Steuerrechtliche Hinweise

. Allgemeiner Teil

1. Steuerrechtliche Hinweise Stand: 01.09.2020

Grundsatzliche steuerrechtliche Hinweise zu Kooperationsvertragen von Kran-
kenhausern aller Tragerarten (aus gemeinniitzigkeitsrechtlicher, ertragsteuerli-
cher, umsatzsteuerlicher und grundsteuerlicher Sicht)

1.1. Einfiihrende steuerliche Hinweise

Das Steuerrecht der Krankenhauser ist fur alle Trager, gleichgultig ob diese sich 6f-
fentlich-rechtlich, frei-gemeinntitzig oder privat- bzw. erwerbswirtschaftlich organisie-
ren, komplex; es unterliegt einem standigen Wandel bzw. einer fortlaufenden Weiter-
entwicklung. Dazu tragen Gesetzgebung, Rechtsprechung und Finanzverwaltung
gleichermalien bei; es ist deshalb seit langeren fiir einen Rechtsanwender durchaus
nicht einfach, den Uberblick (iber mdglichst alle jeweils maRgeblichen steuerlichen
Vorgaben zu bewahren bzw. sich auf manchmal unerwartet eintretende Steuerrecht-
sanderungen optimiert einzustellen.

Die Rechtsentwicklung der letzten Jahre zur gemeinnutzigkeitsrechtlichen, ertrag-
steuerlichen und/oder umsatzsteuerlichen Wiirdigung der Abgabe von patientenindi-
viduell hergestellten Arzneimitteln im ambulanten Bereich durch Krankenhauser —
auch im Rahmen von Kooperationen — ist geradezu ein Paradebeispiel fur diese Ent-
wicklung (vgl. hierzu insbesondere die Urteile des Bundesfinanzhofes BFH vom
31.07.2013 — 1 R 82/12, BStBI 2015 Il S. 123; vom 24.09.2014 — V R 19/11, BStBI
2016 11 S. 781; und zuletzt vom 06.06.2019 — V R 39/17, BStBI 2019 Il S. 651, aul3er-
dem das Urteil des Européischen Gerichtshofes — EUGH vom 13.03.2014 — C-366/12,
Klinikum Dortmund); entsprechendes gilt fur die aktuell drohenden, u. U. jahrelangen
finanzgerichtlichen Auseinandersetzungen bezuglich der Steuerpflicht oder -befrei-
ung bzw. — im Falle der Steuerpflicht — bezliglich des Steuersatzes bei der Abgabe
von Fertigarzneimitteln im ambulanten Bereich durch Krankenhauser.

Die Rechtsentwicklung der letzten Jahre lieR die betroffenen Krankenhduser und de-
ren Berater, aber auch die lokal zustadndigen Finanzamter sowie schlieRlich betroffene
Patienten bzw. Krankenkassen vielfach nahezu verzweifeln und wird diese Personen-
kreise wohl auch noch flr einen langeren Zeitraum weiterhin vor schwierige Umset-
zungsentscheidungen stellen. Dabei hatten sich die flir diese Umsatzsteuerbefreiung
maRgeblichen nationalen Rechtsvorschriften seit dem 01.01.2009 bis zum
31.12.2019 nicht geandert; einer Wandlung unterzogen wurde in dieser Zeitspanne
(lediglich) deren Verstandnis durch die Rechtsprechung und — dieser folgend bzw.
diese umsetzend — auch durch die Finanzbehdrden. Dabei wirkten die neuen ,Er-
kenntnisse“ aber — wie so oft im Steuerrecht — nicht nur in die Zukunft, sondern betra-
fen — quasi rickwirkend — (und betreffen) alle sog. ,offenen Falle*.



Allerdings beeinflusst nicht nur die Rechtsprechung die praktische Steuerrechtsan-
wendung bei Kooperationen bzw. Kooperationsvorhaben; auch der Gesetzgeber blieb
und bleibt nicht untatig. Derartige gesetzgeberische Malnahmen wirken sich zwangs-
laufig auch auf bestehende Kooperationen und kiinftige Kooperationsvorhaben aus;
hierauf ist an jeweils geeigneter Stelle spater noch naher einzugehen.

So ist zum 01.01.2020 eine Erganzung der fur Krankenhauser zentralen deutschen
Umsatzsteuerbefreiungsvorschrift des § 4 Nr. 14 Buchst. b Satz 2 Umsatzsteuerge-
setz — UStG — erfolgt; seitdem ist der Kreis der begulnstigten Krankenhauser erweitert
worden auf ,andere Krankenhauser®, die ihre Leistungen in sozialer Hinsicht unter
vergleichbaren Bedingungen wie die Krankenhauser erbringen, die in 6ffentlich-recht-
licher Tragerschaft stehen oder die — als privatrechtliche Trager — nach § 108 SGB V
zugelassen sind. Der Status der Gemeinnutzigkeit ist dabei ohne Relevanz.

Fir die ,anderen Krankenhauser® (im Sinne der angesprochenen Vorschrift) ist jeden-
falls seit dem 01.01.2020 stets — auf der Grundlage der Verhaltnisse des Vorjahres —
zu Beginn eines Kalenderjahres zu prifen, ob bei ihnen ,in sozialer Hinsicht vergleich-
bare Bedingungen® gegeben sind oder nicht. Diese Frage bejaht die neue gesetzliche
Regelung, wenn das Leistungsangebot eines solchen (privatrechtlichen) Krankenhau-
ses (ohne Zulassung nach § 108 SGB V) den von Krankenhausern in 6ffentlich-recht-
licher Tragerschaft oder nach § 108 SGB V zugelassenen Krankenhausern erbrach-
ten Leistungen entspricht und (zusatzlich) die Kosten voraussichtlich in mindestens
40% der jahrlichen Belegungs- oder Berechnungstage auf Patienten entfallen, bei de-
nen fir die Krankenhausleistungen kein héheres Entgelt als fir allgemeine Kranken-
hausleistungen nach dem KHEntgG oder der BPflV berechnet wurde (oder voraus-
sichtlich mindestens 40% der Leistungen den in § 4 Nr. 15 Buchst. b genannten Per-
sonen — das sind die gesetzlich Versicherten, die Bezieher von Leistungen nach dem
SGB |l, die Empfanger von Sozialhilfe und die Versorgungsberechtigten — zugute-
kommen).

Mit der beschriebenen nationalen Befreiungsvorschrift hat der deutsche Gesetzgeber
versucht, die zwingenden EU-rechtlichen Vorgaben (unter anderem) des Art. 132
Abs. 1 Buchst. b Mehrwertsteuersystem-Richtlinie zum 01.01.2020 richtlinienkonform
umzusetzen. Auf die angesprochene Erganzung der umsatzsteuerlichen Befreiungs-
vorschrift wird unter 1.5.2. noch naher eingegangen, soweit davon Kooperationen
bzw. Kooperationsvorhaben betroffen sein konnten.

Gravierende Auswirkungen einer gesetzlichen Neuregelung wiirde auch eine vom
Bundesrat angeregte Anderungen des § 57 Abgabenordnung — AO — welche be-
stimmte Kooperationen steuerbegtinstigter Krankenhauser im stationaren und im am-
bulanten Bereich gemeinnitzigkeitsrechtlich erheblich erleichtern kdnnten, zur Folge
haben. Diese vom Bundesrat zum 01.01.2020 angeregte Rechtséanderung ist durch
das Jahressteuergesetz 2020 vom 21.12.2020 umgesetzt worden. Die Vorschlage
des Bundesrates werden unter 1.3.4. im Hinblick auf Kooperationen naher erlautert.
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Steuerrechtliche Hinweise

Es versteht sich angesichts der Dynamik der Rechtsentwicklung fast von selbst, dass
die nachfolgenden steuerlichen Hinweise schon aus Platzgriinden nur grundsatzlicher
Art sein kdnnen und dass sie nur den aktuellen Rechtsstand abbilden; dessen Halb-
wertzeit dirfte erfahrungsgemaf eher begrenzt sein. Auch beschranken sie sich auf
grundlegende gemeinnutzigkeitsrechtliche, ertragsteuerliche, umsatzsteuerliche und
grundsteuerliche Aspekte; im Einzelfall bedeutsame Konsequenzen bei anderen
Steuerarten, insbesondere bei der Grunderwerbsteuer sowie der Erbschaft- und
Schenkungsteuer sowie — z. B. bei Blockheizkraftwerken — nach dem Energiesteuer-
gesetz — EnergieStG — dem Kraft-Warme-Kopplungsgesetz — KWKG — oder dem Er-
neuerbare-Energien-Gesetz — EEG 2017 — bleiben weitgehend unberlicksichtigt, ob-
wohl sie im konkreten Einzelfall, ggf. unter Einbindung versierter Berater, u. U. zu-
satzlich bedacht werden mussen.

Bei der Grunderwerbsteuer plant der Gesetzgeber umfassende Anderungen, jeden-
falls soweit es um sog. ,Share Deals*, also um die vollstéandige oder teilweise Uber-
tragung von Anteilen an Gesellschaften mit Grundbesitz geht. Hierzu liegen aktuell
ein Regierungsentwurf eines Gesetzes zur Anderung des Grunderwerbsteuergeset-
zes vom 29.07.2019 und eine Stellungnahme des Bundesrates zu diesem Geset-
zesentwurf vom 20.09.2019 vor. Es bleibt abzuwarten, ob es zu der von der Bundes-
regierung geplanten Reform des Grunderwerbsteuergesetzes im Laufe des Jahres
2021 kommen wird, da sich die Koalitionsfraktionen auf eine Verschiebung des Ge-
setzgebungsverfahrens geeinigt haben.

Bestehen bei konkreten Kooperationen bzw. Kooperationsvorhaben Zweifel an der
zutreffenden steuerlichen Beurteilung, ist im Zweifelsfall aus Griinden moglichst um-
fassender Rechtssicherheit eine Rucksprache mit dem zustdndigen Finanzamt
zweckmaRig. Gegebenenfalls kommt auch die Beantragung einer sog. verbindlichen
Auskunft in Betracht. Solche verbindlichen Auskiinfte werden auf Antrag eines Steu-
erpflichtigen erteilt, allerdings nur fiir genau bestimmte, noch nicht realisierte Sach-
verhalte (§ 89 Abs. 2 Satz 1 AO). Verbindliche Auskunfte konnen hiernach grundsatz-
lich nur erteilt werden fir Kooperationsvorhaben des Krankenhauses bzw. des Kran-
kenhaustragers, mit deren Umsetzung tatsachlich noch nicht begonnen worden ist.
Es muss aulRerdem wegen erheblicher steuerlicher Auswirkungen fur die Erteilung
der Auskunft ein besonderes Interesse bestehen und im Einzelnen dargelegt werden.
Derartige verbindliche Auskunfte sind schlieRlich gebuhrenpflichtig (§ 89 Abs. 3 Satz
1 AO).

Die umfangreichen formalen und inhaltlichen Anforderungen an einen Antrag auf Er-
teilung einer verbindlichen Auskunft sind im Anwendungserlass — AEAO —zu § 89 AO
(,Beratung, Auskunft”) umfassend dargestellt; die Notwendigkeit, diese vollstéandig zu
beachten und umzusetzen, Iasst die Einbindung eines versierten Beraters regelmafiig
sinnvoll erscheinen.

Die in die aktuelle Fassung dieser Broschire aufgenommenen Mustervertrage bzw.
Beratungs- und Formulierungshilfen werden vor dem Hintergrund der beschriebenen
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Umstande nicht im Detail steuerlich kommentiert; es verbleibt vielmehr — wie schon in
der Vorauflage aus dem Jahr 2005 — bei ausgewahlten, moglichst praxisorientierten
grundsatzlichen Hinweisen. Diese Beschréankung umfasst auch die Fundstellenhin-
weise, welche bei den Erlauterungen ggf. Verwendung finden; diese sind auf Grund-
satzurteile (des EUGH und des BFH) und auf wichtige AuRerungen einzelner Finanz-
behdrden beschrankt.

1.2. Wesentliche steuerliche Bestimmungsfaktoren bei Kooperationen von
Krankenhausern

Bei der grundsatzlichen steuerrechtlichen Beurteilung von Kooperationsvertragen von
Krankenhausern ist aus gemeinnutzigkeitsrechtlicher, ertragsteuerlicher, umsatzsteu-
erlicher und/oder grundsteuerlicher Sicht systematisch zumeist danach zu unterschei-
den, ob der konkret betroffene Krankenhaustrager privatrechtlich oder &ffentlich-
rechtlich strukturiert ist. Bei den privatrechtlichen Krankenhaustragern ist zudem re-
gelmaRig zwischen den frei-gemeinnitzigen Krankenhausern und den Einrichtungen
in privatwirtschaftlicher (erwerbswirtschaftlicher) Tragerschaft zu differenzieren.

Ferner ist aus steuerlicher Sicht zumeist von Bedeutung, ob der Krankenhaustrager
eine Kooperation auf rein schuldrechtlicher (vertraglicher) Basis beabsichtigt oder ob
er eine gesellschaftsrechtliche Bindung zu einem Kooperationspartner eingehen
mochte. Bei einer gesellschaftsrechtlichen Kooperation ist erganzend danach zu un-
terscheiden, ob sie liber eine (juristische) Person mit eigener Rechtspersonlichkeit, z.
B. Uber eine GmbH, erfolgen soll, oder ob eine Verbindung uber eine Personenge-
sellschaft ohne eigene Rechtspersonlichkeit in Erwagung gezogen wird, also Uber
eine Gesellschaft burgerlichen Rechts (GbR) oder Uber eine Personenhandelsgesell-
schaft, insbesondere eine Offene Handelsgesellschaft — OHG — eine Kommanditge-
sellschaft — KG — oder eine GmbH & Co. KG.

Insbesondere bei 6ffentlich-rechtlichen und bei frei-gemeinnitzigen Krankenhaustra-
gern ist schlief3lich haufig auch der steuerliche Status des Kooperationspartners von
Bedeutung. Der Kooperationspartner kann seinerseits steuerbeglnstigt sein, z. B. als
(gleichfalls) steuerbeglnstigter Krankenhaustrager oder als MVZ-(Tochter-)gGmbH
oder als steuerbegunstigte Holdingkorperschaft, z. B. in der Ausgestaltung einer sog.
Forder-Stiftung (im Sinne des § 58 Nr. 1 AO).

Der Vollstandigkeit halber ist bezuglich der Tatigkeiten von sog. Férder-Koérperschaf-
ten auf eine vom Bundesrat angeregte Anderung des § 58 AO hinzuweisen, die bisher
aber noch nicht gesetzlich umgesetzt worden ist. Der Bundesrat regt die Schaffung
eines sog. ,einheitlichen Mittelweitergabe-Tatbestands in § 58 Nr. 1 AO an. Die bis-
herigen unterschiedlichen Regelungenin § 58 Nr. 1 und Nr. 2 AO zur Mittelweitergabe
von steuerbeglinstigen Korperschaften an andere gemeinnltzige Korperschaften
bzw. an juristische Personen des o6ffentlichen Rechts und andere Korperschaften zu
steuerbeglinstigten Zwecken sollen dabei vereinheitlicht werden; die Regelung des
§ 58 Nr. 2 AO wird in die Regelung des § 58 Nr. 1 AO einbezogen werden, was
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zeitnahe Anderungen von Satzungen und Gesellschaftsvertragen dann sinnvoll er-
scheinen lasst, in denen eine Satzung oder ein Gesellschaftsvertrag ausdricklich auf
den ggdf. entfallenden § 58 Nr. 2 AO Bezug nimmt.

Die weitere Rechtsentwicklung bleibt abzuwarten; es ist zu hoffen, dass die Bundes-
ratsempfehlung tatsachlich aufgegriffen wird, damit steuerbegilinstigte Unterneh-
mensverbunde unter der Fihrung einer steuerbeglnstigten Férderkorperschaft, die
unmittelbar keine eigenen steuerbeglinstigten Zwecke verfolgt, kiinftig problemlos,
zumindest ohne gréfRere Umstande, errichtet bzw. betrieben werden kénnen.

Alternativ kann bei einem Kooperationspartner der Status der Steuerbeglinstigung
fehlen, z. B. bei gewerblich tatigen Kooperationspartnern (incl. eigener Service-Toch-
ter Gesellschaften eines steuerbegunstigten Krankenhaustragers) oder bei selbstan-
dig tatigen (niedergelassenen) Arzten und Berufsausiibungsgemeinschaften sowie
bei einer nicht steuerbeglinstigten MVZ-GmbH. Mdglichst exakte Kenntnisse dieser
Umsténde sowohl auf Seiten des im Einzelfall betroffenen Krankenhaustragers als
auch des etwaigen Kooperationspartners sowie die konkrete Art der geplanten Ko-
operationsgestaltung (auf schuldrechtlicher oder gesellschaftsrechtlicher Basis) sind
fur die zutreffende steuerliche Wirdigung im konkreten Einzelfall unverzichtbar.

Hinzu kommt eine moéglichst umfassende inhaltliche Kenntnis der geplanten Koope-
rationsleistungen. Diese sind in der Praxis vielfaltiger Art; sie kbnnen z. B. den pri-
maren Sektor der Krankenhausbehandlungsleistungen betreffen, sie konnen aber
auch Leistungen des sekundaren Sektors (z. B. Labor, Apotheke oder Logopadie)
oder des tertiaren Sektors (z. B. Wascherei, Reinigungsdienste oder Kiiche) zum Ge-
genstand haben bzw Uberhaupt keinen Bezug zum (eigentlichen) Krankenhausbe-
trieb.

Zusammenfassend sind somit aus steuerlicher Sicht im konkreten Einzelfall insbe-
sondere folgende Einflussfaktoren zu bedenken (wobei allerdings regelmafig in je-
dem konkreten Einzelfall weitere spezielle Aspekte, die fiir eine steuerliche Optimie-
rung von Bedeutung sind, hinzutreten durften):

steuerlicher Status des Krankenhaustragers (6ffentlich-rechtlich, frei-gemeinnit-
zig oder privat- bzw. erwerbswirtschaftlich),

steuerlicher Status des Kooperationspartners (6ffentlich-rechtlich, freigemeinnut-
zig oder privat- bzw. erwerbswirtschaftlich),

Art der Kooperationsgestaltung (schuldrechtlich, gesellschaftsrechtlich als eigene
juristische Person oder in der Form einer Personengesellschaft),
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konkrete Kooperationsleistungen auf Seiten des Krankenhaustragers und auf Sei-
ten des Kooperationspartners.

In der Praxis finden sich alle denkbaren Konstellationen der vorstehenden Kriterien.

Die gemeinnutzigkeitsrechtlichen, ertragsteuerlichen und/oder umsatzsteuerlichen
Konsequenzen sind regelmafig je nach Konstellation unterschiedlich; dies macht es
schwierig, generelle steuerliche Gestaltungsempfehlungen zu formulieren. Die Ein-
bindung eines versierten Beraters ist zumeist unverzichtbar, um im konkreten Einzel-
fall eine steuerliche Optimierung flr eine Kooperationsgestaltung herbeizufiihren und
im Zeitablauf danach weiter zu gewabhrleisten.

1.3. Gemeinniitzigkeitsrechtliche Uberlegungen

1.3.1. Bedeutung des § 67 AO (,,Krankenhauser“) fiir privat- bzw. erwerbswirt-
schaftliche Krankenhaustrager bei Kooperationen bzw. Kooperations-
vorhaben

Die nachfolgenden Hinweise - unter 1.3.3. und 1.3.4. - betreffen vorrangig steuerbe-
gunstigte o6ffentlich-rechtliche und privatrechtliche (,frei-gemeinnitzige®) Kranken-
haustrager; auf diese Trager wird nachfolgend unter 1.3.2. ndher eingegangen.

Fir privat- bzw. erwerbswirtschaftliche Trager (ohne Steuerbeglinstigung im Sinne
des Gemeinnutzigkeitsrechts) sind sie nur insoweit von Bedeutung, als die auch fur
sie bedeutsame, im Gemeinniitzigkeitsrecht beheimatete Vorschrift des § 67 AO
(,Krankenhauser“) und die hierzu von der Rechtsprechung entwickelte Abgrenzung
der Krankenhausleistungen im steuerlichen Sinne fiir die Abgrenzung ihrer steuerbe-
freiten Tatbestande bei wichtigen Steuerarten gesetzlich ausdricklich als Mafistab
verwendet wird.

Dies betrifft insbesondere die Gewerbesteuer (§ 3 Nr. 20 Gewerbesteuergesetz —
GewStG) und die Grundsteuer (§ 4 Nr. 6 Grundsteuergesetz — GrStG). Bei beiden
Steuerarten werden auch privat- bzw. erwerbswirtschaftlichen Krankenhausern Steu-
erbefreiungen gewahrt, anders als z. B. bei der Kérperschaftsteuer, fir welche der in
§ 5 Korperschaftsteuergesetz — KStG — definierte (abschlielende) Katalog der Steu-
erbefreiungen keine vergleichbare Befreiung beinhaltet.

Im Ubrigen sind die nachfolgenden Hinweise unter 1.3.3. und 1.3.4. fiir privat- bzw.
erwerbswirtschaftliche Trager (ohne Steuerbeglinstigung im Sinne des Gemeinnut-
zigkeitsrechts) ausnahmsweise dann von Bedeutung, wenn eine Kooperation mit ei-
nem steuerbeguinstigten Kooperationspartner erfolgt bzw. erfolgen soll. In diesen Fal-
len beschrankt namlich der steuerliche Status des Kooperationspartners (wegen der
von ihm zu beachtenden Restriktionen des Gemeinnutzigkeitsrechts) haufig die kon-
kret in Betracht kommenden Gestaltungsvarianten.
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Nach § 3 Nr. 20 Buchst. b GewStG sind Krankenh&user in privatrechtlicher Trager-
schaft von der Gewerbesteuer befreit, wenn bei ihnen im Erhebungszeitraum die in
§ 67 Abs. 1 oder 2 AO bezeichneten Voraussetzungen erfiillt worden sind. Nach § 4
Nr. 6 GrStG ist von der Grundsteuer befreit der ,Grundbesitz, der fur die Zwecke eines
Krankenhauses benutzt wird, wenn das Krankenhaus in dem Kalenderjahr, das dem
Veranlagungszeitpunkt vorangeht, die Voraussetzungen des § 67 Abs. 1 oder 2 AO
erfullt hat*; vgl. hierzu die Erlauterungen unter 1.6.

§ 3 Nr. 20 Buchst. b GewStG enthalt keine generelle Gewerbesteuerbefreiung fur alle
Leistungen eines privat- bzw. erwerbswirtschaftlichen Tragers, sondern beginstigt
prinzipiell nur solche Tatigkeiten, die fir den Krankenhausbetrieb dieses Tragers er-
forderlich sind; darliber hinausgehende Tatigkeiten, wozu viele Leistungen im Rah-
men eines Kooperationsmodells rechnen durften, fihren bei privat- bzw. erwerbswirt-
schaftlichen Tragern zur Gewerbesteuerpflicht der daraus resultierenden Gewerbeer-
trage. Dies hat der BFH insbesondere in einem Urteil vom 22.06.2011 — | R 59/10,
BFH/NV 2012, S. 61, zum Ausdruck gebracht.

Im Zusammenhang mit der angesprochenen Gewerbesteuerbefreiung des § 3 Nr. 20
Buchst. b GewStG ergeben sich bei Kooperationen haufig besondere Fragestellun-
gen. Hierbei geht es beispielsweise um die Anwendbarkeit der Steuerbefreiung im
Rahmen von sog. Betriebsaufspaltungen beim sog. Besitzunternehmen, wenn das
sog. Betriebsunternehmen fur ,sein“ Krankenhaus diese Gewerbesteuerbefreiung be-
anspruchen kann.

Eine (gesetzlich nicht ausdriicklich geregelte) ,Betriebsaufspaltung” liegt vor, wenn
ein Unternehmen — das sog ,Besitzunternehmen® — eine wesentliche Betriebsgrund-
lage an eine gewerblich tatige Personen- oder Kapitalgesellschaft — das sog. ,Be-
triebsunternehmen” — zur Nutzung Uberlasst (sog. sachliche Verflechtung) und eine
Person oder mehrere Personen zusammen (als Personengruppe) sowohl das Besitz-
unternehmen als auch das Betriebsunternehmen in dem Sinne beherrschen, dass sie
in der Lage sind, in beiden Unternehmen einen einheitlichen geschéftlichen Betéati-
gungswillen durchzusetzen (sog. personelle Verflechtung). Wegen weiterer Einzelhei-
ten ist auf die Hinweise in H 15.7 Abs. 4 bis 15.7 Abs. 6 der Einkommensteuer-Hin-
weise 2019 — EStH 2019 — sowie auf H 2.4 Abs. 3 der Gewerbesteuer-Hinweise 2016
— GewStH 2016 — zu verweisen.

Eine ,Betriebsaufspaltung® ist eine besondere Form von auch im Krankenhausbereich
anzutreffenden Kooperationen, bei welchen der Eigentiimer des Grundbesitzes, der
fur Krankenhauszwecke genutzt wird, mit dem Betreiber des Krankenhauses juris-
tisch nicht identisch ist. Eine solche Betriebsaufspaltung (mit entsprechenden ertrag-
steuerlichen Konsequenzen) ist dabei grundsatzlich auch dann anzunehmen, wenn
die Tatigkeit der Betriebsgesellschaft von der Gewerbesteuer befreit ist, z. B. weil die
Betriebsgesellschaft ein Krankenhaus im Sinne des § 67 AO betreibt (vgl. zuletzt das
BFH-Urteil vom 19.02.2019 — X R 42/16, BFH/NV 2019, S. 586).
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Liegen die Voraussetzungen einer personellen und sachlichen Verflechtung vor, ist
die Vermietung oder Verpachtung (durch das ,Besitzunternehmen® an das ,Kranken-
haus-Betriebsunternehmen*) keine Vermégensverwaltung (im Sinne des § 14 Satz 3
AOQO) mehr, sondern eine gewerbliche Vermietung oder Verpachtung; das Besitzunter-
nehmen ist dann ertragsteuerlich als Gewerbebetrieb zu behandeln mit allen damit
verknlpften ertragsteuerlichen und steuerbilanziellen Konsequenzen. Es unterliegt
insbesondere mit seinen Gewinnen der Korperschaftsteuer und Gewerbesteuer.

Nach friher herrschender Meinung war in diesen Fallen die Besitzgesellschaft — also
der Verpachtungsbetrieb — auch nicht deshalb von der Gewerbesteuer befreit, weil
die Betriebsgesellschaft wegen des Betriebs eines Krankenhauses die Voraussetzun-
gen der Steuerbefreiung des § 3 Nr. 20 Buchst. b GewStG erfiillte. Diese Steuerbe-
freiung konnte vielmehr nur das Betriebsunternehmen (als Betreiber des Krankenhau-
ses) beanspruchen, und auch nur dann, wenn ,sein“ Krankenhaus im Erhebungszeit-
raum die Voraussetzungen des § 67 AO erfillte.

Diese Rechtsprechung hat der Bundesfinanzhof mit Urteilen vom 29.03.2006 —
X R 59/00, BStBI 2006 Il S. 661, und vom 19.10.2006 — IV R 22/02, BFH/NV 2007,
S. 149, aufgegeben. Seitdem erstreckt sich die Befreiung der Betriebskapitalgesell-
schaft von der Gewerbesteuer (nach § 3 Nr. 20 Buchst. c GewStG) bei einer Betriebs-
aufspaltung auch auf die Vermietungs- oder Verpachtungstatigkeit des Besitzperso-
nenunternehmens.

Sofern eine Betriebsaufspaltung zwischen einer das Krankenhaus betreibenden Be-
triebsgesellschaft und einer das Eigentum an den wesentlichen Betriebsgrundlagen
— regelmaflig dem Krankenhausgrundstiick — haltenden Besitzgesellschaft vorliegt,
kommt eine Gewerbesteuerbefreiung also — auch nach Auffassung der Finanzbehor-
den, vgl. H 3.20 ,Merkmalserstreckung bei Betriebsaufspaltung“ GewStH 2016 - nicht
nur fUr die Betriebsgesellschaft in Betracht, sondern auch fiir das Besitzunternehmen
(den sog. Verpachtungsbetrieb).

Der BFH hat im Ubrigen entschieden, das sich die Befreiung einer Betriebskapitalge-
sellschaft von der Gewerbesteuer nach § 3 Nr. 20 Buchst. b GewStG bei einer Be-
triebsaufspaltung auch auf die Vermietungs- oder Verpachtungstatigkeit einer Besitz-
personengesellschaft in der Rechtsform einer GmbH & Co. KG, also einer gewerblich
gepragten Personengesellschaft, erstreckt, weil die hier betroffene Gewerbesteuer-
befreiung tatigkeitsbezogen und rechtsformneutral ist (BFH vom 20.08.2015 - IV
R 26/13, BStBI 2016 11 S. 408).

Der Vollstéandigkeit halber ist noch darauf hinzuweisen, dass die Grundsatze der Be-
triebsaufspaltung nicht anzuwenden sind, wenn sowohl das Betriebs- als auch das
Besitzunternehmen steuerbegunstigt sind und die Uberlassenen wesentlichen Be-
triebsgrundlagen bei dem Betriebsunternehmen nicht in einem steuerpflichtigen wirt-
schaftlichen Geschaftsbetrieb eingesetzt werden; vgl. hierzu Tz. 3 Satze 7 und 8 des
AEAO zu § 64 AO.
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Steuerrechtliche Hinweise

Uber eine gewerbesteuerliche Organschaft kann im Ubrigen — anders als mittels einer
Betriebsaufspaltung — eine Gewerbesteuerbefreiung (im Rahmen einer entsprechen-
den Kooperation) nicht ,weitergereicht” werden; dies hat der BFH fiir eine GmbH, die
ein Alten- und Pflegeheim betreibt, das gemaf § 3 Nr. 20 Buchst. ¢ GewStG von der
Gewerbesteuer befreit ist, mit Urteil vom 10.03.2010 — I R 41/09, BStBI 2011 11 S. 181,
entschieden.

Die ,Altenhilfe-GmbH" des Urteilsfalls war Organtragerin einer gewerbesteuerlichen
Organschaft mit einer Tochter-GmbH, die im Auftrag der ,Altenhilfe-GmbH* Dienst-
leistungen in der Form der Zubereitung von Speisen und Reinigungsarbeiten fiir das
Alten- und Pflegeheim ihrer Muttergesellschaft erbrachte. Zwar wird in diesem Fall
der Gewerbeertrag dieser Organgesellschaft wegen der bestehenden gewerbesteu-
erlichen Organschaft der ,Altenhilfe-GmbH" als Organtragerin zugerechnet; dieser
Gewerbeertrag ist bei der ,Altenhilfe-GmbH" aber nicht von der Gewerbesteuerbefrei-
ung (fur die Altenhilfeleistungen) umfasst.

Entsprechendes gilt fir eine Korperschaft, die ein Krankenhaus betreibt und hierfir
die Gewerbesteuerbefreiung des § 3 Nr. 20 Buchst. b GewStG in Anspruch nimmt
(,Krankenhaus-GmbH®) im Verhaltnis zu einer ,Dienstleistungs-Tochter-GmbH*, mit
der eine gewerbesteuerliche Organschaft besteht.

Die Gewerbesteuerbefreiung einer Organgesellschaft, die ein Krankenhaus im Sinne
des § 67 AO betreibt, erstreckt sich im Ubrigen auch dann nicht auf eine andere Or-
gangesellschaft desselben Organkreises, welche die Befreiungsvoraussetzungen ih-
rerseits nicht erfillt (weil sie kein Krankenhaus im Sinne des § 67 AO betreibt), wenn
deren Tatigkeiten sich gegenseitig erganzen. Die tatbestandlichen Voraussetzungen
einer gesetzlichen Steuerbefreiung miissen namlich von der jeweiligen Organgesell-
schaft selbst erfillt werden; vgl. H 3.20 ,,Organschaft* GewStH 2016.

Fiir Kérperschaftsteuerzwecke sind die vorstehenden Uberlegungen ohne materielle
Bedeutung. Das Korperschaftsteuerrecht kennt zwar auch Organschaftsgestaltun-
gen; weil aber das ,Krankenhaus-Betriebsunternehmen* fir ,seinen” Krankenhausbe-
trieb keine Korperschaftsteuerbefreiung beanspruchen kann, sind die vorstehenden
Uberlegungen zur gewerbesteuerlichen Organschaft bei der Kérperschaft ohne Rele-
vanz.

Der Vollstandigkeit halber ist anzumerken, dass im Bereich der umsatzsteuerlichen
Organschaft nach dem BFH-Urteil vom 22.05.2003 — V R 94/01, BStBI 2003 11 S. 954,
das fur die gewerbesteuerliche Organschaft Ausgefuihrte materiell gleichermafen gilt,
auch wenn die gesetzlichen Voraussetzungen fiir eine gewerbesteuerliche und eine
umsatzsteuerliche Organschaft nicht identisch sind (vgl. Abschn. 2.8 Abs. 3 Satz 1
Umsatzsteuer-Anwendungserlass — UStAE). Auf die umsatzsteuerliche Organschaft
wird unter 5.a) noch naher eingegangen.
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1.3.2. Grundsitzliche gemeinniitzigkeitsrechtliche Uberlegungen fiir &ffent-
lich-rechtliche und frei-gemeinniitzige Krankenhaustrager bei Koopera-
tionen bzw. Kooperationsvorhaben

Fur steuerbegunstigte Krankenhaustrager ergibt sich demgegenuber bei jeder Form
einer Kooperation die Notwendigkeit der Beachtung aller gemeinnitzigkeitsrechtli-
chen Restriktionen hinsichtlich der Anforderungen an die Satzung und an die tatsach-
liche Geschaftsfliihrung, wozu bei Kooperationen insbesondere — aber nicht abschlie-
Rend — die Vorgaben der Gebote der Selbstlosigkeit (§ 55 AO) und Unmittelbarkeit
(§ 57 AO) zahlen. Hierauf ist unter 1.3.3. und 1.3.4. noch naher einzugehen.

Weiteres grundsatzliches Gebot des Gemeinnutzigkeitsrechts ist die AusschlieRlich-
keit (§ 56 AO); deren Restriktionen sind bei den hier zu besprechenden Kooperatio-
nen allerdings zumeist weniger bedeutsam. Nach § 56 AO liegt AusschlieRlichkeit vor,
wenn eine steuerbeglinstigte Korperschaft nur ihre steuerbegiinstigten satzungsma-
Rigen Zwecke verfolgt. Vor diesem Hintergrund sollten Hinweise in Satzungen bzw.
Gesellschaftsvertragen auf die ,Verfolgung“ von Kooperationen mdoglichst vermieden
werden. Denn Kooperationen — auch solche mit anderen steuerbeglinstigten Tragern
— setzen in der Regel nicht ,unmittelbar” die steuerbeglinstigten Satzungszwecke des
Krankenhaustragers um und verletzen damit u. U. die Vorgaben des § 57 AO. Im Ub-
rigen durfen Tatigkeiten, die nicht unmittelbar der Umsetzung der steuerbegtinstigten
Satzungszwecke dienen, ,in der Gesamtschau® nicht zum Selbstzweck werden und
in diesem Sinne neben die Verfolgung des steuerbeglinstigten Zwecks treten (so der
AEAO zu § 56 AO, Tz. 1 Satz 2). Sie sind aus der Sicht des Gemeinnutzigkeitsrechts
nur dann unschadlich, wenn sie ,um des steuerbeglinstigten Zwecks willen“ erfolgen,
indem sie z. B. der Beschaffung von Mitteln zur Erfillung der steuerbegunstigten Auf-
gabe dienen” (AEAO zu § 56 AO, Tz. 1 Satz 3).

Bei einem steuerbeglinstigten Krankenhaustrager durfte die Gefahr, gegen dieses Er-
fordernis zu verstoRRen, auch bei zahlreichen Kooperationen mit unterschiedlichen Ko-
operationspartnern angesichts der Uberragenden Bedeutung des eigenen Kranken-
haus-Zweckbetriebs so gut wie ausgeschlossen sein, gleichglltig, woran diese ,Be-
deutung® konkret zu messen ist (was durchaus nicht eindeutig geklart ist).

1.3.3. Ausgewadhlte Restriktionen des Gebotes der Selbstlosigkeit fiir Koope-
rationen und Kooperationsvorhaben steuerbegiinstigter Trager

Praktische Umsetzungsprobleme des Grundsatzes der zeithahen und sat-
zungsmaBigen Mittelverwendung und des Vergiinstigungsverbotes

Gemal § 55 Abs. 1 Nr. 1 AO dirfen alle (Bar- und Sach-) Mittel einer steuerbegiins-
tigten Korperschaft nur fir die satzungsmaRigen Zwecke verwendet werden; geman
§ 55 Abs. 1 Nr. 3 AO darf keine Person durch Ausgaben, die dem Zweck der Korper-
schaft fremd sind, oder durch unverhaltnismanig hohe Vergltungen begiinstigen wer-
den (sog. Drittbegiinstigungsverbot; vgl. hierzu aktuell BFH vom 12.03.2020 — V
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