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Die Beschwerde gegen den Beschluss des Sozialgerichts Mannheim vom 02.01.2019
wird zurA¥%ckgewiesen. AuA[Jergerichtliche Kosten des Beschwerdeverfahrens sind
nicht zu erstatten.

GrAYande:
l.

Der Antragsteller begehrt im Wege des einstweiligen Rechtsschutzes von der
Antragsgegnerin die vorlAxufige A[Jbernahme der Kosten fAYur die Psychotherapie
iHv 90 EUR pro Therapiestunde alle zwei Wochen zuzAYsglich Taxi-Fahrkosten iHv
54,80 EUR pro Therapietag.

Seit einem SchArdel-Hirn-Trauma im Jahr 1982 leidet der am 01.12.1963 geborene
Antragsteller unter einer linksbetonten spastischen Tetraparese mit Kontraktur im
linken Ellenbogengelenk und SpitzfuA[Jkontrakturen beidseits. Es besteht eine
rechtsbetonte Gang-, Stand- und ExtremitAxtenataxie. Die Kommunikation ist durch
eine schwere Dysarthrophonie eingeschrAxnkt.



In der Vergangenheit gewAxhrte ihm die Antragsgegnerin A¥ber 125
Therapiestunden bei dem Diplom-Psychologen W. in H.

Am 30.09.2015 beantragte der Antragsteller 25 Therapiestunden der
Kurzzeittherapie (Psychotherapie). Die Antragsgegnerin lehnte den Antrag mit
Bescheid vom 09.10.2015 mit der BegrAYandung ab, Herr W. habe bestArtigt, dass
der KIAxger nicht ausreichend kognitiv flexibel eine den Psychotherapie-Richtlinien
entsprechende Psychotherapie durchlaufen kAfnne. Die Verhaltenstherapie habe
Prophylaxe-Charakter. Die Behandlung sei daher medizinisch nicht notwendig. Den
daraufhin eingelegten Widerspruch wies die Antragsgegnerin mit
Widerspruchsbescheid vom 15.06.2016 zurAVsck. Hiergegen erhob der Antragsteller
Klage zum Sozialgericht Mannheim (S 15 KR 2038/16). Mit Bescheid vom
30.03.2017 gewAxrhrte die Antragsgegnerin dem Antragsteller 25
Therapiesitzungen. Mit Gerichtsbescheid vom 02.01.2018 wies das Sozialgericht
Mannheim die Klage zurAVsck, da sich der ursprA¥angliche Antrag durch die erneute
GewAxhrung von 25 Therapiestunden erledigt habe. Im A[Jorigen habe der
Antragsteller auch vor der Bewilligung im MAxrz 2017 die Therapie nicht auf eigene
Kosten fortgesetzt, so dass auch keine Umdeutung in ein
Kostenerstattungsbegehren statthaft sei. Die hiergegen erhobene Berufung ist beim
Landessozialgericht Baden-WAYrttemberg unter dem Aktenzeichen L 11 KR 606/18
weiterhin anhAxngig.

Am 29.08.2018 beantragte der Antragsteller erneut die GewArhrung von
Psychotherapie-Stunden. BeigefAYagt war eine Arrztliche Bescheinigung von der
FachArrztin fAYr Neurologie und fAYar Psychiatrie Dr. F. vom 21.08.2018. Sie
fAYhrte aus, die FortfA¥%hrung der Psychotherapie bei Herrn W. sei aus
nervenAxrztlicher Sicht dringend notwendig, da sich die stA¥tzende
verhaltenstherapeutisch orientierte Behandlung fA%r den Antragsteller als
auA[Jerordentlich stabilisierend und sinnvoll bei Zustand nach SchArdel-Hirn-
Trauma herausgestellt habe. Hierdurch hArtten depressive Beschwerden und
Zwangssymptome gemindert werden kAfnnen. Ansonsten habe sich der
Gesundheitszustand jeweils zusehends verschlechtert. Eine Langzeittherapie werde
aus nervenAxrztlicher Sicht befAVarwortet. AuA[Jerdem beigefAYagt war ein
Schreiben des Herrn W. vom 16.08.2018. Darin fAYhrte dieser aus, der
Antragsteller kAfnne wegen des SchAxdel-Hirn-Trauma nicht im AYblichen Sinne
eine Psychotherapie im Rahmen der Psychotherapie-Richtlinien durchlaufen
(VerAxnderungsziele, Plan zum Erreichen dieser Ziele). Ein VerlAxngerungsantrag
mit VerAxnderungszielen und Behandlungskonzept wie im Gutachterverfahren
vorgeschrieben mache entsprechend keinen Sinn. Sowohl der Antragsteller als auch
seine Mutter als Betreuerin hAxrtten berichtet, dass die GesprArche in seiner Praxis
zur Stimmungsstabilisierung beitragen. Sie helfen dem Antragsteller offenbar auch,
ausgeglichener den Alltag zu fAY%hren und die Motivation zur DurchfAYzhrung der
notwendigen Ergo- und bewegungstherapeutischen MaA[Jnahmen aufzubauen.
Insbesondere sollten die GesprAxche der Deeskalation bei AffekteinbrAYschen
dienen. Die Therapie habe also Prophylaxe-Charakter. Sowohl der Antragsteller als
auch seine Betreuerin strebten die FortfAYshrung der Behandlung an, der
Antragsteller habe sich hierzu hochmotiviert gezeigt. Eine neuropsychologische
Behandlung werde vom Antragsteller und seiner Betreuerin abgelehnt, da sich die



Beziehung zu ihm AYber Jahre als verlAxsslich und vertrauensvoll entwickelt habe
und dies als besonders wirksamer Faktor gesehen werde.

Die Antragsgegnerin lehnte den Antrag mit Bescheid vom 12.09.2018 ab, da die
Behandlung medizinisch nicht notwendig sei.

Der Antragsteller erhnob am 12.10.2018 vertreten durch seine Betreuerin
Widerspruch. Mit Widerspruchsbescheid vom 12.12.2018 wies die Antragsgegnerin
den Widerspruch zurAYck. Hiergegen erhob der Antragsteller am 21.12.2018 Klage
zum Sozialgericht Mannheim (S 7 KR 3899/18).

Am 26.11.2018 hat der Antragsteller beim Sozialgericht Mannheim (SG) den Antrag
gestellt, die Antragsgegnerin im Wege der einstweiligen Anordnung zu verpflichten,
ihm die Kosten fAY4r die Psychotherapie bei Herrn Diplom-Psychologen W. iHv 90
EUR pro Therapiestunde alle zwei Wochen zuzAVsglich der Taxifahrkosten in HAqhe
von 54,80 EUR pro Therapietag zu A¥sbernehmen. Zur BegrA¥%ndung hat der
Antragsteller ausgefA¥hrt, die GesprArxchstherapie helfe ihm sehr, mit seiner
Situation zurechtzukommen. Die depressiven Beschwerden und Zwangssymptome
hAxtten gemindert werden kAfnnen. Bei einem Aussetzen der Therapiestunden
habe sich gezeigt, dass sich sein Gesundheitszustand zusehends verschlechtere. Er
sei aufgrund der Ablehnung durch die Antragsgegnerin seit zwAqIf Monaten nicht
mehr in Therapie gewesen. Der Gesundheitszustand und der psychische Zustand
hAxtten sich schon nach zwei Monaten ohne Therapie merklich verschlechtert.

Die Antragsgegnerin hat im Wesentlichen erwidert, die psychotherapeutische
Behandlung des Antragstellers entsprAxchen nicht den vom gemeinsamen
Bundesausschusses festgelegten Psychotherapie-Richtlinien. Die Behandlung sei
medizinisch nicht akut notwendig, sondern solle vorsorglich erfolgen. Eine
prophylaktische Psychotherapie sei der gesetzlichen Krankenversicherung fremd
und im Leistungskatalog nicht enthalten. AuAJerdem sei kein Anordnungsgrund
glaubhaft gemacht worden.

Mit VerfAY2agung vom 19.12.2018 hat das SG den Antragsteller gebeten, seine
wirtschaftliche Situation darzulegen, insbesondere hinsichtlich des Aspekts, ob erin
der Lage sei, bis zum Abschluss des Hauptverfahrens die monatlichen Kosten iHv
289,60 EUR selbst zu tragen.

Mit Beschluss vom 02.01.2019 hat das SG den Antrag des Antragstellers abgelehnt,
da der Anordnungsgrund nicht glaubhaft gemacht worden sei. Er habe keine
Angaben A¥ber seine VermA9fgensverhAxltnisse gemacht.

Hiergegen richtet sich die am 30.01.2019 erhobene Beschwerde. Zur BegrA¥sndung
fAVshrt der Antragsteller aus, er sei nicht in der Lage, die monatlichen Kosten selbst
zu zahlen. Seine Rente wegen voller Erwerbsminderung betrage monatlich 977,58
EUR. Auch bestehe ein Anordnungsanspruch. Herr W. habe lediglich bescheinigt,
dass hinsichtlich der AffekteinbrAYsche, die sich aus der gesundheitlichen
Gesamtsituation ergeben, prophylaktisch therapiert werden kAfnne. Es solle zudem
verhindert werden, dass sich seine Depression vertiefe. Ohne Behandlungen



verfalle der Antragsteller in eine tiefe Depression und es bedAVirfe immensen
Behandlungsaufwands, ihn wieder aus der Depression heraus zu holen.

Nachdem der fAYr den 28.02.2019 anberaumte Termin zur ErAYrterung des
Sachverhalts aufgrund einer Erkrankung des ProzessbevollmArchtigten des
Antragstellers nicht stattfinden konnte, hat die Berichterstatterin mit VerfA%gung
vom 27.02.2019 mitgeteilt, dass die Voraussetzungen fAY4r den Erlass einer
einstweiligen Anordnung bislang nicht hinreichend glaubhaft gemacht worden
seien. Es sei nicht von einer lebensbedrohlichen Erkrankung oder sonst existenziell
bedeutsame Leistung auszugehen. Die AusfA¥%hrungen des Herrn W. in seinem
Schreiben vom 16.08.2018, der Antragsteller lehne eine grundsAxtzlich als Leistung
der gesetzlichen Krankenversicherung in Betracht kommende neuropsychologische
Behandlung ab, sprAxchen dagegen, dass schwere und unzumutbare, anders nicht
abwendbare Nachteile entstehen. Auch sei bisher nicht glaubhaft gemacht worden,
dass der Antragsteller die Kosten nicht vorlAxufig bis zu einer Entscheidung in der
Hauptsache tragen kAfnnte. Der bloA[Je Hinweis auf die RentenhAfhe und die
HAfhe der anfallenden Kosten genAYige nicht. Der Antragsteller hat sich hierzu
nicht geAxuA[Jert.

Hinsichtlich der weiteren Einzelheiten des Sachverhalts und des Vorbringens der
Beteiligten wird auf die Gerichtsakten beider RechtszAYsge im hiesigen Verfahren
als auch zu den Verfahren S 7 KR 3899/18, S 9 KR 827/15, S 15 KR 2038/16 sowie L
11 KR 606/18 und die Verwaltungsakten der Antragsgegnerin Bezug genommen.

I.
Die Beschwerde des Antragstellers hat keinen Erfolg.

Der Senat entscheidet durch Beschluss (A§ 176 SGG). Eine mAYsndliche
Verhandlung wird nicht fAvar erforderlich gehalten (A§A§ 153 Abs 1, 124 Abs 3 SGG
). Die form- und fristgerecht (A§ 173 SGG) und auch ansonsten nach A§ 172 SGG
statthafte Beschwerde ist zulAxssig. Die Beschwerde ist jedoch in der Sache nicht
begrAVsndet. Das SG hat den Antrag zu Recht abgelehnt. Der Antragsteller hat
keinen Anspruch auf vorlArufige A[Jlbernahme der Therapiekosten und der
Fahrtkosten im Wege des einstweiligen Rechtsschutzes.

Nach A§ 86b Abs 2 Satz 1 SGG kann das Gericht der Hauptsache, soweit nicht ein
Fall des Abs 1 vorliegt, eine einstweilige Anordnung in Bezug auf den
Streitgegenstand treffen, wenn die Gefahr besteht, dass durch eine VerArnderung
des bestehenden Zustands die Verwirklichung eines Rechts des Antragstellers
vereitelt oder wesentlich erschwert werden kAfnnte. Einstweilige Anordnungen sind
auch zur Regelung eines vorlAxufigen Zustands in Bezug auf ein streitiges
RechtsverhAxiltnis zulAxssig, wenn eine solche Regelung zur Abwendung
wesentlicher Nachteile nAqtig erscheint (Satz 2). Vorliegend begehrt der
Antragsteller die GewArhrung von Psychotherapie nebst Fahrtkostenersatz. Damit
richtet sich die GewArhrung des einstweiligen Rechtsschutzes auf den Erlass einer
Regelungsanordnung nach A§ 86b Abs 2 Satz 2 SGG. Die Entscheidung AYiber den
Antrag auf Erlass einer Regelungsanordnung verlangt grundsAx=tzlich die PrA%fung
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der Erfolgsaussichten in der Hauptsache sowie die Erforderlichkeit einer
vorlArufigen gerichtlichen Entscheidung. Die Erfolgsaussicht des
Hauptsacherechtsbehelfs (Anordnungsanspruch) und die EilbedAVarftigkeit der
erstrebten einstweiligen Regelung (Anordnungsgrund) sind glaubhaft zu machen (A§
86 b Abs 2 Satz 4 SGG iVm A§ 920 Abs 2 der Zivilprozessordnung).

Bei der PrA%fung des Anordnungsanspruches begegnet es grundsAxtzlich keinen
verfassungsrechtlichen Bedenken, wenn sich die Gerichte bei der Beurteilung der
Sach- und Rechtslage an den Erfolgsaussichten der Hauptsache orientieren (vgl
BVerfG [Kammer], 02.05.2005, 1 BvR 569/05, BVerfGK 5, 237, 242). Je schwerer
jedoch die Belastungen des Betroffenen wiegen, die mit der Versagung vorlArufigen
Rechtsschutzes verbunden sind, umso weniger darf das Interesse an einer
vorlAnufigen Regelung oder Sicherung der geltend gemachten Rechtsposition
zurAVackgestellt werden. Art 19 Abs 4 GG verlangt auch bei Vornahmesachen
jedenfalls dann vorlAxufigen Rechtsschutz, wenn ohne ihn schwere und
unzumutbare, anders nicht abwendbare Nachteile entstAYanden, zu deren
nachtrAnglicher Beseitigung die Entscheidung in der Hauptsache nicht mehr in der
Lage wAxre. Die Gerichte sind, wenn sie ihre Entscheidung nicht an einer
AbwAxgung der widerstreitenden Interessen, sondern an den Erfolgsaussichten in
der Hauptsache orientieren, in solchen FAxllen gemArA[] Art 19 Abs 4 Satz 1 GG
gehalten, die Versagung vorlArufigen Rechtsschutzes auf eine eingehende
PrA%fung der Sach- und Rechtslage zu stAVstzen. Ist dem Gericht dagegen eine
vollstAxndige AufklAxrung der Sach- und Rechtslage im Eilverfahren nicht mA9glich,
so ist anhand einer FolgenabwAxgung zu entscheiden. Auch in diesem Fall sind die
grundrechtlichen Belange des Antragstellers umfassend in die AbwAxgung
einzustellen. Die Gerichte mAYsssen sich schAYstzend und fAqrdernd vor die
Grundrechte des Einzelnen stellen (BVerfG [Kammer] 25.02.2009, 1 BvR 120/09,
NZS 2009, 674: Elektrorollstuhl; vgl auch BVerfG [Kammer], 29.07.2003, 2 BvR
311/03, BVerfGK 1, 292, 296; 22.11.2002, 1 BvR 1586/02, NJW 2003, 1236 f; BVerfG
[Kammer], 02.05.2005, aaO, mwN).

Der Antragsteller hat nicht hinreichend glaubhaft gemacht, einen
Anordnungsanspruch zu haben.

GemAxA[] A§ 27 Abs 1 SAntze 1, 2 Nr 1 Sozialgesetzbuch &[][] FAYsanftes Buch (SGB
V) haben Versicherte Anspruch auf Krankenbehandlung, wenn sie notwendig ist, um
eine Krankheit zu erkennen, zu heilen, ihre Verschlimmerung zu verhA%ten oder
Krankheitsbeschwerden zu lindern. Die Krankenbehandlung umfasst Axrztliche
Behandlung einschlieA[Jlich Psychotherapie als Arrztliche und psychotherapeutische
Behandlung. Der Gemeinsame Bundesausschuss beschlieA[Jt nach A§ 92 Abs 1 Satz
1 SGB V die zur Sicherung der Arrztlichen Versorgung erforderlichen Richtlinien
AViber die GewArhrung fA%r eine ausreichende, zweckmArA[Jige und
wirtschaftliche Versorgung der Versicherten. Nach A§ 92 Satz 2 Nr 1 SGB V soll er
insbesondere Richtlinien beschlieA[Jen A¥%ber die Arrztliche Behandlung. In diesen
Richtlinien ist insbesondere das NAxhere AYber die psychotherapeutisch
behandlungsbedAvsrftigen Krankheiten, die zur Krankenbehandlung geeigneten
Verfahren, das Antrags- und Gutachterverfahren, die probatorischen Sitzungen
sowie AViber Art, Umfang und DurchfA¥%hrung der Behandlung zu regeln (A§ 92 Abs
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6a Satz 1 SGB V).

Diesen Vorgaben entsprechend sieht A§ 15 der Richtlinien des Gemeinsamen
Bundesausschusses A¥sber die DurchfAYshrung der Psychotherapie in der Fassung
vom 19.02.2009 (BGBI 58, S 1399), zuletzt geAxndert am 18.10.2018, in Kraft
getreten am 21.12.2018 (BAnz AT 20.12.2018 B2; Psychotherapie-Richtlinie) als
anerkannte Psychotherapieverfahren im Sinne der Richtlinie, denen ein
umfassendes Theoriesystem der Krankheitsentstehung zugrunde liegt und deren
spezifischen Behandlungsmethoden in ihrer therapeutischen Wirksamkeit belegt
sind, das psychoanalytisch begrAYandete Verfahren und die Verhaltenstherapie vor.

Dass diese Voraussetzungen vorliegen, wurde nicht glaubhaft gemacht, denn der
behandelnde Diplom-Psychologe W. hat ausgefA¥hrt, dass der Antragsteller
aufgrund des SchAxdel-Hirn-Traumas nicht im AYblichen Sinne eine Psychotherapie
iSd Psychotherapie-Richtlinie durchlaufen kAqnne. Allerdings hat die
Antragsgegnerin in der Vergangenheit in erheblichem Umfang Leistungen erbracht
hat und dA%rfte somit vom Vorliegen der Voraussetzungen ausgegangen sein.
Selbst nach der zunArchst erfolgten Ablehnung im Jahr 2015 mit der BegrA¥%ndung,
die medizinischen Voraussetzungen IAxgen nicht vor, hat die Antragsgegnerin
wAxhrend des Klageverfahrens noch einmal 25 Therapiestunden bewilligt. Die
behandelnde FachAxrrztin fA%r Neurologie und Psychiatrie Dr. F. hat auA[Jerdem
attestiert, dass durch die Therapie Depressionen, AngststAqrung und
AffektstAfrung gebessert und der Antragsteller stabilisiert werden konnte. Auch hat
sie von einer Verhaltenstherapie bzw von einer Therapie auf dem Niveau einer
solchen berichtet. Eine abschlieA[Jende KIAxrung der Frage, ob die Voraussetzungen
fAvuar die GewArhrung der Krankenbehandlung vorliegen, ist dem Senat im Rahmen
des Eilverfahrens nicht mAfqglich.

Im Rahmen der daher vorzunehmenden FolgenabwAxgung war zu
berAYscksichtigen, dass schwere und unzumutbare, anders nicht abwendbare
Nachteile, zu deren nachtrAxglichen Beseitigung die Entscheidung in der
Hauptsache nicht mehr in der Lage wAxre, nicht vorgetragen worden sind. Dies gilt
insbesondere vor dem Hintergrund, dass der Antragsteller und seine Mutter als
Betreuerin nach den Angaben von Herrn W. eine grundsAxtzlich in Betracht
kommende neuropsychologische Behandlung ablehnen. Hieraus ergeben sich
zumindest Anhaltspunkte dafAYar, dass noch anderweitige
BehandlungsmAfglichkeiten bestehen, so dass eine Therapie, die nach dem
bisherigen Vortrag nicht den Psychotherapie-Richtlinien entspricht, nicht notwendig
erscheint, unabhArngig von der Frage, ob und unter welchen UmstAxnden die
Antragsgegnerin ein in den Richtlinien nicht vorgesehenes Verfahren gewAxhren
muss.

ErgAxnzend kommt hinzu, dass der Antragsteller auch nicht glaubhaft gemacht hat,
die Kosten bis zu einer Entscheidung in der Hauptsache vorlArufig nicht selbst
tragen zu kAfnnen. Er hat zwar a[J[] ohne dies glaubhaft zu machen a[[]
vorgetragen, seine Rente betrage lediglich 977,58 EUR. Er hat jedoch weder
Angaben zu seinen Zahlungsverpflichtungen noch zu seinen
VermAfgensverhArltnissen gemacht. Ein Anordnungsgrund ist damit nicht


https://dejure.org/gesetze/SGB_V/92.html

glaubhaft gemacht.

Da bereits die Voraussetzungen zur vorlAnufigen GewAxhrung der Therapie nicht
vorliegen, kommt auch die A[Jbernahme von Fahrtkosten nicht in Betracht.

Die Kostenentscheidung beruht auf einer analogen Anwendung von A§ 193 SGG.

Dieser Beschluss ist nicht anfechtbar (A§ 177 SGG).

Erstellt am: 08.12.2020

Zuletzt verandert am: 23.12.2024
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