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Her zt od ei nes Feuermanns al s Fol ge eines Arbeitsunfalles
- haftungsausfill ende Kausalitat - Urteil des LSG fiur das Saarl and
vom 15.06.1999 - L 2 U 92/98

Her zt od ei nes Feuerwehrnmannes al s Fol ge eines Arbeitsunfalles

(8 548 Abs. 1 Satz 1 RVO =8 8 Abs. 1 SGB VII)

- haftungsausf il | ende Kausalitat;

hier: Rechtskraftiges Urteil des Landessozial gerichts (LSG fur
das Saarland vom 15.06.1999 - L 2 U 92/98 -

Das LSG fur das Saarland hat mit Uteil vom 15.06. 1999

- L 2 U92/98 - Fol gendes ent schi eden

Orientierungssat z:

Zur Aner kennung ei nes Herztodes eines freiw | ligen Feuerwehrmannes

mt einer Herzvorerkrankung als Fol ge eines Arbeitsunfalles

wahr end ei nes Feuerwehr ei nsat zes.

Tat best and:

Streitig ist, ob die Kl agerin von der Bekl agten

Hi nt er bl i ebenenl ei stungen nit der Begrindung beanspruchen kann,
der akute Herztod i hres Ehemannes sei auf die Tatigkeit als
Feuer wehr mann am Todest ag zur tckzuf Ghren

Die Kl agerin war mt dem.. geborenen .., nachfol gend Versicherter
genannt, verheiratet. Der Versicherte arbeitete als LKW Fahrer bei
der .. und verwaltete dort zusatzlich das Lager. In seiner

Freizeit turnte er einmal wdchentlich in ei nem Turnverein.
AuBerdemwar er Mtglied der freiwilligen Feuerwehr N., und zwar
stellvertretender LOschbezirksfihrer des Bezirks W

Der Versicherte litt an einer arteriellen Hypertonie, einem

D abetes nellitus sow e einer Fettstoffwechselstérung. Ein im
Sonmmer 1991 wegen der hypertonen Blutdruckwerte erstelltes

Bel ast ungs- EKG wi es auf eine Durchbl utungsst 6érung i m Berei ch der
Her zvorderwand hin. Daraufhin wirde in der Medizinischen
Universitatsklinik in H am 02.10. 1991 eine

Her zkat het er unt er suchung durchgef ihrt, die eine coronare

Dr ei gef 4Rer kr ankung ergab; am gl ei chen Tag wurde der vordere

Haupt ast der |inken Herzkranzarterie mttels Ballondilatation

wi eder eroffnet. Der gleiche Eingriff wurde nochmals am 12.11.1991
vorgenonmen. Daraufhin stellte der Kardiologe .. bei einem

wei teren Bel astungstest imApril 1992 eine gute koérperliche

Bel astbarkeit fest, ohne Hi nweise auf das Vorliegen einer erneuten
kar di al en Dur chbl ut ungsst 6rung.

Am 26. 10. 1992 absol vierte der Versicherte ei nen normal en
Arbeitstag. Um kurz vor 18.00 Unhr nuf3te sodann di e Feuerwehr N. zu
ei nem Ver kehrsunfal |l ausricken, bei dem ein Personenkraftwagen

ei ne Boschung hi nabgestirzt war. Der Versicherte steuerte das
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Loschfahrzeug. Am Unfallort mu3te er zunachst die Einsatzl eitung
Uber nehmen und deshal b innerhal b einer Viertel stunde drei- bis
viermal in Eile eine Bdschung uberw nden, die auf einer Lange von
10 Metern und bei einer Steigung von etwa 45 G ad einen
Hohenunt er schied von 7 Metern aufwi es. Als der Léschbezirksfdhrer
eintraf, erstattete der Versicherte den Lagebericht und brach dann
zusamen. Trotz sofortiger W ederbel ebungsversuche durch einen vor
Ot anwesenden Notarzt und spater im Krankenhaus N. konnte gegen
20.00 Unhr am gl ei chen Tag nur noch der Tod des Versicherten
festgestellt werden.

Di e am 30.10. 1992 i m Krankenhaus .. durchgefihrte Cbduktion ergab
ei ne ausgepr agt e stenosi erende Coronarsklerose mit frischem

t hronboti schem Verschl uR der Arteria coronaria dextra be

Recht sver sorgungstyp. .. gelangte i m Rahnen ei nes

i nnerfacharztlichen GQutachtens am 01. 03. 1993 zu der Ei nschéat zung,
es |liege kein Arbeitsunfall bei Herzinfarkt vor, weil eine &ullere
Ei nwi rkung nicht erw esen sei

Di e Bekl agte holte zundchst Fachgutachten von .. des Instituts far
Arbeits- und Sozi al medi zin der Universitat .. sowie von .. der
Medi zi ni schen Universitéatsklinik .. ein, die jeweils ausfuhrten,

der Feuerwehreinsatz stelle eine wesentliche U sache fir den
Herzt od dar, da die individuell e Bel astbarkeit des Versicherten
vor Eintritt des Todes nicht wesentlich ei ngeschrankt gewesen sei
Daraufhin gab die Beklagte ein drittes Gutachten bei .. in
Auftrag, der zu der Einschatzung gel angte, die Herzkrankheit sei
bei dem Versicherten schwer ausgepréagt gewesen, der
Feuer wehr ei nsatz am Todestag habe nur di e Bedeutung ei ner

Gel egenhei t sur sache.

Mt Bescheid vom 25.11. 1994 | ehnte di e Bekl agte di e Gewdahrung von
Hi nt er bl i ebenenl ei stungen ab, weil das Ereignis vom 26. 10. 1992
nicht als Arbeitsunfall anerkannt werden kénne. Der
Sachver st dndi ge .. habe ausgefihrt, dall der Herztod ganz
vordergriundi g durch di e Herzkrankheit verursacht worden sei. Diese
Krankheit sei derart schwer ausgepragt gewesen, dal3
Beanspruchungen und Bel astungen des taglichen Lebens ebenfalls zum
Tod hatten fiahren kdénnen. Die Bergung von Unfallverletzten und die
dabei notwendi ge nehrmal i ge Uberw ndung ei nes steil en Abhanges
gehodre zu den betriebslbli chen Bedi ngungen ei nes
Feuer wehr ei nsat zes, so dall dem Einsatz |ediglich die Bedeutung

ei ner rechtlich unwesentlichen Gel egenheitsursache zukomme.

Der Wderspruch der Kl &gerin wirde mt Bescheid vom 20. 04. 1995
zur ickgew esen. Ergdnzend fihrte di e Bekl agte aus, die weiteren
Gut achten von .. héatten sich nicht mt der Frage

ausei nander gesetzt, ob und wie stark der vorgeschadigte

Versi cherte noch bel ast bar gewesen sei, sondern lediglich einen
hypot heti schen Ursachenverl auf rekonstruiert. Der

CQutachter .. habe als Einziger kritisch Stellung genommen und die
Schwere der Herzerkrankung zutreffend ei ngeschat zt.

Das Sozi al gericht fir das Saarland (SG hat von Ants wegen ein am
25.10. 1996 erstattetes Gutachten von .. der Medi zi ni schen

Universitatsklinik .. und auf Kosten der Kl &gerin ein am
03.04.1997 erstattetes Gutachten von .. des
Knappschaf t skrankenhauses .. sant zweier erganzender

St el  ungnahnen di eser Sachver st andi gen ei ngeholt. Es hat die Klage
mt Uteil vom 26.03.1998 abgew esen und zur Begrindung i m
wesent | i chen ausgefihrt, der Tod des Versicherten beruhe nicht

auf einem Arbeitsunfall, vielnmehr |iege eine Cel egenheitsursache
vor. .. sei zu dem Ergebni s gekomren, dal ein kausal er
Zusammenhang zwi schen der starken korperlichen Bel astung und dem
pl 6t zl i chen Herzt od best ehen kdénne, der Tod hatte aber auch in
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j eder anderen Situation, auch in Ruhe, auftreten kdnnen. Zwar

habe .. ausgefihrt, daR der Einsatz des Versicherten als
stellvertretender Loschbezirksfihrer als wesentliche Bedi ngung far
den Eintritt des Todes anzusehen sei; es sei bereits eine
krankhafte Anl age vorhanden gewesen, jedoch kdnnten die dem

tadli chen I nfarkt vorausgehenden Unstéande nicht als alltaglich

ei ngestuft werden und seien somt nicht als Gel egenheitsursache
anzusehen. Dem habe sich das Gericht aber nicht anzuschlielRen
vernocht; die weitere Stellungnahme von .. weise namich aus, dal
j ede korperliche Anstrengung oder psychi sche Bel astung des
normal en Lebens zu dem gl ei chen Ereignis, ndmich zum akuten
Her zt od durch Herzkamerfli mrern, gefihrt hatte. Angesichts der
ausgedehnt en Vorschaden sei die krankhafte Anlage so stark und

| ei cht ansprechbar gewesen, dal es zur Ausl 6sung akuter

Er schei nungen aus i hr nicht besonderer in ihrer Art unersetzlicher
aulBerer Ei nwi rkungen bedurft habe. Das Gericht halte die
Argunentation von .. fdr Uberzeugend.

Gegen das am 06. 04. 1998 zugestellte Uteil hat die Kl agerin am
30. 04. 1998 Ber ufung ei ngel egt .

Sie tragt vor, die Herzerkrankung des Versicherten sei keinesfalls
so schwer gewesen, dall der Feuerwehreinsatz am Todestag nur als
Cel egenhei t sursache ei ngestuft werden kénne. Denn nach der kurzen
Behandl ung in der Kardiologie in H sei der Versicherte in der

Fol gezeit beschwerdefrei gewesen und habe keine Problenme mt
seiner Arbeit gehabt. Er habe Uberdies in der Freizeit geturnt und
regel maRi g an den Ubungen der freiwlligen Feuerwehr teil genomen.
Die | etzte arbeitsnedi zi ni sche Vorsorgeunt ersuchung, der sich

j eder Feuerwehrmann in regel malBi gen Abst anden unterzi ehen misse,
sei imApril 1991 erfolgt; auch zu dieser Zeit seien keine
gesundhei tlichen Bedenken gegen di e Ausibung der Tatigkeit eines
Feuer wehr mannes geauRert worden. Uberdi es habe keiner der

behandel nden Arzte gegeniiber dem Versicherten Warnungen
ausgesprochen, korperlich kiurzer zu treten. Schliel3lich habe das
SG nicht einmal erwdhnt, dalR imVerwal tungsverfahren bereits
GQutachten von .. eingeholt worden seien, die zu dem gl ei chen
Ergebnis wie .. gelangt seien, dall namich der Feuerwehreinsatz

ei ne wesentliche Bedi ngung fir den Herztod des Versicherten
gewesen sei

D e Kl agerin beantragt,
di e Bekl agte unter Aufhebung des Urteils des Sozial gerichts fr
das Saarland vom 26. 03. 1998 sowi e des Beschei des vom 25.11. 1994
in der Form des W derspruchsbeschei des vom 20. 04. 1995 zu
verurteilen, aus AnlalR des Todes des Versicherten am 26. 10. 1992
Hi nt er bl i ebenenl ei stungen nach MalRgabe der gesetzlichen
Besti nmungen zu gewdhren

D e Bekl agte beantragt,
di e Berufung zurickzuwei sen
hi | fswei se di e pat hol ogi schen Befunde bei zuzi ehen bzw. die
Ei nhol ung ei nes weiteren Cutachtens.

Sie verteidigt das erstinstanzliche Urteil und tragt erneut

vor, .. habe zutreffend dargel egt, dall jede korperliche
Anstrengung i nnerhal b und aul3erhal b des Berufsl ebens zu dem
Herzt od hatte fidhren kdnnen, da es nur eines geringen AnstolRes
bedurft habe, bis es zum Herzkamerfli mrern und damt zum Her zt od
gekonmen sei; dem hier streitigen Feuerwehrei nsatz komme daher

kei ne wesentliche Bedeutung zu

Der Senat hat ein internistisch-arbeitsnedi zini sches Gutachten
von .. des Instituts fir Arbeitsnedizin in .. eingeholt; insoweit
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wi rd auf das Gutachten vom 08. 04. 1999 verw esen. Zur Erganzung des
Tat best andes wi rd Bezug genommren auf den Inhalt der Gerichtsakte
und der bei gezogenen Verwal t ungsakt en der Bekl agten; der Inhalt
der Bei akten war Gegenstand der nundlichen Verhandl ung.

Ent schei dungsgr tGinde:

Die Berufung ist zul assig; sie ist auch begrindet.

Das SG hat die Klage zu Unrecht abgew esen. Di e Kl agerin hat
Anspruch auf Hi nterbliebenenl ei stungen aus der gesetzlichen

Unf al | ver si cherung aus Anl aR des Todes des Versicherten am

26.10. 1992. Dies steht nach dem Ergebnis der mindlichen

Ver handl ung zur Uber zeugung des Senats fest.

Der Anspruch der Kl agerin richtet sich noch nach den Vorschriften
der Rei chsversi cherungsordnung (RVO), da der Arbeitsunfall des
Versicherten vor demlInkrafttreten des 7. Buches des

Sozi al geset zbuchs (SGB VII1) am 01.01.1997 eingetreten ist, § 212
SGB VII. Die Sonderregelung des § 214 Abs. 3 SGB VII greift nicht
ein, weil die Beteiligten unfassend um Ent schadi gungsl ei st ungen
streiten.

Nach §8 589 Abs. 1 RVO besteht der Anspruch auf

Hi nt er bl i ebenenl ei st ungen bei Tod durch Arbeitsunfall
Arbeitsunfall imSinne des 8 548 Abs. 1 S. 1 RVOist ein Unfall
den ein Versicherter bei einer der in den 88 539, 540 und

543 - 545 RVO genannten Tati gkeiten erleidet. Der Versicherte nahm
am Abend des 26.10.1992 als Mtglied der freiwilligen Feuerwehr an
einem Einsatz teil, der wegen eines verunfallten

Per sonenkr af t wagens erforderlich war; bei dieser Tatigkeit war er
nach 8 539 Abs. 1 Nr. 8 RVO grundséatzlich gegen Arbeitsunfal
versichert.

Wahr end des Feuerwehrei nsatzes hat der Versicherte auch einen
Unfall imSinn des § 548 Abs. 1 S. 1 R/Oerlitten, da er

schadi genden Ei nwi rkungen ausgesetzt war. Der Feuerwehrei nsatz war
namich mt einer besonderen physischen und psychi schen Anspannung
sowi e ei ner dadurch bedi ngten Stref3situation verbunden. Der
Versicherte nu3te zum ei nen i nnerhal b ei nes Zeitraumes von ei ner
Vi ertel stunde ei ne Boschung drei- bis viermal in Eile Uberw nden,
di e bei einer Lange von 10 Metern und einer Steigung von etwa

45 Grad ei nen Hohenunterschied von 7 Metern aufwies; mthin | ag

ei ne erhebliche korperliche Belastung vor. Ferner oblag es dem
Versicherten als stellvertrendem Loschbezirksfidhrer zunachst, am
Unfallort die Einsatzleitung zu Ubernehmen; erst nach etwa

15 Mn. traf der zustéandi ge Loschbezirksfidhrer ein. Der Senat hat
keine Zweifel, dalB die verantwortliche Lageerkundung und die

Ertei lung von Ei nsatzbefehlen an einer Unfallstelle eine

psychi sche Belastung mt sich bringt. Dies gilt umso nehr, als
der Versicherte nicht hauptberuflich imRettungsdienst téatig
gewesen ist, sondern lediglich Mtglied der freiwilligen Feuerwehr
war .

Daher sind alle Gutachter zu der Ei nschatzung gel angt, dal der
Feuerwehrei nsatz fir den Versicherten bel astend gewesen ist. Dies
wird sel bst von .. eingerdunt; er fuhrt in seinem Gutachten vom
10. 10. 1994 aus, bei der am 26.10.1992 von dem Versicherten
ausgeubten Tatigkeit habe es sich nicht um eine betriebsibliche
Beanspruchungen wesentlich Uberstei gende Anstrengung gehandel t,
woraus sich herleitet, dalR eine gewi sse Anstrengung vorgel egen
hat. Di e korperlichen Anstrengungen des Feuerwehrei nsatzes und der
damt verbundene psychi sche StrefR sind mthin ei ne Bedi ngung fur
den Herztod des Versicherten im
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nat urwi ssenschaftlich-phil osophi schen Sinn gewesen.

Ent gegen der Rechtsauffassung der Bekl agten haben die nmit dem
Feuer wehr ei nsat z ver bundenen schadi genden Ei nwi r kungen den Her zt od
des Versicherten auch im Sinn der gesetzlichen Unfallversicherung
verursacht. Zwar |ag bei dem Versicherten eine coronare

Dr ei gef aRer krankung vor, die imHerbst 1991 zu zwei

kar di ol ogi schen Eingriffen gefihrt hatte. I m Vergleich zu dieser
vor best andenen Her zer krankung si nd di e E nw rkungen des
Feuer wehr ei nsat zes aber dennoch von wesentli cher Bedeutung
gewesen.

Der Senat folgt der hochstrichterlichen Rechtsprechung (Uteile
des Bundessozi al gerichts (BSG vom 04.12.1991 Az. 2 RU 14/91 und
vom 18. 03. 1997 Az. 2 RU 8/96), daB mafgeblich ist, ob die
Krankhei t sanl age so | ei cht ansprechbar gewesen ist, dal die

Ausl 6sung akuter Erschei nungen aus ihr nicht besonderer, in ihrer
Art unersetzlicher &aufRerer Einwirkungen bedurfte. D ese
urséachli che Bedeutung fir den Eintritt des todlichen Erfol ges hat
di e Krankheitsanl age dann, wenn di e akuten Erschei nungen zu

dersel ben Zeit auch ohne &aulere Ei nwirkungen auftreten kodnnten
oder auch jedes andere alltéaglich vorkonmende Ereignis zu

dersel ben Zeit die Erschei nungen ausgel 6st hatte. Entscheidend i st
insoweit die Schwere der Erkrankung in der Zeit unmttel bar vor
dem Unfall. Dem Feuerwehrei nsatz kdonnte nur dann di e unbeachtliche
Bedeut ung ei ner nicht wesentlichen Bedi ngung bei gemessen werden
wenn der Krankheitszustand den Versicherten dazu gezwungen hatte,
i hn von jeder frendbesti mten Bel astung zu befrei en und wenn
noigli ch sofort eine Therapie einzuleiten. Davon kann im Fall des
Versi cherten aber nicht ausgegangen werden

Unabhdngi g davon, inw eweit der von dem Gutachter .. herangezogene
Vergl eich, der Tod des Versicherten habe auch bei einer

Kohabi tati on eintreten kdnnen, angesichts des hier in Rede

st ehenden tragi schen Ereigni sses noch als angenessen angesehen
werden kann, vernochte sich der Senat seiner Schl uf3f ol gerung,

der Feuerwehreinsatz stelle nur eine Gel egenheitsursache fur

den Eintritt des Todes dar, angesichts des Ubrigen
Bewei ser gebni sses ni cht anzuschlielRen. Denn &@hnlich hat nur der
Sachverstéandige .. in seinem GQutachten vom 25. 10. 1996
argunmentiert; er hat ausgefidhrt, der Tod des Versicherten kénnte

i m kausal en Zusamrenhang nit dem beruflichen Einsatz gesehen
werden, ist aber zu der Schl ul3f ol gerung gel angt, di eses Ereignis
sei keine wesentliche Bedingung, sondern lediglich

Gel egenhei t sursache. Dengegentber hat .. aus arbeitsnedizini scher
Sicht bereits in seinem Gutachten vom 12. 08. 1993 dar gel egt, dald
das |l etzte Bel astungs- EKG des Versicherten trotz objektivierter
coronarer Herzerkrankung ei ne hohe Bel ast barkeit dokunentiert
habe. Di e korperliche Bel astbarkeit des Versicherten war bis

unm ttel bar vor seinem Tod nicht wesentlich eingeschrankt. Er hat
daher abschlielRend festgehalten, dall den Bel astungen bei dem
Feuerwehrei nsatz ei ne wesentliche Bedeutung fidr den Herztod
zukomt .

Zu einer gleichen Einschéatzung ist der Kardiologe .. in seinem
Gut achten vom 10. 06. 1994 gel angt. Auch er hat darauf verw esen,
dall bei dem Versicherten nach den Eingriffen imHerbst 1991 im
April 1992 eine gute korperliche Bel astbarkeit festgestellt wirde.
Der Versicherte konnte seiner beruflichen Tatigkeit ohne
Beschwer den nachgehen. Daher kdnnen aus sachverstandi ger Sicht die
Ei nwi r kungen des Feuerwehrei nsatzes nicht als Cel egenheitsursache
angesehen werden; am Unfalltag ware es unter alltagsublicher

Bel astung mit grofRer Wahrscheinlichkeit nicht zu dem Herztod des
Versi cherten gekomren. Diese Auffassung ist von .. in seinem
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Gut achten vom 03. 04. 1997 bekrafti gt worden. Der Herztod habe sich
i mdirekten Anschl u an eine extrene korperliche und psychi sche
Bel astung ereignet. Es sei medizinischerseits bekannt, dal sich
der plotzliche Herztod bzw. der Myocardinfarkt, wenn sie durch

ei ne psychi sche bzw. physi sche Bel astung ausgel 6st werden,

i nnerhal b ei ner Stunde nach der Bel astung erei gnen wirden. Auch
di es spreche vorliegend fidr einen wesentlichen Zusammenhang.

Auch .. ist daher zu der Schl ul3fol gerung gel angt, dall der Einsatz
des Versicherten als stellvertretender Ldschbezirksfihrer eine
wesent | i che Bedi ngung fir den Herztod darstellte und nicht als
Gel egenhei t sursache angesehen werden kann

Di eser Ei nschatzung schli et sich der Senat aufgrund der gesanten
Urst A&nde des Einzelfalles an. Denn tatsachlich wurde dem

Ver si cherten nach Durchfihrung der bei den kardi ol ogi schen
Eingriffe imHerbst 1991 ei ne gute Bel astbarkeit bescheinigt.

Hi erauf hat der Kardiologe .. aufgrund des Bel astungstests vom
April 1992 verw esen. Der Versicherte konnte ohne Ei nschrankungen
und Beschwerden seiner Berufstatigkeit bis zum Todestag nachgehen
Auch in seiner aullerberuflichen Tatigkeit ergaben sich keine

Ei nschr ankungen. Der Versicherte konnte ohne Beschwerden an den
Ver anst al tungen des Turnvereins und an den Ubungen der
freiwilligen Feuerwehr teil nehnen. Trotz der bei ihm bestehenden
coronaren Drei gef@Berkrankung war er mthin in ausrei chendem

Mal3 bel astbar. Zu di eser Ei nschéatzung ist auch der

Arbeitsnedi ziner .. gelangt, den der Senat nit der Erstellung

ei nes weiteren Fachgutachtens beauftragt hat. Der Sachverstandi ge
hat zwar ausgefihrt, daf aus rickschauender nedi zi ni scher Sicht
dem Versi cherten von dem Feuerwehrei nsatz am 26. 10. 1992 abzur at en
gewesen ware, was angesi chts des tragi schen Ausganges ohne
wei t eres nachvol | zi ehbar erscheint. Der CGutachter hat aber auch
dar gel egt, dalR angesi chts der zuvor erhobenen nedi zi ni schen

Bef unde kein G und bestand, unmittel bar vor dem Tod di e Ausibung
j edweder frendbesti mmter Tatigkeit auszuschli el3en.

Ei ne weitere medi zi ni sche Bewei sauf nahne war nach dem
pflichtgemallen Ernmessen des Senats nicht erforderlich. Wl che

pat hol ogi schen Befunde bei der Obduktion des Versicherten erhoben
wur den, wei st das Gutachten von .. vom 01.03. 1993 aus. Dieses

Gut achten | ag den Ubrigen Sachverstandi gen vor; durch die weiteren
Gut achten, di e sowohl durch die Beklagte, durch das SGin erster
Instanz als auch durch den Senat in Auftrag gegeben wurden, ist

ei ne hinrei chende Kl arung der hier streitigen nmedizini schen Fragen
erfolgt.

Nach al |l edem steht fest, dalR der Versicherte am Todestag trotz

sei ner Herzer krankung noch bel ast bar gewesen ist. Die Ei nw rkungen
des Feuerwehrei nsat zes am 26. 10. 1992 stell en sich daher nicht als
Cel egenhei t sursache dar, sie haben vielnmehr den Eintritt des
Her zt odes des Versicherten wesentlich mtbew rkt. Daher stand der
Versicherte imuUnfall zeitpunkt unter dem Schutz der gesetzlichen
Unf al | ver si cherung. Unter Aufhebung des Urteils des SG und der

ent gegenst ehenden Beschei de war di e Beklagte zu verurteilen

Hi nt er bl i ebenenl ei st ungen zu gewahren

Di e Kostenentschei dung fol gt aus 8§ 193 Sozi al geri chtsgesetz (SGG).

G iunde fur die Zulassung der Revision (8 160 Abs. 2 SGG) |iegen
ni cht vor.






