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Tenor:

Auf die Berufung der Klagerin wird das Urteil des Sozialgerichts
Dortmund vom 20.02.2015 teilweise geandert. Der Bescheid der
Beklagten vom 13.03.2013 in der Gestalt des
Widerspruchsbescheides vom 09.12.2013 wird hinsichtlich der auf
den Beigeladenen zu 1) entfallenden Saumniszuschlage
aufgehoben. Im Ubrigen wird die Berufung zuriickgewiesen. Die
Kosten des Verfahrens in beiden Instanzen tragen die Klagerin zu
5/6 und die Beklagte zu 1/6, jeweils mit Ausnahme der Kosten der
Beigeladenen, die ihre Kosten selbst tragen. Die Revision wird
zugelassen. Der Streitwert flr das Berufungsverfahren wird
endgultig bis zum 18.04.2016 auf 19.093,25 EUR und ab dem
19.04.2016 auf 1.610,28 EUR festgesetzt.

Tatbestand:

Die Beteiligten streiten tber die Rechtmaliigkeit eines Betriebsprifungsbescheides der

Beklagten.

Die Klagerin ist Tragerin des St. K-Hospitals B, vormals firmierend unter Katholisches

Krankenhaus St. K-Hospital. Es handelt sich um ein Krankenhaus der Grundversorgung mit
244 Betten und den Fachabteilungen Geriatrie, Innere Medizin, Neurologie und Psychiatrie,


http://www.nrwe.de

Radiologie sowie Nuklearmedizin. Die Abteilung fur Neurologie verfugt Uber 44 Betten
inklusive zwei Betten im Rahmen einer Stroke-Unit.

Die Klagerin deckte in den Jahren 2009 bis 2011 ihren arztlichen Personalbedarf u.a. Uber 4
Honorarkrafte. Zu diesem Zweck schloss sie mit der T H Medicine Net (GMN) mit Sitz in
Nizza einen Vermittlungsvertrag, der nicht mehr vorgelegt werden kann. Die Klagerin hat aber
einen Mustervertrag Uberreicht, der ihren Angaben nach dem u.a. zur Vermittlung des
Beigeladenen zu 1) geschlossenen Vermittlungsvertrag entspricht und auf den Bezug
genommen wird. Einzelheiten der jeweiligen Einsatze wurden durch Anlage 1 zu dem Vertrag
geregelt. Diese Anlagen hat die Klagerin bezogen auf den Beigeladenen zu 1) nur hinsichtlich
der Vertragszeitrdume 30.11.2009 bis zum 22.1.2010 (mit Verlangerungsoption) und 1.3. bis
31.3.2010 vorlegen konnen. Aus ihnen folgt der Einsatzort "Neurologische Abteilung” der
Klinik. Ort, Zeit und Kontaktperson waren danach bei Ankunft mit Frau H, der Leiterin der
Personalabteilung, zu besprechen. Die tagliche Arbeitszeit belief sich von montags bis
freitags von 8:00 Uhr bis 16:30 Uhr. Es wurden Stundenhonorare fur Tagdienste in Hohe von
75,00 EUR sowie fur Bereitschaftsdienste von 48,75 EUR sowie freie Unterkunft und
Versicherung vereinbart. Im Ubrigen wird auf die Anlagen 1 Bezug genommen.

Der am 00.00.1948 geborene Beigeladene zu 1) ist Facharzt fur Urologie sowie physikalische 5
und rehabilitative Medizin mit den Zusatzbezeichnungen Chirotherapie, Rehabilitationswesen
und Sportmedizin. Er schloss mit der Klagerin jeweils Honorarvertrage (HV) fur seine
Tatigkeit in den streitgegenstandlichen Zeitrdumen vom 30.11.2009 bis 22.1.2010, 1.3. bis
31.3.2010, 3.5. bis 28.5.2010 (HV v. 13.4.2010), verlangert bis 29.5.2010 (Vertrag v.
17.5.2010), 5.6. bis 30.6.2010 (HV v. 25.5.2010), 19.7. bis 31.8.2010 (HV v. 18.6.2010), 23.3.
bis 30.4.2010, durch den Beigeladenen zu 1) vorzeitig gektundigt zum 27.4.2011 (HV v.
15.3.2011), aulRerdem fir die nicht vom angegriffenen Bescheid umfassten
Vertragszeitraume vom 12.9. bis 10.10.2010 (HV v. 11.8.2010) und vom 11.10. bis 7.11.2010
(HV v. 16.10.2010). Exemplarisch fur die Zeit vom 3.5. bis 28.5.2010 wurden im HV folgende
Regelungen getroffen:

"8 1 Der Honorarvertreter wird in der Klinik fur Neurologie die Aufgaben eines Stationsarztes 6
in den Zeiten von ca. 8:00 Uhr bis ca. 17:00 Uhr (einschlief3lich 30 Minuten Pause)

wahrnehmen und nach gegenseitiger Ubereinkunft am Bereitschaftsdienst teilnehmen. Nach
gegenseitiger Ubereinkunft kdnnen auch andere oder zuséatzliche arztliche Aufgaben, z.B.
Notaufnahme, bernommen werden.

8 2 Der Honorarvertreter verpflichtet sich, die ihm Ubertragenen Aufgaben gewissenhaft 7
personlich wahrzunehmen, mit dem leitenden Arzt der Abteilung und dem tbrigen Personal

der Abteilung sowie den sonstigen Mitarbeitern der Klinik zusammenzuarbeiten und tber alle

ihm bei seiner Vertragserfullung bekannt werdenden Angelegenheiten Verschwiegenheit zu
wahren. Der Honorarvertreter kann nur notwendige Patientenaufklarung von medizinischen
Untersuchungen durchfihren, die er selbst durchfihrt und beherrscht.

8 3 Der Honorarvertreter erklart, dass er die Erlaubnis zur Ausibung des arztlichen Berufs in 8
der Bundesrepublik Deutschland besitzt und dass er als Arzt Gber die notwendigen fachlichen
Kenntnisse zur Erfullung der ihm tbertragenen Aufgaben verfigt. [ ...]

8 4 Fur den § 1 genannten Zeitraum erhalt der Honorarvertreter fir die Erledigung seiner 9
vertraglichen Verpflichtungen ein Honorar in H6he von 75,00 EUR pro Stunde. Uberstunden
werden in gleicher Hohe abgegolten. Fir Anwesenheitsbereitschaftsdienststunden erhalt der
Honorarvertreter ein Honorar in Hohe von 48,75 EUR pro Stunde. Eine Aufzeichnung der
geleisteten Arbeitszeiten des Honorarvertreters werden vom Chefarzt der Neurologischen



Klinik Herrn Dr. med. N oder seinem Vertreter gegengezeichnet als Anlage der Rechnung
des Honorarvertreters beigeflgt.

8 5 Zusatzlich werden dem Honorarvertreter fur den genannten Zeitraum von der Klinik eine
angemessene Unterkunft sowie die kostenlose Teilnahme an der Personalverpflegung zur
Verfiigung gestellt. Mit dem vereinbarten Honorar sowie der Zurverfliigungstellung von Kost
und Logis sind alle dem Honorarvertreter entstehenden Kosten gleich welcher Art
abgegolten.

8 6 Die VertragschlieR3enden sind sich dartber einig, dass durch diesen Vertrag ein
Angestelltenverhaltnis nicht begrindet wird. Das Honorar wird nach Vertragsende und
Rechnungsstellung auf das angegebene Konto des Honorarvertreters ohne Lohnsteuerabzug
sofort und ohne Abzug gezahlt und unterliegt daher der Veranlagung nach dem jeweils
gultigen Einkommensteuergesetz. Fur die Abfihrung der Einkommensteuer ist der
Honorarvertreter selbst verantwortlich.

§ 7 Die Kilinik haftet fur die Tatigkeit des Honorarvertreters wie fur die Ubrigen Mitarbeiter der
Klinik.

§ 8 Der Vertrag ist mit einer Frist von 7 Kalendertagen von beiden Parteien ohne Angabe von
Grinden kindbar.

§ 9 Nebenabreden sind nicht getroffen. Anderungen und Erganzungen des Vertrages
bedurfen der Schriftform. [ ...]

Die Ubrigen vorgelegten Honorarvertrage waren inhaltsgleich, die Vertrage fur die Zeitraume
vom 30.11.2009 bis 22.1.2010 und 1.3. bis 31.3.2010, die nicht vorgelegt wurden, nach
Angaben der vertragschlieRenden Beteiligten ebenfalls.

Seine Tatigkeit in den streitigen ZeitrAumen stellte der Beigeladene zu 1) der Klagerin auf der
Grundlage von durch den Chefarzt bzw. den Leitenden Oberarzt der Klagerin abgezeichneten
Stundennachweisen (sog. Arbeitszeiterfassungen) wie folgt in Rechnung:

(Im Original: Tabelle)

Die Rechnungen fur den Zeitraum vom 18. bis 27.4.2011 liegen nicht vor. Auf den weiteren
Inhalt der Rechnungen und der Arbeitszeiterfassungen wird Bezug genommen.

Im Marz 2012 leitete die Beklagte bei der Klagerin eine Betriebsprufung fur den Prufzeitraum
vom 1.1.2008 bis zum 31.12.2011 ein. Der Beigeladene zu 1) erklarte, dass er die Tatigkeit
eines Arztes in Vertretung am Betriebssitz des Auftraggebers ausiibe. Er habe keine
regelmafigen Arbeits- bzw. Anwesenheitszeiten einzuhalten. Sein Einsatzgebiet kdnne nicht
ohne seine Zustimmung veréndert werden. Der Einsatz von Vertretern sei nicht moglich.

Die Beklagte horte die Klagerin zu ihrer Absicht an, Versicherungspflicht von insgesamt vier
Honorararzten aufgrund abhangiger Beschaftigung festzustellen und aufgrund dessen
Sozialversicherungsbeitrage nachzufordern (Anhdrungsschreiben v. 27.11.2012).

Die Klagerin widersprach der Annahme abhangiger Beschéftigungen. Die beabsichtigte
Entscheidung der Beklagten tangiere die Berufsausiibungsfreiheit der betroffenen Arzte. Mit
diesen seien nur die Ziele ihrer Auftrage (ordnungsgemalfe Versorgung der Patienten auf
bestimmten Stationen oder in der Notaufnahme nach den Regeln der &rztlichen Kunst)
vereinbart worden, wahrend ihnen die Art und Weise der Zielerreichung freigestellt gewesen
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sei. Es habe sich um erfahrene Facharzte gehandelt, die keine inhaltlichen Weisungen
bendtigten. Dass sie die Patienten behandelt hatten, die im Krankenhaus der Klagerin
aufgenommen worden seien, sich mit dem Chefarzt bzw. dessen Vertreter ausgetauscht, das
Pflegepersonal der Klagerin herangezogen und deren Betriebsmittel genutzt hatten, liege
dabei in der Natur der Sache. Sie seien jedoch nicht vertraglich mit den angestellten Arzten
der Klagerin gleichgestellt gewesen. Vielmehr Gbten sie einen freien Beruf aus (8 1 Abs. 2
Bundesarzteordnung [BAO]). Dass der Gesetzgeber eine Tatigkeit als Honorararzt fur
selbststandiger Basis anerkannt habe, ergebe sich zudem aus der Klarstellung in 8 2 Abs. 1
Satz 1 Krankenhausentgeltgesetz (KHEntgG), wonach Krankenhausleistungen auch durch
nicht fest angestellte Arzte erbracht werden kénnten (Hinweis auf die Entwurfsbegriindung in
BT-Drs. 17/9992, S. 29 f.).

Mit Bescheid vom 13.3.2013 stellte die Beklagte fest, dass der Beigeladene zu 1) und drei
weitere Honorararzte im Priifzeitraum bei der Klagerin sozialversicherungspflichtig beschaftigt
gewesen seien. Daraus ergebe sich eine Nachforderung von 19.093,25 EUR einschliel3lich
Saumniszuschlage in Hohe von 4.123,00 EUR. Auf den Beigeladenen zu 1) entfiel eine
Nachforderung von 1.610,28 EUR einschliel3lich Sdumniszuschléage in Hohe von 272,50
EUR. Auf die Begriindung des Bescheides wird Bezug genommen.

Dagegen erhob die Klagerin am 27.3.2013 Widerspruch. Unter Wiederholung ihrer
Argumente aus dem Anhorungsverfahren verwies sie u.a. auf das Urteil des Hessischen
Landesarbeitsgerichts v. 14.1.2003 (16 Sa 1213/12). Zwischen Arbeits- und
Sozialversicherungsrecht bestehe ein Gleichklang, sodass auf die dortigen Kriterien
zuriickgegriffen werden konne. Anders als die angestellten Arzte seien die Honorararzte nicht
zu Wochenenddiensten verpflichtet gewesen. Sie seien zudem nicht zu Verwaltungsaufgaben
und Bereitschaftsdiensten herangezogen worden.

Die Beklagte wies den Widerspruch mit Widerspruchsbescheid vom 9.12.2013 als
unbegruindet zuriick. Auf die Begriindung des Widerspruchsbescheides wird Bezug
genommen.

Hiergegen hat die Klagerin am 27.12.2013 Klage zum Sozialgericht (SG) Dortmund erhoben.
Die Selbststandigkeit von Honoraréarzten in Deutschland entspreche der Vertragspraxis, der
Verkehrsanschauung und dem europaischen Standard. Die Beklagte gehe dagegen zu
Unrecht unter Hinweis auf die unzutreffende Entscheidung des Landessozialgerichts (LSG)
Baden-Wurttemberg vom 17.4.2013 (L 5 R 3755/11) typisierend und ohne Einzelfallpriifung
von abhangigen Beschéftigungen aus. Nach 8 7 Abs. 1 Satz 1 SGB IV liege im Regelfall
Selbststandigkeit vor. Erst wenn diese ausgeschlossen werden kdnne, komme
"Nichtselbststandigkeit” in Betracht. Im Rahmen der Prifung seien dabei weder das Fehlen
der freien Verfugungsbefugnis tUber die Arbeitszeit noch die Verpflichtung zur
hdchstpersonlichen Leistungserbringung, die Bindung an den vereinbarten Ort der Leistung
oder die Pflicht zur Einhaltung von Qualitatsstandards von mafRgebender Bedeutung. Wie die
Vorschriften der 88 613, 618 Abs. 1, 619, 630a Abs. 2 und 630b BGB zeigten, seien
dahingehende Vereinbarungen vielmehr auch fir freie Dienstvertrage pragend. Die
Honorararzte hatten vorliegend weisungsfrei gearbeitet und auch flr andere Auftraggeber
tatig werden durfen.

Die Klagerin hat beantragt,

1. die Beklagte wird verurteilt, an die Klagerin 19.093,25 EUR nebst gesetzlichen Zinsen
zurtickzuzahlen,
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2. den Bescheid der Beklagten vom 13.3.2013 in der Gestalt des Widerspruchsbescheides
vom 9.12.2013 insoweit aufzuheben, als darin fur die Beigeladenen zu 1) bis 4) die
gesetzliche Versicherungspflicht nach allen Zweigen der gesetzlichen Sozialversicherung
festgestellt wird und Versicherungsfreiheit in der gesetzlichen Kranken-, Pflege- und
Rentenversicherung sowie nach dem Recht der Arbeitsférderung ausgehend von einer
abhéngigen Beschaftigung im Sinne des § 7 Abs. 1 SGB IV nur auf Grund von einzelnen
Versicherungsfreiheitstatbestanden festgestellt wird.

3. festzustellen, dass eine auf Grund eines abhangigen Beschaftigungsverhaltnisses im
Sinne des 8 7 Abs. 1 SGB IV begriindete Versicherungspflicht in der gesetzlichen Kranken-,
Pflege- und Rentenversicherung sowie nach dem Recht der Arbeitsforderung fir die Tatigkeit
der Beigeladenen zu 1) bis 4) bei der Klagerin in der Zeit vom 1.1.2008 bis 31.12.2011 nicht
bestand.

Die Beklagte hat beantragt,
die Klage abzuweisen.

Sie hat an ihrem Bescheid festgehalten. Honorararzte seien nur dann selbststandig, wenn
sich im Rahmen der Gesamtabwégung ergebe, dass sie nicht in eine fremde
Arbeitsorganisation eingegliedert seien. Die hier betroffenen Arzte seien dagegen als
Honorarvertreter abhangig beschaftigter Arzte tatig geworden. Dies sowie die weiteren
vertraglichen Vereinbarungen spreche fur eine abhangige Beschaftigung.

Der Beigeladene zu 1) hat die Auffassung vertreten, er sei selbststéndig tatig geworden, auch
wenn er dabei die Meinung der weiteren Facharzte berlcksichtigt und Ricksicht auf
gemeinsame Aktionen genommen habe. Er habe zu festgelegten Zeiten an Visiten und
Besprechungen teilgenommen. Seine Arbeitszeiten seien der Organisation der Klinik
angepasst gewesen, um Patienten nicht zu gefahrden.

Im Termin zur mundlichen Verhandlung am 20.2.2015 hat das SG u.a. den Beigeladenen zu
1) angehort und sodann die Klage durch Urteil abgewiesen. Auf die Sitzungsniederschrift und
die Entscheidungsgriinde wird Bezug genommen.

Gegen das ihr am 10.3.2015 zugestellte Urteil hat die Klagerin am 27.3.2015 Berufung
eingelegt. Sie bekraftigt inre bisherigen Ausfihrungen. 8 7 Abs. 1 SGB IV zeige, dass die
Begriffe Arbeits- und Beschaftigungsverhaltnis im Wesentlichen inhaltsgleich seien, wobei
unter den Begriff des Beschaftigungsverhaltnisses zuséatzlich arbeithnehmerahnliche
Tatigkeiten fielen. Da der Gesetzgeber, wie die Materialien zeigten (Hinweis auf BT-Drs.
714122, S. 31) die Abgrenzung zwischen abhangiger Beschaftigung und selbststandiger
Tatigkeit demnach nach arbeits-, also zivilrechtlichen Kriterien vorgenommen wissen wollte,
scheide eine Abgrenzung nach sozialversicherungsrechtlichen Grundsétzen aus. Sowohl der
Bundesgerichtshof (BGH) als auch das Bundesverfassungsgericht (BVerfG) hatten die
selbststandige honorararztliche Tatigkeit anerkannt (Hinweis auf BGH, Urteil v. 16.10.2014, 1lI
ZR 85/14 zur Abrechnungsfahigkeit erbrachter Leistungen sowie auf BVerfG, Beschluss v.
3.3.2015, 1 BVR 3226/14 zur Beschrankung der Abrechnung von Wabhlleistungen auf Arzte
mit eigener Liquidationsberechtigung). Belegarzte wirden auch von der Beklagten
unproblematisch als selbststandig anerkannt. Auch 88 2 Abs. 3, 3 Arbeitssicherheitsgesetz
(ASIG) unterschieden nicht zwischen angestellten und selbststandigen Betriebsérzten. Die in
8 7 Abs. 1 Satz 2 SGB IV genannten Merkmale (Weisungsgebundenheit und Eingliederung)
seien keine Tatbestandsmerkmale, sondern lediglich Indizien fur eine abhangige
Beschaftigung. Hinweise fur die Abgrenzung zwischen abhéangiger Beschéaftigung und

29

30

31

32

33

34

35



selbststandiger Tatigkeit ergdben sich nunmehr aus 8 611a BGB. Danach komme der
Eingliederung in eine fremde Arbeitsorganisation keine eigenstandige Bedeutung mehr zu.
Sie sei nur Tatbestandsmerkmal der Arbeithehmeriberlassung im Sinne des 8 1 Abs. 1 Satz
2 Arbeitnehmeriiberlassungsgesetz (AUG). Abgesehen davon sei zwischen einer
statusneutralen Einfligung in die auf3ere Ordnung eines Betriebes (sog. Eckpunkte-
Rechtsprechung) und der hier nicht vorliegenden, Abhangigkeit indizierenden Einordnung in
eine fremde Arbeitsorganisation zu unterscheiden. MalRgebend fur das Vorliegen abhangiger
Beschaftigung sei in Anlehnung an § 84 Handelsgesetzbuch (HGB) auf die
Weisungsabhangigkeit hinsichtlich Art und Zeit der Tatigkeit abzustellen. Das Weisungsrecht
finde wiederum seine Grundlage in 8 106 Gewerbeordnung (GewO). Ihm unterliege nicht,
was vertraglich vereinbart sei. Das Weisungsrecht kbnne auch dort nicht zu einer
funktionsgerecht dienenden Teilhabe am Arbeitsprozess verfeinert sein, wo es die Grenzen
des § 106 GewO beriicksichtigend kein Weisungsrecht geben kdnne. Das SG habe zudem
nicht bertcksichtigt, dass ein fur Selbststandigkeit sprechendes Unternehmerrisiko auch
dadurch entstehe, dass lediglich geleistete Stunden vergtitet wiirden, was in abhangigen
Beschaftigungsverhaltnissen untypisch sei. Bei der Beurteilung des unternehmerischen
Risikos hatte zudem § 627 BGB beriicksichtigt werden mussen. Uberdies sei die
Untersuchung der in abhangigen arztlichen Beschaftigungen blichen Vergitungshéhe in
Relation zum hier gezahlten Stundenhonorar unterblieben. Schliel3lich habe die Klagerin
unverschuldet keine Kenntnis von ihrer Zahlungspflicht gehabt, sodass die Erhebung von
Saumniszuschlagen nicht in Betracht komme.

Auf Nachfrage des Senates hat die Klagerin ergédnzend mitgeteilt, dass Vertrage tber
bestimmte Zeitrdume in der Regel mit mehrwéchigem Vorlauf durch die Klagerin bei der
Vermittlungsagentur des Beigeladenen zu 1) angefragt und von dieser sodann beantwortet
wurden. Die Berufshaftpflichtversicherung der Klagerin habe auch fur den Beigeladenen zu 1)
gegolten, wobei dieser ggf. im Innenverhaltnis gehaftet hatte.

Nachdem der Senat die die anderen Honorarérzte betreffenden Feststellungen und
Nachforderungen der Beklagten abgetrennt (Beschluss v. 19.4.2016) und in der mundlichen
Verhandlung auf eine angemessene und sachdienliche Antragstellung hingewirkt hat,
beantragt die Klagerin,

das Urteil des Sozialgerichts Dortmund vom 20.2.2015 aufzuheben und den Bescheid der
Beklagten vom 13.3.2013 in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 9.12.2013
aufzuheben, soweit mit diesem die Versicherungspflicht des Beigeladenen zu 1) in seiner
Tatigkeit fur die Klagerin festgestellt und eine Nachforderung zur Sozialversicherung i.H.v.
1.610,28 EUR einschlief3lich SAumniszuschlage festgesetzt worden ist.

Die Beklagte beantragt,

die Berufung zurtickzuweisen.

Sie verteidigt die Entscheidung des SG.
Die Beigeladenen stellen keine Antrage.

Die Berichterstatterin hat am 20.1.2017 einen Erérterungstermin durchgeftihrt, auf dessen
Niederschrift Bezug genommen wird. Im Anschluss hat der Senat weitere Unterlagen (u.a.
beispielhafte Dienstpléne) beigezogen. Der Beigeladene zu 1) ist im Termin zur mundlichen
Verhandlung, auf dessen Niederschrift Bezug genommen wird, eingehend befragt worden.
Die Verwaltungsakte der Beklagten ist beigezogen worden und Gegenstand der miindlichen
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Verhandlung gewesen.
Entscheidungsgriinde:

Der Senat hat in Abwesenheit der Beigeladenen zu 2) und 3) in der Sache verhandeln und
entscheiden kénnen, da er sie in ordnungsgemaf3en Terminmitteilungen auf diese Mdglichkeit
hingewiesen hat.

Streitgegenstand des Berufungsverfahrens ist die Feststellung der Versicherungspflicht des
Beigeladenen zu 1) nach dem Recht der Arbeitsférderung in den genannten
VertragszeitrAumen sowie die auf seine Tatigkeit entfallende Nachforderung in Hohe von
1.610,28 EUR einschliel3lich SGumniszuschlage in H6he von 272,50 EUR.

Die am 27.3.2015 bei dem zustandigen LSG Nordrhein-Westfalen schriftlich eingelegte
Berufung der Klagerin gegen das ihr am 10.3.2015 zugestellte Urteil ist zulassig,
insbesondere ist sie gemal den 88 143, 144 Sozialgerichtsgesetz (SGG) ohne gerichtliche
Zulassung statthaft sowie form- und fristgerecht eingelegt worden (88 141 Abs. 1, 3; 44 Abs.
1 und 2, 63 SGG).

Die Berufung hat in der Sache nur teilweise Erfolg. Die gegen den Bescheid vom 13.3.2013
in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 9.12.2013 erhobene Klage ist in der
Fassung der in der mindlichen Verhandlung gestellten Antrage - jedenfalls aufgrund
rigeloser Einlassung der Beklagten auch eingedenk der darin liegenden Klageédnderung (88
153, 99 Abs. 2 SGG) - als kombinierte Anfechtungs- und Feststellungsklage (88 54 Abs. 1
Alt. 1, 55 Abs. 1 Nr. 1, 56 SGG) zwar zulassig, aber lediglich hinsichtlich der Festsetzung von
Saumniszuschlagen begriundet. Insoweit erweisen sich die Bescheide als rechtswidrig und
beschweren die Klagerin (8 54 Abs. 2 Satz 1 SGG). Im Ubrigen ist die Berufung unbegriindet.
Die Beklagte hat formell und materiell rechtméalfig die Versicherungspflicht des Beigeladenen
zu 1) in seiner Tatigkeit fur die Klagerin nach dem Recht der Arbeitsférderung in den
streitgegenstandlichen Zeitraumen festgestellt und die Klagerin diesbeztiglich zur
Nachentrichtung von Beitrdgen zur Arbeitslosenversicherung verpflichtet.

I. Erméachtigungsgrundlage fir die Feststellung der Versicherungspflicht des Beigeladenen zu
1) ebenso wie fur die Festsetzung der nachzuentrichtenden Beitrage ist 8§ 28p Abs. 1 Satz 5
Sozialgesetzbuch Viertes Buch (SGB IV). Nach dieser Vorschrift erlassen die Trager der
Rentenversicherung im Rahmen der Prifung Verwaltungsakte zur Versicherungspflicht und
Beitragshohe der Arbeitnehmer in der Sozialversicherung gegenuber dem Arbeitgeber. Der
Bescheid ist nach dem malRgebenden objektiven Empfangerhorizont (8 133 BGB) unter
Heranziehung seiner Begriindung und der Berechnungslage dahingehend auszulegen, dass
die Beklagte die Versicherungspflicht des Beigeladenen zu 1) nach dem Recht der
Arbeitsférderung in seiner Tatigkeit als Honorararzt fur die Klagerin in der Zeit vom
30.11.2009 bis 22.1.2010, vom 1.3. bis 31.3.2010, vom 3.5. bis 28.5.2010, vom 5.6. bis
30.6.2010, vom 19.7. bis 31.8.2010 sowie vom 23.3. bis 27.4.2011 festgestellt hat. Hierzu
war sie im Rahmen der Betriebsprufung auch befugt (BSG, Urteil v. 17.12.2014, B 12 R 13/13
R, SozR 4-2400 § 28p Nr. 4).

II. Der angefochtene Bescheid ist formell rechtmafig. Insbesondere ist die Klagerin vor
seinem Erlass unter dem 27.11.2012 ordnungsgemal angehort worden (8 24
Sozialgesetzbuch Zehntes Buch).

[ll. Der Bescheid ist hinsichtlich der Feststellung der Versicherungspflicht des Beigeladenen
zu 1) nach dem Recht der Arbeitsforderung in materieller Hinsicht nicht zu beanstanden
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(dazu unter 1.). Gleiches gilt fur die Nachforderung des auf diesen Versicherungszweig
entfallenden Beitrags (dazu unter 2.). Gegenuber der Festsetzung von Saumniszuschlagen
kann sich die Klagerin dagegen mit Erfolg auf § 24 Abs. 2 SGB IV berufen (dazu unter 3.).

1. Der Beigeladene zu 1) hat in den genannten Zeitraumen in abhangigen Beschaftigungen 52
gestanden, die Versicherungspflicht nach dem Recht der Arbeitsférderung begriindet haben.

Die Beklagte ist dabei zunachst zu Recht davon ausgegangen, dass Vertrage uber die 53
Erbringung arztlicher Leistungen zwischen der Klagerin und dem Beigeladenen zu 1)

zustande gekommen sind. Dies gilt auch fir die ZeitrAume vom 30.11.2009 bis 22.1.2010 und

vom 1.3. bis 31.3.2010, in denen schriftliche HVe nicht vorgelegt werden konnten, nachdem

die vertragschlieRenden Parteien insoweit tibereinstimmend zur Uberzeugung des Senates
bekundet haben, dass fur die unstreitig erfolgte und vergitete Tatigkeit des Beigeladenen zu

1) HVe gleichen Inhalts geschlossen worden sind. Anhaltspunkte fir eine
Arbeitnehmeriiberlassung seitens der GMN bestehen dabei schon deshalb nicht, weil sich die
GMN gegentber der Klagerin lediglich zur Vermittlung von Honorarkréften und als
Abrechnungsstelle verpflichtet hat (Ziff. 3.7. des Mustervermittlungsvertrages).

Die Versicherungspflicht des Beigeladenen zu 1) nach dem Recht der Arbeitsférderung 54
beruht auf § 25 Abs. 1 Satz 1 Sozialgesetzbuch Drittes Buch (SGB l1ll), denn die Klagerin hat
den Beigeladenen zu 1) gegen Entgelt beschattigt.

a) Beurteilungsmalfistab flr das Vorliegen einer abhangigen Beschaftigung ist 8 7 Abs. 1 55
SGB IV. Danach ist Beschéftigung die nichtselbststandige Arbeit, insbesondere in einem
Arbeitsverhaltnis. Anhaltspunkte flr eine Beschaftigung sind eine Tatigkeit nach Weisungen
und eine Eingliederung in die Arbeitsorganisation des Weisungsgebers. Voraussetzung ist,
dass der Arbeitnehmer vom Arbeitgeber personlich abhangig ist. Bei einer Beschaftigung in
einem fremden Betrieb ist dies der Fall, wenn der Beschéftigte in den Betrieb eingegliedert ist
und er dabei einem Zeit, Dauer, Ort und Art der Ausfihrung umfassenden Weisungsrecht des
Arbeitgebers unterliegt. Diese Weisungsgebundenheit kann eingeschrankt und zur
"funktionsgerecht dienenden Teilhabe am Arbeitsprozess" verfeinert sein. Demgegeniber ist
eine selbststandige Tatigkeit vornehmlich durch das eigene Unternehmerrisiko, das
Vorhandensein einer eigenen Betriebsstétte, die Verfigungsmaoglichkeit Gber die eigene
Arbeitskraft und die im Wesentlichen frei gestaltete Tatigkeit und Arbeitszeit gekennzeichnet.
Ob jemand abhangig beschéftigt oder selbststandig tétig ist, richtet sich ausgehend von den
genannten Umstanden nach dem Gesamtbild der Arbeitsleistung und hangt davon ab, welche
Merkmale Uberwiegen (standige Rechtsprechung; BSG, Urteil v. 16.8.2017, B 12 KR 14/16 R,
SozR 4-2400 8§ 7 Nr. 31; Urteil v. 31.3.2017, B 12 R 7/15 R, SozR 4-2400 § 7 Nr. 30; Urteil v.
30.4.2013, B 12 KR 19/11 R, SozR 4-2400 8§ 7 Nr. 21; jeweils m.w.N.; zur
Verfassungsmaligkeit der Abgrenzung zwischen Beschaftigung und selbststandiger Tatigkeit
vgl. BVerfG, Beschluss v. 20.5.1996, 1 BVR 21/96, SozR 3-2400 § 7 Nr. 11). Die Zuordnung
einer Tatigkeit nach deren Gesamtbild zum rechtlichen Typus der Beschaftigung bzw. der
selbstandigen Tatigkeit setzt dabei voraus, dass alle nach Lage des Einzelfalls als Indizien in
Betracht kommenden Umstande festgestellt, in ihrer Tragweite zutreffend erkannt und
gewichtet, in die Gesamtschau mit diesem Gewicht eingestellt und nachvollziehbar, d.h. den
Gesetzen der Logik entsprechend und widerspruchsfrei gegeneinander abgewogen werden
(BSG, Urteil v. 23.5.2017, B 12 KR 9/16 R, SozR 4-2400 § 26 Nr. 4; Urteil v. 29.7.2015, B 12
KR 23/13 R, SozR 4-2400 8§ 7 Nr. 24).

Zur Abgrenzung von Beschéftigung und Selbststandigkeit ist regelmaiig vom - wahren und 56
wirksamen - Inhalt der zwischen den Beteiligten getroffenen Vereinbarungen auszugehen.
Auf dieser Grundlage ist eine wertende Zuordnung des Rechtsverhaltnisses zum Typus der



abhéangigen Beschaftigung oder selbststandigen Tatigkeit vorzunehmen und in einem
weiteren Schritt zu prifen, ob besondere Umsténde vorliegen, die eine hiervon abweichende
Beurteilung notwendig machen (vgl. hierzu im Einzelnen BSG, Urteil v. 24.3.2016, B 12 KR
20/14 R, SozR 4-2400 § 7 Nr. 29; Urteil v. 18.11.2015, B 12 KR 16/13 R, SozR 4-2400 8 7
Nr. 25; Urteil v. 29.7.2015, a.a.0.).

b) Nach diesen Kriterien richtet sich auch die Beurteilung der Téatigkeit des Beigeladenen zu
1) far die Klagerin.

aa) Die Abgrenzung zwischen abhéngiger Beschaftigung und selbststandiger Tatigkeit erfolgt
auf der Grundlage der konkreten Ausgestaltung im Einzelfall und nicht anhand von Berufs-
oder Tatigkeitskatalogen (BSG, Urteil v. 18.11.2015, a.a.0. m.w.N.; Urteil v. 20.3.2013, B 12
R 13/10 R, SozR 4-2400 § 7 Nr. 19). Aus diesem Grund ist es unerheblich, ob sich - wie die
Klagerin meint - ein von der Verkehrsanschauung akzeptiertes Berufsbild des
"Honorararztes" etabliert hat. Vielmehr verbleibt es dabeli, dass &arztliche Tatigkeiten abhéngig
von der jeweiligen vertraglichen Gestaltung sowohl in abhéangiger Beschéaftigung als auch in
selbststandiger Tatigkeit ausgetbt werden kdonnen.

bb) Eine davon abweichende gesetzliche Festlegung, wonach honorarérztliche Tatigkeiten
generell als selbststandig einzustufen waren, besteht nicht und hat insbesondere im
Streitzeitraum nicht bestanden.

Das gilt zun&chst fir die Anderung von § 2 Abs. 1 KHEntgG und die Einfiigung von § 2 Abs. 3
KHENtgG durch Art. 3 Ziff. 01 Psych-Entgeltgesetz v. 21.7.2012 (BGBI. I, S. 1613), die erst
zum 1.1.2013 und damit nach dem Streitzeitraum in Kraft getreten sind und schon deshalb fir
die Feststellung des sozialversicherungsrechtlichen Status des Beigeladenen zu 1) nicht
herangezogen werden kdnnen.

§ 1 Abs. 2 BAO, wonach es sich bei dem Beruf des Arztes um einen freien Beruf handelt, ist
fur die Statusbeurteilung nicht aussagekraftig (fur das Berufsrecht der Apotheker: Senat,
Urteil v. 5.10.2016, L 8 R 250/14, juris). Diese Norm hindert insbesondere nicht, eine arztliche
Tatigkeit im Rahmen eines Arbeitsverhaltnisses auszulben.

In 88 2 Abs. 3, 3 ASIG wird zwischen angestellten und selbststandigen Betriebséarzten nicht
unterschieden. Wieso in diesen Vorschriften eine normative Statusaussage liegen soll,
erschlief3t sich dem Senat nicht.

§ 23c Abs. 2 SGB IV in der Fassung von Art 1a Nr. 2 Buchst. b) Heil- und
Hilfsmittelversorgungsgesetz v. 4.4.2017 (BGBI. I, S. 778) ist mit Wirkung vom 11.4.2017 in
Kraft getreten und hat im Streitzeitraum ebenfalls noch nicht gegolten. Abgesehen davon
betrifft die Vorschrift den hier nicht einschlagigen Fall der Notérzte im Rettungsdienst.

cc) Soweit sich die Klagerin auf die Rechtsprechung des BGH oder des BVerfG beruft, fuhrt
dies im vorliegenden Zusammenhang nicht weiter. Zwar haben diese Gerichte in den von der
Klagerin herangezogenen Entscheidungen einen Honorararzt als Facharzt beschrieben, "der
im stationéren und/oder ambulanten Bereich des Krankenhauses arztliche Leistungen fir den
Krankenhaustrager erbringt, ohne bei diesem angestellt oder als Belegarzt oder Konsiliararzt
tatig zu sein." Er werde zeitlich befristet freiberuflich auf Honorarbasis tatig, wobei das
Honorar mit dem Krankenhaustrager frei und unabhangig von den Vorgaben der
Gebuihrenordnung fur Arzte vereinbart werde und mangels Anstellung des Honorararztes
keinen tarifvertraglichen Bindungen unterliege (BGH, Urteil v. 16.10.2014, Il ZR 85/14, BGHZ
202, 365; BVerfG, Beschluss v. 3.3.2015, 1 BvR 3226/14, NZS 2015, 502). Die im
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vorliegenden Verfahren zu klarende Frage, ob der Beigeladene zu 1) bei der Klagerin in
diesem Sinne "angestellt" war, wird bei dieser Definition vorausgesetzt und gerade nicht
beantwortet.

dd) Die von der Klagerin gegen die vom BSG entwickelten sozialversicherungsrechtlichen
Abgrenzungskriterien erhobenen Einwande sind nicht tiberzeugend.

(1) Dem von der Klagerin postulierten weitestgehenden Gleichklang von Arbeits- und
Sozialversicherungsrecht steht schon entgegen, dass Sozialversicherungsrecht als
offentliches Recht im Gegensatz zum Arbeitsrecht nicht der Disposition der Vertragsparteien
unterliegt (BSG, Urteil v. 29.1.1981, 12 RK 63/79, SozR 2400 § 2 Nr. 16). Dementsprechend
kommt dem Willen der Vertragsparteien, eine selbststandige Tatigkeit begrinden zu wollen,
Bedeutung nur dann zu, wenn dieser Wille den festgestellten sonstigen tatsachlichen
Verhaltnissen nicht offensichtlich widerspricht und er durch weitere Aspekte gestutzt wird
bzw. die Ubrigen Umstande gleichermal3en fur Selbststandigkeit wie fur eine Beschaftigung
sprechen (standige Rspr.; zuletzt BSG, Urteil v. 14.3.2018, B 12 R 3/17 R, m.w.N., zur
Verdffentlichung in BSGE und SozR 4-2400 § 7 Nr. 36 vorgesehen).

(2) Bei der danach auf der Grundlage des 8 7 Abs. 1 SGB IV und der hierzu entwickelten
Abgrenzungskriterien vorzunehmenden 6ffentlich-rechtlichen Statusfeststellung kann
insbesondere auf das Merkmal der Eingliederung gemaf 8 7 Abs. 1 Satz 2 SGB IV nicht
verzichtet werden. An diesem als mal3geblich fir eine abhéngige Beschaftigung sprechenden
Kriterium (vgl. dazu auch Schlegel, NZA-Beilage 2016, 13, 15, u.a. mit dem Beispiel des
angestellten Krankenhausarztes) hat der Gesetzgeber im Ubrigen auch nach Einfiihrung des
§ 611a BGB durch Art 2 des Gesetzes zur Anderung des AUG und anderer Gesetze v.
21.2.2017 (BGBI. |, S. 258) weiterhin festgehalten, indem er gerade keine Anderung des § 7
Abs. 1 Satz 2 SGB IV angeordnet hat.

¢) Ausgangspunkt der sozialversicherungsrechtlichen Statusbeurteilung ist danach das
praktizierte Vertragsverhaltnis der Beteiligten, wie es sich aus den getroffenen
Vereinbarungen ergibt bzw. aus der gelebten Beziehung erschlie3en lasst.

Im Streitzeitraum wurde der Beigeladene zu 1) jeweils aufgrund der mit der Kl&agerin
geschlossenen HVe mit im Wesentlichen identischen Inhalt befristet fur diese tatig (Zeitraume
v. 30.11.2009 bis 22.1.2010, 1.3. bis 31.3.2010, 3.5. bis 29.5.2010 [HV v. 13.4.2010 sowie
Verlangerungsvertrag v. 17.5.2010], 5.6. bis 30.6.2010 [HV v. 25.5.2010], 19.7. bis 31.8.2010
[HV v. 18.6.2010], 12.9. bis 10.10.2010 [HV v. 11.8.2010] und 23.3. bis 27.4.2011 [HV v.
15.3.2011]).

Danach war der Beigeladene zu 1) verpflichtet, die Aufgaben eines Stationsarztes in der
Klinik fir Neurologie in der Zeit von ca. 8:00 Uhr bis ca. 16:30 Uhr bzw. 17:00 Uhr
(einschlieBlich 30 Minuten Pause) wahrzunehmen (8 1 Satz 1 HV). Als Gegenleistung hierfur
erhielt er ein Stundenhonorar von 75,00 EUR. Die genau geleisteten Tatigkeitszeiten ergeben
sich dabei im Einzelnen aus den Arbeitszeiterfassungen.

Die Vertrage waren auch Grundlage der von dem Beigeladenen zu 1) nach gegenseitiger
Ubereinkunft geleisteten Dienste im Bereitschaftsdienst bzw. in der Notaufnahme (§ 1 Satz 1
a.E., Satz 2 HV), wobei fir Anwesenheitsbereitschaftsdienststunden ein Stundenhonorar von
48,75 EUR gezahlt wurde.

In allen Fallgruppen, d.h. als Stationsarzt, im Bereitschaftsdienst und in der Notaufnahme
hatte der Beigeladene zu 1) die ihm Gbertragenen Aufgaben gewissenhaft personlich und in
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Zusammenarbeit mit dem leitenden Arzt und dem Ubrigen Personal der Abteilung sowie den
sonstigen Mitarbeitern der Klinik zusammenzuarbeiten (8§ 2 Satz 1 HV).

Zusatzlich erhielt der Beigeladene zu 1) eine angemessene Unterkunft und die kostenlose
Teilnahme an der Gemeinschaftsverpflegung (8 5 HV).

d) Auf der Grundlage dieser vertraglichen Vereinbarungen unterlag der Beigeladene zu 1)
zwar keinem Weisungsrecht der Klagerin hinsichtlich des Ortes der Arbeit [dazu unter bb)],
wohl aber jedenfalls im Sinne einer funktionsgerecht dienenden Teilnahme am
Arbeitsprozess einem Weisungsrecht hinsichtlich der Arbeitszeit [dazu unter cc)] und erst
recht einem arbeitnehmertypisch umfassenden Weisungsrecht hinsichtlich der Art und Weise
der Arbeit [dazu unter dd)].

aa) Weisungsgebunden arbeitet, wer - im Umkehrschluss zu § 84 Abs. 1 Satz 2
Handelsgesetzbuch (HGB) - nicht im Wesentlichen frei seine Tatigkeit gestalten und seine
Arbeitszeit bestimmen kann (std. Rspr.: BAG, Urteil v. 21.7.2015, 9 AZR 484/14, NZA 2016,
344 ff.; Urteil v. 25.9.2013, 10 AZR 282/12, NJW 2013, 3672 ff.; Urteil v. 15.2.2012, 10 AZR
301/10, NZA 2012, 731 ff.; jeweils m.w.N.). Die Einschrankungen der Gestaltungsfreiheit
mussen nicht auf einzelnen Anordnungen des Arbeitgebers beruhen. Vielmehr kann die
Weisungsgebundenheit - namentlich bei einer Tatigkeit hoherwertiger Art, wie sie im
vorliegenden Fall zu beurteilen ist - auch zu einer "funktionsgerecht dienenden Teilhabe am
Arbeitsprozess verfeinert sein" (BSG, Urteil v. 29.6.2016, B 12 R 5/14 R, USK 2016-48; Urteil
v. 24.3.2016, B 12 KR 20/14 R, SozR 4-2400 § 7 Nr. 29; Urteil v. 18.11.2015, a.a.0.; jeweils
m.w.N.). Eigenverantwortlichkeit und inhaltliche Freiheiten bei der Aufgabenerfillung sind erst
dann ein aussagekréaftiges Indiz fur Selbstandigkeit, wenn sie nicht mehr innerhalb des
Rahmens einer derartigen dienenden Teilhabe am Arbeitsprozess zu verorten sind und
insbesondere eigenniitzig durch den Auftragnehmer zur Steigerung seiner Verdienstchancen
eingesetzt werden kdnnen (BSG, Urteil v. 18.11.2015, a.a.0.). Die Beurteilung hangt dabei
auch von der Art der jeweiligen Téatigkeit ab (BAG, a.a.0.). GroRRere Spielraume, die auch
abhangig Beschaftigten aufgrund der Natur ihrer Tatigkeit zustehen, kdnnen dabei nicht als
maflgebendes Kriterium fiir die Abgrenzung von selbstandiger Tatigkeit von abhangiger
Beschaftigung herangezogen werden (BSG, Urteil v. 25.4.2012, a.a.0.; Senat, Urteil v.
15.2.2017, L 8 R 86/13).

bb) Ausgehend davon hat eine Weisungsgebundenheit des Beigeladenen zu 1) hinsichtlich
des Ortes seiner Arbeit nicht bestanden. Denn dieser war in den Honorarvertragen mit der
von der Klagerin unterhaltenen Klinik und der dortigen Station fur Neurologie vertraglich
vereinbart und aufgrund dessen einer arbeitgeberseitigen Weisung nicht mehr zugéanglich (8
106 Abs. 1 GewO). Der insoweit bestehenden Weisungsfreiheit kommt allerdings im Rahmen
der Gesamtabwagung kein allzu grof3es Gewicht zu, weil entsprechende Vereinbarungen
auch mit einem angestellten Stationsarzt getroffen werden kénnen, dem dann ebenfalls keine
abweichende arbeitgeberseitige Weisung erteilt werden kdnnte.

cc) Hinsichtlich der Arbeitszeit folgt eine Weisungsgebundenheit des Beigeladenen zu 1)
jedenfalls im Sinne einer funktionsgerecht dienenden Teilnahme am Arbeitsprozess aus der
in 8 1 Satz 1 HV vereinbarten Verpflichtung, die Aufgaben eines Stationsarztes
wahrzunehmen.

(1) Da die Klagerin bekanntermal3en darauf angewiesen war, dass der Beigeladene zu 1) die
von ihm vertraglich ibernommene Rolle des Stationsarztes ausflllte, ist diese Regelung
zunachst nach Treu und Glauben sowie mit Ricksicht auf die Verkehrssitte (8 157 BGB)
dahin auszulegen, dass der Beigeladene zu 1) - ggf. auch aufgrund eines einseitigen
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Konkretisierungsrechts der Klagerin - anwesend sein musste, soweit dies zur Erfullung der
Aufgaben eines Stationsarztes erforderlich war. Dementsprechend hat der Beigeladene zu 1)
tatsachlich, obwohl dies nicht ausdricklich vertraglich geregelt war, zu den ausdriicklich
geregelten Arbeitszeiten werktaglich gearbeitet.

(2) Aus der Ubernahme der Aufgaben eines Stationsarztes, verbunden mit der Verpflichtung
zur Zusammenarbeit mit den leitenden Arzten, folgt dariiber hinaus aber deren einseitiges
Bestimmungsrecht hinsichtlich der zeitlichen Strukturierung der Ablaufe im Laufe eines
Arbeitstages. Eine andere Auslegung der Vertragsklausel etwa dahingehend, dass dem
Beigeladenen zu 1) nennenswerte, tber die Freiheiten eines angestellten Stationsarztes
hinausgehende Gestaltungsmdglichkeiten hinsichtlich seiner Arbeitszeit verblieben, wére
angesichts der Komplexitat der auf der neurologischen Station des Krankenhauses zu
behandelnden Krankheitsbilder lebensfremd und mit den Auslegungsgrundsatzen des § 157
BGB unvereinbar. Der Vertrag ist im Ubrigen auch nach eigenen Angaben des Beigeladenen
zu 1) in der mundlichen Verhandlung in diesem Sinne gelebt worden. So begann
beispielsweise der Tagesablauf mit einer Rontgenbesprechung, an der alle arztlichen
Mitarbeiter der Neurologie, also auch der Beigeladene zu 1), teilzunehmen hatten. Im Laufe
des Vormittags fand eine Chef- oder Oberarztvisite statt, an welcher der Beigeladene zu 1)
jedenfalls in Bezug auf die Patienten, fur die er zustéandig war, ebenfalls teilzunehmen hatte.

(2) Kein Weisungsrecht gegentuber dem Beigeladenen zu 1) hatte die Klagerin dagegen
hinsichtlich der Ubernahme weiterer Dienste (Bereitschafts- bzw. Notdienst). Insoweit
bestand nach Angaben der Klagerin ein relevanter Unterschied gegentber ihren angestellten
Arzten, sodass dieses Indiz gegen eine abhangige Beschaftigung spricht [vgl. zur Bedeutung
fur das Merkmal der im Wesentlichen freien Verfigung Uber die eigene Arbeitszeit allerdings
unter f) cc)]. Nach Annahme eines Bereitschafts- oder Notdienstes ergaben sich allerdings
wiederum keine erkennbaren zeitlichen Freiheiten des Beigeladenen zu 1), die Gber
diejenigen eines angestellten Arztes hinausgegangen waren. Vielmehr hatte er innerhalb der
ublichen Zeitkorridore auf Behandlungsnotwendigkeiten zu reagieren. So hat er beschrieben,
dass nach Eintreffen eines Notfalls innerhalb von zehn Minuten alle Mdglichkeiten zur
Absicherung der Diagnose zu nutzen und alle weiteren erforderlichen Malinahmen, die
sodann in die Verantwortung des Hintergrunddienstes fielen, vorzubereiten waren.

dd) Ein umfassendes und arbeitnehmertypisches Weisungsrecht der Klagerin bzw. der bei ihr
angestellten leitenden Arzte bestand demgegeniiber hinsichtlich der Art und Weise, wie der
Beigeladene zu 1) seine Aufgaben zu verrichten hatte.

§ 2 Satz 1 HV regelt das Recht der Klagerin, dem Beigeladenen zu 1) auch einseitig
Aufgaben zu "Ubertragen". Nur so konnte die Klagerin ihrer Verpflichtung zur Behandlung der
von ihr aufgenommenen Patienten entsprechend den allgemein anerkannten fachlichen
Standards (8 630a Abs. 2 BGB) entsprechen. Damit hat sie sich die Rechtsmacht gesichert,
die Aufgaben eines Stationsarztes bei Erforderlichkeit auch durch Einzelweisungen zu
konkretisieren. In welchem Umfang sie in der taglichen Arbeitsroutine von diesem
Weisungsrecht tatsachlich Gebrauch machte, ist dabei nicht erheblich. Denn andernfalls
hinge die versicherungsrechtliche Beurteilung im Wesentlichen davon ab, ob die Tatigkeit aus
Sicht des Rechtsmachtinhabers beanstandungsfrei ausgeibt wurde (vgl. Senat, Urteil v.
5.10.2016, L 8 R 250/14, juris).

Abgesehen davon hat die Klagerin von ihrem einseitigen Recht, die Arbeitspflicht des

Beigeladenen zu 1) durch Weisungen zu konkretisieren, in der taglichen Vertragspraxis aber
auch durchgangig Gebrauch gemacht. So hat der Beigeladene zu 1) selbst beschrieben, die
Patienten seien in Anwesenheit des Oberarztes auf die auf der Station tatigen Arzte "verteilt"
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worden. Hierbei habe er nicht das Recht des "ersten Zugriffs" gehabt. Invasive
Untersuchungen habe er nur nach "Absegnung" durch den Oberarzt durchfiihren dirfen. Als
Nichtfacharzt habe er nur einfache Untersuchungen wie Labor-, Réntgen- oder
Stromuntersuchungen veranlassen durfen. Aus Grinden der Qualitatssicherung habe er bei
anspruchsvolleren Leistungen wie der Auswertung eines EEG oder von
dopplersonografischen Untersuchungen wiederum einen Facharzt hinzuziehen missen.
Nichts anderes habe im Bereitschaftsdienst gegolten, wo nach Eintreffen der
Hintergrunddienst entscheidungsbefugt gewesen sei. Zusammenfassend ergibt sich damit,
dass der Beigeladene zu 1) nicht mehr Entscheidungsfreiheiten hatte, als sie einem
angestellten Assistenzarzt in der Facharztausbildung zugestanden hatten.

e) Der Beigeladene wurde dabei unter Eingliederung in die Arbeitsorganisation der Klagerin
tatig. Voraussetzung hierfir ist, dass Arbeitsziel und der betriebliche Rahmen vom
Auftraggeber gestellt oder auf seine Rechnung organisiert werden. Sie kann selbst dann noch
gegeben sein, wenn lediglich der Geschafts- oder Betriebszweck vorgegeben und es dem
Beschaftigten tUberlassen wird, welche Mittel er zur Erreichung der Ziele einsetzt (vgl.
Segebrecht in jurisPK-SGB 1V, 3. Aufl. 2016, § 7 Rdnr. 87 ff. m.w.N.). Ausgehend davon ist
unter Beriicksichtigung der strukturellen, personellen und organisatorischen Gegebenheiten
eine Eingliederung des Beigeladenen zu 1) in die von der Klagerin vorgegebene betriebliche
Ordnung zu bejahen.

aa) Der Beigeladene zu 1) hat die vom Krankenhaus der Klagerin bereitgestellte
organisatorische, personelle und sachliche Infrastruktur nicht etwa zur Erbringung von
Leistungen im eigenen Namen genutzt. Vielmehr ist er von der Klagerin zur Erfillung ihrer
Verbindlichkeiten gegenuber ihren Patienten im Sinne funktionsgerecht dienender Teilhabe
am therapeutischen Prozess und dabei zur Durchfiihrung blof3er Teilleistungen eingesetzt
worden.

(1) Die Klagerin - und nicht etwa der Beigeladene zu 1)) - schloss mit den in ihrer Klinik
behandelten Patienten Behandlungsvertrage (zur Rechtsbeziehung mit den gesetzlich
versicherten Patienten vgl. Hesral in jurisPK-SGB V, 3. Aufl. 2016, § 72 Rdnr. 4 ff.), der allein
sie verpflichtete und zur Abrechnung ihrer Leistungen gegeniber den Patienten oder der
jeweiligen Krankenkasse berechtigte. Zur Erfullung dieser Verpflichtungen setzte die Klagerin
den Beigeladenen zu 1) funktionsgerecht dienend, namlich in der ihm vertraglich
zugewiesenen Funktion als Stationsarzt, ein.

(2) In diesem Rahmen nahm der Beigeladene zu 1) zur Ausfillung von Vakanzen Aufgaben
wabhr, die sonst angestellten Assistenzarzten der Klagerin oblagen. Dies haben die Beteiligten
im Erdrterungstermin vom 20.1.2017 Ubereinstimmend bestatigt. Auch die Rechnungen des
Beigeladenen zu 1) belegen seine Einbindung in das Personaltableau der Klagerin (vgl.
Rechnung v. 31.8.2010: Frau L (frei nach Nachtdienst) - Assistenzarztin der Klagerin;
Rechnung v. 21.9.2010: frihere Ablésung von Frau Dr. O - Assistenzarztin der Klagerin).
Diese organisatorische Eingliederung zeigt sich letztlich auch im Bereitschaftsdienst, selbst
wenn der Beigeladene zu 1) nicht die Verpflichtung hatte, solche Dienste zu Ubernehmen.
Denn letztlich hat er auch hier Vakanzen ausgefullt. Das zeigt sich exemplarisch am
Bereitschaftsdienstplan fir Dezember 2009. Die durch den Beigeladenen zu 1)
durchgefuhrten Dienste (am 5., 10., 23. und 25.12.2009) waren zunachst als einzige Tage mit
"N.N." gekennzeichnet, bis sodann handschriftlich der Name des Beigeladenen zu 1)
nachgetragen worden ist.

(3) Der Beigeladene zu 1) nahm - pflicht- und erwartungsgemal - an den erforderlichen
morgendlichen (Ubergabe-)Besprechungen zu Dienstbeginn bzw. bei Patienteniibernahme,
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Chef- und Oberarztvisiten sowie Rontgenbildkonferenzen teil. Er war bereits vertraglich zur
Zusammenarbeit mit dem leitenden Arzt, dem tbrigen Personal der Abteilung und den
sonstigen Mitarbeitern der Klinik und damit zum arbeitsteiligen Zusammenwirken verpflichtet
(8 2 Satz 1 HV).

(4) Bei seiner Tatigkeit griff der Beigeladene zu 1) auf die ihm jeweils bereitgestellte
Patientendokumentation zurtck. Er wurde in dem durch die Klinik geftihrten Bettenplan
eingetragen. Daraus ergab sich, in welchen Raumlichkeiten sich welche Patienten befanden
und von welchem Arzt sie jeweils betreut wurden. Er fihrte Einfuhrungsgesprache (vgl.
Rechnung v. 31.8.2010 "Einfuhrung von Dr. P"), fertigte Entlassungsberichte (vgl. Rechnung
v. 10.4.2011 E-Berichte) und nahm Patienten auf (vgl. Rechnung v. 28.3.2011 Aufnahme
Westerndort). Dabei wurde der Aufnahmedienst nach der Erlauterung des Beigeladenen zu
1) im Er6rterungstermin wie folgt gehandhabt: Waren genug Arzte auf der Station, wurde
bestimmt - und nicht etwa vereinbart - wer fur die Aufnahme verantwortlich war und neue
Patienten aufnahm.

(5) Auch im Rahmen des Bereitschaftsdienstes nahm der Beigeladene zu 1) an den
monatlichen Dienstbesprechungen teil (vgl. "Dienstbesprechung 02/2010 am 19.1.2010,
13.00 Uhr im Konferenzraum 5B").

(6) Der Beigeladene zu 1), der kein Facharzt fir Neurologie ist, war ferner in die Qualitats-
und Kontrollmechanismen der Klinik eingebunden. Das gilt namentlich fur die Verpflichtung,
bei anspruchsvolleren, Facharztqualifikation verlangenden Aufgaben einen Facharzt
hinzuzuziehen. Diese Verpflichtung bestand auch im Bereitschaftsdienst.

f) Wesentliche Indizien, die fur eine selbststandige Tatigkeiten sprechen kdnnten, sind nicht
ersichtlich.

aa) In Bezug auf die ausgeubte Téatigkeit unterlag der Beigeladene zu 1) keinem
ausschlaggebenden unternehmerischen Risiko. Nach der stdndigen Rechtsprechung des
BSG (vgl. BSG, Urteil v. 28.5.2008, B 12 KR 13/07 R, USK 2008-45) ist mal3gebliches
Kriterium hierfur, ob eigenes Kapital oder die eigene Arbeitskraft auch mit der Gefahr des
Verlustes eingesetzt wird, der Erfolg des Einsatzes der tatsdchlichen oder persénlichen Mittel
also ungewiss ist. Erforderlich ist ein Risiko, das Uber das Risiko hinausgeht, fur den
Arbeitseinsatz kein Entgelt zu erzielen (Segebrecht, a.a.O., Rdnr. 94).

(1) Das allgemeine Risiko, auf3erhalb der Erledigung einzelner Auftrage zeitweise die eigene

Arbeitskraft nicht verwerten zu kdnnen (Auftragsrisiko), ist kein Risiko bezlglich der einzelnen

Einsatze (BSG, Urteil v. 31.3.2017, a.a.0.), sondern entspricht dem Risiko des befristet
beschaftigten Arbeitnehmers, im Anschluss an das befristete Arbeitsverhaltnis nicht
unmittelbar erneut eine Beschaftigung zu finden.

(2) Eine solche Ungewissheit ist auch nicht festzustellen, soweit es um den Einsatz der
Arbeitskraft des Klagers geht. Denn er erhielt ein erfolgsunabhangiges Entgelt in Hohe von
75,00 EUR bzw. 48,75 EUR pro Stunde. Seine Uberstunden wurden vergiitet (§ 4 Satz 2
HV). Damit hat er insoweit seine Arbeitskraft nicht mit der Gefahr des Verlustes eingesetzt
(vgl. Schlegel, a.a.0., wonach eine Vergltung, die ohne Rucksicht auf den Arbeitserfolg
gezahlt wird, Ausdruck abhangiger Beschaftigung ist). Das durch ihn getragene Risiko der
Insolvenz der Klagerin entspricht dem Risiko, welches auch ein Arbeitnehmer hinsichtlich
seines Arbeitgebers tragt. Soweit die Klagerin darauf verweist, dass die Vereinbarung einer
stundenbezogenen Vergutung fur eine selbststandige Tatigkeit spreche, vermag der Senat
dem nicht zu folgen. Die Vereinbarung von Stundenléhnen ist auch Arbeits- bzw.
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Tarifvertragen nicht fremd.

(3) Ein ins Gewicht fallender Kapitaleinsatz des Beigeladenen zu 1) ist gleichfalls nicht 96
erkennbar. Fir die Dauer des Aufenthaltes wurden ihm Kost und Logis gestellt (§ 5 HV).

Kosten fur die Vermittlung fielen - zeitweilig - nur von den generierten Einnahmen an. Der
Beigeladene zu 1) beschaftigte im Streitzeitraum keine Arbeitnehmer.

(4) Wesentliche, Uber die Haftung eines Arbeitnehmers hinausgehende Haftungsrisiken sind 97
ebenfalls nicht erkennbar. Nach aul3en haftete die Klagerin fir die Tatigkeit des Beigeladenen

zu 1) (8 7 HV). Zudem war er in ihre Berufshaftpflichtversicherung mit einbezogen. Im
Innenverhaltnis zum Arbeitgeber haften auch Arbeitnehmer (vgl. 8 619a BGB).

(5) Dem Ausschluss von Anspruchen des Beigeladenen zu 1) auf bezahlten Erholungsurlaub 98
oder Entgeltfortzahlung im Krankheitsfall kommt keine maf3gebliche Indizwirkung zu. Er ist
vielmehr Rechtsfolge der (im vorliegenden Fall unzutreffenden) Annahme, eine

selbststandige Tatigkeit begrindet zu haben (BSG, Urteil v. 18.11.2015, a.a.0.).

(6) Der Beigeladene zu 1) hat schlie3lich auch nicht mit Rucksicht auf § 627 Abs. 1 BGB ein 99
erhebliches unternehmerisches Risiko getragen. Diese Vorschrift ist im Rahmen eines
Arbeitsverhaltnisses nicht anwendbar. Sie setzt also - ebenso wie das Fehlen von

Ansprichen auf Entgeltfortzahlung - das Vorliegen einer selbststéandigen Tatigkeit voraus und
kann daher nicht zu deren Begriindung herangezogen werden.

bb) Der Beigeladene zu 1) hatte im Streitzeitraum keine eigene, unabhangig vom Betrieb der 100
Klagerin bestehende Betriebsstatte. Es ist insbesondere nicht ersichtlich, dass er Uber eine
Blroorganisation verfugt hatte, die tber ein hausliches Arbeitszimmer, wie man es auch bei
Arbeitnehmern findet, hinausging (vgl. BSG, Urteil v. 18.11.2015, a.a.0. m.w.N.).

cc) Die Bestimmung uber den Einsatz der eigenen Arbeitskraft war beim Beigeladenen zu 1) 101
bereits durch die Verpflichtung, die der Klagerin geschuldeten Leistungen personlich zu

erbringen (8 2 Satz 1 HV), eingeschrankt. Gleiches gilt tber die freie Verfugbarkeit

hinsichtlich der eigenen Arbeitszeit. Wahrend des jeweiligen Vertragsverhaltnisses, auf das
abzustellen ist, bestanden Gestaltungsmdglichkeiten insoweit nur hinsichtlich der Ubernahme

von Bereitschaftsdiensten. Wie aber die tatsdchliche Ausgestaltung zeigt, konnte der

Beigeladene zu 1) nur solche Bereitschaftsdienste Ubernehmen, die zum Zeitpunkt der

Aufnahme seiner Tatigkeit nicht bereits vergeben waren und hinsichtlich derer noch

Vakanzen bestanden. Ein in der Gesamtabwagung wesentliches Indiz fur eine selbststandige
Tatigkeit ist darin nicht zu erkennen.

Es ist zudem nicht Ausdruck einer besonderen Verfigungsmoglichkeit Gber die eigene 102
Arbeitskraft bzw. einer im Wesentlichen selbst gestaltbaren Arbeitszeit, dass der Beigeladene
zu 1) im Rahmen von befristeten Zeitraumen von teilweise unter einem Monat tatig geworden
ist. Hierbei handelt es sich insbesondere nicht um eine Vertragsgestaltung, die
typischerweise nur bei selbststandiger Tatigkeit anzutreffen ist. Vielmehr hat der Gesetzgeber
dem im Wirtschaftsleben anzutreffenden Typus der kurzzeitigen, ggf. auch nur stunden- oder
tageweise bestehenden Beschaftigungsverhéltnisse, die neben- und nacheinander mit
verschiedenen Arbeitgebern bestehen, z.B.in § 8 Abs. 1 Nr. 2 SGB IV und § 27 Abs. 3Nr. 1
SGB Il Rechnung getragen (vgl. zur untergeordneten Bedeutung, ob eine Tatigkeit nur
stundenweise ausgetbt wird: BSG, Urteil v. 23.6.1982, 7 RAr 98/80, SozR 4100 § 13 Nr. 6
Rdnr. 22; zur tage- bzw. stundenmal3igen Begrenzung einzelner Promotionaktionen: BSG,
Urteil v. 11.3.2009, B 12 R 11/07 R, SozR 4-2400 § 7a Nr. 2 Rdnr. 27 ff.; zu kurzfristigen
Gastspielvertragen und der Bewertung der erneuten Betatigung der Entschlie3ungsfreiheit:



BSG, Urteil v. 20.3.2013, a.a.0. Rdnr. 22 m.w.N.; zuletzt ausfuhrlich zu Synchronsprechern:
BSG, Urteil v. 31.3.2017, B 12 KR 14/16 R, SozR 4-2600 § 163 Nr. 1 Rdnr. 35 m.w.N.).

dd) Die Tatigkeit fir mehrere Auftraggeber gewinnt in der Gesamtschau keine maf3gebliche 103
Relevanz. Zwar kann sie als Indiz fur eine selbststandige Tatigkeit gewertet werden,
allerdings nur in der Zusammenschau mit weiteren flr eine selbststandige Tatigkeit
sprechenden Indizien (BSG, Urteil v. 18.11.2015, a.a.0.). Dementsprechend hat auch der
erkennende Senat unter naheren Voraussetzungen einer gleichzeitigen Tatigkeit fir mehrere
Auftraggeber Indizwirkung zugunsten einer selbststandigen Téatigkeit beigemessen (Senat,
Urteil v. 30.8.2017, L 8 R 962/15, juris). Zu dem dort entschiedenen Sachverhalt bestehen
hier jedoch wesentliche Unterschiede. In den jeweils streitbefangenen Zeitraumen war der
Beigeladene zu 1) namlich nur fur einen Auftraggeber, die Klagerin, tatig. Ein als zuséatzlich
fur Selbststandigkeit sprechendes Indiz im Sinne eines werbenden Auftretens am Markt kann
zudem noch nicht in der Einschaltung einer Vermittlungsagentur gesehen werden. Soweit
namlich die Absicht besteht, verschiedene sich aneinanderreihende Vertragsverhaltnisse
einzugehen, liegt die Situation nicht wesentlich anders als bei einander nachfolgenden
befristeten Arbeitsverhaltnissen, bei denen ebenfalls eine Vermittlung tber private Agenturen
stattfinden kann (Senat, Urteil v. 14.3.2018, L 8 R 1052/14, juris).

ee) Die Hohe der an den Beigeladenen zu 1) gezahlten Vergitung kann nach der neueren 104
Rechtsprechung des BSG fiir eine selbststandige Tatigkeit sprechen (vgl. BSG, Urteil v.
31.3.2017, B 12 R 7/15 R, SozR 4-2400 § 7 Nr. 30). Die genaue Ausgestaltung dieses

Kriteriums ist zwar noch klarungsfahig (vgl. hierzu Senat, Urteil v. 30.8.2017, a.a.O.; Urteil v.
14.3.2018, a.a.0.), bei Stundenvergitungen von 75,00 EUR bzw. 48,75 EUR kann jedoch
unbedenklich angenommen werden, dass diese sowohl die vergleichbaren Angestellten

gezahlte Vergutung uberschritt als auch hinreichende Eigenvorsorge erlaubte.

g) Zusammenfassend lassen sich hinsichtlich der im Gesetz ausdrucklich genannten Kriterien 105
deutliche Merkmale einer Weisungsgebundenheit und Eingliederung feststellen. Lediglich in
zeitlicher Hinsicht bestand bezogen auf die Ubernahme von Bereitschaftsdiensten
Weisungsfreiheit. Im Ubrigen sind wesentliche Unterschiede gegeniiber angestellten Arzten

nicht erkennbar. Fur eine selbststandige Tatigkeit spricht lediglich die Vergutungshdhe.

Insgesamt Uiberwiegen daher die fur eine abh&ngige Beschéaftigung sprechenden Indizien

deutlich.

h) Anhaltspunkte fir Versicherungsfreiheit bestehen nicht. Nach § 28 Abs. 1 Nr. 1 SGB Il ist 106
versicherungsfrei, wer das Lebensjahr fir den Anspruch auf Regelaltersrente im Sinne des
Sozialgesetzbuchs Sechstes Buch (SGB VI) vollendet hat. Der Beigeladene zu 1) hat die
Regelaltersgrenze jedoch nach 8§ 235 Abs. 2 Satz 2 SGB VI mit 65 Jahren und 2 Monaten

und damit erst nach Ende des streitbefangenen Zeitraums erreicht.

i) Die Auslegung der 88 25 Abs. 1 Satz 1 SGB Ill, 7 Abs. 1 SGB IV dahingehend, dass in der 107
Tatigkeit des Beigeladenen zu 1) fur die Klagerin Versicherungspflicht nach dem Recht der
Arbeitsférderung bestanden hat, verletzt die Beteiligten nicht in Grundrechten. Der

Schutzbereich des Art. 12 Abs. 1 Grundgesetz (GG) ist schon nicht berthrt, weil es weder um

die Wahl oder Ausiibung des Berufs des Beigeladenen zu 1) geht, sondern um an die
Berufsausuibung ankniipfende Beitragspflichten des Arbeitgebers, der Klagerin. Die

genannten Vorschriften haben keinerlei objektiv berufsregelnde Tendenz (vgl. BVerfG,
Nichtannahmebeschluss v. 3.6.2013, 1 BvR 131/13 u.a., BVerfGK 20, 327 ff.;
Nichtannahmebeschluss v. 26.6.2007, 1 BvR 2204/00, 1 BvR 1355/03, SozR 4-2600 § 2 Nr.

10).
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2. Auf dieser Grundlage hat die Beklagte die Klagerin zu Recht zur Nachzahlung von
Beitragen zur Arbeitslosenversicherung herangezogen. Die Verpflichtung zur Zahlung von
Beitragen folgt aus der Arbeitgebereigenschaft der Klagerin (8 28e Abs. 1 SGB IV). Die
Beklagte konnte dabei die an den Beigeladenen zu 1) gezahlten Entgelte unbedenklich als
beitragspflichtiges Arbeitsentgelt heranziehen (8 342 SGB Il i.V.m. § 14 Abs. 1 SGB IV).

3. Die streitgegenstandlichen Bescheide der Beklagten sind hingegen rechtswidrig, soweit die 109
Beklagte darin Sd&umniszuschlage in Hohe von 272,50 EUR festgesetzt hat. Denn die

Klagerin hat glaubhaft gemacht, dass sie unverschuldet keine Kenntnis von der

Zahlungspflicht hatte (8 24 Abs. 2 SGB IV).

Es kann insoweit dahingestellt bleiben, ob den Vorwurf des "Verschuldens" im Sinne von § 24 110
Abs. 2 SGB IV nur denjenigen trifft, der zumindest bedingt vorsatzlich gehandelt, d.h. seine
Beitragspflicht fir moglich gehalten, die Nichtabfiihrung der Beitrage aber gleichwohl billigend

in Kauf genommen hat (so BSG, Urteil v. 26.1.2005, B 12 KR 3/04 R, SozR 4-2400 § 14 Nr.

7; Urteil v. 9.11.2011, B 12 R 18/09 R, BSGE 109, 254; Senat, Urteil v. 30.8.2017, L 8 R

822/14, juris, m.w.N.), oder ob bereits einfache Fahrlassigkeit ausreicht, um Verschulden
anzunehmen (so BSG, Urteil v. 1.7.2010, B 13 R 67/09 R, SozR 4-2400 § 24 Nr. 5). Denn im
vorliegenden Fall fallt der Klagerin bzw. dem ihr zuzurechnenden Wissen und Handeln der fur

sie handelnden Organe und sonstigen Vertreter nicht einmal Fahrlassigkeit zur Last.

Die Frage, welcher Sorgfaltsmafistab im Rahmen von 8§ 24 Abs. 2 SGB IV anzulegen ist, ist 111
zu beantworten zum einen ausgehend von dem dort verwendeten Begriff der "Kenntnis", also
des sicheren Wissens um die Verpflichtung der Beitragszahlung, und zum anderen der
Funktion der Saumniszuschlage, u.a. Druck auf den Arbeitgeber zur Erfillung seiner
Zahlungspflichten auszuiben (vgl. hierzu Senat, Beschluss v. 31.8.2009, L 8 B 11/09 R,
juris). Ausgehend davon, kann es weder vorwerfbar sein noch die Austibung von
Zahlungsdruck rechtfertigen, wenn sich der Arbeitgeber bei einer hochst- und obergerichtlich
nicht geklarten Rechtsfrage einer serits vertretenen Rechtsauffassung anschliel3t und auf
diesem Wege zur Annahme von Versicherungsfreiheit gelangt, auch wenn diese sich im
Nachhinein als unzutreffend herausstellt. Andernfalls ware jede fehlerhafte Statusbeurteilung
automatisch als mindestens fahrlassig einzustufen und damit die von 8§ 24 Abs. 2 SGB IV
ausdrucklich zugelassene Glaubhaftmachung fehlenden Verschuldens von vornherein
ausgeschlossen, sodass § 24 Abs. 2 SGB |V jeglicher Anwendungsbereich genommen
wirde.

So liegt es hier. Die Frage der Versicherungspflicht von Honorararzten ist bislang 112
hdchstrichterlich nicht geklart. Es wird mit ernst zu nehmenden Argumenten die Ansicht
vertreten, dass Honorararzte keiner abhangigen Beschéftigung im Sinne des § 7 Abs. 1 SGB
IV nachgingen (vgl. etwa Hessisches LAG, Urteil v. 14.1.2013, 16 Sa 1213/12, EzT6D 100 §
1 TV6D-AT Arbeitnehmerbegriff Nr. 10; Hanau, MedR 2015, 77 ff.). Eine einigermal3en
Orientierung gebende obergerichtliche Rechtsprechung dahingehend, dass Honorarérzte in
der Regel versicherungspflichtig beschatftigt seien (vgl. jetzt LSG Berlin-Brandenburg, Urteil v.
17.5.2017, L 1 KR 118/16; LSG Berlin-Brandenburg, Urteil v. 7.7.2017, L 1 KR 101/14; LSG
Niedersachsen-Bremen, Urteil v. 5.4.2017, L 2 R 385/16; Senat, Urteil v. 8.2.2017, L 8 R
850/14; vgl. auch LSG Niedersachsen-Bremen, Urteile v. 16.12.2015, L 2 R 515/16 und L 2 R
516/14; jeweils juris), existierte im Streitzeitraum ebenfalls noch nicht.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 197a Abs. 1 SGG i.V.m. 88 155 Abs. 1 Satz 1, 154 Abs. 113
3, 162 Abs. 3 Verwaltungsgerichtsordnung.
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Der Senat hat die Revision gemaf 8 160 Abs. 2 Nr. 1 SGG wegen grundsatzlicher
Bedeutung der Rechtssache zugelassen.

Die Festsetzung des Streitwertes beruht auf § 197a SGG i.V.m. § 52 Gerichtskostengesetz. 115
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