonie, nicht naher bezeichnet”) umzuwandeln. Gleichwohl sei die angesetzte Fallpauschale DRG B04B korrekt.

Daraufhin stellte die Klagerin der Beklagten mit Rechnung vom 31.07.2019 eine AWP i.H.v. 300,00 € in Rechnung.
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Unter Hinweis auf das Urteil des Bundessozialgerichts (BSG) vom 22.06.2010 (B 1 KR 1/10 R) lehnte die Beklagte mit Schreiben vom
07.08.2019 eine Bezahlung ab.

Mit ihrer am 07.10.2021 beim Sozialgericht Reutlingen (SG) erhobenen Klage begehrt die Klagerin von der Beklagten die Zahlung einer AWP
i.H.v. 300,00 € nebst Zinsen hieraus.

Zur Begrindung hat sie im Wesentlichen ausgefihrt, die maBgebende Vorschrift des § 275¢ Abs. 1 des Funften Buches des
Sozialgesetzbuchs (SGB V) sei eindeutig formuliert. Es sei eine AWP zu zahlen, wenn eine von der Krankenkasse eingeleitete Prifung nicht
zu einer Minderung des Abrechnungsbetrages geflihrt habe. Auf die Veranlassung der Prifeinleitung komme es nach der gesetzlichen
Anderung des § 275 Abs. 1c SGB V seit dem 01.01.2016 nicht mehr an. Die Rechtsprechung des BSG lasse sich daher fiir die ab dem
01.01.2016 geltende Neufassung nicht mehr aufrechterhalten. Der Gesetzgeber habe in der Gesetzesbegrindung zur Neufassung des § 275
Abs. 1c SGB V den Zweck der Beschleunigung und die Planungssicherheit betont. Dieser Intention widersprache eine Auslegung der Norm
dahingehend, dass zu klaren ware, ob das Krankenhaus einen Anlass zur Priifung gegeben habe und ob das Fehlverhalten auf dieser Seite
zu bejahen sei. Auf mehrere Entscheidungen von Sozialgerichten werde verwiesen.

Die Klagerin beantragt,

die Beklagte zu verurteilen, an sie 300,00 € nebst Zinsen hieraus i.H.v. 5 Prozentpunkten tUber dem jeweiligen Basiszinssatz seit
Rechtshangigkeit zu zahlen.

Die Beklagte beantragt,

die Klage abzuweisen.

Zur Begriindung hat sie ausgeflihrt, es sei keine AWP zu zahlen, da die falsche Kodierung durch die Klagerin Anlass zur Priifung durch den
MD gegeben habe. Die Zahlung einer AWP sei dann abzulehnen, wenn das wesentliche Fehlverhalten des Krankenhauses ursachlich fir die
Entscheidung der Krankenkasse gewesen sei, den MD mit einer Begutachtung zu beauftragen. Dies sei hier der Fall gewesen.

Zur weiteren Darstellung des Tatbestandes und des Vorbringens der Beteiligten wird auf den Inhalt der vorgelegten Beklagtenakte und der
Gerichtsakte Bezug genommen.

Die Beteiligten haben sich mit einer Entscheidung durch Urteil ohne mindliche Verhandlung nach § 124 Abs. 2 des Sozialgerichtsgesetzes
(SGG) einverstanden erklart.

Entscheidungsgriinde

Vorliegend konnte die Kammer nach § 124 Abs. 2 SGG ohne mindliche Verhandlung entscheiden, da die Beteiligten sich hiermit
einverstanden erklart haben.

Die beim sachlich und 6rtlich zustandigen SG von der Klagerin zu Recht erhobene (echte) Leistungsklage nach § 54 Abs. 5 SGG (standige
Rechtsprechung des BSG, vgl. z.B. BSGE 90, 1; 100, 164; 102, 172; 104, 15) auf Zahlung einer AWP ist zulassig. Vorliegend handelt es sich
um einen sogenannten Beteiligtenstreit im Gleichordnungsverhaltnis, in dem eine Regelung durch Verwaltungsakt nicht in Betracht kommt,
kein Vorverfahren durchzuflihren und keine Klagefrist zu beachten ist.

Allerdings ist die Klage unbegriindet. Die Klagerin hat keinen Anspruch gegen die Beklagte auf Zahlung einer AWP i.H.v. 300,00 €.

Nach § 275 Abs. 1 Nr. 1 des Fiinften Buches des Sozialgesetzbuchs (SGB V) sind die Krankenkassen in den gesetzlich bestimmten Fallen
oder wenn es nach Art, Schwere und Dauer oder Haufigkeit der Erkrankung oder nach dem Krankheitsverlauf erforderlich ist, verpflichtet bei
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Prifung der ordnungsgemafen Abrechnung eine gutachtliche Stellungnahme des Medizinischen Dienstes der Krankenversicherung (MD)
einzuholen.

Nach § 275 Abs. 1¢ SGB V in der hier maRgebenden, ab 01.01.2018 geltenden Fassung des Bundesteilhabegesetzes vom 23.12.2016 (BGBI.
I, 3234) ist bei Krankenhausbehandlung nach § 39 SGB V eine Priifung nach Absatz 1 Nr. 1 zeitnah durchzuftihren. Die Prufung nach Satz 1
ist spatestens sechs Wochen nach Eingang der Abrechnung bei der Krankenkasse einzuleiten und durch den MD dem Krankenhaus
anzuzeigen. Falls die Priifung nicht zu einer Minderung des Abrechnungsbetrags fiihrt, hat die Krankenkasse dem Krankenhaus eine AWP
i.H.v. 300 € zu entrichten. Als Prifung nach Satz 1 ist jede Prufung der Abrechnung eines Krankenhauses anzusehen, mit der die
Krankenkasse den MD beauftragt und die eine Datenerhebung durch den MD beim Krankenhaus erfordert.

Die Grundvoraussetzungen eines Anspruchs der Klagerin auf Zahlung einer AWP nach § 275 Abs. 1¢ SGB V sind vorliegend erfullt.

Die Beklagte hat vorliegend beim MD eine Prufung der Krankenhausabrechnung der Klagerin zum stationaren Aufenthalt des Patienten ....
u.a. auf Grund ihrer Zweifel an der korrekten Abrechnung der ND ]J15.8 veranlasst. Diese Priifung der sachlich-rechnerischen Richtigkeit ist
seit dem 01.01.2016 Gegenstand einer Priifung nach § 275 Abs. 1 Nr. 1 SGB V, was durch den zu diesem Zeitpunkt eingefliigten Satz 4 in §
275 Abs. 1¢ SGB V klargestellt wurde.

Auf das Schreiben des MD vom 27.07.2018 wurden daraufhin von der Klagerin die darin im einzelnen aufgefuhrten Unterlagen diesem zur
Prifung der Krankenhausabrechnung vorgelegt. Aufgrund der von der Beklagten eingeleiteten Priifung ihrer Krankenhausabrechnung
entstand somit der Klagerin ein tatsachlicher Aufwand fiir die Bereitstellung der vom MD angeforderten Unterlagen.

Nach Priifung der Krankenhausabrechnung stellte Dr. ...... in ihrem Gutachten vom 25.04.2019 fest, dass die ND J15.8 zu Unrecht von der
Klagerin abgerechnet wurde und diese in die ND J18.2 umzuwandeln ist. Gleichwohl sei die angesetzte Fallpauschale DRG B04B - wie von
der Klagerin abgerechnet - korrekt. Zu einer Minderung des Abrechnungsbetrages kam es daher nicht.

Gleichwohl besteht kein Anspruch der Klagerin gegen die Beklagte auf Zahlung einer AWP, weil die Beklagte durch die nachweislich
fehlerhafte Abrechnung der ND J15.8 durch die Klagerin veranlasst wurde, das Prifverfahren nach § 275 Abs. 1 Nr. 1 SGB V unter
Beteiligung des MD einzuleiten.

Nach der Rechtsprechung des BSG l6st in derartigen Fallen § 275 Abs. 1c Satz 3 SGB V keine AWP aus, selbst wenn sich der
Gesamtabrechnungsbetrag fur die Krankenhausbehandlung anschlieBend im Ergebnis nicht verringert (vgl. grundlegend hierzu BSG, Urteil
vom 22.06.2010 - B 1 KR 1/10 R - sowie Urteile vom 23.06.2015 und vom 23.05.2017 - B 1 KR 24/14R-,-B 1 KR 13/14 R - und B 1 KR
28/16 R - alle juris -). Nach Auffassung des BSG greife eine isoliert aus dem Wortlaut abgeleitete Auslegung, dass schon die ,nicht zu einer
Minderung des Abrechnungsbetrags” fihrende MD-Priifung einzige Voraussetzung flir den Anspruch des Krankenhauses nach § 275 Abs. 1c
Satz 3 SGB V sei, zu kurz. Das folge aus Sinn und Zweck der Regelung und ihrem funktionalen Zusammenspiel mit der Prifpflicht nach § 275
Abs. 1 Nr. 1 SGB V vor dem Hintergrund des gesamten Regelungszusammenhangs und werde letztlich auch durch die Gesetzesmaterialien
bestatigt. Allein die Erfliillung der gesetzlichen Prifpflicht des § 275 SGB V mit Hilfe der dazu bereichsspezifisch vorgesehenen Verfahren und
Prifsysteme konne nicht einseitige Zahlungsanspriiche eines Krankenhauses zu Lasten einer Krankenkasse auslsen, seien sie auch in das
Gewand einer AWP gekleidet. Die fur Prufverfahren entstehenden Kosten seien vielmehr grundsatzlich Teil der Kosten der
Leistungserbringung selbst, d. h. schon in die Verglitung fir die erbrachten Leistungen mit ,eingepreist” und kdnnten daher nur
ausnahmsweise - unter eng umrissenen Voraussetzungen - den Krankenkassen zusatzlich und allein auferlegt werden. Schon zur Wahrung
der Gleichgewichtigkeit der wechselseitigen Interessen von Krankenkassen und Krankenhausern bediirfe § 275 Abs. 1c SGB V einer
einschrankenden Auslegung. Die ganzliche Ausklammerung des Gesichtspunkts, dass ein Leistungserbringer wie das Krankenhaus selbst
Grunde fur die berechtigte Einleitung eines Prifverfahrens gesetzt habe, widerspreche zudem in besonderem MaRe den seit jeher
bestehenden bereichsspezifischen Besonderheiten in Leistungsbeziehungen zwischen Krankenkasse und Krankenhaus, welche durch eine
standige professionelle Zusammenarbeit innerhalb eines dauerhaften Vertragsrahmens gepragt seien. Mit diesem, das Rechtsverhaltnis
zwischen Krankenkassen und Krankenhausern pragenden Prinzip ware es unvereinbar, dass Krankenhauser den Krankenkassen gegenuber
ohne eigenes finanzielles Risiko fehlerhaft abrechnen kdnnten, wahrend die zur Prifung verpflichteten Krankenkassen selbst bei
nachgewiesener Fehlerhaftigkeit der Abrechnung eines Leistungserbringers der Gefahr ausgesetzt waren, gleichwohl die AWP zahlen zu
mussen. Es ware gerade das Gegenteil des beschriebenen ricksichtsvollen Verhaltens, wiirde es das Gesetz ermdglichen, die AWP selbst
dann zu beanspruchen, wenn eigenes Fehlverhalten des Krankenhauses - hier der Verstol8 gegen die Pflicht zur korrekten Abrechnung - zu
einer Uberflissigen, nutzlosen Prufung gefuhrt habe, oder wenn sich sogar der Abrechnungsbetrag im Nachhinein noch zu Lasten der
Krankenkasse erhdhe. § 275 Abs. 1c Satz 3 SGB V ziele vielmehr nur auf die Einschrankung von Prifungen ab, die Krankenkassen ohne
berechtigten Anlass, ggf. gar durch ,,missbrauchliche” Priifungsbegehren eingeleitet hatten, nicht aber auf Verfahren, zu denen es nur durch
ein Fehlverhalten des Krankenhauses gekommen sei. Die Gesetzesmaterialien wiirden dieses Ergebnis bestatigen. Anlass zur Schaffung des
§ 275 Abs. 1c Satz 3 SGB V habe ausweislich der Gesetzesbegriindung der Umstand geboten, dass einzelne Krankenkassen die
Prifungsmaoglichkeit nach § 275 Abs. 1 Nr. 1 SGB V ,.in unverhaltnismaRiger und nicht sachgerechter Weise" zur Einzelfallsteuerung genutzt
hatten. Dies fiihre - so die Gesetzesbegriindung - insbesondere bei nicht zeitnahen Priifungen zu ,unnétiger Blrokratie”, namlich zu einer
teilweise erheblichen Belastung der Ablaufe in den Krankenhausern mit zusatzlichem personellen und finanziellen Aufwand sowie zu in der
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Um vor diesem Hintergrund ,einer ungezielten und GbermaRigen Einleitung von Begutachtungen entgegenzuwirken”, sei eine AWP von -
zunachst - 100 € mit dem Gesetz zur Starkung des Wettbewerbs in der gesetzlichen Krankenversicherung vom 26.03.2007 (BGBI. I, 378)
zum 01.04.2007 eingefuhrt worden.

Aus den Gesetzesmaterialien lasse sich dagegen nicht herleiten, dass eine Krankenkasse die AWP auch ,unabhangig davon“ entrichten
musse, ob sie selbst oder das Krankenhaus die wesentlichen Griinde flr die Einschaltung des MD gesetzt hatte. In den Materialien wirden
vielmehr auf der Grundlage der in der Vergangenheit gemachten Erfahrungen erkennbar nur die typischen unbefriedigend verlaufenen
Verfahren angesprochen und zum Regelungsgegenstand gemacht, in denen es aus der Initiative der Krankenkassen heraus zu einer
UbermaRBig starken Inanspruchnahme der Prifmaéglichkeit gekommen sei. Wahrend der Gesetzgeber bei missbrauchlichem Vorgehen von
Krankenkassen bzw. bei nahezu routinemaRig erfolgender Prifungseinleitung im Grenzbereich hin zum Rechtsmissbrauch die Zahlung einer
AWP als gerechtfertigt angesehen habe, kénne dies schon im Ansatz nicht gleichermaRen fir die Sachverhaltskonstellation der hier
vorliegenden Art angenommen werden.

Diese Auffassung des BSG, der sich die Kammer in vollem Umfang anschlieBt, ist entgegen der von der Klagerin vertretenen, auf mehrere
Urteile von Sozialgerichten gestitzten Auffassung durch die zum 01.01.2016 durch das Krankenhausstrukturgesetz vom 10.12.2015 (BGBI.
I, 1229) erfolgte Einfligung des Satzes 4 in § 275 Abs. 1¢ SGB V nicht obsolet geworden. Mit dem zum 01.01.2016 eingefligten Satz 4 wurde
klargestellt, dass als Prifung nach § 275 Abs. 1c SGB V jede Priifung der Abrechnung eines Krankenhauses anzusehen ist, mit der die
Krankenkasse den MD beauftragt und die eine Datenerhebung durch den MD beim Krankenhaus erfordert. Ausweislich der
Gesetzesbegriindung hierzu (BT-Drucksache 18/6586, Seite 110) reagierte der Gesetzgeber hiermit auf das Urteil des BSG vom 01.07.2014
(B 1 KR 29/13 R), in dem eine rechtliche Differenzierung zwischen Auffalligkeitsprifungen und Priifungen auf sachlich-rechnerische
Richtigkeit einer Krankenhausabrechnung vorgenommen wurde. Mit der Neuregelung des § 275 Abs. 1c Satz 4 werde nunmehr bestimmt,
dass sich die Fristen- und Anzeigeregelung des Satzes 2 und die Regelung zur AWP in Satz 3 auf jede Prifung der Abrechnung einer
stationaren Behandlung beziehen, mit der eine Krankenkasse den MD beauftragt und die eine Datenerhebung durch den MD beim
Krankenhaus erfordert. Die Neuregelung hat ausweislich der Gesetzesbegrindung zugleich zur Folge, dass Sachverhaltsermittlungen, die
eine Einsichtnahme in Unterlagen des Krankenhauses und sonstige Datenanforderungen beim Krankenhaus erfordern, ausgeschlossen sind,
wenn die Frist nach Satz 2 ungenutzt abgelaufen ist. Dies gilt unabhangig davon, ob sich meine Priifung der sachlichen und rechnerischen
Richtigkeit der Krankenhausabrechnung oder um eine Auffalligkeitsprifung handelt. Dadurch sollen die bereits mit den Satzen 2 und 3
verfolgten Zwecke der Beschleunigung und Planungssicherheit gestarkt werden.

Der hierauf gestitzten Auffassung, damit, also mit der Einfligung des Satzes 4 in § 275 Abs. 1c SGB V, habe die Rechtsprechung des BSG zu
der bis zum 31.12.2015 geltenden Rechtslage keine Gultigkeit mehr, kann sich die Kammer nicht anschlieen.

In Teilen der sozialgerichtlichen Rechtsprechung (vgl. z.B. Sozialgericht Hannover, Urteil vom 17.11.2017 - S 86 KR 305/17 - und
Sozialgericht Duisburg, Urteil vom 22.10.2020 - S 17 KR 306/20 - beide juris -) wird die Auffassung vertreten, anlasslich der Neuregelung
des Satzes 4 und in Kenntnis der Rechtsprechung des BSG, auf die in der Gesetzesbegriindung (BT-Drucksache 18/6586, Seite 110)
ausdrucklich Bezug genommen wird, hatte der Gesetzgeber bestimmte Konstellationen - wie hier beispielsweise eine vermeintliche
Veranlassung der MD-Priifung durch unzureichende Ubermittiung der Daten durch das Krankenhaus - nach dem Veranlassungsprinzip von
dem Anspruch auf Zahlung einer AWP ausnehmen kdnnen. Aus dem Umstand, dass § 275 Abs. 1c SGB V auch in der ab dem 01.01.2016
geltenden Fassung eine entsprechende Einschrankung oder Klarstellung nicht enthalte, sei zu schlieen, dass es nicht darauf ankomme,
welche Umstande Anlass zur Einleitung des Prifverfahrens gaben, sondern (nur) die fehlende Minderung des Abrechnungsbetrages
entscheidend sei.

Hierbei wird jedoch Ubersehen, dass auch in der bis zum 31.12.2015 geltenden Fassung des § 275 Abs. 1c SGB V das
»Veranlassungsprinzip” keinen Niederschlag im Wortlaut dieser Vorschrift fand. Gleichwohl hat das BSG - wie dargestellt - einen Anspruch
auf Zahlung einer AWP dann verneint, wenn das Krankenhaus durch fehlerhafte Abrechnung das Prifungsverfahren veranlasst hat. Aus der
Tatsache, dass der Gesetzgeber bei der Erganzung des § 275 Abs. 1¢ SGB V um Satz 4 keine Veranlassung sah, auf diesen Gesichtspunkt
einzugehen, kann entgegen der teilweise vertretenen sozialgerichtlichen Rechtsprechung sogar der Schluss gezogen werden, dass der
Gesetzgeber der Rechtsprechung des BSG weiterhin Geltung zumal und insofern gerade keinen Regelungsbedarf sah. Dies gilt umso mehr,
als - entgegen der von den genannten Sozialgerichten vertretenen Auffassung - in der Gesetzesbegriindung gerade nicht auf das Urteil des
BSG vom 26.06.2010 (a.a.0.), sondern vielmehr auf das Urteil des BSG vom 01.07.2014 (a.a.0.) Bezug genommen wird.

Sowohl das Sozialgericht Hannover als auch das Sozialgericht Duisburg (beide a.a.0.) weisen zwar zutreffend darauf hin, dass in der
Gesetzesbegriindung zur Anderung des § 275 Abs. 1c SGB V der Gesetzgeber die Zwecke der Beschleunigung und Planungssicherheit
ausdrucklich betont hat. So sollen diese Zwecke gestarkt werden. Allerdings wird aus der Gesetzesbegriindung auch deutlich, dass diese
Zwecke, namlich die Beschleunigung und Planungssicherheit bereits zuvor mit den Satzen 2 und 3 des § 275 Abs. 1¢ SGB V verfolgt werden
sollten. Dies bestatigt die Gesetzesbegrindung zu der zum 01.04.2007 eingefiigten Regelung des § 275 Abs. 1¢c SGB V (BT-Drucksache
16/3100, S. 171). Mit dieser Regelung sollte einer ungezielten und GbermaRigen Einleitung von Begutachtungen, die die Ablaufe in den
Krankenhausern teils erheblich belasten, fiir zusatzlichen personellen und finanziellen Aufwand sorgen und in der Regel zu hohen, nicht
gerechtfertigten AulRenstanden und Liquiditatsproblemen fir, entgegengewirkt werden. Zudem seien zeitnahe Prifungen nicht immer
gewabhrleistet. Es sollten Anreize gesetzt werden, Prifungen zuklnftig zielorientierter und zlgiger einzusetzen. Dieses Ziel, das
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Zum Anspruch auf Zahlung einer Aufwandspauschale nach Einfliigung von Satz 4 in § 275 Abs. 1c SGB V zum 01.01.2016 -
Sozialgerichtsbarkeit Bundesrepublik Deutschland

Einflgung des § 275 Abs. 1c SGB V verfolgt. Trotz des damit verfolgten Zwecks der Beschleunigung des Prifverfahrens sah sich das BSG in
seinem Urteil vom 22.06.2010 (a.a.0.) nicht daran gehindert, die Zahlung einer AWP davon abhangig zu machen, ob das Prifverfahren
durch ein Fehlverhalten des Krankenhauses veranlasst wurde oder nicht.

Entgegen der teilweise in der sozialgerichtlichen Rechtsprechung vertretenen Auffassung ergibt sich daher aus der Gesetzesbegrindung zur
Einflgung des Satzes 4 in § 275 Abs. 1c SGB V kein Anhaltspunkt dafir, dass die Rechtsprechung des BSG in seinem Urteil vom 22.06.2010
(a.a.0.) obsolet geworden ist (so auch Landessozialgericht Nordrhein-Westfalen, Beschluss vom 10.12.2021 - L 5 KR 302/21 NZB KH - juris
-).

Nach Uberzeugung der Kammer hat die Kl&gerin in ihrer Krankenhausabrechnung zu Unrecht als ND den Kode ]J15.8 angesetzt. Dies folgt
aus den Ausfihrungen der Dr. ...... in ihrem Gutachten vom 25.04.2019, gegen die von Klagerseite keine Einwande vorgebracht wurden.

Da somit vorliegend zwischen den Beteiligten Einigkeit tiber die Einschatzung der Kodierung der ND J15.8 zwischen dem MD und der
Klagerin bestand, bedarf es hierzu keiner, unter Umstanden, langwierigen Ermittlungen. Es bedarf hier somit keines Eingehens auf die in
den Urteilen der Sozialgerichte Hannover und Duisburg (a.a.0.) angesprochenen Frage, ob die Rechtsprechung des BSG in seinem Urteil
vom 22.06.2010 auch dann weiterhin Gultigkeit haben kann, wenn bei Uneinigkeit zwischen den Beteiligten im Rahmen eines
Klagverfahrens auf Zahlung einer AWP umfangreiche medizinische Ermittlungen zur zutreffenden, letztendlich aber fir die Hauptforderung
irrelevanten Kodierung durchgefihrt werden mussen.

Hier hat die Klagerin durch ihre fehlerhafte Kodierung der ND Anlass fiir die Beklagte gegeben, ein Prifverfahren unter Zuhilfenahme des
MD einzuleiten. Der zutreffenden Rechtsprechung des BSG folgend hat sie daher keinen Anspruch gegen die Beklagte auf Zahlung einer
Aufwandspauschale i.H.v. 300,00 €.

Die Klage war somit abzuweisen.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 197a Abs. 1 SGG i.V.m. § 154 Abs. 2 der Verwaltungsgerichtsordnung, da weder Klagerin noch
Beklagte zu den in § 183 SGG genannten Personen gehdren.

Die Sprungrevision gegen dieses Urteil wird nach § 161 Abs. 2 Satz 1 SGG i.V.m. § 160 Abs. 2 Nr. 1 SGG zugelassen, da die Rechtssache
grundsatzliche Bedeutung hat. Nach Kenntnis der Kammer sind zu der hier maBgebenden Frage, ob die Rechtsprechung des BSG in seinem
Urteil vom 22.06.2010 auch bei der ab 01.01.2016 geltenden Rechtslage weiterhin Anwendung findet, mit Ausnahme der genannten
Entscheidung des Landessozialgerichts Nordrhein-Westfalen noch keine ober- oder sogar hochstrichterlichen Entscheidungen ergangen.

Rechtskraft
Aus

Saved
2022-05-17
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