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Artikel 85, 86 und 90 EG-Vertrag (jetzt Artikel 81 EG, 82 EG und 86 EG)

Durch eine nationale Rechtsvorschrift wie § 18 Absatz 3 des
Rettungsdienstgesetzes in der Fassung vom 22. April 1991, nach
der die zustindige Behérde die zur Durchfiihrung von Leistun-
gen des Krankentransports erforderliche Genebmigung versagt,
wenn aufgrund ihres Gebrauchs mit einer Beeintrichtignung der
Funktionsfibigkeit und Wirtschaftlichkeit des Rettungsdienstes
zu rechnen ist, dessen Durchfiihrung Sanitétsorganisationen wie
den im Ausgangsrechtsstreit fraglichen iibertragen wurde, kann
diesen ein besonderes oder ausschliefSliches Recht im Sinne des
Artikels 90 Absatz 1 EG-Vertrag (jetzt Artikel 86 Absatz 1 EG)
verliehen werden; sofern die Entscheidung iiber Erteilung oder
Versagung der Genebmigung von den zustindigen Behérden
einseitig und in alleiniger Verantwortung nach Mafigabe des
Gesetzes getroffen wird, obne dass es zwischen ihnen und den
Sanititsorganisationen oder zwischen diesen zu einer Vereinba-
rung oder Abstimmung kommt, liegt keine Verletzung von Ar-
tikel 90 Absatz 1 EG-Vertrag in Verbindung mit Artikel 85 Ab-
satz 1 Buchstabe ¢ EG-Vertrag (jetzt Artikel 81 Absatz 1 Buch-
stabe ¢ EG) vor;

Urteil des EuGH vom 25.10.2001

Sachverbalt

11. Der Kldgerin war im Jahr 1990, also vor Inkrafttreten des
Rettungsdienstgesetzes von 1991 und noch nach der alten
bundesgesetzlichen Regelung, eine Krankentransportgenehmi-
gung erteilt worden, die im Oktober 1994 ablief.

12. Im Juli 1994 beantragte sie beim Beklagten eine Verlinge-
rung der Genehmigung. Der Beklagte befragte die beiden im
Raum Pirmasens mit dem 6ffentlichen Rettungsdienst beauf-
tragten Sanititsorganisationen, den ASB und das DRK, zu den
Auswirkungen der beantragten Genehmigung.

13. Beide Sanititsorganisationen iuflerten sich dahin, dass
ihre eigenen Rettungseinrichtungen im Raum Pirmasens nicht
ausgelastet seien und defizitir arbeiteten, so dass sie beim Hin-
zutreten eines weiteren Anbieters gezwungen seien, entweder
die Benutzungsentgelte zu erhdhen oder ihre Leistungen zu ver-
ringern. Der Beklagte lehnte es daraufhin unter Berufung auf §
18 Absatz 3 RettDG 1991 ab, die Genehmigung der Kligerin zu

*) Die Randnummern beziehen sich auf die Textzeichen in der EuGH-Ent-
scheidung
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— eine nationale Rechtsvorschrift wie § 18 Absatz 3 des Ret-
tungsdienstgesetzes 1991 versté[St gegen Artikel 90 Absatz 1
in Verbindung mit Artikel 86 EG-Vertrag (jetzt Artikel 82
EG), soweit feststeht, dass

— die Sanititsorganisationen eine beherrschende Stellung anf
dem Markt fiir Notfalltransport haben,

~ diese beberrschende Stellung auf einem wesentlichen Teil
des Gemeinsamen Marktes bestebt, und

— es angesichts der wirtschaftlichen Beschaffenbeit des frag-
lichen Marktes ausreichend wahbvscheinlich ist, dass diese Vor-
schrift Unternebmer mit Sitz in einem anderen als dem betref-
fenden Mitgliedstaat tatsichlich daran bindert, dort Kranken-
transport zu betretben oder sich dort niederzulassen;

— eine Vorschrift wie § 18 Absatz 3 des Rettungsdienstgeset-
zes 1991 ist jedoch nach Artikel 90 Absatz 2 EG-Vertrag ge-
rechtfertigt, soweit sie nicht ausschliefit, dass unabhingigen
Unternebhmern eine Genebmigung erteilt wird, falls die mit
dem Rettungsdienst betrauten Sanititsorganisationen offen-
sichtlich nicht in der Lage sind, die Nachfrage im Bereich der

Leistungen des Notfall- und des Krankentransports zu
decken.

verlingern, und fithrte aus, der Rettungsdienst sei im fraglichen
Bereich im Jahr 1993 nur zu 26 % ausgelastet gewesen.

14. Nach erfolglosem Widerspruch erhob die Kligerin Klage
beim Verwaltungsgericht Neustadt an der Weinstrasse. Das
Verwaltungsgericht verpflichtete den Beklagten mit Urteil vom
28. Januar 1998 zur Erteilung der beantragten Genehmigung. Es
befand im Wesentlichen, § 18 Absatz 3 RettDG 1991 sei so zu
verstehen, dass der Landesgesetzgeber die Zulassung privater
Unternehmer zur Durchfithrung von Krankentransport aufier-
halb des 6ffentlichen Rettungsdienstes erméoglichen wolle, auch
wenn dies zu Kostensteigerungen fiithre. Da die Kligerin iiber
7 Jahre lang Krankentransporte durchgefiihrt habe, sei deutlich
geworden, dass durch ihre Titigkeit der Rettungsdienst in sei-
nem Bestand und seiner Funktionsfihigkeit nicht gefihrdet
werde.

Zu der Vorlagefrage

17. ...
Ist die Einraumung eines Monopols fiir Krankentransport-

leistungen fiir einen abgegrenzten geographischen Bereich
mit den Artikeln 86 Absatz 1, 81 f. EG vereinbar?
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Rechtlicher Rahmen

Nationales Recht

3. In Deutschland ist die gesetzliche Regelung des Rettungs-
dienstes Sache der Linder. In Rheinland-Pfalz unterscheidet das
Rettungsdienstgesetz in der Fassung vom 22. April 1991
(RettDG 1991) zwischen zwei Arten von Krankentransportleis-
tungen, ndmlich dem Notfalltransport und dem Krankentrans-
port. Beim Notfalltransport geht es um die Beférderung von le-
bensbedrohlich verletzten oder erkrankten Personen unter
fachgerechter Betreuung mit Notarzt- oder Rettungswagen.
Der Krankentransport besteht in der Beférderung von kranken,
verletzten oder sonstigen hilfsbediirftigen Personen, die keine
Notfallpatienten sind, unter fachgerechter Betreuung mit Kran-
kentransportwagen.

4. Triger des Rettungsdienstes sind das Land, die Landkreise
und die kreisfreien Stidte. Nach § 5 Absatz 1 RettDG 1991
tibertrigt jedoch die zustindige Behérde die Durchfithrung des
Rettungsdienstes den ohne Gewinnerzielungsabsicht arbeiten-
den anerkannten Sanititsorganisationen (nachstehend: Sanitits-
organisationen), soweit sie in der Lage und bereit sind, einen
stindigen Rettungsdienst zu gewihrleisten; die zustindige Be-
horde behilt ein Aufsichts- und Weisungsrecht und trigt auch
die Kosten. Fine Ubertragung auf Dritte darf nach § 5 Absatz 3
nur erfolgen, wenn die Sanititsorganisationen zur Sicherstel-
lung des Rettungsdienstes nicht in der Lage oder nicht bereit
sind.

5.1In Rheinland-Pfalz Gbertrugen die zustindigen Kreise und
Stidte — mit Ausnahme der Stadt Trier, wo der Rettungsdienst
der Berufsfeuerwehr obliegt — die Durchfiihrung des Rettungs-
dienstes den vier Sanititsorganisationen Arbeiter-Samariter-
Bund Landesverband Rheinland-Pfalz e.V. (nachstehend: ASB),
Deutsches Rotes Kreuz Landesverband Rheinland-Pfalz e.V.
(nachstehend: DRK), Johanniter-Unfall-Hilfe und Malteser-
Hilfsdienst.

6. Bis 1989 unterfiel der Bereich der Leistungen des Kran-
kentransports, der als eine Art der Beférderung von Personen in
einem Mietwagen angesehen wurde, dem Personenbeférde-
rungsgesetz, einem in der ganzen Bundesrepublik Deutschland
geltenden Bundesgesetz. Krankentransportunternehmer bend-
tigten fiir die Aufnahme dieser Titigkeit eine Genehmigung.
Die Erteilung der Genehmigung setzte die Gewihrleistung der
Sicherheit und Leistungsfahigkeit des Betriebes und den Nach-
wels der Zuverlissigkeit und fachlichen Eignung des Unterneh-
mers voraus. Dies bedeutet, dass es neben den Sanititsorganisa-
tionen, die mit der flichendeckenden Sicherstellung des Ret-
tungsdienstes rund um die Uhr beauftragt waren, unabhingige
Unternehmer gab, die Krankentransporte hauptsichlich tags-
iiber und in anderen als Notfillen ibernahmen.

7. 1989 wurde das Personenbeforderungsgesetz so abgein-
dert, dass der Bereich der Leistungen des Krankentransports
nicht mehr diesem Gesetz unterfiel. Daher sind im Rettungs-
dienstgesetz von 1991 nicht nur der Rettungsdienst, sondern
auch allgemein die Leistungen des Krankentransports geregelt.
So setzt nach § 18 Absatz 1 RettDG 1991 die Erteilung der Ge-
nehmigung zur Durchfithrung von Leistungen des Kranken-
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transports (im Folgenden: Krankentransportgenehmigung) wie
schon nach der fritheren bundesgesetzlichen Regelung voraus,
dass die Sicherheit und Leistungsfahigkeit des Betriebes ge-
wihrleistet und die Zuverlissigkeit und fachliche Eignung des
Unternehmers nachgewiesen sind. Weiter bestimmt § 18 Absatz
3 RettDG 1991:
Die Genehmigung ist zu versagen, wenn zu erwarten ist, dass
durch ihren Gebrauch das &ffentliche Interesse an einem
funktionsfihigen Rettungsdienst beeintrichtigt wird. Hier-
bei sind im Rahmen der Festlegung des Landesrettungs-
. insbesondere die flichendeckende Vorhal-

tung und Auslastung im Rettungsdienstbereich zu beriick-

- dienstplanes ..

sichtigen, wobei auch die Einsatzzahlen, die Eintreffzeit und

Dauer der Einsitze sowie die Entwicklung der Kosten- und

Ertragslage zugrunde zu legen sind ...

8. Das vorlegende Gericht versteht diese Regelung dahin,
dass den Sanititsorganisationen auf dem Markt fiir die Leistun-
gen des Notfall- und des Krankentransports faktisch ein Mono-
pol eingerdumt werde, denn die danach vorgesehene Priifung,
ob die von den Sanititsorganisationen vorgehaltenen Kapaziti-
ten ausgelastet seien, fiihre angesichts des Umfangs der von ih-
nen vorgehaltenen Rettungsmittel praktisch immer zur Ableh-
nung von Neuantrigen. Um die Aufgabe einer flichendecken-
den Sicherstellung des Rettungsdienstes rund um die Uhr ord-
nungsgemifl zu erfillen, miissten nimlich Rettungsmittel in
einem fiir Notfille und Katastrophen ausreichenden Umfang
vorgehalten werden. Eine Auslastung sei mithin nicht denkbar,
so dass es fir Krankentransportgenehmigungen fiir unabhin-
gige Unternehmer niemals einen Nutzen oder Bedarf geben
werde, denn ihre Erteilung wiirde die Auslastung des Rettungs-
dienstes verringern und sich auf die Kosten- und Ertragslage ne-
gativ auswirken.

9. Nach Auffassung des Beklagten und des ASB ist § 18 Ab-
satz 3 RettDG 1991 dagegen dahin auszulegen, dass eine Ge-
nehmigung an unabhingige Unternehmer nur dann nicht erteilt
werden diirfe, wenn aufgrund der Erteilung mit einer erheb-
lichen Beeintrichtigung des Rettungsdienstes zu rechnen sei.

10. Es ist nicht Sache des Gerichtshofes iiber die Auslegung
nationaler Vorschriften zu befinden; jedoch hat er im Rahmen
der Verteilung der Zustindigkeiten zwischen den Gerichten der
Gemeinschaft und denen der Mitgliedstaaten den Sachverhalt
und die Rechtslage, in denen sich die Vorabentscheidungsfrage,
wie sie vorgelegt worden ist, stellt, zu beriicksichtigen.

Aus den Entscheidungsgriinden

Zur Anwendbarkeit von Artikel 90 Absatz 1 EG-Vertrag (jetzt
Artikel 86 Absatz 1 EG)

18. Vor der Erorterung der Vorlagefrage ist zu priifen, ob Ar-
tikel 90 Absatz 1 EG-Vertrag auf Sanititsorganisationen wie die
im Ausgangsrechtsstreit fraglichen, denen die zustindigen Be-
hérden den Rettungsdienst iibertragen haben, in Anbetracht ih-
res besonderen Schutzes gemif § 18 Absatz 3 RettDG 1991 An-
wendung findet. Diese Frage umfasst zum einen die Frage, ob
die Sanititsorganisationen Unternehmen sind, und zum ande-

ren, ob sie besondere oder ausschlief{liche Rechte haben.
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19. Was den ersten Punkt anbelangt, so umfasst der Begriff
des Unternehmens im Rahmen des Wettbewerbsrechts jede Ein-
heit unabhingig von ihrer Rechtsform und der Art ihrer Finan-
zierung, die eine wirtschaftliche Titigkeit austibt (vgl. Urteil
vom 12. September 2000 in den Rechtssachen C-180/98 bis C-
184/98, Pavlov u. a., Slg. 2000, I-6451, Randnr. 74). Eine wirt-
schaftliche Tatigkeit ist jede Tatigkeit, die darin besteht, Giiter
oder Dienstleistungen auf einem bestimmten Markt anzubieten
(Urteil Pavlov u. a., Randnr. 75).

20. Im Ausgangsrechtsstreit erbringen die Sanititsorganisa-
tionen Leistungen auf dem Marke fiir Notfall- und fiir Kran-
kentransport. Diese Titigkeiten wurden nicht immer und wer-
den nicht notwendigerweise von diesen Sanititsorganisationen
oder von den Behorden erbracht. So ergibt sich aus dem Akten,
dass die Kligerin selbst beide Arten von Leistungen erbrachte.
Die Erbringung dieser Leistungen stellt also fiir die Zwecke der
Anwendung der Wettbewerbsregeln des EG-Vertrags eine wirt-
schaftliche Tatigkeit dar.

21. Zwar konnen Pflichten der Daseinsvorsorge die Leistun-
gen einer Sanititsorganisation gegentiber den Leistungen anderer
Unternehmer, die keinen solchen Pflichten unterliegen, im Wett-
bewerb benachteiligen, doch hindert dies nicht daran, die frag-
lichen Titigkeiten als wirtschaftliche Tatigkeiten anzusehen.

22. Folglich sind Einrichtungen wie die Sanititsorganisatio-
nen, was die Erbringung von Notfall- und von Krankentrans-
portleistungen angeht, als Unternehmen im Sinne der Wettbe-
werbsregeln des EG-Vertrags anzusehen.

23. Zum zweiten Punkt ist festzustellen, dass die zustindige
Behorde die erforderliche Krankentransportgenehmigung ge-
maf} § 18 Absatz 3 RettDG 1991 versagen kann, wenn aufgrund
ithres Gebrauchs mit einer erheblichen Beeintrichtigung der
Funktionsfihigkeit und Wirtschaftlichkeit des den Sanititsor-
ganisationen ubertragenen Rettungsdienstes zu rechnen ist.

24. Dass in diesem Fall die Leistungen des Krankentrans-
ports den mit dem Rettungsdienst betrauten Sanitatsorganisa-
tionen vorbehalten werden, reicht aus, um diese Mafinahme als
besonderes oder ausschlieflliches Recht im Sinne des Artikels 90
Absatz 1 EG-Vertrag anzusehen. Es wird namlich einer be-
grenzten Zahl von Unternehmen durch Rechtsvorschrift ein
Schutz verliehen, der die Fahigkeit anderer Unternehmen, die
fragliche wirtschaftliche Tatigkeit im selben Gebiet zu im We-
sentlichen gleichen Bedingungen auszuiiben, wesentlich beein-
trachtigen kann.

25. Daher wurde den Sanitatsorganisationen durch § 18 Ab-
satz 3 RettDG 1991 ein besonderes oder ausschlieflliches Recht
im Sinne des Artikels 90 Absatz 1 EG-Vertrag verliehen.

Zur Verletzung von Artikel 90 Absatz 1 EG-Vertrag in Verbin-
dung mit Artikel 85 Absatz 1 EG-Vertrag (jetzt Artikel 81 Ab-
satz 1 EG)

26. Die Klagerin trigt vor, § 18 Absatz 3 RettDG 1991 sei mit
Artikel 90 Absatz 1 in Verbindung mit Artikel 85 Absatz 1
Buchstabe ¢ EG-Vertrag unvereinbar, da er es den Sanititsorga-
nisationen, die zu jedem Antrag eines unabhingigen Unterneh-
mers auf Marktzugang Stellung zu nehmen hitten, ermégliche,
den Markt der Leistungen des Krankentransports mittels einer
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Abstimmung untereinander und mit den Behérden unter sich
aufzuteilen.

27. Der Vorlagebeschluss enthilt jedoch keinen Hinweis auf
das Bestehen irgendeiner nach Artikel 85 Absatz 1 EG-Vertrag
verbotenen Vereinbarung zwischen den Sanititsorganisationen.

28. Im Ubrigen ist auch nicht erwiesen, dass sich die Behor-
den, die die Genehmigung zur Durchfiihrung von nicht unter
den Rettungsdienst fallenden Leistungen des Krankentrans-
ports zu erteilen haben, mit den genannten Sanititsorganisatio-
nen abstimmen. Sie befragen diese zwar, was, wie aus Rand-
nummer 43 hervorgeht, bei der Beurteilung, ob ein Missbrauch
einer beherrschenden Stellung nach Artikel 90 Absatz 1 in Ver-
bindung mit Artikel 86 EG-Vertrag vorliegt, beriicksichtigt
werden kann. Jedoch wird, wie der Generalanwalt in Nummer
103 seiner Schlussantrige ausgefiihrt hat, die Entscheidung iiber
Erteilung oder Versagung der Genehmigung nach Maflgabe der
durch das Rettungsdienstgesetz 1991 vorgesehenen Vorausset-
zungen von den zustindigen Behorden einseitig und in alleini-
ger Verantwortung getroffen.

29. Es liegt also keine Verletzung von Artikel 90 Absatz 1
EG-Vertrag in Verbindung mit Artikel 85 Absatz 1 Buchstabe ¢
EG-Vertrag vor.

Zur Verletzung von Artikel 90 Absatz 1 EG-Vertrag in Verbin-
dung mit Artikel 86 EG-Vertrag (jetzt Artikel 82 EG)

30. Das vorlegende Gericht fragt, ob durch eine Vorschrift
wie § 18 Absatz 3 RettDG 1991 eine Lage geschaffen werden
konnte, in der die Sanititsorganisationen einen gegen Artikel 86
EG-Vertrag verstoffenden Missbrauch einer beherrschenden
Stellung begehen. ...

31. Zur Beantwortung dieser Frage wird das vorlegende Ge-
richt zunachst zu prifen haben, ob die fraglichen Sanititsorga-
nisationen tatsichlich eine beherrschende Stellung auf einem
wesentlichen Teil des Gemeinsamen Marktes haben. Hierzu
sind sowohl der Marke fiir die fraglichen Leistungen als auch
dessen geographische Erstreckung zu definieren.

32. Die Kommission tragt hierzu vor, es lagen zwel getrennte
Dienstleistungsmirkte vor, namlich der Markt fiir Notfalltrans-
port und der Markt fiir Krankentransport.

33. Dem ist zu folgen. Die fraglichen Dienstleistungen sind
zwar ahnlich, doch sind sie hinsichtlich ihrer Eigenschaften,
Preise und ihres vorgesehenen Verwendungszwecks weder aus-
tauschbar noch substituierbar. Zum einen nimlich kénnen
Transportleistungen, die keine Notfalltransporte sind, Leistun-
gen des Notfalltransports, der — Tag und Nacht — hochqualifi-
ziertes Personal und eine besonders hoch entwickelte Ausstat-
tung erfordert, nicht immer ersetzen; zum anderen kann der
Notfalltransport, der besonders teuer ist, nicht als Substitut des
sonstigen Krankentransports angesehen werden.

34. Zur geographischen Erstreckung des fraglichen Marktes
wird das vorlegende Gericht zu beachten haben, dass auf dem
zu berticksichtigenden Markt die Wettbewerbsbedingungen
hinreichend homogen sein miissen, d. h. es muss sich um ein Ge-
biet handeln, in dem die objektiven Wettbewerbsbedingungen
fiir die fraglichen Dienstleistungen und insbesondere die Nach-
frage der Verbraucher fir alle Wirtschaftsteilnehmer gleich sind
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(Urteil vom 14. Februar 1978 in der Rechtssache 27/76, United
Brands/Kommission, Slg. 1978, 207, Randnr. 44).

35. Hier wird das vorlegende Gericht zu priifen haben, ob
dieser Markt

— auf den fraglichen Rettungsdienstbereich, fiir den die Ge-

nehmigung beantragt wurde, begrenzt ist, oder

— sich auf das ganze Land Rheinland-Pfalz erstreckt, wofiir

sich die Kommission ausspricht, da der rechtliche Rahmen,

die Organisationsstrukturen und die Benutzungsentgelte
tberall im Land gleich seien, oder

—das Gebiet der gesamten Bundesrepublik Deutschland um-

fasst, wie dies die Kligerin vortrigt, da die Rechtsvorschrif-

ten fiir Leistungen des Krankentransports in den verschiede-
nen Lindern gleich seien; der Vertreter des &ffentlichen

Interesses bestreitet dies.

36. Sind der Markt fiir die Leistungen und seine geographi-
sche Erstreckung bestimmt, so wird das vorlegende Gericht ge-
gebenenfalls weiter zu priifen haben, ob eine Sanititsorganisa-
tion allein oder mehrere von ihnen kollektiv eine beherrschende
Stellung im Sinne des Artikels 86 EG-Vertrag haben und ob
diese beherrschende Stellung auf einem wesentlichen Teil des
Gemeinsamen Marktes besteht; dies ist eine Wiirdigung von
Tatsachen, die dem vorlegenden Gericht obliegt.

37. Insoweit kdnnte es dem vorlegenden Gericht dienlich
sein, zu priifen, ob die tatsichlichen Angaben des Generalan-
walts in Nummer 121 seiner Schlussantrige zur Titigkeit des
DRK, das in einem grofen Teil des Landes Rheinland-Pfalz t4-
tig sei, zutreffen. In diesem Fall konnte der Nachweis erbracht
sein, dass diese Sanititsorganisation eine beherrschende Stel-
lung auf den Markten fiir die Leistungen des Notfall- und des
Krankentransports hat.

38. Sollte das vorlegende Gericht tatsichlich feststellen, dass
eine beherrschende Stellung jedenfalls im gesamten Land
Rheinland-Pfalz gegeben ist, so wire, wie der Generalanwalt in
Nummer 129 seiner Schlussantrige ausgefiihrt hat, angesichts
der groflen Fliche dieses Landes von fast 20 000 qkm und sei-
ner hohen Einwohnerzahl von etwa vier Millionen, die iiber der
einiger Mitgliedstaaten liegt, anzunehmen, dass diese Stellung
einen wesentlichen Teil des Gemeinsamen Marktes betrifft.

Zum Missbrauch einer beberrschenden Stellung

39. Die Schaffung einer beherrschenden Stellung durch Ge-
wihrung besonderer oder ausschlieflicher Rechte im Sinne von
Artikel 90 Absatz 1 EG-Vertrag ist als solche noch nicht mit Ar-
tikel 86 EG-Vertrag unvereinbar. Ein Mitgliedstaat verstofit nur
dann gegen die in diesen beiden Bestimmungen enthaltenen
Verbote, wenn das betreffende Unternehmen bereits durch die
Ausiibung der ihm iibertragenen besonderen oder ausschliefi-
lichen Rechte seine beherrschende Stellung missbriuchlich aus-
nutzen oder wenn durch diese Rechte eine Lage geschaffen wer-
den konnte, in der dieses Unternehmen einen solchen Miss-
brauch begeht (vgl. Urteil Pavlov u. a., Randnr. 127).

40. Nach stindiger Rechtsprechung stellt es einen Miss-
brauch im Sinne von Artikel 86 EG-Vertrag dar, wenn ein
Unternehmen, das auf einem bestimmten Market eine beherr-
schende Stellung innehat, sich ohne objektives Bediirfnis eine
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Hilfstatigkeit vorbehilt, die von einem dritten Unternehmen im
Rahmen seiner Titigkeit auf einem benachbarten, aber getrenn-
ten Markt ausgeiibt werden kénnte, so dass jeglicher Wettbe-
werb seitens dieses Unternehmens ausgeschaltet zu werden
droht (Urteil vom 13. Dezember 1991 in der Rechtssache C-
18/88, GB-Inno-BM, Slg. 1991, 1-5941, Randnr. 18). Geht die
Erweiterung der beherrschenden Stellung des Unternehmens,
dem der Staat besondere oder ausschliefliche Rechte gewihrt
hat, auf eine staatliche Mafinahme zuriick, so stellt diese Maf3-
nahme einen Verstofl gegen Artikel 90 in Verbindung mit Arti-
kel 86 EG-Vertrag dar (vgl. Urteile GB-Inno-BM, Randar. 21,
und vom 25. Juni 1998 in der Rechtssache C-203/96, Dusseldorp
u. a., Slg. 1998, 1-4075, Randnr. 61). '

41. Im Ausgangsrechtsstreit macht die Kligerin nun geltend,
ihr Ausschluss vom Markt fiir Krankentransport beruhe auf der
Anwendung von § 18 Absatz 3 RettDG 1991, der es den Sani-
titsorganisationen ermdgliche, in Abstimmung mit den Behor-
den den Zugang zu diesem Markt zu beschrinken.

42. Auch die Kommission trigt vor, die Erstreckung der be-
herrschenden Stellung vom Markt fiir Notfalltransport auf den be-
nachbarten, aber getrennten Markt fiir Krankentransport sei auf
die Anderungen der gesetzlichen Regelungen fiir Krankentran-
sporte des Bundes und des Landes Rheinland-Pfalz und nament-
lich den Erlass von § 18 Absatz 3 RettDG 1991 zurtickzufiihren.
Eine solche Beschrinkung des Wettbewerbs stelle einen Verstof§
gegen Artikel 90 in Verbindung mit Artikel 86 EG-Vertrag dar.

43. Durch den Erlass von § 18 Absatz 3 RettDG 1991, dessen
Anwendung dazu fithre, dass bei jedem Antrag eines unabhin-
gigen Unternehmers auf Genehmigung zur Durchfilhrung von
nicht durch Notfall veranlassten Leistungen des Krankentrans-
ports zunidchst die Sanitdtsorganisationen befragt werden, hat
der rheinland-pfilzische Gesetzgeber diese Sanititsorganisatio-
nen, die auf dem Markt fiir Notfalltransport bereits ein aus-
schliefSliches Recht innehatten, begiinstigt, indem er ihnen ge-
stattete, auch diese Leistungen ausschliefllich zu erbringen. Die
Anwendung von § 18 Absatz 3 RettDG 1991 hat also eine Fin-
schrinkung ... des Absatzes ... zum Schaden der Verbraucher
im Sinne des Artikels 86 Absatz 2 Buchstabe b EG-Vertrag zur
Folge, indem den Sanititsorganisationen eine Hilfstitigkeit vor-
behalten wird, die von einem unabhingigen Unternehmen aus-
gelibt werden kdnnte.

Aunswirkung anf den Handel zwischen Mitgliedstaaten

44. Fir die Annahme der Unvereinbarkeit einer Mafinahme
wie § 18 Absatz 3 RettDG 1991 mit Artikel 90 Absatz 1 in Ver-
bindung mit Artikel 86 EG-Vertrag bedarf es noch des Nach-
weises, dass die Durchfithrung der Mafinahme den Handel zwi-
schen Mitgliedstaaten beeintrichtigt.

45. Der Beklagte, der ASB, der Vertreter des offentlichen
Interesses und die Osterreichische Regierung tragen vor, die
streitige Mafinahme habe keine spiirbaren Auswirkungen auf
den Handel zwischen Mitgliedstaaten, da die Krankentran-
sportgenchmigung nur fiir einen bestimmten Bereich erteilt
werde. Uberdies werde Krankentransport definitionsgemaf
ortlich beschrankt durchgefithrt und ein grenziiberschreitender
Krankentransport komme selten vor.
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46. Die Kommission, nach deren Auffassung die Beurteilung
dieser Frage Sache des vorlegenden Gerichts ist, trigt vor, grenz-
iiberschreitende Transporte seien wegen der Nihe des Landes
Rheinland-Pfalz zu Belgien, Frankreich und Luxemburg nicht
auszuschliefen. Hinzu komme, dass es durchaus Fille von
Transporten tber groflere Entfernungen geben konne;, wenn
kranke oder verletzte Personen wiinschten, in einen anderen
Staat oder in ihren Heimatstaat gebracht zu werden.

47. Nach der Rechtsprechung des Gerichtshofes miissen
Auslegung und Anwendung des Tatbestandsmerkmals der Be-
eintrachtigung des Handels zwischen Mitgliedstaaten in den
Artikeln 85 und 86 EG-Vertrag von dessen Zweck ausgehen, auf
dem Gebiet des Wettbewerbsrechts den Geltungsbereich des
Gemeinschaftsrechts von dem des Rechts der Mitgliedstaaten
abzugrenzen. Unter den Geltungsbereich des Gemeinschafts-
rechts fallen so alle Kartelle und alle Verhaltensweisen, die ge-
eignet sind, die Freiheit des Handels zwischen Mitgliedstaaten
in einer Weise zu gefihrden, die der Verwirklichung der Ziele ei-
nes einheitlichen Marktes zwischen den Mitgliedstaaten nach-
teilig sein kann, indem insbesondere die nationalen Markte ab-
geschottet werden oder die Wettbewerbsstruktur im Gemeinsa-
men Markt verandert wird (Urteil vom 31. Mai 1979 in der
Rechtssache 22/78, Hugin/Kommission, Slg. 1979, 1869,
Randnr. 17).

48. Ein Beschluss, eine Vereinbarung oder eine Verhaltens-
weise kann den Handel zwischen Mitgliedstaaten nur beein-
trachtigen, wenn sich anhand einer Gesamtheit objektiver recht-
licher und tatsachlicher Umstiande mit hinreichender Wahr-
scheinlichkeit voraussehen lisst, dass sie unmittelbar oder
mittelbar, tatsichlich oder potenziell den Handel zwischen Mit-
gliedstaaten in einer Weise beeinflussen kann, die der Verwirk-
lichung der Ziele eines einheitlichen zwischenstaatlichen Mark-
tes nachteilig sein kann. Auflerdem darf diese Beeintrichtigung
nicht nur geringfiigig sein (Urteil vom 28. April 1998 in der
Rechtssache C-306/96, Javico, Slg. 1998, I-1983, Randnr. 16).

49. Soweit es um Dienstleistungen geht, kann dieser Einfluss,
wie der Gerichtshof bereits entschieden hat, darin bestehen,
dass die fraglichen Titigkeiten in einer Weise organisiert sind,
dass sie eine Aufteilung des Gemeinsamen Marktes und eine Be-
hinderung des freien Dienstleistungsverkehrs, eines der Ziele
des EG-Vertrags, zur Folge haben (vgl. Urteil vom 4. Mai 1988
in der Rechtssache 30/87, Bodson, Slg. 1988, 2479, Randnr. 24).
Desgleichen kann der Handel zwischen Mitgliedstaaten durch
eine Mafinahme beeintrichtigt werden, die ein Unternehmen
daran hindert, in einem anderen Mitgliedstaat eine Niederlas-
sung zu errichten, um dort auf dem fraglichen Markt Leistun-
gen zu erbringen (vgl. in diesem Sinne Urteil vom 28. Januar
1986 in der Rechtssache 161/84, Pronuptia, Slg. 1986, 353,
Randnr. 26).

50. Es ist also Sache des vorlegenden Gerichts, zu priifen, ob
es angesichts der wirtschaftlichen Beschaffenheit der Mirkte fiir
Notfall- und fiir Krankentransport ausreichend wahrscheinlich
ist, dass eine Vorschrift wie § 18 Absatz 3 RettDG 1991 Unter-
nehmer mit Sitz in einem anderen als dem betreffenden Mit-
gliedstaat tatsachlich daran hindert, dort Krankentransport zu

betreiben oder sich dort niederzulassen.
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Zur Rechtfertigung nach Artikel 90 Absatz 2 EG-Vertrag

51. Falls unter Berticksichtigung der vorstehenden Ausfiih-
rungen festgestellt werden sollte, dass § 18 Absatz 3 RettDG
1991 gegen Artikel 90 Absatz 1 in Verbindung mit Artikel 86
EG-Vertrag verstéfit, bleibt noch zu priifen, ob diese nationale
Vorschrift dadurch gerechtfertigt werden kann, dass eine
Dienstleistung von allgemeinem wirtschaftlichem Interesse im
Sinne von Artikel 90 Absatz 2 EG-Vertrag vorliegt.

52. Der Beklagte, der ASB, der Vertreter des 6ffentlichen
Interesses und die 6sterreichische Regierung tragen vor, ein ge-
wisses Mafl an Schutz des Rettungsdienstes vor Wettbewerb
durch unabhingige Betreiber sei auch auf dem Markt des nicht
durch Notfall veranlassten Krankentransports erforderlich.

53. Der flichendeckend und rund um die Uhr sicherzustel-
lende Notfalltransport erfordere kostspielige Investitionen in
Ausstattung und qualifiziertes Personal. Es miisse verhindert
werden, dass diese Kosten nicht wenigstens teilweise durch Ein-
nahmen aus dem nicht durch Notfall veranlassten Transport ge-
deckt werden kénnten. Doch fithre nicht nur bereits die blofle
Anwesenheit unabhingiger Unternehmer auf dem Markt zu ei-
nem Riickgang der Einnahmen des Rettungsdienstes, sondern es
seiliberdies zu erwarten, dass diese als gewinnorientierte Unter-
nehmer ihre Leistungen vorzugsweise in dichtbesiedelten Ge-
bieten mit kurzen Wegen erbrichten, so dass den Sanitdtsorga-
nisationen neben dem Notfalltransport nur noch der Kranken-
transport in abgelegenen Gebieten bleibe. Die osterreichische
Regierung fiigt hinzu, da der 6ffentliche Rettungsdienst letzt-
lich durch Steuern oder durch Krankenversicherungsbeitrige fi-
nanziert werde, bestehe ernsthaft die Gefahr, dass die unver-
meidbaren Verluste des Rettungsdienstes der Gesellschaft auf-
gebiirdet wiirden, wihrend die moglichen Gewinne den unab-
hangigen Unternehmern zufléssen.

54. Auflerdem liege es im Allgemeininteresse, dass die Preise
nicht von Gebiet zu Gebiet unterschiedlich seien.

55. Unzweifelhaft sind die Sanititsorganisationen mit einer
Aufgabe von allgemeinem wirtschaftlichem Interesse betraut,
nimlich ohne Riicksicht auf besondere Situationen oder die
Wirtschaftlichkeit des konkreten Einsatzes den Notfalltrans-
port von kranken oder verletzten Personen flichendeckend zu
jeder Zeit, zu einheitlichen Benutzungsentgelten und bei
gleicher Qualitit sicherzustellen.

56. Artikel 90 Absatz 2 in Verbindung mit Absatz 1 erlaubt
es den Mitgliedstaaten, Unternehmen, die sie mit Dienstleistun-
gen von allgemeinem wirtschaftlichem Interesse betrauen, aus-
schlieflliche Rechte zu verleihen, die der Anwendung der Wett-
bewerbsregeln des EG-Vertrags entgegenstehen konnen, soweit
Wettbewerbsbeschrankungen oder sogar der Ausschluss jeg-
lichen Wettbewerbs von Seiten anderer Wirtschaftsteilnehmer
erforderlich sind, um die Erfiillung der den Unternehmen, die
iiber die ausschliefllichen Rechte verfiigen, iibertragenen beson-
deren Aufgabe sicherzustellen (vgl. Urteil vom 19. Mai 1993 in
der Rechtssache C-320/91, Corbeau, Slg. 1993, 1-2533, Randnr.
14).

57. Daher ist zu priifen, ob die Beschrinkung des Wettbe-
werbs erforderlich ist, um es dem Inhaber eines ausschlieflichen

Rechts zu ermdglichen, seine im Allgemeininteresse liegende
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Aufgabe unter wirtschaftlich tragbaren Bedingungen zu erfiil-
len. Bei dieser Priifung ist nach der Rechtsprechung des Ge-
richtshofes davon auszugehen, dass die Verpflichtung des mit
dieser Aufgabe Betrauten, seine Dienstleistungen unter wirt-
schaftlich ausgewogenen Bedingungen sicherzustellen, die
Moglichkeit eines Ausgleichs zwischen den rentablen und den
weniger rentablen Tatigkeitsbereichen voraussetzt und daher
eine Finschrinkung des Wettbewerbs von Seiten einzelner
Unternehmer in wirtschaftlich rentablen Bereichen rechtfertigt
(Urteil Corbeau, Randnrn. 16 und 17).

58. Im Ausgangsrechtsstreit ergibt sich aus den vom Beklag-
ten, vom ASB, vom Vertreter des 6ffentlichen Interesses und
von der Osterreichischen Regierung vorgetragenen, in Rand-
nummer 53 dargelegten Griinden, deren Nachpriifung Sache
des vorlegenden Gerichts ist, dass das durch das Rettungs-
|dienstgesetz 1991 eingefiihrte System es den Sanititsorganisa-
tionen ermdglichen kann, ihre Aufgabe unter wirtschaftlich
tragbaren Bedingungen zu erfiillen. Insbesondere ergibt sich aus
den Akten, dass die Einnahmen aus dem nicht durch Notfall
veranlassten Transport zur Deckung der Kosten des Notfall-
transports beitragen.

59. Zwar befand der Gerichtshof in Randnummer 19 des Ur-
teils Corbeau, dass der Ausschluss des Wettbewerbs in be-
stimmten Fallen, wenn es sich um spezifische, von der fraglichen
Dienstleistung von allgemeinem Interesse trennbare Dienstlei-

Anmerkung

Das Sozialrecht der Mitgliedstaaten der Europiischen Union
war bereits Gegenstand zahlreicher Entscheidungen des Euro-
péischen Gerichtshofes (EuGH). Zwar liegt die Kompetenz fiir
die Ausgestaltung der sozialen Sicherungssysteme bei den Mit-
gliedstaaten. Diese haben dabei jedoch die Vorgaben des Furo-
parechts, insbesondere die im EG-Vertrag garantierten Grund-
freiheiten und das zum Schutz des europiischen Binnenmarktes
etablierte Wettbewerbsrecht zu beachten?).

In der Rechtssache ,,Ambulanz Gléckner® stand das Mono-
pol der gemeinniitzigen Hilfsorganisationen im Rettungswesen
der Bundesrepublik auf dem Priifstand. Diese Frage betrifft
zwar vornehmlich den organisatorischen Aspekt des Rettungs-
wesens, hat jedoch weit reichende Auswirkungen auf das Leis-
tungserbringungsrecht der gesetzlichen Krankenkassen, die sich
zur Erfillung ihrer Aufgaben Dritter, mithin der freien Berufe,
der selbststindig Titigen und der freien Wirtschaft bedienen
sollen?).

1) EuGH, Urt. v. 7.2.1984, Slg. I-523, Rn. 16 (Duphar), Urt. v. 17.6.1997,
Slg. I-3422, Rn. 27 (Sodemare) NJW 1998, 1769 (1770) (Decker), NJW
1998, 1771 (1772) (Kohll), NJW 2001, 3391 (3393) (Geraets-Smits/
Peerbooms).

2)  BGHZ 82, 375 (387, 389 f.), so auch schon RVA, AN 1914, 379 (381).

3) Muster fiir ein Landesgesetz {iber den Rettungsdienst vom 15.6.1972,
BT-Drs. 7/489, Anlage 1.

4) Gesetz iiber den Rettungsdienst sowie den Notfall- und Krankentran-
sport vom 22.4.1991, GVBL. 1991, S. 217.
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stungen handele, nicht gerechtfertigt sei, sofern diese Dienstlei-
stungen das wirtschaftliche Gleichgewicht der vom Inhaber des
ausschliefllichen Rechts iibernommenen Dienstleistung von all-
gemeinem wirtschaftlichem Interesse nicht in Frage stellten.

60. So verhilt es sich bei den beiden im Ausgangsrechtsstreit
fraglichen Dienstleistungen insbesondere aus zwei Griinden
aber nicht. Erstens hingen, anders als beim Sachverhalt, der dem
Urteil Corbeau zugrunde lag, die beiden herkémmlich von den
Sanititsorganisationen durchgefithrten Dienstleistungen so eng
zusammen, dass sich die nicht durch Notfall veranlassten Leis-
tungen des Krankentransports kaum von der Aufgabe von all-
gemeinem wirtschaftlichem Interesse, nimlich dem Rettungs-
dienst, trennen lassen, mit dem sie im Ubrigen gemeinsame
Merkmale aufweisen.

61. Zweitens wird es den Sanititsorganisationen durch die
Erstreckung ihrer ausschliefllichen Rechte auf den Bereich des
nicht durch Notfall veranlassten Krankentransports gerade er-
moglicht, ihre im Allgemeininteresse liegende Aufgabe Notfall-
transport unter wirtschaftlich ausgewogenen Bedingungen zu
erfiillen. Die Moglichkeit privater Unternehmer, sich auf lukra-
tivere Fahrten zu konzentrieren, kénnte die wirtschaftliche
Durchfiihrbarkeit des von den Sanititsorganisationen erbrach-
ten Dienstes gefihrden und damit dessen Qualitit und Zuver-
ldssigkeit in Frage stellen.

A. Leitlinien der EuGH-Entscheidung

Gegenstand des Verfahrens vor dem EuGH war die Klage ei-
nes privaten Krankentransportunternehmers gegen den Land-
kreis Sidwestpfalz, in dem sich dieser gegen die Versagung sei-
ner Zulassung zur Durchfilhrung von Krankentransporten
richtete.

In Deutschland wird die Errichtung eines funktionsfihigen
Rettungswesens als Bestandteil der Daseinsvorsorge und der
Gefahrenabwehr verstanden und fillt somit in die Regelungs-
kompetenz der Bundeslinder. Diese haben — basierend auf ei-
nem Musterentwurf des Bund-Lander-Ausschusses Rettungs-
wesen?) — Rettungsdienstgesetze erlassen.

Mit dem rheinland-pfilzischen Rettungsdienstgesetz® (im
Folgenden: rpRettG) wurde das so genannte Einheitssystem
etabliert, demzufolge Notfallrettung und Krankentransport ei-
nem einheitlichen Organisationsstatut unterworfen und beide
Bereiche gleichermaflen zur 6ffentlichen Aufgabe erklirt wur-
den. Notfalltransporte sind dabei durch eine lebensbedrohliche
Situation des Verletzten gekennzeichnet, die eine medizinische
Intervention am Unfallort erfordern, um die Transportfihigkeit
wieder herzustellen. Bei einem Krankentransport werden medi-
zinische Behandlungsleistungen dagegen nur im Einzelfall wih-
rend der Fahrt erforderlich.

Nach § 3 I rpRettG sind das Land, die Landkreise und kreis-
freien Stadte Triger des Rettungsdienstes; sie sollen die Aufgabe
jedoch gemif § 5 I rpRettG an die “anerkannten Sanititsorga-
nisationen” libertragen. Die Beteiligung privater Unternehmer
kommt nur subsidiir in Betracht, wenn die Hilfsorganisationen
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zur Erfiillung ihrer Aufgaben nicht bereit oder in der Lage sind.
Die Erteilung einer Genehmigung zum Betreiben von Notfall-
und Krankentransport steht nach § 18 III rpRettG ferner unter
dem Vorbehalt, dass durch deren Gebrauch das 6ffentliche
Interesse an einem funktionsfahigen Rettungsdienst nicht ge-
fahrdet wird. Unter Berufung auf diese Klausel wurde dem kla-
gerischen Unternehmen die Zulassung zum Rettungsdienst des
Landkreises Siidwestpfalz versagt, nachdem die beiden bislang
mit der Aufgabenerfiillung betrauten Organisationen, das
Deutsche Rote Kreuz und der Arbeiter-Samariter-Bund, nach
einer Befragung durch die Genehmigungsbehorde angegeben
hatten, ihre Rettungsdiensteinrichtungen seien nicht ausgelas-
tet. Sie hatten in Aussicht gestellt, bei Hinzutreten eines weite-
ren Anbieters die Benutzungsentgelte erhohen oder ihr Leis-
tungsangebot verringern zu miissen.

Der EuGH hatte dariiber zu entscheiden, inwieweit § 18 III
rpRettG mit Art. 82, 86 EG vereinbar ist. Dazu war zunichst zu
kliren, ob die Regeln des europiischen Wettbewerbsrechts, Art.
81 ff EG, auf die mit der Durchfiihrung des Rettungsdienstes
betrauten Sanititsorganisationen Anwendung finden.

Die Unternehmenseigenschaft dieser Organisationen sah der
EuGH unter Fortfiihrung seiner bisherigen Rechtsprechung
unproblematisch als gegeben an. Danach ist unter einem Unter-
nehmen jede Einheit aus sachlichen und personellen Mitteln zu
verstehen, die auf Ausiibung einer wirtschaftlichen Tatigkeit
gerichtet ist, ohne dass es auf deren Rechtsform oder Finanzie-
rungsmodi ankomme®). Unter den Begriff der wirtschaftlichen
Titigkeit fallen solche entgeltlichen Titigkeiten, die prinzipiell
auch von privaten Einrichtungen betrieben werden konnten
oder bereits von diesen ausgeiibt wurden. Im Gegensatz dazu
sei eine mit der Austbung von Hoheitsgewalt einhergehende
Titigkeit als nicht-wirtschaftlich zu qualifizieren®. Der EuGH
geht mithin von einer funktionalen Betrachtungsweise aus: es ist
weniger auf die Einrichtung als solche, als auf die konkret aus-
gelibte Titigkeit abzustellen”).

Die Durchfihrung des Rettungswesens beinhalte eine wirt-
schaftliche Tatigkeit, denn diese miisse nicht notwendig von
den beauftragten Hilfsorganisationen oder den Genehmigungs-
behorden, sondern konne auch von privatwirtschaftlichen
Unternehmen erbracht werden. Dass mit der Erbringung dieser
Leistungen gleichzeitig eine Aufgabe der Daseinsvorsorge

wahrgenommen wird, dndere nichts an deren wirtschaftlichen

Charakter®).

5) Statt vieler EuGH, Urt. v. 23.4.1991, Slg. I-2010, Rn. 21 (Hofner/ El-
ser), Urt. v. 12.9.2000, Slg. I-6451, Rn. 74 (Pavlov), Boutard Labarde/
Canivet: Droit francais de la concurrence, p. 12.

6) EuGH, Urt. v. 19.1.1994, Slg. I-43, Rn. 30 (Eurocontrol), v. Buchard in
Schwarze, EU-Kommentar, Art. 86 EGVY, Rn. 15, Hdntein/ Kruse, NZS
2000, 165 (167).

7) Pieters/ van den Bogaert, Consequences of EC competition law, S. 16,
Brinker in Schwarze, EU-Kommentar, Art. 81 EGVY, Rn. 23.

8) EuGH, EuZW 2002. 25 (26).

9) EuGH, EuZW 2002, 25 (26).
10) EuGH, EuzW 2002, 25 (27).
11) EuGH, EuZW 2002, 25 (27).
12) EuGH, EuZW 2002, 25 (28 f.).
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Die in § 18 III rpRettG verankerte Funktionsschutzklausel
fithre dazu, dass die Erbringung von Rettungsdienstleistungen
den etablierten Sanititsorganisationen vorbehalten sei. Dies ge-
niige, um die Einrdumung besonderer und ausschliefflicher
Rechte im Sinne von Art. 86 I EG zugunsten dieser Organisa-
tionen anzunehmen. Denn diese wiirden davor geschiitzt, dass
andere Unternehmen dieselbe wirtschaftliche Tatigkeit zu glei-
chen Bedingungen auf dem gleichen Gebiet ausiiben”).

Ausgehend von Grofle und Einwohnerzahl des Landes
Rheinland-Pfalz hielt es der EuGH ~ ohne die Frage abschlie-
fend zu entscheiden — fiir wahrscheinlich, dass die Sanititsor-
ganisationen somit eine marktbeherrschende Stellung im Ret-
tungswesen innehaben'®. Die betreffenden Unternehmen wiir-
den durch die Funktionsschutzklausel auch in die Lage versetzt,
diese Position missbrauchlich auszunutzen, indem sie vor Zu-
lassung weiterer, unabhingiger Leistungserbringer befragt wiir-
den. Somit werde den Hilfsorganisationen eine Tatigkeit vor-
behalten, die auch von anderen Unternehmern erbracht werden
kénne! V.

Diese Monopolisierung sei jedoch nach Art. 86 II EG ge-
rechtfertigt. Die Sanitdtsorganisationen seien mit einer Dienst-
leistung von allgemeinem wirtschaftlichen Interesse betraut, da
sie ohne Riicksicht auf die Wirtschaftlichkeit im Einzelfall ver-
pilichtet seien, die Notfallrettung ,flichendeckend zu jeder
Zeit, zu einheitlichen Benutzungsentgelten und bei gleicher
Qualitdt” sicherzustellen. Unternehmen, die solche Titigkeiten
wahrnehmen, kénnten aus dem Geltungsbereich des Wettbe-
werbsrechts herausgenommen werden, um die Erfullung dieser
Aufgaben sicherzustellen. Die Moglichkeit, weniger rentable
Titigkeitsbereiche in der Notfallrettung durch Einnahmen aus
dem lukrativeren Krankentransport auszugleichen, rechtfertige
eine Beschrinkung des freien Wettbewerbs in beiden Berei-
chen'?. Denn es stehe zu befiirchten, dass sich die gewinn-
orientierten Privatunternehmer auf lukrative Gebiete und Ein-
satzzeiten oder die weniger kostenintensiven Krankentran-
sporte beschrinken und die Hilfsorganisationen auf defizitire
Bereiche verwiesen wiirden. Dies liefe letztlich darauf hinaus,
dass die Hilfsorganisationen und 6ffentlichen Trager die Verlu-
ste zu tragen hitten, wihrend die Gewinne den privaten Trans-
portunternehmern zuflssen (so genanntes ,Rosinenpicken®).
Damit sei das finanzielle Gleichgewicht und letztlich die Funk-
tionsfahigkeit des Gesamtsystems in Frage gestellt. Eine Recht-
fertigung nach Art. 86 II EG sei nur dann ausgeschlossen, wenn
die etablierten Organisationen nachweislich nicht in der Lage
seien, die Nachfrage nach Notfall- und Krankentransporten je-
derzeit zu decken.

B. Bewertung der EuGH-Entscheidung

Die Entscheidung des FuGH hatte die Vereinbarkeit des
rheinland-pfilzischen Rettungsgesetzes mit dem europiischen
Wettbewerbsrecht zum Gegenstand. Sie ist jedoch im Hinblick
auf die Rettungsgesetze der tbrigen Bundeslinder durchaus
kritisch zu wiirdigen, denn sie wird dem besonderen Charakter
des Rettungswesens teilweise nicht gerecht.

Das Rettungswesen reprasentiert nicht nur einen wichtigen
Bestandteil der Daseinsvorsorge, sondern ist gleichzeitig in den
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Kreis der Leistungserbringer in der gesetzlichen Krankenversi-
cherung integriert. Fehlentscheidungen auf landesrechtlicher
Ebene kénnen insofern gravierende Auswirkungen auf das
Leistungsrecht der gesetzlichen Krankenkassen haben. Insbe-
sondere hat der EuGH nicht berticksichtigt, dass die Regelun-
gen vieler Landesrettungsgesetze geeignet sind, die Vorgaben
des SGB V zu torpedieren.

I. Vereinbarkeit des Monopols der Hilfsorganisationen mit
dem europiischen Wettbewerbsrecht

Dem EuGH ist insoweit zuzustimmen, dass den gemeinniit-
zigen Hilfsorganisationen in den Rettungsgesetzen der Linder
besondere und ausschlieffliche Rechte nach Art. 86 I EG einge-
riumt wurden. Dies sind solche, die von den Behérden eines
Mitgliedstaates an ein oder eine begrenzte Zahl von Unterneh-
men verlichen werden und die andere Unternehmen daran hin-
dern, die betreffende Titigkeit selbst und unter gleichen Bedin-
gungen auszuiiben').

Die rechtliche Grundlage hierfiir bieten indes nicht allein die
so genannten Funktionsschutzklauseln. In einigen Rettungsge-
setzen sind die Hilfsorganisationen, denen die Durchfiihrung
des Rettungswesens zu ibertragen ist, namentlich enume-
riert!¥). Diese Regelungen stellen sich im Lichte des europai-
schen Wettbewerbsrechts als besonders problematisch dar. Sie
haben zugleich unmittelbar diskriminierende Auswirkungen
auf die Niederlassungs- und Dienstleistungsfreiheit, Art. 43, 49
EG, von Anbietern aus dem europiischen Ausland, da diese da-
mit von vornherein aus dem Kreis potenzieller Leistungserbrin-
ger ausgeschlossen werden.

Auch die Funktionsschutzklauseln fithren in der Praxis re-
gelmiaflig dazu, dass privaten Unternehmen pauschal die Ge-
nehmigung zur Durchfithrung von Krankentransporten und
Rettungsfahrten versagt wird. Die Zulassungsbehorden machen
von dem ihnen eingerdumten Ermessens- und Beurteilungs-
spielraum haufig nur ungeniigend Gebrauch, indem sie die Ge-
fahrdung der Funktionsfihigkeit des Rettungswesens schlicht
unterstellen.

Die Einrdumung von Sonderrechten nach Art. 86 I EG ist je-
doch nur zulissig, soweit damit nicht gegen die Vorgaben des
europdischen Wettbewerbsrechtes verstofflen wird. Ob den
Hilfsorganisationen eine marktbeherrschende Stellung nach

13) EuGH, Urt. v. 12.12.1996, Slg. I-6417, Rn. 34 (British Telecommunica-
tions), v. Burchard in Schwarze, EU-Kommentar, Art. 86 EGV, Rn. 26.

14) & 2 RettG Baden-Wiirttemberg, § 19 RettG Bayern, § 5 RettG Berlin,
§ 6 RettG Bremen.

15) EuGH, Urt. v. 23.4.1991 Slg. 1-2010, Rn. 29, 32 (Hofner/ Elser).

16) EuGH, Urt. v. 13.2.1979, Slg. I-461, Rn. 91 (Hoffmann- La Roche), Weif3
in Calliess/ Ruffert, EUV/EGV, Art. 82 EG, Rn. 28.

17) So in Baden-Wiirttemberg, Hessen, Bayern, Bremen, Niedersachsen,
Rheinland-Pfalz, Thiiringen, Mecklenburg-Vorpommern und dem Saar-
land. Im Ubrigen werden die Entgelte einseitig durch Satzung im Sinne
der Kommunalabgabengesetze festgelegt.

18) Vgl. dazu die Angaben in SchluRantrage Jacobs v. 17.05.2000, Rn. 144
(Glockner), sowie Schulte, KrV 1995, 255 (258), Rau, ASP 1993, 17
(18).

19) EuGH, Urt. v. 13.7.1989, Slg. I-2521, Rn. 38 (Tournier), Urt. v.
6.10.1994, Slg. II-755, Rn. 207 (Tetra Pak), so auch Weif in Calliess/
Ruffert, EUV/EGY, Art. 82 EG, Rn. 44.
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Art. 82 EG eingerdumt wurde, hat der EuGH in seiner Ent-
scheidung richtigerweise offen gelassen. Die Beantwortung die-
ser Frage richtet sich nach den konkreten landesrechtlich vorge-
sehenen Modalititen der Aufgabeniibertragung.

Die Marktbeherrschung ist jedenfalls zu bejahen, wenn das
einschligige Rettungsgesetz einzelne Hilfsorganisationen aus-
driicklich benennt, die mit der Durchfithrung der Notfallret-
tung bzw. des Krankentransportwesens betraut werden sollen.
In dieser Konstellation sehen sich die betreffenden Organisatio-
nen keinen Konkurrenten gegeniiber und sind somit vom Wir-
ken des freien Wettbewerbes unabhingig. Fehlt eine Enumerie-
rung in den Landesgesetzen oder ist eine Aufgabeniibertragung
auf Hilfsorganisationen und private Transportunternehmen
vorgesehen, ist eine Einzelfallentscheidung anhand der konkre-
ten Praxis der Aufgabeniibertragung angezeigt. Beschrinken
sich die Aufgabentriger von vornherein auf wenige Hilfsorga-
nisationen, so wird deren marktbeherrschende Stellung zu beja-
hen sein.

Eine solche Monopolisierung verstéfit gegen Art. 86 I EG,
wenn das betreffende Unternehmen durch die blofle Ausiibung
des ihm tbertragenen ausschliefllichen Rechts seine Monopol-
stellung missbrauchlich ausnutzt-und daraus eine Beeintrichti-
gung des freien Handels zwischen den Mitgliedstaaten resultie-
ren konnte!®). Als missbrauchlich sind alle Verhaltensweisen des
marktbeherrschenden Unternehmens einzustufen, die den
Wettbewerb in einer Weise beeinflussen, die von den Prinzipien
eines normalen Wettbewerbs auf Grundlage von Angebot und
Nachfrage fiir Produkte und Leistungen abweicht'®).

Besonders bedenklich ist in diesem Zusammenhang, dass die
Hilfsorganisationen nach den Rettungsgesetzen einiger Bundes-
linder die Entgelte fiir ihre Leistungen — unter Beteiligung der
gesetzlichen Krankenkassen — mit den Aufgabentrigern verein-
baren!”). Die Tarife der Hilfsorganisationen iibersteigen die
Preise vergleichbarer von privaten Krankentransportunternch-
men angebotenen Leistungen teilweise um bis zu 400 %'%). Sol-
che erheblichen Preisunterschiede eines marktbeherrschenden
Unternehmens bergen — so die bisherige Rechtsprechung des
EuGH!'? - regelmifig ein Indiz fiir das Ausnutzen der Markt-
macht zur Erzwingung unangemessener, d.h. dem Wert der
Gegenleistung nicht entsprechender Preise im Sinne von Art. 82
S. 2 lit. 2) EG.

Dass auch in Rheinland-Pfalz die mit der Aufgabenerfiillung
betrauten Sanititsorganisationen gemifl § 12 Il rpRettG an der
Entgelcvereinbarung beteiligt sind, hat der EuGH in seiner Ent-
scheidung nicht angesprochen. Zumindest wire dem vorlegen-
den Gericht unter diesem Aspekt die Beriicksichtigung der
Preisstrukturen im rheinland-pfilzischen Rettungswesen auf-
zugeben gewesen.

IL. Rechtfertigung des Monopols im Rettungswesen durch
Art. 86 IIEG

Zwar verbietet das europdische Recht nicht generell die Er-
richtung von Monopolen. Es nimmt sie nach Art. 86 II EG viel-
mehr von der Geltung der Wettbewerbsregeln aus, sofern das in
Rede stehende Unternehmen Dienstleistungen von allgemei-
nem wirtschaftlichen Interesse erbringt und die Anwendbarkeit
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des Wettbewerbsrechts die Erfiillung dieser Aufgabe verhindern
- oder erschweren wiirde.

Wie der EuGH zutreffend festgestellt hat, sind die Leistun-
gen des Rettungswesens als Dienstleistung von allgemeinem
wirtschaftlichem Interesse zu qualifizieren. Um den gleichmi-
Bigen Zugang aller Biirger im Interesse ihrer Gesundheit zu er-
moglichen, missen sie zu einem Preis angeboten werden, der je-
dermann die Inanspruchnahme der Leistung ermdglicht, ohne
dass es auf die Wirtschaftlichkeit im Einzelfall ankommt2°),
Kennzeichnend fiir die Leistungen des Rettungswesens ist, dass
diese der Vorhaltung personellér und technischer Mittel in ver-
gleichsweise hohem Umfang bediirfen. Dabei es ist es nicht aus-
geschlossen, dass die Vorhaltung beispielsweise im diinner be-
siedelten lindlichen Bereich aufgrund geringerer Einsatzfre-
quenzen nicht kostendeckend ist. Gleichwohl werden in der Ta-
rifstruktur keine Unterschiede zwischen lukrativen und
verlustreichen Regionen gemacht, um gleiche Zugangsbedin-
gungen fiir alle Nutzer zu gewihrleisten.

Der EuGH hat davon ausgehend die Rechtfertigung des
Monopols der Hilfsorganisationen in Notfallrettung und Kran-
kentransportwesen damit begriindet, dass es notwendig sei, we-
niger eintrigliche Titigkeitsfelder mit Einnahmen aus anderen
Bereichen zu subventionieren. Mit dieser Argumentation ver-
kennt der EuGH indes die tatsichlichen Finanzierungsmuster
im Rettungswesen, indem er die landesrechtlichen Vorgaben
isoliert von denen des SGB V betrachtet. Die Rettungsgesetze
der Linder sehen zur Finanzierung des Rettungswesens die Er-
hebung von Benutzungsentgelten vor. Diese sind entsprechend
dem Selbstkostendeckungsprinzip so auszugestalten, dass sie
alle Kosten des Rettungsdienstes decken, deren Finanzierung
nicht anderweitig sichergestellt ist. Die Linder gewihren regel-
miaflig nur Zuschiisse zu den Investitionskosten, so dass im Er-
gebnis der Lowenanteil der Kosten durch die Nutzungsentgelte
zu finanzieren ist.

Letztlich sind diese Entgelte aber nicht von denen zu tragen,
die die Leistungen des Rettungsdienstes in Anspruch nehmen.
Denn gemifd § 60 SGB V haben die gesetzlichen Krankenkassen
die Fahrkosten — dies sind die Kosten fiir Krankentransporte
und Fahrten der Notfallrettung — ihrer Versicherten zu tiber-
nehmen, soweit sie den Eigenanteil von 13,00 Euro iibersteigen.
Am Zustandekommen der Entgelte sind sie entsprechend der
landesrechtlichen Vorgaben dagegen hiufig nur in geringem
Umfang beteiligt, obwohl § 133 SGB V vorsicht, dass die Kran-
kenkassen bei der Entgeltvereinbarung den Interessen der sozi-
alen Krankenversicherung zur Wirksamkeit verhelfen sollen. So

20) Vgl. die Definition des EuGH, Urt. v. 19.5.1993, Slg. I-2563, Rn. 15
(Corbeau), Urt. v. 27.4.1994, Slg. I-1477, Rn. 48 (Almelo), Urt. v.
23.10.1997, Slg. I-5815, Rn. 96 (Kommission/ Frankreich), Brault, Con-
currence, p. 13, Gassner, VSSR 2000, 142 f., Pieters/ Bogaert, Conse-
quences of EC competition law, S. 45.

21) So im Ergebnis auch Brinkmann G+G 2002, 20 (22).

22) EuGH, Urt. v. 19.5.1993, Slg. I-2563, Rn. 16 (Corbeau), Urt. v.
23.10.1997, Slg. I-5815, Rn. 96 (Kommission/ Frankreich), EuGH, EuZW
2000, 174 (180) (Brentjen’s Handelsonderneming BY).

23) Benicke, ZfSH/SGB 1998, 22 (30).

24) Vgl. nur Schulz-Weidner in Schulte/ Barwig, Freiziigigkeit und soziale
Sicherheit, S. 291.
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bestimmt § 133 I SGB V, dass sich die Ausgabensteigerung im
Rettungswesen an der Entwicklung der Einkommen der Versi-

* cherten zu orientieren hat. Ferner sollen die Vielfalt der Anbie-

ter und die moglichst preisgiinstigsten Versorgungsmoglichkei-
ten bertcksichtigt werden. Diese Vorgaben kdnnen die Kassen
angesichts des landesrechtlichen Rahmens schlechterdings nicht
einhalten. Werden sie an den Entgeltverhandlungen nicht oder
nur im Wege einer Anhorung beteiligt, kann der vom SGB V
vorgegebene Preisentwicklungsrahmen nicht eingehalten wer-
den. Diese Gefahr besteht in Rheinland-Pfalz zwar nur in ge-
ringem Mafle, da hier die Entgelte nach § 12 II rpRettG un-
mittelbar zwischen den Kostentrigern — den Krankenkassen —
und den Sanititsorganisationen vereinbart werden sollen. Aller-
dings ist die Durchfiihrung von Preisvergleichen unter den An-
bietern schlechterdings unmdglich, wenn von vornherein nur
wenige Hilfsorganisationen mit der Durchfithrung des Ret-
tungsdienstes betraut werden??).

Zudem hat der EuGH in der Rechtssache Glockner die
strengen Maflstabe aufer Acht gelassen, die er tiblicherweise an
die Rechtfertigung offentlicher Monopole anlegt. Art. 86 IIEG
setzt nach bisheriger Auffassung des Gerichts voraus, dass die
Zulassung von Wettbewerb die Erfillung der im Allgemein-
interesse liegenden Aufgabe rechtlich oder tatsichlich verhin-
dern, diese also unter wirtschaftlich tragbaren Bedingungen
schlechthin unméglich machen wiirde??. Art. 86 I EG gebietet
insoweit eine Interessenabwigung zwischen sozialpolitischen
Zielen und der Wettbewerbsfreiheit anhand des Verhiltnismi-
Rigkeitsgrundsatzes?).

Das offentliche Interesse an einer Monopolisierung ist nach
allgemeiner Ansicht zu verneinen, wenn diesem durch ein Zu-
lassungsverfahren, in dem die privaten Anbieter thre Qualifizie-
rung und Zuverlissigkeit nachweisen, ebenso geniigt wiirde?*).
Ein solches Genehmigungsverfahren fiir private Krankentran-
sportunternehmer wurde in simtlichen Rettungsdienstgesetzen
etabliert. Dass die darin statuierten Zulassungsvoraussetzungen
erfiillt werden, unterliegt der Uberwachung der Aufgabentri-
ger. Diese konnen durch Aufsichts- und Weisungsrechte einer
qualitativen Verschlechterung der angebotenen Dienstleistun-
gen entgegenwirken. Um eine hinreichende Qualititskontrolle
durch die Aufgabentriger zu erméglichen, sollte der Kreis der
Akteur in der Notfallrettung zwar iiberschaubar sein. Die Ge-
nehmigungsbehdrden haben sich bei der Auswahl der Unter-
nehmen, denen Sonderrechte nach Art. 86 I EG eingerdumt
werden, nicht zuletzt an den Grundrechten — namentlich dem
Gleichbehandlungsgrundsatz — und den Grundfreiheiten des -
EG-Vertrages zu orientieren. Dies setzt voraus, dass sie ihre
Auswahl auf sachgerechte Kriterien stiitzen. Angesichts leerer
offentlicher Kassen ist hierbei nicht zuletzt das Preis-Leistungs-
Verhiltnis der Anbieter zu beriicksichtigen. Abhilfe kénnte in-
soweit die Durchfithrung von Ausschreibungsverfahren vor der
Aufgabentibertragung schaffen, welches die Vergabekriterien
transparent und fiir jedermann nachvollziehbar machen wiirde.

Der Gefahr des Rosinenpickens liefSe sich dadurch begegnen,
dass die Genehmigungen mit Nebenbestimmungen versehen
werden, welche die Unternehmer dazu verpflichten, bestimmte
Einsatzzeiten und —gebiete mit ihren Leistungen zu versor-
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gen®. Diese Losung wiirde den Interessen der Unternehmer
gerecht und kénnte iiberdies zu Kostenersparnissen fithren26).

Entscheidendes Kriterium muss die Fihigkeit des Notfall-
rettungsdienstes sein, seine Leistungen jederzeit in hdchster
Qualitit zu erbringen?”). Dass eine Einbeziehung weiterer
Transportunternehmen die Aufgabenerfiillung durch die Hilfs-
organisationen systematisch gefihrdet, ist konkret nachzuwei-
sen. Die Argumente, mit denen die Notfallrettung bislang aus-
schliefllich den Hilfsorganisationen zugesprochen wurde, ver-
fangen jedenfalls nicht.

Dies gilt auch und in besonderem Mafle fiir den in der
Rechtssache Glockner in Rede stehenden Marke fiir Kranken-
transporte. Wahrend bei der Notfallrettung stets eine unmittel-
bare Gefahr fiir Leben und Gesundheit des Patienten besteht,
die eine umgehende Hilfeleistung erforderlich macht, fehlt es
den Krankentransporten an dieser Dringlichkeit?®). Sie sind
nicht Bestandteil der Rettungskette und erfordern medizinische
Interventionen nur im Einzelfall. Aus diesem Grunde besteht
unter dem Gesichtspunkt der Gefahrenabwehr keine zwin-
gende Notwendigkeit, den Kreis der Leistungserbringer zu be-
schrinken. Eine flichendeckende Versorgung der Bevélkerung
kénnte auch unter vollstindiger Aufgabe des bestehenden
Monopols von Privatunternehmen gewihrleistet werden2?).

Das Argument, iiber die funktionale Zusammenfassung von
Notfallrettung und Krankentransportwesen lieen sich die ho-
hen Vorhaltekosten der Notfallrettung subventionieren und so-
mit Kosteneinsparungen herbeifiihren, verfingt ebenfalls nicht.
Werden Krankentransporte nimlich mit den vorgehaltenen
Rettungsfahrzeugen und - fiir derartige Aufgaben iiberqualifi-
ziertem — Personal durchgefiihrt®®, erhéhen sich die Einsatz-
kosten in diesem Bereich immens!. Der Einspareffekt ist so-
mit durchaus fraglich.

25) Orlowski, Rettungsdienst und Berufsfreiheit, S. 145.

26) Dazu beispielhaft die Wirtschaftlichkeitsuntersuchungen von Rau, ASP
1993, 17 (18).

27) SchluRantrdge Jacobs v. 17.05.2000, Rn. 151 (Glockner).

28) BVerwG, NJW 1996, 1608 (1609 f.) :

29) Meinhardt, LKV 1999, 255 (258). Diese Argumentation klingt an in
BVerwGE 97, 79 (85), wo die RechtmdRigkeit des Berliner Rettungswe-
sens, welches dem Trennungssystem folgt, zu beurteilen war: Die Not-
fallrettung sei aufgrund der akuten Gefahren fiir Leben und Gesundheit
der zu befordernden Personen den offentlichen Tragern vorbehalten.
Den Interessen der Privatunternehmer werde dadurch geniigt, dass ih-
nen die Durchfiihrung von Krankentransporten iiberlassen wurde.

30) Dass dies der Fall ist, bestatigt Kiihner, Planung, Durchfiihrung und Fi-
nanzierung, S. 95.

31) Orlowski, Rettungsdienst und Berufsfreiheit, S. 140 f. mit Nachweisen
tiber die Kostenentwicklung.

32) Mitgeteilt von Bilow, Stadt und Gemeinde 2000, 287 (287).
33) Brinkmann, G+G 2002, 20 (22).
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I Fazir

Die Ergebnisse des EuGH-Urteils in der Rechtssache
Glockner kénnen zwar nur im Land Rheinland-Pfalz unmittel-
bar Geltung beanspruchen. Aufgrund der unterschiedlichen
Ausgestaltung insbesondere der Regelungen zur Aufgaben-
tibertragung an Dritte und der Festsetzung der Benutzungsent-
gelte sind sie nicht auf die Rechtslage in anderen Bundeslindern
ubertragbar.

Zusammenfassend ist jedoch festzuhalten, dass den gemein-
niitzigen Organisationen in den Rettungsgesetzen der Bundes-
linder ein faktisches Monopol im Rettungswesen eingerdumt
worden ist. Private Initiativen sind dagegen weitgehend ausge-
schlossen. Im Einzelfall besteht die Gefahr, dass die Hilfsorga-
nisationen aufgrund der umfassenden Mitwirkungsrechte bei
der Bestimmung der Transportentgelte ihre’ marktbeherr-
schende Position ausnutzen, um unangemessen hohe Preisvor-
stellungen zu Lasten der Solidargemeinschaft durchzusetzen.
Ein solcher Verstof gegen das Verbot des Missbrauchs einer
marktbeherrschenden Position, Art. 82 S. 2 lit. a) EG wire nicht
durch Art. 86 I EG gerechtfertigt. Auch die Europiische Kom-
mission ist der Auffassung, die derzeitige Organisation des Ret-
tungswesens in der Bundesrepublik zeitige wettbewerbsverfil-
schende Wirkungen zu Lasten privater Initiativen’? und laufe
damit Art. 86 I EG zuwider.

Die Entscheidung des EuGH ist insofern kritisch zu be-
trachten, als sie es den Aufgabentrigern erlaubt, ihre —im Lichte
des EG-Vertrages und der darin verankerten Grundfreiheiten —
duflerst bedenkliche Zulassungspraxis aufrecht zu erhalten. So
wird den Privatunternehmern pauschal unterstellt, sie wiirden
sich auf lukrative Teilbereiche der Rettung beschrinken, ohne
jedoch nur ansatzweise die Frage zu stellen, ob eine Zulassung
unter Auflagen in Betracht kime. Verweigert ein Unternehmen
die Erfiillung solcher Nebenbestimmungen, kann die Zulassung
ohne weiteres versagt werden.

Jedenfalls ist schwer einsichtig, warum Gesetzgeber und
Rechtsprechung den Hilfsorganisationen generell eine hohere
Zuverlissigkeit zugestehen®?) und die tatsichlichen Ursachen
der vergleichsweise hohen Benutzungsentgelte nur unzurei-
chend analysiert werden. Dieses Manko fillt letztlich auf die ge-
setzlichen Krankenkassen — und damit auf die Beitragszahler —
zuriick, die die finanziellen Folgen der unausgewogenen lan-
desrechtlichen Vorgaben allein zu tragen haben. Es kann jedoch
nicht Aufgabe der gesetzlichen Krankenkassen sein, defizitire
Aufgabe239nfelder der Hilfsorganisationen mit den von den
Beitragszahlern aufgebrachten Mitteln zu subventionieren.

Dr. Constanze Abig,
Jena
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