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Rechtsreport

Kundigung ungeimpfter Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter

Steht der Schutz der Krankenhauspatien-
tinnen und -patienten und der Schutz der
iibrigen Mitarbeitenden im Vordergrund,
ist eine Kiindigung des Arbeitsverhdltnis-
ses einer nicht gegen das Coronavirus
geimpften Person wirksam. Das hat das
Landesarbeitsgericht (LAG) Rheinland
Pfalz, bestitigt durch das Bundesarbeitsge-
richt (BAG), entschieden.

Die Klégerin arbeitete als medizinische
Fachangestellte bei dem beklagten Kran-
kenhaus. Sie war nicht bereit, sich einer
Impfung gegen SARS-CoV-2 zu unterzie-
hen. Die Beklagte kiindigte das Arbeitsver-
héltnis innerhalb der Wartezeit des § 1 Abs.
1 KSchG fristgemél zum 31. August 2021.
Die Kldgerin ist der Auffassung, dass die
Kiindigung gegen das MafBregelungsverbot
des § 612 a BGB verstofle. Danach diirfe
die Arbeitgeberin oder der Arbeitgeber ei-
ne Arbeitnehmerin oder einen Arbeitneh-
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mer nicht deshalb bei einer Vereinbarung
oder Mafinahme benachteiligen, weil diese
Person in zuldssiger Weise ihre Rechte aus-
iibt. Das Benachteiligungsverbot solle Ar-
beitnehmende in der Willensfreiheit bei der
Entscheidung dariiber schiitzen, ob sie ein
Recht ausiiben wollen oder nicht. Im kon-
kreten Fall habe die Arbeitnehmerin von
ihrem Recht Gebrauch gemacht, sich nicht
gegen SARS-CoV-2 impfen zu lassen. Fiir
Beschiiftigte im Gesundheits- und Pflege-
bereich galt erst ab 16. Mérz 2022 eine ge-
setzliche Impfpflicht gegen COVID-19.
Das LAG hat die Klage abgewiesen.
Auch wenn im Zeitpunkt des Zugangs der
Wartezeitkiindigung im Juli 2021 noch kei-
ne gesetzliche Pflicht fiir die Klagerin be-
stand, eine COVID-19-Impfung nachzu-
weisen, sei die Kiindigung wirksam. Denn
in der gesetzlichen Wartezeit unterliege die
Meinungsbildung der Arbeitgeberin oder

des Arbeitgebers dariiber, ob eine Arbeit-
nehmerin oder ein Arbeitnehmer den Vor-
stellungen entspricht, keiner Uberpriifung
nach objektiven Malstdben (abgesehen
von Missbrauchsfallen). Féllt das Ergebnis
dieser Priifung negativ aus, kann das Ar-
beitsverhdltnis grundsitzlich frei gekiin-
digt werden, ohne auf entgegenstehende
Interessen der zu kiindigenden Person
Riicksicht nehmen zu miissen.

Motiv fiir die Kiindigung sei daher nicht
die Weigerung der Klédgerin gegen eine
SARS-CoV-2-Impfung gewesen, sondern
der beabsichtigte Schutz der Krankenhaus-
patientinnen und -patienten sowie der tibri-
gen Belegschaft vor einer Infektion durch
nicht geimpftes medizinisches Fachpersonal.

LAG Rheinland-Pfalz, Urteil vom 7. Juli
2022, Az.: 5 Sa 461/21, bestdtigt durch
BAG, Urteil vom 30. Mirz 2023, Az.: 2
AZR 309/22

RAin Barbara Berner

Abrechnung von Panoramascan und Tomographic Ultrasound
Imaging bei Mammasonografien

An Arztekammern wurde die Frage heran-
getragen, ob bei Mammasonografien fiir
einen Panoramascan oder ein Tomogra-
phic Ultrasound Imaging (TUI), fir wel-
che in der geltenden GOA keine eigenen
Gebiihrenpositionen im Teilabschnitt fiir
sonografische Leistungen existieren, tiber
die Gebiihrenpositionen nach Nr. 418
GOA ,Ultraschalluntersuchung einer
Brustdriise — gegebenenfalls einschlief3-
lich der regionalen Lymphknoten — und
Nr. 420 GOA , Ultraschalluntersuchung
von bis zu drei weiteren Organen im An-
schluss an eine der Leistungen nach den
Nummern 410 bis 418, je Organ‘ hinaus
noch weitere Analogpositionen gemaf § 6
Abs. 2 der GOA abgerechnet werden
konnten.

Bei der sonografischen Untersuchung
der Brustdriise mittels Panoramascan han-
delt es sich um eine zweidimensionale Ul-
traschalldarstellung, bei der kleinere Bild-
ausschnitte in einem groBeren Ubersichts-
bild iiber den Bereich der gesamten Brust
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»panoramaartig” zusammengefiigt wer-
den. Fiir einen Panoramascan kann vor
dem Hintergrund von § 4 Abs. 2 a GOA,
wonach fiir eine Leistung, die Bestandteil
oder eine besondere Ausfiihrung einer
anderen Leistung nach dem Gebiihren-
verzeichnis ist, keine zusitzliche Gebiihr
berechenbar ist, keine weitere Position —
auch nicht analog — in Ansatz gebracht
werden. Die mittels Panoramascan vorge-
nommene Ubersichtsdarstellung fufit auf
Bildausschnitten, wie sie einzeln bei der
Ultraschalluntersuchung der Brustdriise
schon regelhaft erhoben und bereits nach
Nr. 418 GOA vergiitet werden. Der durch
den Panoramascan gegebenenfalls entste-
hende zusitzliche Aufwand hinsichtlich
Zeit und Ausfiihrung wéren mit entspre-
chender Begriindung iiber den Steigerungs-
faktor bei den abgerechneten Gebiihrenpo-
sitionen nach Nrn. 418 und gegebenenfalls
420 GOA geltend zu machen.

Beim TUI werden mehrere, in einer
Untersuchungsachse raumlich hinterei-

nander folgende parallele 3-D-Schnitt-
bilddarstellungen nebeneinander zusam-
men auf einem Ubersichtsbild dargestellt.
Das TUI kann als eine ergdnzende Option
von 3-D-Schnittbilddarstellungen und als
eine besondere Ausfithrung einer 3-D-
Mammasonografie angesehen werden.
Zur Abrechnung von 3-D-/4-D-Sonogra-
fieverfahren wurde von der Bundesirzte-
kammer ein Zuschlag analog Nr. 5121
GOA empfohlen (Deutsches Arzteblatt
2020; 117 (20): A-1088). Der Zuschlag ist
abrechenbar einmal je Sitzung mit medi-
zinischer Begriindung bei bestimmten
sonografischen Leistungen, wozu die Ul-
traschalluntersuchung der Brustdriise ge-
hort. Der durch das TUI entstehende zu-
sdtzliche Aufwand hinsichtlich Zeit und
Ausfiihrung wére durch die Wahl eines
geeigneten Steigerungsfaktors bei der ab-
gerechneten Analogposition nach Nr. 5121
GOA unter gegebenenfalls maximaler
Ausschopfung des Gebiithrenrahmens zu
beriicksichtigen. Dr. med. Hermann Wetzel, M. Sc.
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