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Prufung der Richtigkeit der herrschenden medizini schen Lehrnei nung
- Uberzeugungsbi | dung aus dem Gesant ergebni s des Verfahrens
- BSG Uteil vom17.12.1997 - 9 RVIi 1/95

Prufung der Richtigkeit der herrschenden medizini schen Lehrnei nung
- Uberzeugungsbi | dung aus dem CGesant ergebni s des Verfahrens;
hier: BSG Uteil vom 17.12.1997 - 9 RVi 1/95 -

Das BSG hat mit Urteil vom 17.12.1997 - 9 RVi 1/95 - Fol gendes
ent schi eden:

Lei t sat z:

Werden gegen ei ne sogenannte herrschende nedi zi ni sche Lehr nei nung
von ei nem Verfahrensbeteiligten substantiiert E nwendungen

er hoben, muf3 das CGericht vor der eigenen Entscheidung die

Ri chtigkeit der sogenannten herrschenden Mei nung prifen

Orienti erungssat z:

1. Wahrscheinlich iS des 8 52 Abs 2 S 1 BSeuchG ist die Kausalitat
dann, wenn weni gstens nmehr fir als gegen sie spricht, dh die
fir den Zusammenhang sprechenden Urst ande ni ndestens deutlich
Uberw egen (vgl BSG vom 19.3.1986 - 9a RVi 2/84 = SozR 3850
8 51 Nr. 9; BSG vom 15.8.1996 - 9 RVi 1/94).

2. Nach 88 51, 52 Abs 1 S 1 BSeuchG nul3 bei m Betroffenen ein
| mpf schaden, das ist ein Uber die Ubliche Reaktion
hi nausgehender Gesundheitsschaden, als unerl aB3li ches
Mttelglied in der U sachenkette zw schen | npfung und
ver bl ei benden Ursachenkette tatsachlich festgestellt werden
(vgl BSG vom 19.3.1986 - 9a RVi 4/84 = SozR 3850 § 51 Nr 10).

Tat best and

Die Beteiligten streiten darldber, ob die Kl agerin wegen eines

| mpf schadens Anspruch auf Versorgung hat.

Di e 1961 geborene Kl agerin hatte sich am 16. Mai 1962 der damal s
noch gesetzlich vorgeschri ebenen Pockenschut zi npfung unterzogen
Die am 23. Mai 1962 vorgenommene Nachschau ergab, dall die Kl &agerin
"mt Erfolg" gegen Pocken geinpft worden war. Am 15. Juni 1962
wurde die Kl dgerin nach aufgetretenen Kranpfen und mt Fieber in
ei n Krankenhaus auf genommen. Eine weitere Aufnahne erfol gte am
11. Juli 1962. Ab dieser Zeit wirde die Kl &agerin anbul ant und

wi ederholt stationar behandelt. Erstmals wurde 1977 in ei nem
arztlichen Bericht der Verdacht einer Pockeni npf-Encephal opathie
festgehal ten. Das Versorgungsant (VersA) H stellte bei der

Kl dgerin mt Bescheid vom 13. Juli 1977 nach dem

Schwer behi ndert engeset z (Schwb@ al s Behi nderung ei ne

"Hi rnschadi gung nit Hirnl ei stungsschwache und Kranpfbereitschaft"
fest und bewertete den darauf beruhenden Grad der Behi nderung
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(&dB) nit 100. Mt Bescheid vom 14. Januar 1980 erkannte es die
Nacht ei | sausgl ei che "G' (erhebliche Beeintrachtigung der
Bewegungsf &hi gkeit im Stralenverkehr), "H' (Hilflosigkeit), "RF"
(Befreiung von der RundfunkgebUhrenpflicht) und "B" (Notwendi gkeit
st dndi ger Begl ei tung) zu.

Auf entsprechende Aufforderung des Landkrei ses H beantragte der
Vater der Kl agerin (V.) imJanuar 1989 fir diese

Ent schéadi gungsl ei st ungen nach dem Bundesseuchengesetz (BSeuchG).
Das VersA holte ein Gutachten von Prof. Dr. E., H, ein. Darin
gi ng der Sachverstandi ge von einer "lnkubationszeit" der

post vakzi nal en Hirnerkrankung von 4 bis 18 Tagen und ei nem
erstmaligen Auftreten von Auffalligkeiten in Formvon Kranpfen am
15. Juni 1962 aus und kam - wegen Fehl ens des zeitlichen
Zusammenhangs - zu dem Ergebnis, dal die bei der Klagerin jetzt
feststel |l baren Gesundheitsstodrungen nicht auf die
Pockenschut z- Er sti npfung zuridckzuf ihren seien. Das VersA | ehnte
darauf hin den Antrag ab (Bescheid vom 7. Septenber 1990).

Das Sozi al gericht (SG Hildesheimhat - nach Ei nhol ung ei nes
arztlichen Gutachtens von Dr. B., S. den Beklagten verurteilt, der
Kl dgerin ab 1. Januar 1989 Beschadi gt enver sorgung nach ei ner

M nderung der Erwerbsfahi gkeit (MIE) um 100 vH zu gewahren. Auf
di e Berufung des Bekl agten hat das Landessozi al gericht (LSG das
Uteil des SG aufgehoben und die Kl age abgew esen (Urteil des LSG
vom 10. Juni 1994). In den Entschei dungsgrinden des Urteils hei 3t
es imwesentlichen: Die am 16. Mai 1962 vorgenomene
Pockenschut zi npf ung habe bei der Kl agerin nicht zu ei nem

| npf schaden gefihrt. Ein U sachenzusammenhang zw schen der
festgestel lten Gesundheitsstdrung und ei ner Pockenschut zi mpfung
komme nur in Betracht, wenn innerhal b der "Inkubationszeit" von
drei Tagen bis drei Wchen akute Krankheitserschei nungen
auftréaten, die als Synptome einer postvakzi nal en Encephal opathi e
Zu werten seien, zB Fieber und Kranpfanféalle, vor allem aber ein
Ent wi ckl ungskni ck. Sol che Erschei nungen seien hier aber im
mal3gebl i chen Zeitraum ni cht nachgew esen, gl eichgultig, ob man auf
di e urspringlichen Angaben der Eltern abstelle, solche Anfélle

sei en schon ein bis zwei Tage nach der |Inpfung oder - wi e spater
behauptet - erst am29. M 1962 aufgetreten. Vor allem sei der
von V. geschilderte Vorfall auch als sol cher nicht geeignet, eine
untbl i che I npfreaktion zu bewei sen. Der Senat folge insoweit den
Gut achten von Prof. Dr. E. und Prof. Dr. G Das Gutachten des

Dr. B. gehe hingegen von unzutreffenden Vorgaben aus.

Mt der - vom Senat zugel assenen - Revision macht die Kl&agerin

gel tend: Das Berufungsgericht hatte sei ner Entschei dung zur Dauer
der "Inkubationszeit" nicht ungeprift die sog herrschende
nmedi zi ni sche Auffassung zugrunde | egen dirfen. I nzw schen wirden
in der wissenschaftlichen Literatur zahlreiche Beispiele

beschri eben, in denen die "Inkubationszeit"” deutlich Uber dem

21t agi gen Intervall gel egen habe. D ese Erkenntni sse ergében sich
i nsbesondere aus den Arbeiten des "I npfspezialisten"

Prof. Dr. U K in N Deshalb hatte das LSG jedenfalls dem Antrag,
wei t ere Sachverst andi ge dazu zu hdren, dal auch ein etwa vier
Wochen nach der I npfung erstnalig aufgetretener Kranpfanfall
Ausdruck ei ner | npfschadi gung sein kénne, nachgehen niissen

Di e Kl &gerin beantragt,
das Urteil des Landessozi al gerichts N edersachsen vom
10. Juni 1994 auf zuheben und di e Sache zur anderweitigen
Ver handl ung und Ent schei dung an das Landessozi al geri cht
zur ickzuver wei sen



Der Bekl agte beantragt,
di e Revision zurickzuwei sen

Die Beteiligten haben sich mt einer Entscheidung ohne niindliche
Ver handl ung durch Urteil einverstanden erkl art
(8 124 Abs 2 Sozial gerichtsgesetz (SG3).

Ent schei dungsgr Giinde

Di e Revision ist begriundet.

Nach 8 51 Abs 1 BSeuchG i dF der Bekannt machung vom

18. Dezenber 1979 (BGBI 1, 2262; 1980, 151) iVm dem
Bundesver sor gungsgesetz (BVG erhéalt derjenige, der durch eine

| npfung, die ua gesetzlich vorgeschrieben ist, einen |npfschaden
erlitten hat, wegen der gesundheitlichen und wirtschaftlichen

Fol gen des | npfschadens auf Antrag Versorgung in entsprechender
Anwendung der Vorschriften des BVG soweit das BSeuchG nichts
Abwei chendes bestimt. Voraussetzung i m einzel nen dafiur ist, dal
di e vorgeschriebene | npfung di e Gesundhei t sst 6rungen

wahr schei nlich verursacht hat. Wahrscheinlich in diesem Sinne ist
di e Kausal itat dann, wenn weni gstens nehr fir als gegen sie
spricht, dh die fur den Zusammenhang sprechenden Urst ande

nm ndest ens deutlich Uberw egen (standi ge Rechtsprechung des
Senats, vgl BSG SozR 3850 § 51 Nr 9 mmN sowie Urteil vom

15. August 1996 - 9 RVi 1/94 - nicht veroffentlicht). In jedem
Fall muf3 nach 88 51, 52 Abs 1 Satz 1 BSeuchG bei dem Betrof fenen
ei n I npf schaden, das ist ein Uber die ubliche |Inpfreaktion

hi nausgehender Gesundheitsschaden, als unerl| aBliches Mttelglied
in der U sachenkette zw schen | npfung und verbl ei bender
Gesundhei t sst 6rung tatsachlich festgestellt werden (BSG SozR 3850
§ 51 Nr 10). Nach der bisher herrschenden nedi zi ni schen

Lehrmei nung (vgl BSG SozR 3850 8 51 Nr 9) ist davon auszugehen
dalR in einem Zeitraum zwi schen 3 und 21 Tagen nach der | npfung

i nsbesondere Kranpfanfalle auftreten oder auch ein

Ent wi ckl ungskni ck erkennbar sein niissen. Di ese Auffassung hat das
LSG sei ner Entschei dung zugrunde gel egt und in di esem Zusanmenhang
feststellt: Der geltend genachte Anspruch auf Versorgung scheitere
daran, dalR bei der Kl agerin innerhalb des maB3geblichen Zeitrauns
kei ne Synptone ei ner unublichen I npfreaktion aufgetreten seien

Das LSG i st jedoch verfahrensfehlerhaft zu di esem Ergebnis
gelangt. Es durfte nicht einfach der sog herrschenden
medi zi ni schen Mei nung fol gen. Es hatte sich viel mehr aufgrund des
Bewei santrags der Kl agerin gedréangt fdhlen missen, dariber Beweis
zu er heben, ob auch dann ein Ursachenzusammenhang mt der
Pockenschut zi npfung noch in Betracht komt, wenn erst vier Wchen
nach der Inpfung erstmalig ein Kranpfanfall beobachtet worden i st
(8 103 Satz 1 SGG. Dabei ware durch das Berufungsgericht zu
ermtteln gewesen, wer imeinzelnen nmit wel chem Erfahrungsw ssen
di e sog herrschende nedi zi ni sche Lehrnei nung bil det und wer im

ei nzel nen nmit wel chen Argunenten dagegen streitet. Nur dann kénnte
der erkennende Senat beurteilen, ob sich das LSG wie dies in

§ 128 Abs 1 Satz 1 SGG vorgeschrieben ist, eine eigene, aus dem
Gesant er gebni s des Verfahrens gewonnene Uber zeugung gebil det hat,
und nur dann héatte das LSG - wie § 128 Abs 1 Satz 2 SGG dies
erfordert - darl egen konnen, welche G inde fir seine richterliche
Uber zeugung maRgebend gewesen sind. Dies setzt namich eine - hier
unt er bl i ebene - Abwagung aller fir die Uberzeugungsbil dung

bedeut sanen Urst &nde voraus. Sol I te danach di e herrschende
nmedi zi ni sche Meinung zur "l nkubationszeit" einer "Korrektur"
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bedlrfen, so hat das LSG di e neueren Erkenntnisse zu

ber Gcksi chti gen und ndglicherwei se auch ei nen aullerhal b des bi sher
al s malRgebl i ch angesehenen Zeitrauns aufgetretenen Kranpfanfal
al s Bruckensynptom zwi schen Pockenschut zi npfung und der bei der

Kl dgerin jetzt vorliegenden "Hirnschadi gung mt

Hi rnl ei stungsschwéche und Kranpfbereitschaft” zu betrachten. Die
Kl dgerin hat in der Revision unter Hi nweis auf die Arbeiten von
Prof. Dr. K, N, darauf verw esen, dald es in der Literatur

zahl rei che Bei spiele von | npfschadensfallen gebe, in denen die

"l nkubationszeit" nmehr als 21 Tage gedauert habe. |hr

ent sprechendes Vorbringen in der Berufungsinstanz war hinrei chend
konkret und hatte das LSG daher veranl assen nissen, di e Dauer der
"I nkubati onszeit" zu untersuchen. Entsprechende Ernittlungen wrd
das Berufungsgericht nunnmehr nachzuhol en haben. Dabei wird es
nogl i cherwei se nicht nur deutsche, sondern auch internationale
For schungser gebni sse ber lcksi chti gen nissen

Sol Ite sich der Ursachenzusanmmenhang zw schen Pockenschut zi npf ung
und dem jetzt bei der Kl&gerin vorliegenden Gesundheitsschaden

gl ei chwohl nicht mit der erforderlichen Wahrschei nlichkeit

nachwei sen | assen, ist zu pridfen, ob der Kl agerin nicht nach

§ 52 Abs 2 Satz 2 BSeuchG ei ne sog "Kann-Versorgung” zu gewahren
ist. Die Vorschrift entspricht der in 8 1 Abs 3 Satz 2 BVG

ent hal t enen Bestimmung und i st deshal b ent sprechend auszul egen
(vgl BSG SozR 3850 8§ 52 Nr 1). Imubrigen sollte das LSG auch
prifen, ob die Gesundheitsstorungen nmit der |npfung gegen

Pol i omyel i ti s zusammenhangen, di e nach den aktenkundi gen Aussagen
der Eltern der Kl &gerin seinerzeit zugleich mt der
Pockenschut zi npfung erfol gte (vgl dazu BSG SozR 3850 § 52 Nr 1).

Di e Kost enent schei dung bl ei bt dem LSG vor behal t en.
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