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Erwagungen

E.11

In tatsAachlicher Hinsicht ist aufgrund der - vom KIAgager nie bestrittenen -
diesbezAY.glichen AusfA¥hrungen der VerfAY.gung der Gesundheitsdirektion vom 22.
Mai 2001 (Urk. 12/17/1 lit. A und B) sowie der im vorliegenden Verfahren

durchgef AYzhrten ergArnzenden Sachverhaltsabkl Azrungen davon auszugehen, dass der
KlAager anfangs Mai 2001 mit Afffentlichen Bekanntmachungen und AushAzngen in
seiner Praxis erklAxrte, er trete gegenAYiber der Beklagten in den Ausstand bzw. er
verzichte ihr gegenAYiber auf die Zulassung zur TAxrtigkeit unter dem KV G. Auch wenn er
nicht ausdrAYzcklich bestAxtigte, der Urheber desihm mit der VerfAY.gung vom 27. Januar
2004 (Urk. 27) zur Stellungnahme zugestellten Inserats (Urk. 26) gewesen zu sein, hat er
dies doch auch nicht bestritten. Soweit er die von ihm mit GerichtsverfAY.gung vom 27.
Januar 2004 verlangte Stellungnahme nicht abgegeben hat, ist er AYberdies auch sAaumig,
weshal b androhungsgemAass von seiner Urheberschaft auszugehen ist (Urk. 27
Dispositiv-Ziffer 3 Abs. 2).

E.12

Weiter ist in tatsAachlicher Hinsicht davon auszugehen, dass der KIAoger effektiv
Versicherte der Beklagten ambulant al's Privatpatienten behandelt hat, bzw. dass fAYar
Behandlungen von Versicherten der Beklagten eine vom Verbandstarif abweichende
RechAnungsAstellung erfolgt ist. Auch dazu hat der KIAgager trotz gerichtlicher
Aufforderung nicht Stellung genommen, weshalb auch diesbezAY.glich zufolge seiner
SAaumnis von der fAYar diesen Fall angedrohten Annahme auszugehen ist (Urk. 27
Dispositiv-Ziffer 3 Abs. 2). Dies ungeachtet dessen, dass der KIAager esfAYur irrelevant
hAxlt, ob er Offerten von bei der Beklagten versicherten Patientinnen und Patienten zum
Abschluss eines BehandlungsverAtrages ausserhalb des KV G angenommen habe oder nicht
(Urk. 29 Ziff. 2 S. 3). Unbeachtlich ist in diesem Zusammenhang auch das klArgerische
Vorbringen, wonach er diein seiner Praxis angeschlagene ErklAzrung betreffend
Zulassungsverzicht nach dem Eintreffen der Oppositionserkl Aarung der
Gesundheitsdirektion (gemeint ist hier wohl deren Schreiben vom 9. Mai 2001) entfernt und
seinen Patientinnen und Patienten gegenAYzber nie den entsprechenden Zulassungsverzicht
vorgetragen bzw. geltend gemacht habe. Dem offensichtlichen Widerspruch zwischen der
Afiffentlich gemachten Offerte (vgl. Urk. 26) und der Behauptung, Am nieAm eine
entsprechende Offerte gestellt zu haben, braucht insbesondere deshalb nicht weiter
nachgegangen zu werden, weil mit der Aufforderung zur Stellungnahme gemAoss
Dispositiv-Ziffer 3 der GerichtsverfAY,gung vom 20. Januar 2004 nicht nach Offerte und
Akzept von BehandlungsvertrAagen mit Versicherten der Beklagten gefragt wurde,
sondern schlicht danach, ob BehandlungsvertrAage abgeschlossen wurden, welche ein vom



Verbandstarif abweichendes Honorar vorsahen. Hiervon ist nach dem Gesagten
auszugehen.

E.13

Zudem ist - als Folge der SAnumnis der Beklagten - davon auszugehen, dass bei der
Beklagten keine HonorarArechAnungen zur RAY.ckerstattung eingereicht wurden, in denen
ambulante Leistungen des KIAagers nach KV G zu einem vom Verbandstarif abweichenden
Preisin Rechnung gestellt worden waren (Urk. 27 Dispositiv-Ziffer 4 Abs. 2). Diese
Annahme steht nicht in Widerspruch zu derjenigen gemAsss vorstehender Ziffer 1.2. Denn
wenn die zwischen dem KIAager und Versicherten der Beklagten abgeschlossenen
BehandlungsvertrAage a's nicht dem KV G unterstehende

Am PrivatpatientenAm -V ertrAage deklariert wurden, war es aus der Sicht der betroffenen
Patientinnen und Patienten gegebenenfalls durchaus folgerichtig, die daraus resultierenden
Honorarrechnungen im System destier garant nicht bel der obligatorischen
Krankenversicherung zur KostenrAYackverAgAY4ung einzureichen. Dass bei der Beklagten
keine HonorarArechAnungen zur RAY.ckerstattung eingeAreicht wurden, in denen
ambulante Leistungen des KIAagers nach KV G zu einem vom Verbandstarif abweichenden
Preisin Rechnung gestellt worden waren, bedeutet daher nicht, dass der KIAager keine
entsprechenden Honorarrechnungen ausgestel It hatte, sondern lediglich, dass die
betroffenen Patientinnen und Patienten auf eine K ostenvergAYiung verzichtet haben.

E.14

Schliesslich ist in tatsArchlicher Hinsicht davon auszugehen, dass der KIAzger im Mai
2001 dem im Kanton ZAYaich gAY¥dtig gewesenen Verbandstarifvertrag zwischen der

Am rztegesellschaft des Kantons ZAYurich und santA©suisse ZAYarich-Schaffhausen
angeschlossen war und heute immer noch ist. Sowohl der KIAager selbst as auch die
beiden VerbAronde bestAntigen AYzereinstimmend, dassim Zusammenhang mit der
strittigen Ausstandserkl Aarung gegenAYer der Beklagten kein RAY.cktritt des KIAogers
von diesem Vertrag erfolgte und er nach wie vor an diesen gebunden ist (Urk. 23 Ziff. 2.4
S. 5; Urk. 32 Ziff 3; Urk. 33 Ziff. 4, Urk. 36 Ziff. 2.2.1 S. 6), wobei der KIAager
einschrAankend festhAclt: Am soweit kein Zulassungsverzicht vorliegtAm .

2.

E.2

Es sei festzustellen, dass selektiver Zulassungsverzicht zulArssig ist und durch einfache
empfangsbedAYarftige Erkl Aarung ausgeA Yot wird.

eventuell:

E.21

Soweit der KIArger in seiner Eingabe vom 15. Oktober 2003 den Eindruck erwecken will,
es gehe beim Am selektiven ZulassungsverzichtAm nur um die Frage, ob bzw. unter
welchen UmstAanden er die Behandlung von Patientinnen und Patienten der Beklagten
ablehnen und dies Afffentlich kundtun dAvafe (Urk. 23 Ziff. 2.5 S. 6 f.), steht diesin
klarem Widerspruch zu seiner Afffentlichen AuskA¥andigung vom 4. Mai 2001, in welcher
er eben nicht erklAorte, er wolle fortan keine Versicherten der Beklagten mehr behandeln,
sondern vielmehr, er werde diese kAYanftig nur noch als Privatpatienten behandeln (Urk.
26). In dem Sinne, dass er die Patientinnen und Patienten im Allgemeinen nach dem
ZAYircher KVG-Verbandstarif, digjenigen der Beklagten hingegen aufgrund einer privaten



Honorarvereinbarung behandeln wolle, war sein Am selektiver ZulassungsverzichtAm denn
auch von der GesundheitsAdirektion (Urk. 12/17/1 Erw. 2) und vom RegieArungsrat (Urk.
12/36 Erw. 6¢) verstanden worden. Dass dieses VerstAandnis falsch sei und esihm nur um
die Frage gehe, ob bzw. unter welchen UmstAanden er die Behandlung von Patientinnen
und Patienten der Beklagten ablehnen und dies Afffentlich kundtun dAYafe, machte der
KIAxrger in seiner Eingabe vom 17. September 2002 an das Sozial versicherungsAgericht
(Urk. 1) nicht geltend. Vielmehr bezeichnet er seinen Am ZulassungsverzichtAm als
logisches GegenstAY.ck zum Ausschluss gemAuss Art. 59 KV G. Dieser bezieht sich jedoch
nicht auf die Aorztliche TAxatigkeit (oder - wenn es um nichtAorztliche L eistungserbringer
geht - deren anderweitige TAxrtigkeit im Medizinalbereich) schlechthin, sondern auf die
TAatigkeit im Rahmen von Art. 44 Abs. 1 KVG. Mit dem Ausschlussim Sinne von Art. 59
KV G wird einem Arzt nicht die Approbation entzogen, sondern nur die MAfglichkeit, zu
Lasten der sozialen Krankenversicherung tAstig zu sein. Auch bei dem vom KIAgrger so
genannten Am selektiven ZulassungsverzichtAm geht es demnach gemAoss dem
ursprA¥anglichen VerstAandnis des KIAagers um die Frage, ob und gegebenenfalls unter
welchen Voraussetzungen der KIAoger seine Aorztliche TAxrtigkeit gegenAYiber den
Versicherten der Beklagten ohne Bindung an den Tarifschutz ausAYzben darf. Dieswird in
der klArgerischen Stellungnahme vom 3. MAgrz 2004 denn auch wieder ausdrAY.cklich
bestAntigt (vgl. Urk. 36 Ziff. 2.2.2 S. 6).

E.22

In seinem Eintretensbeschluss vom 13. Oktober 2003 hat das Schiedsgericht die
GrundsAntze des Tarifrechts im KV G dargelegt und die in diesem Zusammenhang
bedeutsamen Rechtsbegriffe geklAert (Urk. 21 Erw. 4).

E.221

DiesbezAY.glich ist, dader KIArger ungeachtet der schiedsgerichtlichen AusfAYzhrungen
an seiner eigenen Terminologie (Am selektiver ZulassungsverzichtAm) festhAalt,
zunArchst noch einmal zu wiederholen, dass das KV G in den Art. 35 ff. unter dem Begriff
Am ZulassungAm von Leistungserbringern die behAqrdiiche Bewilligung fAYa deren
TAxtigkeit zu Lasten der obligatorischen Krankenpflegeversicherung regelt. Dabei geht es
um persAfnliche gesundheitspolizeiliche Bewilligungsvoraussetzungen der

L eistungserbringer. Diese stehen in keinem Zusammenhang mit zugel assenen VersicheA-
rern. Die Zulassung kann daher weder in Bezug auf bestimmte Versicherer erteilt,
widerrufen oder entzogen werden, noch kann einem bestimmten Versicherer gegenAYioer
auf sie verzichtet werden (vgl. Urk. 21 Erw. 4.1).

E.222

Aufgrund der behAfrdlichen Zulassung allein kann ein Leistungserbringer indessen noch
nicht zu Lasten der obligatorischen Krankenpflegeversicherung tAstig sein. Denn gemAxss
Art. 44 Abs. 1 KVG mAYussen sich die Leistungserbringer an die vertragAlich oder
behArdlich festgelegten Tarife und Preise halten und dAYafen fAYar Leistungen nach
diesem Gesetz keine weitergehenden VergAYiungen berechnen (Tarifschutz). Als weitere
V oraussetzung nebst der behAfrdlichen Zulassung setzt das KV G demnach fAYar eine
TAxtigkeit als Leistungserbringer zu Lasten der obligatorischen
Krankenpflegeversicherung den Abschluss eines Tarifvertrags (Art. 43 Abs. 3KVG in
Verbindung mit Art. 46 Abs. 1 KVG) und dessen behAfrdliche Genehmigung (Art. 46 Abs.
4 KVG) oder den Beitritt zu einem behAfrdlich genehmigten Verbandstarifvertrag (Art. 46



Abs. 2 KVG) voraus (es sei denn, es bestehe ein im Sinne von Art. 47 KV G behAfrdlich
festgesetzter Tarif). Lehnt ein im Sinne von Ziffer 2.2.1 hiervor zugelassener

L eistungserbrinAger es ab, diese zweite V oraussetzung fAYar eine TAstigkeit zu Lasten der
sozialen Krankenversicherung (nAemlich Leistungen nach KV G zu erbringen) zu
erfA¥dlen, wird dies vom KV G als Ausstand bezeichnet (vgl. die Klammerbemerkung in
Art. 44 Abs. 2 KVG, welche das Vorstehende definiert). Der vom KIAgoger verwendete
Begriff AmZulassungsverzichtAm entspricht demnach dem gesetzlichen TermiAnus

Am AusstandAm und Am selektiver ZulassungsverzichtAm in der Terminologie des
KlArgers bzw. seines Vertreters (vgl. Urk. 2/2) ist gleichbedeutend mit einem selektiven
oder partiellen Ausstand in dem Sinne, dass ein Leistungserbringer gegenAYzber einzelnen
Krankenversicherern eine tarifvertragliche Bindung im Sinne von Art. 44 Abs. 1 KVG
eingeht, gegenAYzber andern jedoch in den Ausstand tritt.

E.223

Obwohl das KV G zwingend verlangt, dass die TAxtigkeit al's Leistungserbringer entweder
(in der Regel) auf der Basis eines Tarifvertrags oder (ausnahmsweise, vgl. Art. 47 KVG)
nach behAfrdlich festgelegten Tarifen erfolgt, rAsumt es den Leistungserbringern und
Versicherern dennoch weitgehende Vertragsfreiheit ein. GrundsAatzlich |Aosst es jede
beliebige Kombination von Vertragspartnern zu (Art. 46 Abs. 1 KVG) und versucht mit
dem Verbot bestimmter Vertragsinhalte (Art. 46 Abs. 3 KV G) sogar zu verhindern, dass die
Vertragsabschlussfreiheit durch die Vertragsparteien selbst ungebAYzhrlich beschrAznkt
werden kann. Art. 46 Abs. 2 KV G stellt einerseits sicher, dass die VerbAande die
Tarifvertragsfreiheit ihrer Mitglieder nicht einschrAznken kAfnnen, indem er vorschreibt,
dass dann, wenn ein Verband Vertragspartei ist, der Vertrag fAYa die Mitglieder nur
verbindlich ist, wenn sie dem Vertrag beigetreten sind. Andererseits schrAankt Art. 46 Abs.
2 KVG die Vertragsabschlussfreiheit ein, indem er festlegt, dass auch Nichtmitglieder, die
im Vertragsgebiet tAntig sind, dem Vertrag beitreten kA finnen, was bedeutet, dass die
einem Verbandstarifvertrag Beigetretenen ihre Vertragspartner nicht frei auswAshlen

kA fnnen, sondern zur vertraglichen Zusammenarbeit mit allen auf der Gegenseite
Beigetretenen verpflichtet sind.

Inhaltlich eingeschrAenkt - abgesehen davon natAYalich, dass die Leistungen, deren
Honorierung Gegenstand des V ertrages bilden, gesetzlich festgeschrieben sind - wird die
Vertragsfreiheit durch das KV G nur insoweit, als das KVG eine minimale
KAYandigungsfrist fAYar TarifvertrAoge vorschreibt (Art. 46 Abs. 5 KVG). Im Am brigen
sieht das KV G einerseits eine behAfrdliche Genehmigung der TarifvertrAage vor - wobei
die GenehmigungsbehA frde prAYt, ob der Tarifvertrag mit dem Gesetz und dem Gebot
der Wirtschaftlichkeit und Billigkeit in Einklang steht (Art. 46 Abs. 4 KVG) -, und erlaubt
es anderseits den Kantonsregierungen, zur Sicherstellung der medizinischen Versorgung
der BevAflkerung nAftigenfalls gestAYizt auf Art. 47 KV G einen Tarif festzusetzen sowie
gestAVizt auf Art. 45 KV G Leistungserbringer zu verpflichten, nach einem bestimmten
Tarifvertrag oder zu behAfrdlich festgelegten Tarifen und Preisen abzurechnen (vgl.
ausfAYzhrlich zum Ganzen: Urk. 21 Erw. 4.2).

3.

E.23

Mit VerfAY.gung vom 20. Januar 2004 berichtigte das leitende Mitglied die BezeichA-
nungen der am Verfahren Beteiligten (Urk. 27 Dispositiv-Ziffer 1), wie dies bereits mit dem



Beschluss vom 13. Oktober 2003 fAYa den Fall des Eintritts der Rechtskraft in Aussicht
gestellt worden war (Urk. 21 Erw. 2 am Ende). FerAner lud es die santA©suisse
ZAYaich-Schaffhausen (Rechtsnachfolgerin des Verbandes der Krankenkassen im Kanton
ZAYrich) und die Am rztegesellschaft des Kantons ZAYarich al's Haupt-Vertragsparteien des
im Kanton ZAYarich abgeschlossenen KV G-V erbandstarif Avertrages zum Verfahren bei
(Urk. 27 Dispositiv-Ziffer 2) und gab den am Verfahren Beteiligten Gelegenheit, sich zur
Streitsache zu Aaussern bzw. forderte diese auf, an der KIAzrung von entscheidrelevanten
Sachverhalten mitAzuwirken (Urk. 27 Dispositiv-Ziffern 3 und 4):

- Dem KIArger wurde eine Kopie des in der Neuen ZAYarcher Zeitung vom 5. Mai 2001
erschienenen Inserats (Urk. 26) zugestellt, und er wurde aufgefordert, sich dazu zu
Anussern, ob er der Urheber dieses Inserats sei und ob er effektiv Versicherte der Beklagten
ambulant al's Privatpatienten behandelt habe, bzw. ob fAYur allfAxllige Behandlungen von
Versicherten der Beklagten eine vom Verbandstarif abwei chende Rechnungsstellung erfolgt
sei. Diese Aufforderung erfolgte unter der Androhung, im SAsumnisfall werde davon
ausgegangen, dass der KIArger Urheber desin der Neuen ZAVircher Zeitung vom 5. Mai
2001 erschienenen Inserats sei und dass er effektiv Versicherte der Beklagten ambulant al's
Privatpatienten behandelt habe, bzw. dass fAYa Behandlungen von Versicherten der
Beklagten eine vom Verbandstarif abwei chende Rechnungsstellung erfolgt sel
(Dispositiv-Ziffer 3).

- Der Beklagten und den Beigeladenen wurde je eine Kopie der klAagerischen Eingabe
vom 15. Oktober 2003 (Urk. 23) sowie des in der Neuen ZAYarcher Zeitung vom 5. Mai
2001 erschienenen Inserats (Urk. 26) - den Beigeladenen 1 und 2 zusAstzlich eine Kopie
des Beschlusses vom 13. Oktober 2003 (Urk. 21) - zur Stellungnahme zugestellt. Die
Beklagte wurde eingeladen, sich insbesondere dazu zu Aoussern, ob bei ihr
Honorarrechnungen zur RAY.ckerstattung eingereicht wurden, in denen ambulante

L eistungen des KIAzrgers nach KV G zu einem vom Verbandstarif abweichenden Preisin
Rechnung gestel It worden waren. Als SAsumnisfolge wurde ihr angedroht, es werde davon
ausgegangen, dass bei ihr keine Honorarrechnungen zur RAY.ckerstattung eingereicht
wurden, in denen ambulante L eistungen des KIArgers nach KV G zu einem vom
Verbandstarif abweichenden Preisin Rechnung gestellt worden waren, und dass sieim
Am brigen auf Stellungnahme verzichte (DispoAsitiv-Ziffer 4).

Mit Eingabe vom 23. Januar 2004 bestAxtigte der KIArger unter Bezugnahme auf die
VerfAY.gung vom 20. Januar 2004, dass er Am seinen selektiven Zulassungsverzicht
tatsAachlich in zwei ZAYarcher Tageszeitungen publiziertAm habe, und ergAanzte, dass
die Beklagte nicht in der von ihm gewAYanschten Weise auf Am dieses InseratAm reagiert
habe (Urk. 29 S. 2 Ziff. 1). Zur Frage, ob er effektiv Versicherte der Beklagten ambulant als
Privatpatienten behandelt habe, bzw. dass fAYa Behandlungen von Versicherten der
Beklagten eine vom Verbandstarif abweichende RechnungsAstellung erfolgt sei, Aousserte
er sich nicht, sondern erklAerte, es sei vVATlllig irrelevant, ob er Offerten von bei der
Beklagten versicherten Patientinnen und Patienten zum Abschluss eines
Behandlungsvertrages ausserhalb des KV G angenommen habe oder nicht. Hingegen habe
er diein seiner Praxis angeschlagene ErklArrung betreffend Zulassungsverzicht
gegenAYzber der Beklagten nach dem Eintreffen der Oppositionserkl Aarung der
Gesundheitsdirektion entfernt und seinen Patientinnen und Patienten gegenAY4ber nie den
entsprechenden Zulassungsverzicht vorgetragen bzw. geltend gemacht (Urk. 29 S. 3 Ziff.
2).



Die Beklagte liess sich innert der ihr mit der VerfAY.gung vom 20. Januar 2004 angesetzten
Frist nicht vernehmen.

Am 19. bzw. 20. Februar 2004 reichten die Am rztegesellschaft des Kantons ZAYarich (Urk.
32) und die santA©suisse ZAYarich-Schaffhausen (Urk. 33) ihre Stellungnahmen zur
Streitsache ein. Dazu konnten sich die Parteien gemAass VerfAYgung vom 27. Februar
2004 (Urk. 35) Arussern. Von dieser MAfglichkeit machte der KIArger mit Eingabe vom
3. MArrz 2004 Gebrauch (Urk. 36). Die Beklagte liess sich innert Frist nicht vernehmen.

Das Schiedsgericht zieht in ErwAsgung:

E.3

Essei festzustellen, dass selektiver Zulassungsverzicht zulAsssig ist im Falle der
Unzumutbarkeit der Zusammenarbeit mit dem betroffenen Versicherer.

E.3.1

Wie bereits in ErwArgung 5 des Eintretensbeschlusses vom 13. Oktober 2003 darAgelegt
worden ist, ergibt sich aus der auf der Vertragsfreiheit basierenden Tarifordnung des KVG
einerseits, dass der Ausstand eines Leistungserbringersim Sinne von Art. 44 Abs. 2 KVG
nicht die Folge einer ErklArrung an eine kantoAnale BehAfrde oder einer VerfAYgung
dieser BehAfrde sein kann. Denn dass ein Leistungserbringer, der es ablehnt, Leistungen
nach diesem Gesetz zu erbringen, in demselben Satz, welcher diesen Tatbestand als
Ausstand definiert, verpflichAtet wird, das einer kantonalen BehA frde zu melden, Aandert
nichts daran, dass der Begriff Am AusstandAm sich auf Art. 44 Abs. 1 KVG bzw. die den
Tarifschutz garantierenden TarifvertrAage im Sinne von Art. 43 Abs. 4 KV G bezieht und
seine ZulAzssigkeit Ausfluss der vom KV G garantierten Vertragsabschlussfreiheit ist.
Ausfluss dieser Vertragsfreiheit ist aber auch, dass geschlossene VertrAage einzuhalten
sind und nach dem Vertragsschluss die Ablehnung, Leistungen nach diesem Gesetz zu
erbringen, durch die AusA¥zbung eines vertraglichen Gestaltungsrechts (KAYzndigung des
oder RAYcktritt vom Vertrag) zu erfolgen hat sowie dass der Ausstand nach Massgabe der
vertraglichen Bestimmungen rechtswirksam wird. Ein durch einen Tarifvertrag im Sinne
von Art. 44 Abs. 1 KV G gebundener Leistungserbringer kann daher ebenso wenig durch
die Abgabe einer ErklAsrung gegenAYiber einer kantonalen BehAfrde in den Ausstand
treten, wie diese BehA frde mittels VerfAY.gung den Ausstand bewirken, verweigern oder
feststellen kann. BeideswAYade in die vom KV G garantierte Vertragsfreiheit eingreifen, es
sei denn - was hier nicht der Fall ist -, es wAgre vertraglich vereinbart worden, dass das
KAYandigungs- oder RAYcktrittsrecht durch eine Meldung an die BehAfrde ausA zuAYben
sei (welche dann sozusagen als vertraglich vereinbarter ZustellungsempfAanger fAYur
Gestaltungserkl Asrungen der Parteien tAatig wAore).

E.3.2

Aus diesem Grund ging das Schiedsgericht in seinem Eintretensbeschluss vom 13. Oktober
2003 davon aus, dass die vom KIArger aufgeworfene Streitfrage, ob er mit seiner Meldung
vom 6. April 2001 an die Gesundheitsdirektion gegenAY.ber der Beklagten rechtsgAYdtig
in den Ausstand getreten, gegenAYer anderen Krankenversicherern aber weiterhin
tarifvertraglich gebunden sei, eine vom KIArager und von der Beklagten (gegebenenfalls
unter Einbezug der beigeladenen VerbArnde) privatautonom zu regelnde Rechtsbeziehung
betreffe, welche sich aus dem KV G ergebe bzw. aufgrund des KV G eingegangen worden
sei. Insoweit liege ein in die ZustArandigkeit des Schiedsgerichts fallender Streitgegenstand



vor und hAatten die Gesundheitsdirektion und gler Regierungsrat, soweit sie ihn regelten,
Anordnungen ausserhalb ihrer sachlichen ZustAendigkeit getroffen, welche als nichtig
anzusehen seien (Urk. 21 Erw.6.1).

E.33

Weiter erwog das Schiedsgericht im Beschluss vom 13. Oktober 2003, dass angesichts der
in ErwAegung 2.2.3 hiervor erwAshnten Gesetzesvorschriften von einem gesetzlichen
Kontrahierungszwang zwischen L e stungserbringern und Krankenversicherern (dass
zwischen Leistungserbringern und Patienten unter dem Vorbehalt der Notfallbehandlung
kein Kontrahierungszwang besteht, wurde und wird von niemandem in Frage gestellt)

hA fchstens im Rahmen eines Verbandstarifvertrages die Rede sein kAfinne. Dies insofern,
alsgemAsss Art. 46 Abs. 2 KV G der Beitritt oder Nichtbeitritt zu VerbandstarifvertrAagen
nicht nur allen Mitgliedern der jeweiligen VerbAznde, sondern auch Aussenseitern offen
stehe, weshalb die einem Verbandstarifvertrag Beigetretenen ihre Vertragspartner nicht frel
auswAsahlen kAfnnten, sondern zur vertraglichen Zusammenarbeit mit allen auf der
Gegenseite Beigetretenen verpflichtet seien (Urk. 21 Erw. 4.2.3). Dieser

Am KontrahierungszwangAm gelte jedoch nur solange, al's die Verpflichtung durch den
Verbandstarifvertrag andaure. Wer vom VerbandstarifAvertrag zurAY.cktrete, unterliege
nach dem Ablauf der vertraglichen KAYandigungsfrist keinem K ontrahierungszwang mehr
und kAfnne sich seine Vertragspartner selber aussuchen. Allerdings seien auch diese
ausserhalb des Verbandsvertrags in der Wahl ihrer Vertragspartner frei. Zudem bedAYarften
auch zwischen frei gewAshlten Leistungserbringern und Versicherern abgeschlossene
VertrAoge der Genehmigung im Sinne von Art. 46 Abs. 4 KVG (Urk. 21 Erw. 5.3).

Aufgrund dieser Am berlegungen erachtete es das Schiedsgericht al's entscheidArelevant, ob
bzw. wann der - unbestrittenermassen bei seiner PraxiserAfffnung dem
Verbandstarifvertrag beigetretene - KIAager vom Verbandstarifvertrag zwischen der

Am rztegesellschaft des Kantons ZAYrich und santA"suisse ZAYurich-Schaff Ahausen
zurAY.ckgetreten war. Denn nur, wenn tatsAachlich ein VertragsrAY.cktritt des KIArgers
so rechtzeitig vor dem 1. Mai 2001 (diesen Zeitpunkt bezeichnete der KIAager in seiner
Afffentlichen AuskAYundigung vom 4. Mai 2001 als Datum des In-Kraft-Tretens des
selektiven Ausstands bzw. Am ZulassungsverzichtsAm , vgl. Urk. 26) erfolgt war, dass die
Bindung an den Verbandstarifvertrag auf dieses Datum hin aufgehoben war, konnte er zu
Recht behaupten, er befinde sich gegenAYiber der Beklagten im Ausstand. Aus diesem
Grund wurde der diesbezAYgliche Sachverhalt vom Schiedsgericht mit Dispositiv-Ziffer 2
des Beschlusses vom 13. Oktober 2003 ergAanzend abgeklAzart (Urk. 21 S. 16).

Diese AbklAsrung hat zum Ergebnis gefA¥hrt, dass der KIArger im Mai 2001 dem im
Kanton ZAYurich gAYdtig gewesenen Verbandstarifvertrag zwischen der

Am rztegesellschaft des Kantons ZAYurich und santA©suisse ZAYarich-Schaffhausen
angeschlosAsen war und er bis heute keinen RAYzcktritt von diesem Vertrag erkl Aart hat
(vgl. Erw. 1.4). Dass die Beklagte ihrerseits ebenfalls diesem Verbandstarifvertrag
angeschlossen war und ist, wird nicht bestritten.

E.34

Soweit der KIArger die Auffassung vertritt, unter dem Gesichtspunkt der RechtsA-
gleichheit mAYisse esihm in Analogie zu Art. 59 KV G, wel che Gesetzesbestimmung den
Ausschluss eines L eistungserbringers von der TAxtigkeit im Rahmen des KV G aus
wichtigen GrAYnden regelt, zumindest ebenso erlaubt sein, aus wichtigen GrAY.nden



gegenAYiber einem Versicherer, welcher in schwerwiegender Weise gegen gesetzliche
Vorschriften verstAfsst, in den Ausstand zu treten bzw. - gemAgss der Terminologie des
KIAnogers - den Am selektiven ZulassungsverzichtAm zu erklAaren, wurde dies bereitsin
Ziffer 4.2.3 des Beschlusses vom 13. Oktober 2003 (am Ende) verneint (Urk. 21 S. 9). Denn
wenn ein Versicherer gegen gesetzliche Vorschriften verstAfsst, ist das nicht durch einen
oder die Leistungserbringer zu sanktionieren, sondern sind gegen diesen Versicherer
aufsichtsrechtliche Massnahmen zu ergreifen (Art. 21 Abs. 5 KVG). Insoweit hAstte ein

L eistungserbringer, welcher aus wichtigen GrAY.nden nicht mehr im Rahmen des KV G mit
einem bestimmten Versicherer zusammenarbeiten will, den Weg der Aufsichtsbeschwerde
zu beschreiten.

Aber selbst wenn man darAYzber hinausin Analogie zu Art. 59 KV G auch einem

L eistungserbringer die MAfglichkeit einrAaumen wollte, im Rahmen eines VerA-
bandstarifvertrags aus wichtigen GrAY:nden die tarifvertragliche Zusammenarbeit mit
einem einzelnen Versicherer einzustellen, ohne vom Vertrag zurAYackzutreten, wAYarde
das nicht bedeuten, dass ein Leistungserbringer aus wichtigem Grund jederzeit durch die
Abgabe einer entsprechenden Willenserkl Azrung mit sofortiger Wirkung gegenAYzber
einem einzelnen Versicherer vom Verbandstarifvertrag (oder einem anderen Tarifvertrag)
zurAY.cktreten kAfnnte. Denn diese MA fglichkeit hat auch ein einzelner Versicherer
gemAass Art. 59 KV G gegenAY.ber einem Leistungserbringer nicht.

E.35

Bei dieser Sach- und Rechtslage ist das klArgerische Rechtsbegehren, soweit es sich auf
die Feststellung des Nichtbestehens einer tarifvertraglichen Bindung zwischen dem
KIAager und der Beklagten bezieht, ohne weiteres abzuweisen. Da sowohl der KIAoger als
auch die Beklagte dem kantonalen V erbandstarifvertrag angeschlossen sind und der
KlArger eingestandenermassen nie den RAY.cktritt von diesem Vertrag erklAzrte, befindet
er sich gegenAYiber der Beklagten nicht im Ausstand.

4.

E.4

Essei festzustellen, dass der RechtsmittelklAager mit ErklAarung vom 06.04.2001 und
Wirkung auf 01.05.2001 auf die KV GZulassung gegenAYzer der Krankenkasse KBV
rechtsgAYitig verzichtet hat,

bzw. es sei die Rechtsmittel beklagte zu verpflichten, eine FeststellungsverfAYagung
entsprechenden Inhalts zu erlassen.

E.41

Soweit der KIArger darAY.ber hinaus festgestel It haben will, dass er das Recht habe,
gegenAYiber einzelnen Versicherern eine tarifvertragliche Bindung im Sinne von Art. 44
Abs. 1 KVG einzugehen und gegenAYzer anderen in den Ausstand zu treten, verlangt er
den Entscheid einer abstrakten Rechtsfrage. Das kann nicht Gegenstand eines
Feststellungsbegehrens sein (vgl. A8 59 der Zivilprozessordnung). Insoweit ist demnach auf
das Rechtsbegehren nicht einzutreten.

Gleichwohl ist erwArgungsweise dazu Stellung zu nehmen, da die beigeladenen
VerbAsande sinngemA oss geltend machen, der Sachverhaltsabkl Aarung gemAxass
ErwAxrgung 3.3 hAatte es gar nicht bedurft, weil der in der obligatorischen
Krankenversicherung geltende Kontrahierungszwang ohnehin nur entweder die Beteiligung



am kantonalen Verbandstarifvertrag oder die AusAYzung der AorztliAchen TAxrtigkeit
ausserhalb der obligatorischen Krankenversicherung zulasse und ein Leistungserbringer
deshalb von vornherein nicht gegenAY.ber einzelnen Versicherern eine tarifvertragliche
Bindung im Sinne von Art. 44 Abs. 1 KV G eingehen, gegenAYzber anderen jedoch in den
Ausstand treten kAfnne (Urk. 32 S. 4 ff. und Urk. 33 S. 3f.). Dem kann im Lichte der
vorangegangenen ErwA agungen nicht gefol gt werden.

E.4.2

Wohl mag es zutreffen, dass es fAYar einen Leistungserbringer bis heute praktisch kaum

eine Alternative zum Verbandstarifvertrag gibt. Diesjedoch nicht etwa, weil das KV G eine
solche nicht erlauben wAYade, sondern vielmehr, weil in der Praxis von der durch Art. 46
Abs. 3 KV G garantierten Freiheit, neben dem Verbandstarifvertrag oder anstatt des
Verbandstarifvertrags TarifvertrAnge zwischen einzelnen oder mehreren Versicherern und
L eistungserbringern abzuschliessen zu kA fnnen, bisher kein oder kaum Gebrauch gemacht
worden ist. Das von den VerbAanden vertretene Am Alles oder NichtsAm -Prinzip | Aosst
sich nicht nur weder aus dem Wortlaut von Art. 44 Abs. 2 KV G noch aus der
Gesetzessystematik ableiten, sondern widerspricht klar den gesetzgeberischen I ntentionen.
Esist AusAdruck einer kartellistischen Vertragspraxis in den noch vor dem In-Kraft-Treten
des KV G abgeschlossenen VerbandsvertrAagen (vgl. Art. 6 und Art. 7 des Vertrags
zwischen der Am rztegesellschaft des Kantons ZAYarich und dem Verband der
Krankenkassen im Kanton ZAYarich vom 1. Juli 1977), welche der Gesetzgeber mit Art. 46
Abs. 3 KV G aufbrechen wollte.

E.43

Unter dem KV G gilt grundsAnatzlich, dass, wenn ein einzelner Leistungserbringer auch nur
mit einem einzigen Versicherer einen Tarifvertrag abschliesst (was gemAsrss Art. 46 Abs. 1
KVG zulAzssig ist), dieser von der Kantonsregierung genehmigt werden muss, sofern er
den Anforderungen von Art. 46 Abs. 4 KV G entspricht. Und sobald das der Fall ist,
befindet sich besagter L eistungserbringer gegenAYzber diesem einen Versicherer nicht mehr
im Ausstand, da er esja nicht ablehnt, gegenAYzber dessen Versicherten Leistungen nach
dem Gesetz zu erbringen. Er hat in diesem Fall auch Anspruch auf VergAYitung nach dem
Gesetz. Daran Aandert auch der Umstand nichts, dass besagter L eistungserbringer es
gegebenenfalls gegenAYiber allen anderen zugel assenen Krankenversicherern ablehnt,

L eistungen nach dem Gesetz zu erbringen und sich somit diesen bzw. deren Versicherten
gegenAYiber in den Ausstand begibt bzw. im Ausstand bleibt. Ob im Am brigen ein solcher
Versicherer weiterhin dem Verbandstarif "angehAfren" kann, braucht hier nicht weiter
geprAYit zu werden.

E.44

Zusammenfassend ist festzuhalten, dass grundsAxtzlich weder das Gesetz noch die
Rechtsprechung einen Leistungserbringer daran hindern, gegenAYzber einzelnen
Versicherern bzw. deren Versicherten im Rahmen des KV G tAntig zu sein, gegenAYer
anderen jedoch nicht, und dass daf A, ob ein Leistungserbringer im konkreten Fall
gegenAYzber den Versicherten eines bestimmten Krankenversicherers an den Tarifschutz
gebunden ist oder er sich diesen gegenAY.ber im Ausstand befindet, entscheidend ist, ob
eine tarifvertragliche Bindung im Sinne von Art. 43 Abs. 4 KV G zwischen dem
Leistungserbringer und dem Versicherer besteht.



5. Am ber die Abweisung des klArgerischen Feststellungsbegehrens hinausgehende
Vollstreckungsanordnungen sind von keiner Seite beantragt worden. Solche drAangen sich
im Lichte der getAstigten Sachverhal tsabkl Arrungen auch nicht von Amtes wegen auf.

Denn esist zwar davon auszugehen, dass der KIAager tatsAachlich trotz Bindung an den
Tarifschutz auch gegenAY.ber den Versicherten der Beklagten mit diesen
BehandlungsvertrAage abschloss, welche ein vom Verbandstarif abweichendes Honorar
vorsahen (Erw. 1.2). Auf der anderen Seite hat sich aber ergeben, dass bel der Beklagten
keine Honorarrechnungen zur RAY.ckerstattung eingereicht wurden, in denen ambulante

L eistungen des KIAgrgers nach KV G zu einem vom Verbandstarif abweichenden Preisin
Rechnung gestel It worden waren (Erw. 1.3). Dies bedeutet zwar grundsAastzlich lediglich,
dass die von der Verletzung des Tarifschutzes durch den KIAonger betroffenen Patientinnen
und Patienten auf eine K ostenvergA¥itung verzichtet haben. Da aber der KIAzger nach -
unbestrittenen - eigenen Angaben die in seiner Praxis angeschlagene ErklAsrung betreffend
Am ZulassungsverzichtAm gegenAYiber der Beklagten nach dem Eintreffen der
Oppositionserkl Arrung der Gesundheitsdirektion entfernt und seinen Patientinnen und
Patienten gegenAYzber nie den entsprechenden Am ZulassungsverzichtAm vorgetragen bzw.
geltend gemacht hat (Urk. 29 S. 3 Ziff. 2), ist davon auszugehen, dass effektiv nur wenige
Versicherte der Beklagten von der Verletzung des Tarif Aschutzes durch den KIAager
betroffen waren.

Im Am brigen wird der umstrittene Ausstand des KIArgers gegenAY.ber den Versicherten
der Beklagten mit der bevorstehenden Liquidation der Beklagten und der Am bernahme des
Versichertenbestandes durch die Krankenversicherung Helsana (vgl. Urk. 34)
gegenstandslos, und es ist zu erwarten, dass der KIArger nach der KIAzrung der Rechtslage
betreffend Ausstand mit dem vorliegenden Urteil kKAYanftig den Tarifschutz beachten wird,
solange er vertraglich daran gebunden ist. Denn bei wiederholten VerstA fissen gegen Art.
44 Abs. 1 KVG wAYarde er sich der Gefahr aussetzen, dass gegen ihn ein Verfahren zum
Ausschluss vom Verbandstarifvertrag angestrengt wird.

Schliesslich hat - worauf bereitsin ErwAngung 6.2 des Beschlusses vom 13. Oktober 2003
hingewiesen wurde (Urk. 21 S. 14) - die Gesundheitsdirektion im Rahmen ihrer vollzugs-
und aufsichtsrechtlichen Kompetenzen AnordnunAgen getroffen, um einer Verunsicherung
des Publikums und der direkt betroffenen Patientinnen und Patienten hinsichtlich des
Tarifschutzes bei Behandlungen durch den Beklagten entgegenzuwirken. Am ber deren
Vollstreckung wird die Gesundheitsdirektion nach Eintritt der Rechtskraft dieses
Entscheids zu befinden haben.

6.

E.5
Es sei aufschiebende Wirkung zu gewAshren betreffend

- Zulassungszwang

- begleitende Anordnungen

E.6

Essei verfahrendeitend AYzber das Bestehen / Nichtbestehen des ErforderAnisAses einer
Pflicht zur BegrA¥andung der Verzichtserkl Aarung vorab zu entAschei Aden.

E.6.1



Was die Kosten- und EntschAadigungsfol ge anbelangt, ist zunAxrchst festzuhalten, dass die
obsiegende Beklagte sich am vorliegenden Verfahren ausser mit kurzen Eingaben zum
MandatsverhAxltnis (Urk. 9) und zur Besetzung des Schiedsgerichts (Urk. 15) nicht
beteiligt und auch keinen Antrag auf ProzessentschArdiAgung gestellt hat. 1hr ist daher
ebenso wenig wie den beigeladenen VerbAanden eine ProzessentschArndigung
zuzusprechen.

E.6.2

Soweit der KIArger fAYur sich selbst eine ausserordentliche EntschArdigung trotz
Unterliegens beantragt und dabei auf Gerichtspraxis und Doktrin verweist (Urk. 36 Ziff.
1.6), ist zunArchst darauf hinzuweisen, dass die eine vom KIAager angegebene Belegstelle
nicht einschlAagig ist, weil in jenem Verfahren der unterliegenden Partel keine
EntschAadigung zugesprochen wurde (Urteil des EidgenA fissischen Versicherungsgerichts
vom 31. Juli 2002 in Sachen S. gegen 55 Krankenversicherungen und gegen das hiesige
Schiedsgericht, K 56/02). Und der Vergleich des vorliegenden Falles mit dem Fall eines
zufolge VerjAchrung abgewiesenen Genugtuungsbegehrens eines jAY.dischen
FIAYchtlings, welcher wAchrend des Zweiten Weltkriegs von den Schweizer BehAfrden
an Deutschland ausgeliefert worden war (BGE 126 11 145 ff.), ist eine ungehAfrige
Banalisierung der ausserordentlichen menschlichen Tragik jenes Falles, welcher das
Bundesgericht mit der Zusprechung einer ParteientschAadigung trotz vollstAzndigen
prozessua en Unterliegens Rechnung tragen wollte (Erw. 5/b/bb). Es gibt nach dem
Gesagten keinen Grund, dem unterliegenden KIAzager eine ProzessentschAadigung
zuzusprechen.

E.6.3

Ebensowenig besteht Anlass, den KIAager entsprechend seinem Unterliegen von der

K ostenauflage auszunehmen. Da der Streitwert seiner Natur nach einer

vermA flgensrechtlichen SchAatzung nicht unterliegt, rechtfertigt es sich, in Anwendung
von A§ 4 Abs. 1 der Verordnung AYV.oer die GerichtsgebAYzhren die SpruchgebAYzhr mit
Fr. 2'000.-- im unteren Bereich des bis Fr. 9'000.-- reichenden gesetzlichen Rahmens
festzusetzen.

Das Schiedsgericht erkennt:

1. Die Klage wird abgewiesen, soweit darauf eingetreten wird.
2. Die Kosten des Verfahrens, bestehend aus:
SpruchgebAvzhr: Fr. 2Am 000.--

SchreibgebAYzren: Fr. 1'221.--

ZustellungsgebAYihren: Fr. 684.--

Total: Fr. 3905.--

werden dem KIAxrger aufgelegt. Rechnung und Einzahlungsschein werden dem KostenA -
pflichtigen nach Eintritt der Rechtskraft zugestellt.

3. Es werden keine ProzessentschA adigungen zugesprochen.
4. Zustellung gegen Empfangsschein an:

- Rechtsanwalt Dr. Guido Brusa



- Rechtsanwalt Dr. Vaentin N. J. Landmann

- santA©suisse ZAYarich-Schaffhausen

- Aerztegesellschaft des Kantons ZAYarich (AGZ)

- Direktion des Gesundheitswesens des Kantons ZAYurich
- Regierungsrat des Kantons ZAYarich

- Bundesamt fAYur Gesundheit

sowie an:

- Gerichtskasse (nach Eintritt der Rechtskraft)

5. Gegen diesen Entscheid kann innert 30 Tagen seit der Zustellung beim EidgenA fissischen
Versicherungsgericht Verwaltungsgerichtsbeschwerde eingereicht werden.

Die Beschwerdeschrift ist dem EidgenAfissischen Versicherungsgericht, Schweizerhofquai
6, 6004 Luzern, in dreifacher Ausfertigung zuzustellen.

Die Beschwerdeschrift hat die Begehren, deren BegrAYandung mit Angabe der BeweisA-
mittel und die Unterschrift der beschwerdef AYhrenden Person oder ihres Vertreters zu
enthalten; die Ausfertigung des angefochtenen Entscheides und der dazugehA frige
Briefumschlag sowie die als Beweismittel angerufenen Urkunden sind beizulegen, soweit
die beschwerdef AYzhrende Person sie in HArnden hat (Art. 132 in Verbindung mit Art. 106
und 108 OG).

Schiedsgericht in Sozialversicherungsstreitigkeiten des Kantons ZAYurich

Das |eitende Mitglied Der GerichtssekretAar

Engler Ernst

EN/ET/IK versandt

E.7

Unter Kosten und EntschArdigungsfolgen zu Lasten der Rechtsmittel beklagten.Am

Nach Beiladung der Krankenkasse KBV zum Verfahren (vgl. Urk. 12/18) wies der
Regierungsrat den Rekurs mit Beschluss vom 21. August 2002 (Urk. 2/1 = Urk. 12/36) ab,
soweit er darauf eingetreten (nicht eingetreten war er auf die AntrAage 2 und 3, vgl. Erw.
3c des Beschlusses) und er nicht gegenstandsl os geworden war (verfahrensleitende
AntrAage 5 und 6).
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