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Leitsatze

Endet ein Eilfall wahrend einer Krankenhausbehandlung, die mit einer Fallpauschale vergutet wird, steht dem Krankenhaus als Nothelfer nur
ein tagesbezogener Anteil an der Fallpauschale zu.
Auf die Revision der Beklagten wird das Urteil des Landessozialgerichts Nordrhein-Westfalen vom 28. Januar 2013 aufgehoben und die
Sache zur erneuten Verhandlung und Entscheidung an dieses Gericht zurlickverwiesen.

Grinde:

1 Im Streit ist ein Anspruch der Klégerin auf Erstattung von Aufwendungen in Hohe von 1841,44 Euro als Nothelfer.

2 Die Klagerin betreibt das Evangelische Krankenhaus in K -Ka. Am 23.3.2010, um 17:56 Uhr, wurde der polnische Staatsangehorige S P B
(B), der bereits am 22.3.2010 wegen einer an diesem Tag (bei seiner Verhaftung) erlittenen Schadelbasisfraktur als Notfall in einem anderen
K Krankenhaus behandelt worden war, dieses aber gegen arztlichen Rat wieder verlassen hatte, durch die Polizei in das Krankenhaus der
Klagerin eingeliefert und dort bis zum 3.4.2010 behandelt. Der heroinabhangige B war nicht erwerbstatig und verfugte weder tber
Einkommen noch tGber Vermdgen. Entsprechende Angaben zu seinen wirtschaftlichen Verhaltnissen machte er bei seiner Aufnahme; einen
Krankenversicherungsschutz verneinte er.

3 Am 29.3.2010 teilte die Klagerin der Beklagten mit, dass sie B behandele. Am 28.4.2010 beantragte sie dann bei dieser die Erstattung der
Kosten fiir die Krankenhausbehandlung in der Zeit vom 23.3. bis zum 3.4.2010 auf der Grundlage einer Fallpauschale in Hohe von 2403,08
Euro (Rechnung vom 27.4.2010). Die Beklagte lehnte die Kostenibernahme ab, weil B als Staatsangehdriger eines Mitgliedstaates der
Europaischen Union (EU) nach § 5 Abs 1 Nr 13 Sozialgesetzbuch Filinftes Buch Gesetzliche Krankenversicherung (SGB V) in der gesetzlichen
Krankenversicherung (GKV) pflichtversichert gewesen sei (Bescheid vom 2.6.2010; Widerspruchsbescheid vom 13.12.2010).

4 Das Sozialgericht (SG) KéIn hat die Beklagte zur Erstattung von Kosten in Hohe von 1841,44 Euro verurteilt und die Klage wegen der
Gbrigen Kosten (Hohe des geltend gemachten Langliegerzuschlags) abgewiesen (Urteil vom 7.9.2011). Die Berufung der Beklagten hat das
Landessozialgericht (LSG) Nordrhein-Westfalen zuriickgewiesen (Urteil vom 28.1.2013). Zur Begriindung seiner Entscheidung hat das LSG
ausgefuhrt, der Klagerin seien die Aufwendungen in Héhe von 1841,44 Euro als Nothelfer nach § 25 Sozialgesetzbuch Zwélftes Buch
Sozialhilfe (SGB XIl) zu erstatten. Am Tag der Einlieferung des B habe ein Eilfall vorgelegen, weil eine unverziigliche stationare Aufnahme
und Behandlung auBerhalb der (iblichen Dienstzeiten der Beklagten zwingend erforderlich gewesen sei. Es kdnne offen bleiben, ob der Eilfall
bereits am 24.3.2010 beendet gewesen sei. Die Behandlungskosten seien namlich nach dem fiir das SGB V geltenden Vergutungssystem als
Pauschale abzurechnen; eine zeitanteilige Aufteilung der Behandlungskosten scheide aus, weil sich die von der Fallpauschale erfasste
Behandlung als Einheit darstelle. Fur B habe im Zeitpunkt des Eilfalls keine Versicherungspflicht nach § 5 Abs 1 Nr 13 Buchst b SGB V
bestanden. Aufenthaltsberechtigt habe er namlich nur unter den Voraussetzungen des § 2 Abs 2 Nr 5 iVm § 4 des Gesetzes Uber die
allgemeine Freiziigigkeit von Unionsbiirgern (Freizligigkeitsgesetz/EU) sein kénnen; denn nach seinen ersichtlichen Lebensumstanden sowie
seinen damit Ubereinstimmenden Angaben gegenliber der Kldgerin habe er in Deutschland nicht gearbeitet und auch keine Arbeit gesucht.
Damit sei der Ausschlusstatbestand des § 5 Abs 11 Satz 2 SGB V erflillt, und eine vorrangige Versicherungspflicht nach dem SGB V scheide
aus. B habe schlieBlich nicht Giber hinreichendes, seine Hilfebedrftigkeit beseitigendes Einkommen oder Vermdgen verfigt. Eine
Krankenversicherung in Polen habe ebenfalls nicht bestanden. Der Anspruch sei am 29.3.2010, damit auch in angemessener Frist, geltend
gemacht worden.
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5 Mit ihrer Revision macht die Beklagte eine Verletzung von § 25 SGB XII geltend. Die Entscheidung des LSG verstoRe gegen den
Nachranggrundsatz des § 2 Abs 1 SGB XII. Es sei bereits fraglich, ob B tatsachlich ohne Krankenversicherungsschutz in Deutschland gelebt
habe. Auch die Annahme des LSG, dass sich B nicht zum Zwecke der Arbeitsaufnahme in Deutschland aufgehalten habe, sei durch nichts
belegt. Eine mdgliche Unaufklarbarkeit der Aufenthalts- und wirtschaftlichen Verhaltnisse treffe die Klagerin, die sich wahrend des
stationaren Aufenthalts des B nicht um eine Sachaufklarung bemiht habe. Der Umfang der nach § 25 Satz 1 SGB XII zu erstattenden
Aufwendungen sei jedenfalls "pro rata temporis", also nach der tatsachlich fir die Fallpauschale in Anspruch genommenen Zahl der
Krankenhaustage, zu bemessen.

6 Die Beklagte beantragt, das Urteil des LSG aufzuheben sowie das Urteil des SG abzuandern und die Klage insgesamt abzuweisen.
7 Die Klagerin beantragt, die Revision zuriickzuweisen.

8 Sie halt die Entscheidung des LSG fur zutreffend.

I

9 Die Revision der Beklagten ist im Sinne der Aufhebung des LSG-Urteils und der Zurickverweisung der Sache an dieses Gericht begrindet
(§ 170 Abs 2 Satz 2 Sozialgerichtsgesetz (SGG)).

10 Gegenstand des Verfahrens ist der Bescheid vom 2.6.2010 in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 13.12.2010 (§ 95 SGG),
gegen den sich die Klagerin mit der kombinierten Anfechtungs- und Leistungsklage (§ 54 Abs 1 und 4 iVm § 56 SGG) wendet. Dabei ist der
Anspruch auf Erstattung betragsmaRig auf Aufwendungen in Hohe von 1841,44 Euro begrenzt, nachdem sich die Klagerin gegen die
erstinstanzliche Abweisung der Klage in Hohe von 561,64 Euro nicht gewandt hat. Einer Beiladung des B nach § 75 Abs 2 1. Alt SGG (echte
notwendige Beiladung) bedurfte es nicht (vgl dazu nur Bundessozialgericht (BSG), Urteil vom 12.12.2013 B 8 SO 13/12 R RdNr 12).

11 Ein Anspruch der Klagerin als Nothelfer andere Anspruchsgrundlagen scheiden aus kann sich nur gegen die Stadt K als den sachlich und
ortlich zustandigen Trager der Sozialhilfe am Ort des tatsachlichen Aufenthalts des B richten (§ 97 Abs 1, § 98 Abs 1 Satz 1 und Abs 2 Satz 3
SGB XIl iVm § 3 Abs 2 SGB XII, §§ 1, 2 Landesausfiihrungsgesetz zum SGB XII fir das Land Nordrhein-Westfalen (NRW) vom 16.12.2004
Gesetz- und Verordnungsblatt (GVBI 816) und der Ausfiihrungsverordnung zum SGB XII des Landes NRW vom 16.12.2004 - GVBI 817). Fir
die ortliche Zustandigkeit ist namlich wegen der Eilbedurftigkeit der Leistungserbringung durch den Nothelfer der tatsachliche Aufenthalt
des B im Zeitpunkt der Aufnahme maRgeblich; § 25 Satz 2 SGB XII begriindet keine eigene Zustandigkeit fir die Falle der Nothilfe, sondern
knupft an die gesetzlichen Zustandigkeitsregelungen wegen der Leistungen an, die der Trager der Sozialhilfe in Kenntnis seiner
Leistungspflicht hatte erbringen miissen. Mageblich ist in Eilfallen, die eine Aufnahme in einer stationaren Einrichtung notwendig machen,
die in § 98 Abs 2 Satz 3 SGB Xl (tatsachlicher Aufenthalt) geregelte Zustandigkeit (so bereits BVerwGE 114, 326, 329 ff), selbst wenn ein
gewohnlicher Aufenthalt des Hilfebedirftigen in einem anderen Zustandigkeitsbereich besteht, der - den Eilfall hinweggedacht - die 6rtliche
Zustandigkeit des dortigen Tragers begriinden wirde (vgl § 98 Abs 2 Satz 1 SGB XII). Diese Auslegung entspricht dem Zweck des 25 SGB
Xll, die Bereitschaft Dritter zur Hilfeleistung im Interesse des Hilfebedirftigen zu erhalten (dazu nur BSGE 114, 161 ff RANr 19 mwN = SozR
4 5910 § 121 Nr 1); der Nothelfer soll nicht mit der Frage nach Zustandigkeitsregelungen innerhalb der Sozialverwaltung belastet werden.
Die Erstattungsregelungen flr stationare Hilfe in Eilfallen (vgl § 106 Abs 1 SGB XIlI) stellen ausreichend sicher, dass dem vorlaufig
eintretenden Trager am Ort der stationaren Einrichtung aus der Vorleistung keine finanziellen Nachteile entstehen. Ob sich B in K
gewdhnlich aufgehalten hat, bedarf damit keiner Uberpriifung.

12 Ob die Klagerin allerdings einen Anspruch nach § 25 SGB XII (in der Normfassung des Gesetzes zur Einordnung des Sozialhilferechts in
das Sozialgesetzbuch vom 27.12.2003 BGBI | 3022) hat, kann der Senat mangels ausreichender Feststellungen des LSG nicht entscheiden.
Nach & 25 SGB Xll sind demjenigen, der in einem Eilfall einem anderen Leistungen erbracht hat, die bei rechtzeitigem Einsetzen von
Sozialhilfe nicht zu erbringen gewesen waren, auf Antrag die Aufwendungen in gebotenem Umfang zu erstatten, wenn er sie nicht aufgrund
rechtlicher oder sittlicher Pflicht selbst zu tragen hat (Satz 1). Der Anspruch richtet sich gegen den fiir die Sozialhilfeleistung zustandigen
Sozialhilfetrager. Dies gilt nur, wenn die Erstattung innerhalb angemessener Frist beim zustandigen Trager der Sozialhilfe beantragt wird
(Satz 2).

13 In materiellrechtlicher Hinsicht setzt ein Anspruch nach § 25 SGB XII zunachst voraus, dass ein beim Nothilfeempfanger bestehender
unabwendbarer Bedarf nach dem Dritten bis Neunten Kapitel des SGB XII unmittelbar durch den Dritten gedeckt wird. Dieses
bedarfsbezogene Moment beschreibt die Eilbedlrftigkeit des Eingreifens selbst (BSGE 114, 161 ff RdNr 17 = SozR 4 5910 § 121 Nr 1; BSG,
Urteil vom 12.12.2013 B 8 SO 13/12 R RdNr 16).

14 Zutreffend ist das LSG davon ausgegangen, dass maRgeblich fur die Beurteilung des Eilfalls zunachst der Zeitpunkt der Aufnahme
(23.3.2010) am Tag nach der Verletzung (22.3.2010) war, nachdem die (erste) Hilfeleistung am Tag zuvor mit Entlassung des B aus der
Behandlung beendet worden war. Mit jedem weiteren Eingreifen eines Dritten als Nothelfer kann insoweit ein weiterer Eilfall entstehen (zu
einer jeweils "aktualisierten Eilfallzustandigkeit" schon BVerwGE 114, 326, 329 ff). Ob und in welchem Umfang vorliegend aber im Zeitpunkt
der (erneuten) Aufnahme, am 23.3.2010, ein Bedarf des B bestand, den die Beklagte als Hilfe bei Krankheit (vgl § 19 Abs 3, § 23 Abs 1 Satz
1 SGB XIl iVm § 48 Satz 1 SGB XII) sofort hatte decken missen, kann auf der Grundlage der bisherigen Feststellungen des LSG nicht
entschieden werden. Seine Feststellungen (durch Bezugnahme auf die Feststellungen des SG) ermdglichen nicht die rechtliche
Entscheidung, ob zu diesem Zeitpunkt eine unaufschiebbare Krankenhausbehandlungsbediirftigkeit bestand. Aus der mitgeteilten Diagnose
(Schadelbasisbruch) und den durchgefiihrten Behandlungen (Schadel-Hirntrauma-Uberwachung und neurologisches Konzil) allein lasst sich
weder ersehen, inwieweit solche Behandlungen tberhaupt medizinisch notwendig waren, noch, ob es (durchgehend) der besonderen
sachlichen und personellen Ausstattung des Krankenhauses bedurfte. Das LSG wird nach Zuriickverweisung daher ggf anhand des § 27 Abs
1Satz2 Nr5iVm § 39 SGB V, auf die § 48 Satz 1 SGB XIl iVm § 52 SGB XIl wegen der Leistungen zur Krankenhausbehandlung Bezug nimmt,
zu Uberprifen haben, ob und an welchen Tagen bei B ein unabweisbarer Bedarf in Form der Krankenhausbehandlung bestand.

15 Ergeben die weiteren Feststellungen des LSG, dass am 23.3.2010 eine sofortige Behandlung in einem Krankenhaus notwendig war, muss
zu diesem bedarfsbezogenen Moment ein sozialhilfe-rechtliches hinzukommen; eine rechtzeitige Leistung des Sozialhilfetragers darf
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objektiv nicht zu erlangen gewesen sein. Der Anspruch des Nothelfers besteht namlich in Abgrenzung zum Anspruch des Hilfebedurftigen
nur dann, wenn der Sozialhilfetrager keine Kenntnis vom Leistungsfall hat und ein Anspruch des Hilfebedurftigen gegen den Sozialhilfetrager
(nur) deshalb nicht entsteht. Ein Eilfall liegt damit nicht vor, wenn Zeit zur Unterrichtung des zustandigen Sozialhilfetragers verbleibt (zum
Ganzen BSGE 114, 161 ff RdNr 18 mwN = SozR 4 5910 § 121 Nr 1; BSG, Urteil vom 12.12.2013 B 8 SO 13/12 R RdNr 17 mwN). Nach den
unangegriffenen und damit bindenden tatsachlichen Feststellungen des LSG war es der Klagerin objektiv unmdoglich, den zustandigen
Sozialhilfetrager noch am 23.3.2010 Gber den Hilfefall zu unterrichten, weil die Aufnahme erst nach Dienstschluss der Beklagten erfolgt ist.

16 Am 24.3.2010 ware ein Eilfall aber entfallen; denn die Klagerin hat der an diesem Tag (einem Mittwoch) wieder dienstbereiten Beklagten
keine Kenntnis vom Hilfefall verschafft und auf diese Weise ihre Obliegenheiten verletzt, weil B zuvor ihr der Klagerin gegenlber das
Bestehen eines Versicherungsschutzes ebenso wie ausreichendes Einkommen und Vermdgen als Selbstzahler ausdriicklich verneint hatte.
Die Obliegenheit eines Krankenhauses, den Sozialhilfetrager zu unterrichten, wird regelmaRig dann ausgeldst, wenn der Patient wie hier
einen Versicherungsschutz in der GKV nicht durch Vorlage einer Versichertenkarte (vgl § 15 Abs 6 SGB V) nachweisen kann (im Einzelnen
BSGE 114, 161 ff RdNr 23 ff = SozR 4 5910 § 121 Nr 1) und sich auch ansonsten keine Umstande ergeben, aus denen die notwendige
Kostensicherheit fir das Krankenhaus hervorgeht (dazu BSG, Urteil vom 12.12.2013 - B 8 SO 13/12 R - RdNr 19). Sollte wie das SG
ausgefiihrt hat die Klagerin am 24.3.2010 die erforderliche Mitteilung per Fax abgesandt, hierbei aber versehentlich eine fehlerhafte
Nummer eingegeben haben, wiirde dies zu keiner anderen Beurteilung fihren; die Klagerin wiirde insoweit das Risiko tragen.

17 Zu weiter gehenden Ermittlungen nach dem Ende des Eilfalls war die Klagerin aber entgegen der Auffassung der Beklagten nicht
verpflichtet. Da eine Durchbrechung des 6ffentlich-rechtlichen Systems fiir die Gewahrung der Sozialhilfe (insbesondere des speziell hierfir
normierten Verwaltungsverfahrens und der "Vergltungsstruktur") durch den Nothelfer regelmaRig nicht im o6ffentlichen Interesse liegt
(BSGE 114, 161 ff RdNr 20 = SozR 4 5910 § 121 Nr 1), treffen ihn nach dem Ende des Eilfalls im Verhaltnis zum Sozialhilfetrager auch keine
zusatzlichen Pflichten zur Ermittlung, ob wegen des Hilfebedarfs, den er als Nothelfer gedeckt hat, Anspriiche nach dem SGB XIl im
Einzelnen tatsachlich bestehen. Verschafft der Nothelfer dem Sozialhilfetrager die Kenntnis vom Eilfall, obliegt vielmehr diesem - nicht
anders als im Falle der Vermittlung der Kenntnis durch den Hilfebeddrftigen selbst - die weitere Sachverhaltsaufklarung von Amts wegen (§
20 Zehntes Buch Sozialgesetzbuch - Sozialverwaltungsverfahren und Sozialdatenschutz - (SGB X)), auch wenn der Nothelfer die materielle
Beweislast daflr tragt, dass der geltend gemachte Anspruch besteht (vgl BSGE 114, 161 ff RANr 24 mwN = SozR 4-5910 § 121 Nr 1).
Erforderlich ist nur die Stellung eines Antrags auf Kostenerstattung innerhalb angemessener Frist (vgl § 25 Satz 2 SGB XII). Diese Frist, die
aus Griinden der Verwaltungspraktikabilitat regelmaRig einen Monat nach Ende des Eilfalls betragt (vgl BSGE 114, 161 ff RdNr 28 = SozR
4-5910 § 121 Nr 1), ist vorliegend mit dem Eingang des Antrags bei der Beklagten am 29.3.2010 eingehalten.

18 Zur Durchfiihrung der dann notwendigen Ermittlungen darf der Trager der Sozialhilfe im Falle der medizinischen Nothilfe die
Gesundheitsdaten des Patienten erheben (§ 67a Abs 1 Satz 1 und Abs 2 Satz 2 Nr 2 SGB X), auch wenn dieser - wie hier - nicht mehr
erreichbar ist und ein entsprechendes Einverstandnis nicht erteilen kann. Denn das Krankenhaus, das wegen einer medizinischen
Notfallbehandlung einen Anspruch auf Nothilfe nach § 25 SGB XII geltend macht, ist zur Ubermittlung der Angaben an den Sozialhilfetrager
verpflichtet, der es zur Uberpriifung der Richtigkeit der Abrechnung einer Krankenhausbehandlung auf Grundlage des § 48 Satz 1 SGB XII
bedarf (vgl § 52 Abs 3 Satz 3 SGB XIl iVm § 301 Abs 1 SGB V). Es gelten insoweit die bereichsspezifischen Regelungen des SGB V fiir die
Ubertragung von Daten auch fiir die Falle der Nothilfe (vgl BSGE 102, 134 ff RdNr 38 = SozR 4-2500 § 295 Nr 2 fiir die Behandlung durch
nicht zugelassene Leistungserbringer in Fallen des sog Systemversagens nach dem SGB V).

19 Auf der Grundlage der Feststellungen des LSG war B jedenfalls finanziell hilfebedurftig. Er ver-figte im Zeitpunkt der Aufnahme bei der
Klagerin Uber keinerlei Einkommen oder Vermdgen und war damit nicht in der Lage, die Kosten fiir eine notwendige Krankenbehandlung
selbst aufzubringen. Diese Feststellungen sind von der Beklagten nicht mit durchgreifenden Verfahrensriigen angegriffen; sie sind fur das
Revisionsgericht bindend (§ 163 SGG). Soweit die Beklagte vortragt, die Schlussfolgerungen des LSG aus dem zugrunde gelegten
Sachverhalt seien nicht nachvollziehbar und spekulativ, bemangelt sie ohne eine entsprechende Verfahrensriige (nur) die Beweiswurdigung
durch das LSG, die der revisionsgerichtlichen Kontrolle entzogen ist.

20 Entgegen der Auffassung der Beklagten scheitert ihre Leistungspflicht nicht am Nachrang der Sozialhilfe (§ 2 Abs 1 SGB XII).
Insbesondere bestand fiir B kein Versicherungsschutz in der GKV, sodass keine Krankenkasse vorrangig fur die Erbringung der Leistung
zustandig war und diese Leistung (ggf im Kontext des § 25 SGB XIl) als Sachleistung - ohne Ricksicht auf die Kenntnis davon - bereits
erbracht ware (vgl BSGE 114, 161 ff RANr 26 = SozR 4-5910 § 121 Nr 1). Nach § 5 Abs 1 Nr 13 SGB V (in der Normfassung des Gesetzes zur
Starkung des Wettbewerbs in der gesetzlichen Krankenversicherung (GKV-Wettbewerbsstarkungsgesetz) vom 26.3.2007 - BGBI | 378) -
andere Versicherungstatbestande scheiden von vornherein aus - sind pflichtversichert in der sog Auffangversicherung Personen, die keinen
anderweitigen Anspruch auf Absicherung im Krankheitsfall haben und zuletzt gesetzlich krankenversichert (Buchst a) oder bisher nicht
gesetzlich oder privat krankenversichert waren, es sei denn, sie gehéren zu den in § 5 Abs 5 SGB V genannten hauptberuflich
Selbststandigen oder zu den nach § 6 Abs 1 oder 2 SGB V versicherungsfreien Personen oder hatten bei Austbung ihrer beruflichen Tatigkeit
im Inland zu ihnen gehdrt (Buchst b). Ob diese Voraussetzungen im Einzelnen bei B vorlagen, kann aber offen bleiben.

21 Im Zeitpunkt der Behandlung war B namlich als nicht erwerbstatiger polnischer Staatsangehdri-ger von diesem
Versicherungspflichttatbestand ohnedies ausgeschlossen (vgl § 5 Abs 11 Satz 2 SGB V ebenfalls in der Normfassung des GKV-
Wettbewerbsstarkungsgesetzes). § 5 Abs 11 Satz 2 SGB V bestimmt, dass ua Angehdrige eines anderen Mitgliedstaates der EU von der
Versicherungspflicht nach § 5 Abs 1 Nr 13 SGB V nicht erfasst werden, wenn die Voraussetzung fur die Wohnortnahme in Deutschland die
Existenz eines Krankenversiche-rungsschutzes nach § 4 Freizligigkeitsgesetz/EU ist. Die in Bezug genommene Regelung des § 4 Satz 1
Freizligigkeitsgesetz/EU (hier in der Normfassung des Gesetzes zur Umsetzung aufenthalts- und asylrechtlicher Richtlinien der Europaischen
Union vom 19.8.2007 - BGBI | 1970) bestimmt wiederum ua, dass nicht erwerbstatige Unionsbilrger das Recht auf Einreise und Aufenthalt (§
2 Abs 1 Freizlgigkeitsgesetz/EU) nur dann haben, wenn sie Uber ausreichenden Krankenversicherungsschutz und ausreichende
Existenzmittel verfligen. Flr den Personenkreis der Unionsbiirger, der nur unter der Voraussetzung eines ausreichenden
Krankenversicherungsschutzes ein Recht auf Einreise und Aufenthalt hat, besteht keine Auffangversicherung in der GKV. Allein die
entsprechende Verpflichtung nach § 4 Freizligigkeitsgesetz/EU schliet dabei die Versicherungspflicht nach § 5 Abs 1 Nr 13 SGB V aus; auf
eine tatsachliche Absicherung fur den Krankheitsfall kommt es nicht an (vgl BT Drucks 16/3100, S 95 zu Nr 2 Buchst d; im Einzelnen Baier in
Krauskopf, Soziale Krankenversicherung, Pflegeversicherung, § 5 SGB V RdNr 117, Stand Oktober 2014).
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22 Nach den Feststellungen des LSG unterfallt B diesem Personenkreis, der aufenthaltsberechtigt nur unter den Voraussetzungen des § 2
Abs 2 Nr 5 iVm § 4 Freizugigkeitsgesetz/EU sein konnte. Insbesondere seine Feststellung, dass B die Aufnahme einer Erwerbstatigkeit nicht
angestrebt hat und sich also nicht als Arbeitnehmer oder zur Arbeitsuche und auch nicht als Erbringer von Dienstleistungen in Deutschland
aufhalten wollte, sondern die Einreise und der Aufenthalt in Deutschland vor dem Hintergrund seiner Heroinabhangigkeit und der in Polen
im Zusammenhang damit begangenen Straftaten der Beschaffung von Drogen und dem Schutz vor strafrechtlicher Verfolgung diente, ist fur
den Senat bindend. Auch insoweit greift die Beklagte mit der Revision lediglich die Beweiswiirdigung des LSG an, was keinen Erfolg haben
kann. Damit war B aber nicht freiziigigkeitsberechtigt nach § 2 Abs 2 Nr 1 oder Nr 3 Freizligigkeitsgesetz/EU; die anderen Tatbestéande nach
der Nr 1, 2 und 4 scheiden von vornherein aus. Dass er die Voraussetzungen fur einen rechtmaRigen Aufenthalt auf der Grundlage des § 2
Abs 2 Nr 5 iVm § 4 Satz 1 Freizligigkeitsgesetz/EU ebenfalls nicht erfillte, ist fir den Ausschluss von der Versicherungspflicht unerheblich.

23 Ein Anspruch des B gegen den Sozialhilfetrager auf Hilfen zur Gesundheit besteht auch ansonsten unabhangig von einer
Krankenversicherung in Polen. Insoweit greift der Nachrang des § 2 Abs 1 SGB Xll von vornherein nicht, sodass offen bleiben kann, ob die
tatsachlichen Feststellungen des LSG fiir dessen rechtliche Wurdigung ausreichen, eine polnische Krankenversicherung sei nicht
aufrechterhalten geblieben. Nach der Rechtsprechung des Senats handelt es sich bei § 2 Abs 1 SGB XII nicht um eine isolierte
Ausschlussnorm; entschei-dend flir den Nachrang ist nicht das Bestehen anderer Leistungsanspriiche, sondern grundsatzlich erst der Erhalt
dieser anderen Leistungen (vgl BSGE 104, 219 ff RdNr 20 = SozR 4-3500 § 74 Nr 1). Eine Krankenversicherung im Ausland bote aber keinen
dem Recht der GKV vergleichbaren unmittelbaren Schutz durch die Inanspruchnahme von Sachleistungen im Inland; ein
Kostenerstattungsanspruch, der - insbesondere vor dem Hintergrund der tatsachlichen Koordinationsprobleme - erst noch durchgesetzt
werden misste, reicht fur die Anwendung des & 2 Abs 1 SGB XlI nicht aus. Anhaltspunkte daflr, dass durch Aushandigung einer
Versicherungskarte Gber das Vorliegen eines Versicherungsschutzes im Wege der Sachleistungsaushilfe ein Sachleistungsanspruch
entsprechend Art 17 ff der Verordnung (EG) Nr 883/2004 des Europaischen Parlaments und des Rates vom 29.4.2004 zur Koordinierung der
Systeme der sozialen Sicherheit vermittelt worden ware (zum notwendigen Verfahren und den Entscheidungskompetenzen insoweit vgl nur
Bieback in Fuchs, Europaisches Sozialrecht, 6. Aufl 2013, Art 17 VO(EG) Nr 883/2004, RdNr 21 ff und Art 19 VO(EG) Nr 883/2004, RdNr 11 ff;
zu den tatsachlichen Problemen ders, aaO, Vorbem Art 17 ff RANr 24), bestehen auf der Grundlage der Feststellungen des LSG nicht.

24 Auch mdgliche Anspriiche gegen die Schadiger, die B die Kopfverletzungen zugefligt haben, oder Anspruche nach dem Gesetz liber die
Entschadigung flr Opfer von Gewalttaten (Opfer-entschadigungsgesetz (OEG)) fiihren aus diesem Grund nicht zu einem Ausschluss von
Sozialhilfe unter dem Gesichtspunkt des Nachrangs; auf Ausgleichsanspriiche kann der Leistungsberechtigte insoweit nicht verwiesen
werden (BSGE 104, 219 ff RdNr 20 = SozR 4-3500 § 74 Nr 1). Anspriiche gegen den Schadiger waren nach § 116 SGB X ohnehin auf die
Beklagte ibergegangen; im Fall des Bestehens von Ansprichen nach dem OEG kommt ein Erstattungs-anspruch nach § 104 SGB X in
Betracht.

25 Ein Anspruch war fir B als Auslander auch nicht nach § 23 Abs 3 Satz 1 SGB XII (hier in der Normfassung des Gesetzes zur Anderung des
Zwolften Buches Sozialgesetzbuch und anderer Gesetze vom 2.12.2006 - BGBI | 2670) ausgeschlossen. Danach haben zum einen keinen
Anspruch auf Sozialhilfe Auslander, die eingereist sind, um Sozialhilfe zu erlangen (1. Alt). Nach den tatsachlichen Feststellungen des LSG ist
B nicht nach Deutschland eingereist, um Sozialhilfe zu erlangen. Hierfiir ware Voraussetzung, dass der Zweck, Sozialhilfe zu erlangen, den
Einreiseentschluss gepragt hat (vgl BVerwGE 90, 212, 214). Nach den vom LSG bindend festgestellten Einreisezwecken (Beschaffung von
Drogen und Leben in der Anonymitat der Grostadt) besteht ein solcher finaler Zusammenhang zwischen Einreise und Sozialhilfebezug
nicht. Damit braucht nicht entschieden zu werden, ob hier ein Fall der Nothilfe vorliegen kénnte, der als Krankenbehandlung vom
Sozialhilfetrager unter den engen Voraussetzungen des § 23 Abs 3 Satz 2 SGB Xl zu erbringen gewesen ware.

26 Zum anderen scheiden Anspriche fir Auslander aus, deren Aufenthaltsrecht sich allein aus dem Zweck der Arbeitssuche ergibt (2. Alt).
Nach den bindenden Feststellungen des LSG war B nicht auf der Suche nach Arbeit und konnte deshalb wie bereits dargestellt kein
Aufenthaltsrecht aus einer Arbeitssuche herleiten. Ob jeder erwerbsfahige Auslander, dem das Recht zur Arbeitssuche grundsatzlich
zusteht, der von diesem Recht aber keinen Gebrauch macht, mit § 23 Abs 3 Satz 1 2. Alt SGB XIl im Wege eines "Erst-Recht-Schlusses" von
den Leistungen nach § 23 Abs 1 SGB XIl ausgeschlossen ist, braucht nicht abschlieBend entschieden zu werden (vgl dazu LSG NRW, Urteil
vom 10.10.2013 L 19 AS 129/13, ZFSH/SGB 2014, 167 ff; differenzierend auch Coseriu in juris Praxiskommentar (jurisPK) SGB XII, 2. Aufl
2014, § 23 SGB XIl RANr 68; Herbst in Mergler/Zink, Handbuch der Grundsicherung und Sozialhilfe, § 23 SGB XIl RdNr 47b, Stand August
2013; Schlette in Hauck/Noftz, SGB XII, K § 23 RdNr 54d, Stand Juni 2012).

27 Aus der Entscheidung des Europaischen Gerichtshofs (EuGH) vom 11.11.2014, wonach ein Mitgliedstaat der EU gemaR Art 7 der
Richtlinie 2004/38/EG des Europaischen Parlaments und des Rates vom 29.4.2004 uber das Recht der Unionsburger und ihrer
Familienangehdrigen die Moglichkeit haben muss, nicht erwerbstatigen Unionsblrgern Sozialleistungen zu versagen, die von ihrer
Freizligigkeit allein mit dem Ziel Gebrauch machen, in den Genuss der Sozialhilfe eines anderen Mitgliedstaats zu kommen, obwohl sie nicht
Uber ausreichende Existenzmittel firr die Beanspruchung eines Aufenthaltsrechts verfuigen (vgl EuGH, Urteil vom 11.11.2014 C 333/13 -
RdNr 78), ergibt sich - entgegen der Auffassung der Beklagten - kein anderes Verstandnis von § 23 Abs 3 Satz 1 2. Alt SGB XII. Denn die
innerstaatliche Rechtsordnung sieht mit § 23 Abs 3 Satz 1 1. Alt SGB XII eine solche Regelung vor, die wie dargestellt allerdings einen
finalen Zusammenhang zwischen Einreise und Sozialhilfebezug fordert.

28 Einer abschlieBenden Festlegung bedarf es aber nicht, sodass auch offen bleiben kann, ob B trotz seiner Drogensucht tberhaupt
erwerbsfahig war. Vorliegend ware ihm namlich, selbst wenn der Leistungsausschluss des § 23 Abs 3 Satz 1 2. Alt SGB XIl Anwendung fande,
bei Notwendigkeit einer unaufschiebbaren Krankenbehandlung Hilfe bei Krankheit nach § 48 Satz 1 SGB Xll auf der Grundlage von § 23 Abs
1 Satz 3 SGB Xll zu gewahren gewesen. Auch dem Auslander, der dem Leistungsausschluss nach § 23 Abs 3 Satz 1 1. Alt SGB XII unterfallt,
kann der Trager der Sozialhilfe in Auslibung von Ermessen Sozialhilfe gewahren, soweit dies im Einzelfall gerechtfertigt ist (so bereits
BVerwGE 78, 314, 317); dies gilt gleichermaBen fir den (mdglichen) Leistungsausschluss fir Auslander nach § 23 Abs 3 Satz 1 2. Alt SGB XII.
Insbesondere wenn wegen der Notwendigkeit von unaufschiebbaren Krankenbehandlungsmanahmen das Recht auf Leben (Gesundheit)
und korperliche Unversehrtheit gemaR Art 2 Abs 2 Grundgesetz berlhrt ist (zur Bedeutung dieses Grundrechts im Sozialrecht vgl
insbesondere BVerfGE 115, 25 ff = SozR 4-2500 § 27 Nr 5), muss die Erbringung von entsprechenden Leistungen bei Mittellosigkeit
gewabhrleistet sein; das Ermessen ist dann auf Null reduziert. Inwieweit der weiter gehende Ausschluss von laufenden Leistungen zum
Lebensunterhalt im Bereich der Existenzsicherung mit Verfassungsrecht vereinbar ware, ist nicht entscheidungserheblich (zu
verfassungsrechtlichen Bedenken Coseriu, aaO, RdNr 73 ff und Greiser in jurisPK SGB XII, 2. Aufl 2014, Anhang zu § 23 SGB XIl RdNr 119 ff).
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29 Der mogliche Anspruch der Klagerin als Nothelfer ist allerdings der Hoéhe nach auf die Erstat-tung von Aufwendungen "in gebotenem
Umfang" begrenzt (vgl § 25 Satz 1 SGB XII). MaRstab fiir die gebotene Héhe der Aufwendungen sind (im Grundsatz) die Kosten, die die
Beklagte bei rechtzeitiger Kenntnis ihrerseits hatte aufwenden missen (so bereits BSGE 114, 161 ff RANr 29 = SozR 4 5910 § 121 Nr 1);
soweit bei HilfebedUrftigkeit und in Kenntnis der Notlage von der Beklagten Hilfe bei Krankheit nach § 48 Satz 1 SGB XIl hatte gewahrt
werden mussen, gelten fir die Erbringung dieser Leistungen die Vorschriften des Vierten Kapitels des SGB V (Beziehungen der
Krankenkassen zu den Leistungserbringern) entsprechend (vgl § 52 Abs 3 Satz 1 SGB XIl). Auch flr den Bereich der Nothilfe richtet sich das
Kostenerstattungsbegehren - wovon auch das LSG ausgegangen ist - also nach den Vorschriften des SGB V; eine Zulassung des Nothelfers
als Leistungserbringer nach dem SGB V (hier also als Krankenhaus nach § 108 SGB V) ist allerdings nicht erforderlich. Zur Beantwortung der
Frage, in welcher Hohe die Klagerin nach den krankenversicherungsrechtlichen Regelungen Vergltungsanspriiche gehabt hatte, hat das
LSG jedenfalls nicht alle erforderlichen Feststellungen getroffen. Um "Aufwendungen in gebotenem Umfang" iS des § 25 SGB XIl handelt es
sich jedenfalls dann, wenn die geltend gemachte Vergiitung der nach dem SGB V und den sonstigen Normen und Vertragen entspricht.

30 Der Vergutungsanspruch eines zugelassenen Krankenhauses nach dem SGB V bestimmt sich hier allerdings nach einer Fallpauschale, die
alle dabei in Anspruch genommenen Behandlungsmalnahmen zu einer Abrechnungseinheit zusammenfasst, ohne dass es grundsatzlich auf
die Dauer des Krankenhausaufenthalts ankommt (vgl § 109 Abs 4 Satz 3 SGB V in der Normfassung des Fallpauschalengesetzes vom
23.4.2002 - BGBI 1 1412 - iVm § 7 Krankenhausentgeltgesetz, § 17b Krankenhausfinanzierungsgesetz, jeweils in den Normfassungen des
Zweiten Fallpauschalendnderungsgesetzes vom 15.12.2004 - BGBI | 3429 -; vgl dazu nur: BSGE 109, 236 ff RdNr 15 = SozR 4-5560 § 17b Nr
2; Wahl in jurisPK SGB V, § 109 RdNr 119 ff mwN).

31 Als "Aufwendungen in gebotenem Umfang" hat die Beklagte ausgehend von der maRgeblichen Fallpauschale eine tagesbezogene
anteilige Vergutung ("pro rata temporis") zu erstatten. Eine solche Abrechnung gewahrleistet einerseits den Zweck der Nothilfe, die
Hilfsbereitschaft Dritter im Interesse in Not geratener Menschen zu erhalten und zu starken (BSGE 114, 161 ff RdNr 19 = SozR 4-5910 § 121
Nr 1), ohne dass andererseits eine vom Gesetzgeber unerwiinschte Durchbrechung des &ffentlich-rechtlichen Systems fiir die Gewahrung
der Sozialhilfe (dazu BSG, aaO, RdNr 22) gefdordert wiirde. Fiir den Nothelfer verbleibt so der Anreiz, seiner Oblie-genheit entsprechend den
Sozialhilfetrager méglichst schnell vom Eilfall zu unterrichten; hierflr bestiinde aus Sicht des Nothelfers bei einer Erstattung der gesamten
Fallpauschale als "Aufwendung in gebotenem Umfang" fiir den ersten Tag des Eilfalls keine Notwendigkeit mehr. Ein Krankenhaus als
Nothelfer, das sich seinen Obliegenheiten entsprechend verhalt, erlangt auch bei einer Abrechnung "pro rata temporis" einen umfassenden
Kostenerstattungsanspruch flr die gesamte Behandlung. Soweit Hilfebedrftigkeit des Patienten tatsachlich besteht und das Krankenhaus
rechtzeitig Kenntnis vom Eilfall gegeben hat, tragt der Sozialhilfetrager auch die Kosten der Behandlung im Anschluss daran.

32 Insbesondere wegen des Eintritts einer sog "Quasiversicherung" fir die Zeit nach Kenntniserlangung durch den Sozialhilfetrager (vgl §
264 Abs 2 bis 7 SGB V und dazu im Einzelnen BSG SozR 4-2500 § 264 Nr 5) entsteht schlieBlich mit der Kenntnisnahme durch den
Sozialhilfetrager eine dem Wechsel der Krankenkasse wahrend eines Behandlungsfalls vergleichbare Lage. Flr diese Falle hat der 1. Senat
des BSG entschieden, dass mit dem Ende der Mitgliedschaft die Leistungszustandigkeit der abgebenden Krankenkasse auch dann endet,
wenn der Versicherte Krankenhausbehandlung erhalt, die mit einer Fallpauschale vergultet wird, und die Aufteilung entsprechend tageweise
vorzunehmen ist. Dies ermdgliche eine gerechte, klare, verwaltungspraktikable und leicht handhabbare Lastenverteilung (vgl nur: BSGE 99
102 ff RANr 15 = SozR 4-2500 § 19 Nr 4; zuletzt BSG SozR 4-2500 § 19 Nr 10 RdNr 18). Fiir den Bereich der Nothilfe schlieBt sich der Senat
dieser Rechtsprechung an. Die Kenntnis des Sozialhilfetragers (bzw die Obliegenheitsverletzung durch das Krankenhaus) bildet die Zasur fir
die sich gegenseitig ausschlieBenden Anspriiche des Nothelfers und des Hilfebedurftigen; allein die Nothilfe macht die Vergutung nicht zu
einer untrennbaren Einheit. Von der Gesamtzahl an Tagen, fur die die Beklagte in Kenntnis der Sozialhilfebedirftigkeit Hilfe zur Krankheit zu
erbringen gehabt hatte, steht dem Nothelfer deshalb eine Kostenerstattung nur fiir die Anzahl von Tagen zu, an denen ein Eilfall iS des § 25
SGB XlI vorlag.

33 Das LSG wird als Gesamtkosten, deren Aufteilung tageweise erfolgt, die gesamten von einem Krankenhaus nach dem SGB V
abrechenbaren Kosten fiir den jeweiligen Behandlungsfall zu ermitteln haben, fir den Sozialhilfe zu erbringen gewesen ware; auch
Zuschlage, die nach den jeweiligen Vergitungsregelungen abgerechnet werden kénnen (etwa Systemzuschlage oder Zuschlage aufgrund
der Besonderheiten des behandelnden Krankenhauses oder des Behandlungsfalles), gehdren hierzu. Dies ist schon deshalb folgerichtig, weil
es letztlich von Zufalligkeiten abhangt, an welchem Tag der Schwerpunkt der Behandlung liegt; ob etwa eine erforderliche Operation noch
an Tagen, an denen ein Eilfall vorlag, oder erst spater durchgefiihrt wird.

34 Der sog Langliegerzuschlag, der nach den Vergutungsvereinbarungen im vorliegend maRgeblichen Fallpauschalenkatalog bei zulassiger
Uberschreitung der vereinbarten oberen Grenzverweildauer anféllt, ist mithin nicht vorab deshalb in Abzug zu bringen, weil an den Ta-gen,
an denen die Grenzverweildauer Uberschritten war, ein Eilfall nicht mehr vorlag. Ein solcher Zuschlag bildet vielmehr das Risiko ab, dass
sich der jeweilige Behandlungsfall als besonders aufwandig erweist. Im Grundsatz hat sich fiir das Krankenhaus dieses Risiko bereits mit
Aufnahme des Patienten als Eilfall verwirklicht. Auch insoweit starkt die Bericksichtigung dieses Zuschlages bei den aufzuteilenden
Gesamtkosten im Interesse der Hilfebedurftigen die Bereitschaft bei Krankenhdusern, im Eilfall Hilfebedurftige ohne weiter gehende
finanzielle Uberlegungen, etwa im Hinblick auf die Schwere des Falles, aufzunehmen. Das rechtfertigt es, den Langliegerzuschlag nicht
lediglich an den Tagen zu berlcksichtigen, an denen die Grenzverweildauer tatsachlich tGberschritten war. Auch die Aufteilung des
Langliegerzuschlages fiihrt nicht zuletzt ebenso wie die Aufteilung der Behandlungskosten im Ubrigen zu einer praktikablen und méglichst
einfachen Handhabung durch den Sozialhilfetrager.

35 Ergeben die Feststellungen des LSG, dass B nach dem 24.3.2010 aus der Behandlung des Krankenhauses entlassen wurde, spater aber
erneut aufgenommen werden musste (woflir sich nach den bisherigen Feststellungen gewisse Anhaltspunkte ergeben), kann erneut ein
Eilfall eingetreten sein, der zu einem (weiteren) Anspruch als Nothelfer nach den soeben dargelegten Grundsatzen fihren kann. Ein
Anspruch als Nothelfer kommt fiir die Klagerin schlieBlich auch in Betracht, wenn zwar keine Krankenhausbehandlungsbedurftigkeit vorlag,
aber vorstationare BehandlungsmaBnahmen zur Abklarung einer solchen Behandlungsnotwendigkeit (§ 48 Satz 1 SGB XIl iVm § 27 Abs 1
Satz2 Nr5iVm § 39 Satz 1, § 115a Abs 1 Satz 1 Nr 1 SGB V) unverziglich durchgefiihrt werden mussten; uU wird das LSG auch zu
Uberprifen haben, ob unaufschiebbare ambulante Notfallleistung auf der Grundlage des § 48 Satz 1 SGB XIl iVm § 27 Abs 1 Satz 2 Nr 1 und
§§ 28, 76 Abs 1 Satz 2 SGB V erbracht worden sind. Allerdings sind MaBstab fur die gebotene Hohe der Aufwendungen dann die Kosten, die
die Beklagte fiur eine ambulante Behandlung hatte aufwenden missen (vgl § 52 Abs 3 Satz 2 SGB XII). Wie diese im Einzelfall zu bestimmen
waren, wird das LSG ggf zu ermitteln haben.
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