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Die Berufung des KIAnge[s gegen das Urteil des Sozialgerichts Berlin vom 30.
November 2000 wird zurA%ckgewiesen. AuA[Jergerichtliche Kosten haben die
Beteiligten einander nicht zu erstatten. Die Revision wird nicht zugelassen.

Tatbestand:

Streitig ist die Anerkennung einer WirbelsAxulenerkrankung als Berufskrankheit
nach Nr. 2108 und nach Nr. 2110 der Anlage 1 zur Berufskrankheitenverordnung
(BKVO) und die GewAxthrung einer Verletztenrente.

Der 1947 geborene KlArnger war von September 1962 bis zum 31. Dezember 1997
bei der TB B T- und V GmbH beschAxftigt. Er war von Beginn der TAxtigkeit bis
1971 als Steinsetzer tAntig, ab 1972 AViberwiegend als BaumaschinenfAYhrer
eingesetzt und fA%hrte wAxhrend dieser Zeit ca. 10 % der Gesamtarbeitszeit
Arbeiten eines StraA[Jenbauers aus.

Am 7. MAxrz 1997 beantragte der seit 10. Oktober 1996 arbeit~suannhig erkrankte
KIAxger die Anerkennung einer Erkrankung der LendenwirbelsAxule als
Berufskrankheit.



Die Beklagte holte Befundberichte der den KIAxger behandelnden A[Jrzte Dr. A (vom
24. Juni 1997) und Dr. T (vom 7. Juli 1997) ein und zog die beim Gesundheitsamt
des Bezirks M von Berlin vorhandene Patientenakte des KIAxgers bei. Diese enthielt
im Rahmen von Reihenuntersuchungen erhobene Befunde vom 17. August 1962 an
sowie RAYntgenbefunde u.a. vom 11. Juli 1963 und 28. Januar 1965. Des Weiteren
zog die Beklagte die Unterlagen der Landesversicherungsanstalt Berlin A¥sber eine
medizinische RehabilitationsmaA[Jnahme vom 22. Juli 1997 bis 2. September 1997
bei.

Der Technische Aufsichtsdienst der Beklagten kam am 26. Januar 1998 zu dem
Ergebnis, dass die arbeitstechnischen Voraussetzungen sowohl hinsichtlich einer
Berufskrankheit nach Nr. 2108 fAY4r den Zeitraum von 1962 bis 1972 als auch
diejenigen einer Berufskrankheit nach Nr. 2110 aufgrund der TArtigkeit von 1972
bis 1997 erfA%llt seien.

Der von der Beklagten mit der Erstattung eines Gutachtens beauftragte Prof. Dr. W
kam zusammen mit Dr. K in zwei Gutachten vom 19. August 1998 zu dem Ergebnis,
bei dem KlAxger sei seit 1963 ein ausgeprAxgter HohlrundrAYacken mit
Keilwirbelbildung der mittleren BrustwirbelsAxule bekannt. Die massive
Hyperkyphose der BrustwirbelsAxule sei zweifelsfrei anlagebedingt.
Kompensatorisch fAYhre die Hyperkyphose der LendenwirbelsAxule zu einer
Hyperlordose der Hals- und LendenwirbelsArule. Aufgrund des ausgeprAxgten
Befundes im Bereich der BrustwirbelsAxule mit begleitender rechtskonvexer
Thorakalskoliose und linkskonvexer Lumbalskoliose erscheine es lediglich mA{glich,
jedoch nicht wahrscheinlich, dass die degenerativen VerAxnderungen im Bereich
der LendenwirbelsArule als Folge des Arbeitsprozesses anzusehen seien. Vielmehr
liege bei dem KlArger eine erhebliche Fehlstatik der WirbelsArule mit VerkAYarzung
von Muskeln und Aufhebung der Schwingung vor. Die fAY4r das Beschwerdebild
verantwortlichen Bandscheibenprotrusionen in den Segmenten L4/L5 und L5/S1
seien als Folge einer anlagebedingten VorschAxdigung der WirbelsArule zu werten
und stellten keine Berufskrankheit nach Nr. 2108 bzw. Nr. 2110 dar.

Durch Bescheid vom 18. November 1998 &[][] bestAxtigt durch
Widerspruchsbescheid vom 26. Oktober 1999 a[][] lehnte die Beklagte die
Anerkennung von Berufskrankheiten ab. Der KIAxger habe keinen Anspruch auf
Leistungen aus der gesetzlichen Unfallversicherung wegen der
WirbelsArulenbeschwerden. Die bestehenden BandscheibenvorwA{lbungen seien
als Folge einer anlagebedingten VorschArdigung der WirbelsAxule anzusehen.

Mit der dagegen vor dem Sozialgericht Berlin erhobenen Klage hat der KIAnger
geltend gemacht, da die SachverstAxndigen zu dem Ergebnis gelangt seien, er
habe gar nicht als StraA[Jenbauer arbeiten dA¥%rfen, sei es nicht nachvollziehbar,
dass keine berufsadAxquaten SchArden hinzugekommen seien. Nach Einholung der
RAfntgenbilder des KIAxgers hat das Sozialgericht den Arzt fAYar OrthopArdie Dr. B
zum medizinischen SachverstArnndigen ernannt. Der SachverstAxndige hat in
seinem Gutachten vom 20. Juli 2000 ausgefA¥hrt, die bei dem KlArger vorliegende
Erkrankung sei auf konstitutionelle VerAxnderungen zurA%ckzufA¥hren. Bereits
1963 sei ein florider Morbus Scheuermann objektiviert worden, der 1965 bestAxtigt



worden sei. Auch die spArter durchgefAYshrten RAfntgenuntersuchungen lieA[Jen
keinen Zweifel daran, dass bei dem KlAxger eine massive VorschArdigung der
WirbelsArule seit Eintritt in das Erwerbsleben bestehe. Die klinische Untersuchung
habe noch keine eindeutigen gravierenden neurologischen Defizite im Bereich der
Beine erbracht. Es handele sich im Wesentlichen um eine so genannte
pseudoradikulAxre Schmerzsymptomatik ohne AusfAxlle. Klinisch habe eine
deutliche BewegungseinschrArnkung des Rumpfes mit einem erheblichen
Verspannungszustand der RAVackenstreckmuskulatur bestanden. Diese
VerArnderungen wArren auch ohne die berufliche TAxtigkeit entstanden, wobei
durch die erhebliche kAfrperliche Belastung, vor allem durch die gebeugte
KAqrperhaltung und das Heben und Tragen von schweren Lasten in dieser Stellung,
eine gewisse Verschlimmerung ausgelAfst worden sei. Da es glAYscklicherweise
trotz der Entwicklung der BandscheibenverAxnderung noch nicht zu neurologischen
Defiziten im Bereich der Beine gekommen sei, stelle sich die Frage der
richtunggebenden Verschlimmerung durch die auf Kosten der Gesundheit
ausgeAVsbten TAxtigkeiten nicht. Hinweise fAYar eine bandscheibenbedingte
Erkrankung der LendenwirbelsArule durch langjAxhrige, vorwiegend vertikale
Einwirkung von GanzkAfrperschwingungen im Sitzen hArtten ebenfalls nicht
gefunden werden kAfnnen. Auch insoweit mAVssten die vorhandenen
GesundheitsstAfrungen auf die prAxarthrotische DeformitAnt der WirbelsAxule
zurAYsckgefAYshrt werden.

Durch Urteil vom 30. November 2000 hat das Sozialgericht die Klage abgewiesen.
Es fehle an dem erforderlichen ursAxchlichen Zusammenhang zwischen der unter
Versicherungsschutz stehenden TAxtigkeit des KIAxgers und seiner
bandscheibenbedingten Erkrankung der LendenwirbelsAxule. Die Kammer stAVitze
sich insbesondere auf das Gutachten von Dr. B. Danach bestAYanden bei dem
KIAxger im Bereich der WirbelsAxule eine erhebliche kyphotische
WirbelsArulenfehlform der BrustwirbelsArule mit S-fAqrmiger Skoliose des
gesamten Achsenorgans bei teilweise starken VerschleiA[Jerscheinungen und
Zeichen eines massiven alten thorakalen Morbus Scheuermann. Nach den
AusfAYshrungen von Dr. B sei davon auszugehen, dass der jetzige Befund auch in
weitgehend identischer Form ohne die AusAYibung einer beruflichen TArtigkeit
nachweisbar wAxzre.

Gegen das ihm am 29. Januar 2001 zugestellte Urteil richtet sich die Berufung des
KIAxgers vom 27. Februar 2001. Er macht geltend, es sei nicht nachvollziehbar
weshalb, wenn einerseits festgestellt werde, dass er seine TArtigkeit auf Kosten der
Gesundheit ausgeAVsibt habe, andererseits die vorhandenen Erkrankungen nicht auf
die TAntigkeit mit zurA¥ckgefA%hrt werden kAfnnten.

Der KIArger beantragt,

das Urteil des Sozialgerichts Berlin vom 30. November 2000 sowie den Bescheid der
Beklagten vom 18. November 1998 in der Fassung des Widerspruchsbescheides
vom 26. Oktober 1999 aufzuheben und die Beklagte zu verurteilen, ihm unter
Anerkennung von Berufskrankheiten nach Nr. 2108 und Nr. 2110 der Anlage 1 zur
BKVO Verletztenrente zu gewArhren.



Die Beklagte beantragt,
die Berufung zurAVickzuweisen.
Sie hAxlt das angefochtene Urteil fA%r zutreffend.

Wegen der weiteren Einzelheiten wird auf den Inhalt der Gerichtsakten
(einschlieA[Jlich der Akten des SG a[J[] S 25 U 932/99- 67 -) und die
Verwaltungsakten der Beklagten verwiesen.

EntscheidungsgrAVinde:

Die frist- und formgemA=A[] eingelegte Berufung des KIArgers ist zulAxssig, jedoch
nicht begrA¥ndet.

Der KIAxger hat keinen Anspruch auf Anerkennung einer Berufskrankheit nach Nr.
2108 und/oder nach Nr. 2110 der Anlage 1 zur BKVO oder eine Verletztenrente.

Anspruch auf Rente haben gemAxA[] A§ 26 Abs. 1 Satz 1 Sozialgesetzbuch (SGB) VI
Versicherte, deren ErwerbsfAxhigkeit infolge eines Versicherungsfalls a[J[] eines
Arbeitsunfalls oder einer Berufskrankheit a[J[] um wenigstens 20 v.H. gemindert ist.
Berufskrankheiten sind gemArA[] A§ 9 Abs. 1 SGB VIl Krankheiten, die die
Bundesregierung durch Rechtsverordnung mit Zustimmung des Bundesrats als
Berufskrankheiten bezeichnet und die Versicherte infolge einer den
Versicherungsschutz nach A§A§ 2, 3 oder 6 SGB VI begrAYandenden TAxtigkeiten
erleiden. Zu den vom Verordnungsgeber bezeichneten Berufskrankheiten gehAfren
nach der Nr. 2108 der Anlage 1 zur BKVO a[J[Jbandscheibenbedingte Erkrankungen
der LendenwirbelsArule durch langjArhriges Heben und Tragen schwerer Lasten
oder durch langjArhrige TArtigkeit in extremer Rumpfbeugehaltung, die zur
Unterlassung aller TArtigkeiten gezwungen haben, die fAY4r die Entstehung, die
Verschlimmerung oder das Wiederaufleben der Krankheit ursAxchlich waren oder
sein kAfnnena[][.

Von Nr. 2110 der Anlage 1 zur BKVO werden bandscheibenbedingte Erkrankungen
der LendenwirbelsArule durch langjAxhrige, vorwiegend vertikale Einwirkungen von
GanzkAfrperschwingungen im Sitzen erfasst.

Die Anerkennung und EntschArdigung einer Erkrankung als einer solchen nach Nr.
2108 bzw. Nr. 2110 der Anlage 1 zur BKVO setzt eine bandscheibenbedingte
Erkrankung der LendenwirbelsAxule voraus, die durch langjArhriges
berufsbedingtes Heben oder Tragen schwerer Lasten oder durch langjAxhrige
berufsbedingte TArtigkeiten in extremer Rumpfbeugehaltung bzw. durch
langjAxhrige vorwiegend vertikale Einwirkungen von GanzkAfrperschwingungen im
Sitzen (a[JJarbeitstechnische Voraussetzungena[][]) entstanden ist. Die Erkrankung
muss den Zwang zur Unterlassung der gefArhrdenden TAxtigkeiten herbeigefA¥hrt
haben. Als Konsequenz aus diesem Zwang muss die Aufgabe dieser TArtigkeiten
tatsAxchlich erfolgt sein. FAY4r das Vorliegen des Tatbestands der Berufskrankheit
ist ein ursArchlicher Zusammenhang zwischen der versicherten TArtigkeit und der
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schArdigenden Einwirkung einerseits (haftungsbegrA¥ndende KausalitAxt) und
zwischen der schArdigenden Einwirkung und der Erkrankung andererseits
(haftungsausfA¥%llende KausalitArt) erforderlich. Dabei mAYsssen die Krankheit, die
versicherte TAxtigkeit und die durch sie bedingten schAxdigenden Einwirkungen
einschlieA[Jlich deren Art und AusmaA[] im Sinne des Vollbeweises, also mit an
Sicherheit grenzender Wahrscheinlichkeit nachgewiesen werden, wAxhrend fAYar
den ursAxchlichen Zusammenhang als Voraussetzung der EntschAxdigungspflicht
grundsAntzlich die (hinreichende) Wahrscheinlichkeit ausreicht (BSG, SozR 3-2200
A§ 551 Nr. 16 mit weiteren Nachweisen).

WAxhrend die arbeitstechnischen Voraussetzungen fAYar die Anerkennung der
Berufskrankheit Nr. 2108 und Nr. 2110 auf der Grundlage der Ermittlungen des
Technischen Aufsichtsdienstes erfA%llt sind, sind die medizinischen
Voraussetzungen, nArmlich eine bandscheibenbedingte Erkrankung der
LendenwirbelsAxule, die durch eine berufliche Exposition hervorgerufen bzw.
richtunggebend verschlimmert worden ist, nach dem Ergebnis der Beweisaufnahme
nicht erfAYllt. Sowohl Prof. Dr. W und Dr. K als auch Dr. B haben fA%r den Senat
AViberzeugend dargelegt, dass nicht die beruflich bedingten Faktoren die
Erkrankung der LendenwirbelsArule hervorgerufen haben, sondern die
anlagebedingten WirbelsAxulenschAxden, nAxmlich eine erhebliche kyphotische
WirbelsArulenfehlform der BrustwirbelsArule mit S-fAqrmiger Skoliose des
gesamten Achsenorgans bei teilweise starken VerschleiA[Jerscheinungen und
Zeichen eines massiven alten thorakalen Morbus Scheuermann.

Entgegen der Auffassung des KlArgers sind die medizinischen Voraussetzungen
fAYvar die Anerkennung der Berufskrankheit Nr. 2108 bzw. Nr. 2110 auch nicht
deswegen erfA%llt, weil er nach AVibereinstimmender Auffassung der Gutachter die
TAxtigkeit als Steinsetzer bzw. BaumaschinenfAYhrer aufgrund der
WirbelsArulenfehlform gar nicht hArtte aufnehmen dAVYarfen. Vielmehr mAVisste
hierfAVar festgestellt werden, dass die nunmehr vorliegende bandscheibenbedingte
Erkrankung der LendenwirbelsArule durch die berufliche Exposition richtunggebend
verschlimmert worden ist. Eine richtunggebende Verschlimmerung liegt dann vor,
wenn der Ablauf des Leidens nachhaltig beeinflusst und gefAqrdert wird und einen
schwereren Verlauf nimmt (vgl. Mehrtens/Perlebach, Die
Berufskrankheitenverordnung Kommentar E A§ 9 SGB VIl Anm. 24.1
aJdrichtunggebende Verschlimmerunga[][]). Dies konnte der Senat nicht feststellen.
Vielmehr hat Dr. B fA%r den Senat schlAVissig und nachvollziehbar dargelegt, dass
der jetzige Befund mit Wahrscheinlichkeit auch ohne Einwirkungen des
Arbeitslebens des KIArgers entstanden sei. Eine eindeutige richtunggebende
Verschlimmerung kAfnne nicht festgestellt werden. Zur BegrA%ndung hat der
Gutachter ausgefAY%hrt, dass es trotz der Entwicklung der
BandscheibenverArnderungen noch nicht zu neurologischen Defiziten im Bereich
der Beine gekommen sei, sondern lediglich zu vorAYsbergehenden Reizschmerzen
und ReizzustAxnden. Da es sich bei Dr. B um einen in jahrelanger Praxis mit den
KausalitArtserfordernissen der Unfallversicherung bestens vertrauten
SachverstArndigen handelt, hat der Senat keine Bedenken, diese Feststellungen

fAYar zutreffend zu erachten.
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Mangels Vorliegen der tatbestandlichen Voraussetzungen einer Berufskrankheit
nach Nr. 2108 und Nr. 2110, die insoweit A¥bereinstimmend durch berufliche
Belastungen hervorgerufene Bandscheibenerkrankungen erfordern, hat der KlAxger
auch keinen Anspruch auf GewArhrung einer Verletztenrente.

Die Kostenentscheidung beruht auf A§ 193 Sozialgerichtsgesetz (SGG).

GrAYande fAYar die Zulassung der Revision gemAxA[] A§ 160 Abs. 2 SGG liegen nicht
vor.

Erstellt am: 12.08.2003

Zuletzt verandert am: 22.12.2024
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