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Ber uf skrankheit - Tat bestandsnerkmal - Unterl assen der

gef d&hrdenden Tatigkeit - nmehrere Berufskrankheiten - Gesant - MIE;

hier: Uteil des Landessozialgerichts (LSG Berlin vom 25.08. 1999

- L3 U3/97 - (rechtskraftig)

Das LSG Berlin hat mt Uteil vom25.08.1999 - L 3 U 3/97 -

Fol gendes ent schi eden:

Lei t sat z:

1. Aufgabe der gefahrdenden Tatigkeit bei den Berufskrankheiten
der Nr 2108 - 2110 setzt das Unterlassen aller noglicherweise
gef dhrdenden Tati gkeiten, nicht nur der kausal en, voraus.

2. Liegen die Voraussetzungen der BK Nr 2108 und 2110 vor, kann es
zul @ssig sein, nur eine Rente nach ei ner Gesant-ME zu
gewahr en.

Orienti erungssat z:

Der Versicherungsfall Berufskrankheit tritt (vgl BSG vom 27.7.1989
- 2 RU 54/88 (HVBG | NFO 1989, 2430-2436 = VB 65/90) = SozR 2200

8§ 551 Nr 35) ein, wenn santliche Tatbestandsmerkmal e des 8§ 551
Abs 1 Satz 2 RVOiVmeiner in der Anlage |I zur BKVO aufgefihrten
Krankheit erfdllt sind. Deneufol ge ist die Berufung auf die
Ausschl usskl ausel des Artikel 2 Abs 2 der 2. AndVO zur BKVO nur
noglich, wenn alle Tatbestandsnerknal e der Beruf skrankheiten

Nrn 2108 und 2109 bereits vor dem 1.4.1988 erfullt waren.

Tat best and

Streitig ist, ob dem Kl ager Anspriche auf Verletztenrente wegen
Ber uf skrankheiten i m Sinne der Nrn 2108, 2109 und 2110 der

Anl age | zur Beruf skrankheitenverordnung (BKVO

- bandschei benbedi ngt e Erkrankungen der Hal swirbel sdul e (HAW5) und
der Lendenwi rbel sdul e (LW5) - zustehen.

Der am .. geborene Kl ager erlernte in der Zeit vom1l. April 1952
bis 31. Marz 1955 den Beruf des Maurers und war bis 30. M 1962
in verschi edenen Betrieben als Maurer tatig. AnschlielRend nahm er
am4. Juli 1962 eine Tatigkeit als LKWFahrer mt Be- und

Ent | adet &ti gkeit i m Baustof f handel auf, zundchst bis zum

18. Juni 1966 bei der Firma E Sch, ab dem 20. Juni 1966 bei der
Firma K Seit 1979 war der Kl ager als Gabel stapl erfahrer auf dem
Betri ebshof der Firnma K eingesetzt. Ab 1. August 1995 war der

Kl dger dauernd arbeitsunféahi g wegen der bei ihm bestehenden

HW5- und LW5- Syndrone sow e ei ner Lunbagoi schialgie rechts. D e
Landesver si cherungsanstalt Berlin gewdhrte ihmmt Bescheid vom
7. Mai 1996 rickwirkend ab 1. Septenber 1995 Rente wegen

-] -



Er wer bsunf @ahi gkeit. Das Versorgungsant B stellte durch
best andskr afti gen Bescheid vom 18. Mai 1995 bei m Kl dger ei nen G ad
der Behi nderung (GdB) von 50 wegen fol gender
Funkti onsbeei ntrachti gungen fest:
a) Fehl hal tung und degenerative Veréanderungen der Wrbel saul e
mt Nerven- und Miskel rei zer schei nungen
Funkti onsbehi nderung und vert ebragenem Schwi ndel
b) Depressives Erschdpfungssyndrom
c) Stoffwechsel st 6érung, Schil ddrtsenl ei den,
intern waren den Leiden als Einzel-GIB ein Wert von 40 bei a),
von 20 bei b) und 10 bei c) zugeordnet worden

I m Dezenber 1994 gi ng bei der Bekl agten eine

Ber uf skrankhei t en- Anzei ge der den Kl dger behandel nden Arztin fir
Neur ol ogi e und Psychiatrie P ein. Beigefligt waren ein

Ker nspi nt onogr af i ebefund der Praxis Dres. nmed. K und Wvom

8. Dezenber 1994 sowi e ein Rontgenbefund der LWS der ROntgenpraxis
Dr. ned. B vom 20. Juli 1992. In seiner Auskunft zur beruflichen
Bel ast ung und zur Krankheitsentw cklung vom5. Februar 1995

macht e der Kl ager geltend, er leide seit 1981 an LW5- und seit

ca. Mai 1990 vernehrt an HW5-Beschwerden. Dies fihre er vor allem
auf das Tragen von schweren Lasten auf der Schulter und vor der
Brust bei Be- und Entl adung von LKW s und Ei senbahnwagen zurick.

Di e Bekl agte befragte die Firma K zur Bel astung des Kl dgers, holte
St el  ungnahnen i hres techni schen Aufsichtsdi enstes (TAD) vom

4. Mai 1995 sowi e des Gewerbearztes Dr. Wvom Landesinstitut fur
Arbei t snedi zi n vom 14. August 1995 ein und zog sozi al nedi zi ni sche
Qutachten der Nervenarztin Dr. R vom Medi zi ni schen Di enst der
Krankenkassen - MDK - vom 18. Novenber 1995 zur andauer nden

Ar bei t sunf 8hi gkeit des Kl dgers bei .

M1t Bescheid vom 1. Februar 1996 | ehnte di e Beklagte di e Gewdhrung
ei ner Ent schadi gung aus Anl ass der W rbel saul ener kr ankung des

Kl d&gers mit der Begrindung ab, es |iege kei ne Berufskrankheit (BK)
vor noch bestehe bzw. habe di e konkrete Gefahr des Entstehens

ei ner Berufskrankheit bestanden. So sei nach dem Ergebnis der
Ermttlungen des techni schen Aufsichtsdienstes lediglich die
Tatigkeit als LKW Fahrer von 1966 bis 1978 nit regel mal3i gem Heben
und Tragen von schweren Lasten verbunden und somit

wi r bel saul enschéadi gend i m Si nne der BK 2108 gewesen. Die Tatigkeit
al s Gabel stapl erfahrer sei nur in der Zeit von 1979 bis ca. 1983,
bedi ngt auch durch die schlechte Hof fl ache, als

wi r bel saul enschadi gend i m Sinne der BK 2110 anzusehen. Zwar wirden
seit 1979 i mrer noch schwere Lasten bewegt, jedoch nicht mehr mt
der erforderlichen Haufigkeit und nicht nmehr in einemerheblichen
Teil der taglichen Arbeitszeit. Ab 1983 sei der Kl dger keinen

Wi r bel saul enschéadi genden Vi brati onen nehr ausgesetzt gewesen. Da
die jeweils schéadi gende Tatigkeit bereits vor dem nach der

2. Verordnung zur Anderung der Berufskrankheiten-Verordnung vom
18.12.1992, in Kraft getreten am 01. 01. 1993, nafl3geblichen Stichtag
31. Marz 1988 auf gegeben worden sei, liege der Eintritt des

Versi cherungsfalls auf jeden Fall vor dem 1. April 1988. Danach
sei die Gewahrung von Entschadi gungsl ei st ungen wegen

Ber uf skrankhei ten nach den Ziffern 2108 bis 2110 der Anlage | zur
BKVO ausgeschl ossen. I m fol genden W derspruchsverfahren | egte der
Kl dger ei nen Conputertonografi ebefund der ROnt genpraxis

Dres. ned. K, Hund H vom 21. August 1995 betreffend die
Lendenwi r bel saul e vor und gab an, auch von 1979 bis 1996 als

Gabel st apl erfahrer i m Kopfsteinpfl asterhof bei Bedi enung der
Kunden, di esen bei Bel adung i hrer PKW's und Konbi f ahrzeuge

gehol fen und Baustoffe bis zu ca. 50 kg per Hand gehoben und
getragen zu haben. Di e Bekl agte wi es jedoch durch
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W der spruchsbeschei d vom 29. Marz 1996 den W derspruch aus den
bereits i mangefochtenen Bescheid genannten G inden zurick

H ergegen hat der Kl ager am 29. April 1996 bei m Sozi al geri cht
Berlin (SG KIage erhoben. Er hat vorgebracht, auch nach 1979 noch
regel maRRi g schwere Lasten gehoben und getragen zu haben. So habe
seine Tatigkeit darin bestanden, Paletten nmit Hilfe des
CGabel st apl ers von den LKW s abzul aden und in das Lager zu
transportieren. Wahrend des Transportes seien regel malRi g nehrere
Sacke von der Palette heruntergefallen, die er dann mt der Hand
habe aufheben und auf die Pal ette zurilckl egen missen. Auch habe er
den Privat kunden Baustoffe per Gabel stapl er aus dem Lager hol en
und di ese dann in den Kofferraum oder auf den Ricksitz des PKW's

| egen missen. Hierbei habe es sich neistens um Sacke nit ei nem
Gewi cht von jeweils 50 kg gehandelt. Zwar sei der Hof der

Firma K imJahre 1983 neu gepflastert worden, dies sei jedoch

wi ederum nmit Basal t kopf st ei npfl ast er geschehen, wodurch be

Bef ahren des Gel &ndes nit dem Gabel st apl er starke Verschw ngungen
in der Lendenw rbel sdul e zu spiren waren. Der Gabel stapler se

ni cht gefedert gewesen. Zudem habe es an der Einfahrt zur Halle

ei ne Erhohung gegeben, Uber die er taglich zw schen 50 bis 100 Ml
habe hi ntber fahren niissen. Nach Anhérung der Beteiligten hat das
Sozi al gericht durch Gerichtsbescheid vom 12. Novenber 1996 die auf
Gewadhrung ei ner Verletztenrente nach ei ner M nderung der

Er wer bsf @ahi gkeit (MIE) von 20 v.H gerichtete Kl age abgew esen

Zur Begrindung hat es ausgefihrt, der Eintritt gesundheitlicher
Schadi gungen auf Grund beruflicher Verursachung i m Sinne der

BK Nrn. 2108 und 2109 koénne i m Falle des Kl dgers spatestens mit
Abl auf des Jahres 1978 erfol gt sein, weil danach berufliche

Bel astungen. die fir die Entstehung di eser Erkrankungen urséchlich
sein konnten, nicht nehr bestanden hatten. Die vom Kl &ger ab 1979
geschil derten Verrichtungen wirden das fir eine

Bandschei benschadi gung zu fordernde zeitliche Ausmal3 ni cht

errei chen. Auch sei der Beklagten darin zu folgen, dass die
Tatigkeit als Gabel stapl erfahrer nach 1983 kei ne Gefahrdung im
Sinne der Nr. 2110 beinhalte. Mthin habe ein Eintritt

bandschei benbedi ngt er gesundhei tlicher Schadi gungen i m Berei ch der
Hal s- bzw. der Lendenw rbel sdul e auf G und beruflicher

Ver ursachung nach dem naf3gebl i chen Stichtag 31. Marz 1988 nicht
vor gel egen, so dass eine Lei stungsgewahrung ausgeschl ossen sei

Gegen den i hm am 14. Dezenber 1996 zugestellten Gerichtsbescheid
richtet sich der Kl ager nmit seiner am 8. Januar 1997 beim
Landessozi al gericht Berlin eingel egten Berufung. Er tragt vor,
auch bei seiner Tatigkeit als Gabel staplerfahrer mt Ladetatigkeit
ab 1979 taglich rund 1000 Kil ogramm Material, welches von den

Pal etten gefall en war, vom Boden auf gehoben und w eder auf die

Pal etten gel egt zu haben. Hi erbei habe es sich Uberw egend um
Zenment sacke von 50 Kil ogramm Lastgewi cht gehandelt. Erschwerend
sei bei m Auf heben ei n Beugew nkel des Cberkoérpers von nehr als

90 Grad hi nzugekommen. Zuséatzlich habe er téaglich schwere Lasten
auf die Schultern nehmen und zu den PKWs von Kunden tragen
missen. Auch seien von der Bekl agten weder im Verwal tungs- noch im
Gerichtsverfahren Schw ngungsnessungen beziglich der genutzten
Gabel st apl er vorgenomen worden. I m Ubrigen hatten die
medi zi ni schen Ermittlungen i m Berufungsverfahren eindeutig
ergeben, dass bei ihm berufsbedi ngte Bandschei bener kr ankungen nach
den Nrn. 2108, 2109 und 2110 der BKVO vorli egen.

Der Kl ager beantragt,
den Gerichtsbescheid des Sozial gerichts Berlin vom
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12. Novenber 1996 sowi e den Beschei d der Bekl agten vom

1. Februar 1996 und den W derspruchsbescheid vom 29. Mirz 1996
auf zuheben und di e Bekl agte zu verurteilen, ihmwegen der

Fol gen ei ner Berufskrankheit nach Nr. 2109 sow e der Fol gen der
Ber uf skrankheiten Nr. 2108 und 2110 der Anlage | zur BKVO
jeweils Verletztenteilrenten in Hohe von 10 v.H der Vollrente
ab 1. August 1995 zu gewdhren

D e Bekl agte beantragt,
di e Berufung zurickzuwei sen

Sie halt unter Bezugnahne auf den zwi schenzeitlich vorgel egten
Bericht vom 13. Juni 1997 Uber bei der Firma K GrbH durchgef ihrte
Schwi ngungsnessungen sowi e di e Stell ungnahne des TAD vom

16. Juni 1997 nunnehr eine im Sinne der BK Nr. 2110 der Anl age |
zur BKVO gef ahrdende Schwi ngungsbel astung des Kl agers bei seiner
Tatigkeit als Gabel stapl erfahrer auch bis Juli 1989 fur gegeben.
Jedoch | 4gen kei ne Anhal t spunkte vor, wonach der Kl &ger uber das
Jahr 1978 hinaus in demvon der Nr. 2109 der Anlage | zur BKVO
geforderten Unfang, Lasten von 50 Kil ogramm und nehr auf der

Schul ter getragen habe, so dass ei ne Anerkennung der

Ber uf skrankheit Nr. 2109 schon aus rechtlichen G inden ausschei de.
Dies gelte auch fir die Berufskrankheit Nr. 2108. Jedoch kdnne
nach dem Ergebni s der nedi zi ni schen Begut achtung das Vorliegen

ei ner Beruf skrankheit nach der Nr. 2110 mit einer MIE von
insgesanmt 10 v.H fir die Zeit ab August 1989 aner kannt und
Anspriiche gem § 3 BKVO wi e z.B. Ubergangsl ei stungen geprift
werden. ImUbrigen sei eine Gefahrdung i m Sinne der BK 2110 nur
bei einer vom Kl &ger angegebenen Lenkzeit des Gabel staplers von
acht Stunden taglich bejaht worden. Sofern Hebe- und
Traget &ti gkeiten i mrel evanten Unfange ausgelbt worden waren
kénne ni cht nmehr von einer Lenkzeit von acht Stunden ausgegangen
wer den. Dann wire auch nicht der Richtwert fur die

Vi brati onsbel astungen i m Sinne der BK 2110 erreicht. I nsoweit
berufe sie sich auf die vorgel egte erganzende Stell ungnahnme des
TAD vom 3. Mai 1999.

Der Senat hat zunachst nedi zi ni sche Unterlagen u.a. der
Landesversi cherungsanstalt Berlin, insbesondere die

Kur ent | assungsberichte von 1981, 1984 und 1992, sowi e die den

Kl dger betreffende Schwerbehi ndertenakte und ein

Vor er kr ankungsver zei chnis fur die Jahre 1981 bis 1994 der

ACK Berlin beigezogen. Witerhin hat er Befund- und

Behandl ungsberichte von der Arztin fur Neurol ogie und Psychiatrie
P vom 1. Septenber 1997 und 25. Novenber 1997, dem Arzt fir Innere
Medi zin A vom 26. Novenber 1997, dem Orthopdden Dr. nmed. B vom
13. und 16. Marz 1998 und dem Orthopéaden Dr. nmed. D vom

15. Mai 1998 angefordert.

Anschl i eBend i st durch Bewei sanordnung vom 23. Septenber 1998

der Chefarzt der Othopadi schen Klinik imKIlinikumB Priv. Doz.
Dr. ned. Z mt der Erstellung eines orthopadi schen

Sachver st dndi gengut acht ens beauftragt worden. Dr. Z hat in seinem
Qutachten vom 22. Januar 1999 nebst ergénzender Stell ungnahme vom
29. Marz 1999 al s bei m Kl ager best ehende Gesundheit sst 6r ungen
bandschei benbedi ngt e Er krankungen der Hal s- und Lendenwi r bel saul e
festgestellt. Di e bandschei benbedi ngte Erkrankung der

Hal swi rbel sdul e sei mit Wahrscheinlichkeit durch die bis 1978
ausgelbte Tatigkeit als LKWFahrer mt Ladetatigkeit verursacht
wor den. Fiur di ese Erkrankung sei eine MIE von 10 v.H., und zwar
schon ab dem Wechsel der Tatigkeit imJahre 1979 anzusetzen. Auch
habe die bis 1978 ausgelibte Tatigkeit als LKWFahrer mt
Ladet ati gkeit di e bandschei benbedi ngt e Er krankung der
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Lendenwi r bel sdul e mit Wahrscheinlichkeit verursacht. Die ab 1979
bis Juli 1989 ausgefihrte Tatigkeit als Gabel stapl erfahrer ohne
Schwi ngsitz habe zu einer Verschlinmerung der

bandschei benbedi ngt en Er kr ankung der Lendenwi rbel sdul e gef Uhrt.
Der Kl ager héatte nach 1978 zur Vernei dung ei ner Verschlimerung
der Bandschei bener krankung der LW5 kei nen Gabel st apl er ohne

Schwi ngsitz fihren durfen. Auch hatte der Kl ager wegen der bei ihm
vorl i egenden bandschei benbedi ngt en Er krankungen der HW5S und LW5
nach Aufnahnme der Tatigkeit als Gabel staplerfahrer die von i hm
angegebenen Trage- und Hebet ati gkei ten unbedi ngt unterl assen
nussen. Zwar werde die MIE fir die BK Nr. 2108 fiur den Zeit punkt
ab Wechsel der Tatigkeit vom LKW Fahrer zum Gabel st apl erfahrer
Ende 1978 ebenso wie fir die BK Nr. 2110 ab Juli 1989 jeweils nit
10 v.H bewertet, insgesant sei jedoch ohne Differenzierung nach
den Nrn. 2108 und 2110 di e bandschei benbedi ngte Erkrankung der
Lendenwi rbel saul e nmit einer MIE von 10 v.H zu bewerten.

Hi nsichtlich der ndheren Ei nzel heiten des Sach- und Streitstandes
wi rd Bezug genonmmen auf den sonstigen Inhalt der Gerichts- und der
den Kl dger betreffenden Verwal tungsakte der Bekl agten sow e der
Schwer behi ndert enakte, die jeweils CGegenstand der mindlichen

Ver handl ung gewesen si nd.

Ent schei dungsgr Ginde

Di e nach § 151 Sozial gerichtsgesetz (SG3 frist- und forngerecht
ei ngel egte Berufung ist zul d&ssig (88 105, 143 SGG. Sie ist auch
begr indet, denn dem Kl &ger steht ein Anspruch auf Gewdhrung von
zwei Verletztenteilrenten in Hohe von jewils 10 v.H der
Vol I rente wegen der Fol gen der Berufskrankheiten nach den

Nrn. 2108 bis 2110 der Anlage | zur BKVO zu.

Cemall 88 212, 214 Abs. 3 des Siebten Sozial gesetzbuches (SGB VII)
sind auch imvorliegenden Rechtsstreit die Vorschriften der

Rei chsver si cherungsordnung (RVO weiterhin anzuwenden, denn die
vom Kl dger geltend gemacht en Versi cherungsfél | e Beruf skrankheit
sind vor demInkrafttreten des SGB VI| am 1. Januar 1997

ei ngetreten und die hieraus folgenden Verletztenteilrenten

sind schon fir Zeiten vor dem 1. Januar 1997 festzusetzen. Nach
§ 547 RVO besteht ein Anspruch auf Lei stungen aus der gesetzlichen
Unfal | versi cherung, insbesondere auf Verletztenrente, nach
Eintritt eines Arbeitsunfalls. Dabei gilt als Arbeitsunfall auch
ei ne Berufskrankheit (8 551 Abs. 1 Satz 1 RVO . Berufskrankheiten
sind nach § 551 Abs. 1 Satz 2 RVO Krankheiten, welche die
Bundesr egi erung durch Rechtsverordnung mit Zustimung des
Bundesrates bezeichnet und die ein Versicherter bei einer der in
den 88 539, 540 und 543 bis 545 RVO genannten Tati gkeiten
erleidet. Dies setzt voraus, dass eine Krankheit vorliegt, die
in der zum Zeitpunkt des Eintritts des Versicherungsfalls

(8 551 Abs. 3 RVO geltenden BKVO aufgefihrt ist. Die Gewahrung
von Verletztenrente setzt ein bestimtes Ausnmall der

ber uf skrankhei t sbedi ngt en Schadi gung voraus. Als Verletztenrente
wird der Teil der Vollrente gewdhrt, der dem Grad der M nderung
der Erwerbsfahi gkeit des Versicherten entspricht (8 581 Abs 1
Nr. 2 RVO, so lange infolge der Berufskrankheit die

Er wer bsf &hi gkeit des Verletzten um wenigstens ein Finftel

(20 v.H ) gemindert ist. Ist jedoch die Erwerbsfahigkeit des
Verl etzten infol ge nehrerer Arbeitsunfélle (Berufskrankheiten)
gem ndert und erreichen di e Vomhundertsatze der durch die

ei nzel nen Arbeitsunféalle verursachten M nderung zusamren

weni gstens die Zahl 20, so ist fiur jeden, auch einen friuheren
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Arbeitsunfall Verletztenrente zu gewahren (8 581 Abs. 3

Satz 1 RVO . Die Folgen eines Arbeitsunfalls (Berufskrankheit)
sind jedoch nur zu bericksichtigen, wenn sie die Erwerbsfahi gkeit
um weni gstens 10 v.H mindern (8 581 Abs. 3 Satz 2 RVO.

Durch die Zweite Verordnung zur Anderung der

Ber uf skrankhei t enver ordnung vom 18. Dezenber 1992 - 2. AndVO -
(Bundesgeset zblatt | Seite 2343) sind unter den Nrn. 2108 bis 2110
in die Anlage | zur BKVO al s Berufskrankheiten aufgenomren worden

"Bandschei benbedi ngt e Er krankungen der Lendenwi rbel saul e durch
| angj ahri ges Heben und Tragen schwerer Lasten oder durch

| angj ahrige Tatigkeit in extremer Runpfbeugehaltung, die zur
Unterlassung all er Tatigkeiten gezwngen haben, die fir die
Ent st ehung, di e Verschlinmerung oder das W eder aufl eben der
Krankheit ursachlich waren oder sein kénnen" (BK Nr. 2108),

"Bandschei benbedi ngt e Er krankungen der Hal swi rbel sdul e durch

| angj &hri ges Tragen schwerer Lasten auf der Schulter, die zur
Unterlassung all er Tatigkeiten gezwngen haben, die fir die
Ent st ehung. di e Verschlimerung oder das W ederaufl eben der
Krankheit urséachlich waren oder sein kénnen" (BK Nr. 2109) und

"Bandschei benbedi ngt e Er krankungen der Lendenwi rbel saul e durch
| angj ahri ge, vorwi egend vertikal e Ei nwi rkung von
Ganzkor per schwi ngungen im Sitzen, die zur Unterlassung aller
Tati gkei ten gezwungen haben, die fiur die Entstehung, die

Ver schl i mrerung oder das W ederaufl eben der Krankheit
ursachlich waren oder sein kénnen" (BK Nr. 2110).

Der Tatbestand der Berufskrankheiten Nrn. 2108 bis 2110 i st
demmach erfullt, wenn die jeweiligen arbeitstechni schen

Vor ausset zungen sowi e ei ne bandschei benbedi ngt e Er krankung der
Lendenwi r bel saul e bzw. der Hal swirbel saul e vorliegen, zw schen der
beruflichen Bel astung und der bandschei benbedi ngt en Er krankung der
Lendenwi r bel saul e bzw. der Hal swirbel saul e ei n Kausal zusamenhang
besteht und jegliche Tatigkeit aufgegeben worden ist, die fir die
Ent st ehung, die Verschlimerung oder das W ederaufl eben der
Krankhei t ursachlich war oder sein kann.

Wahr end di e bandschei benbedi ngt e Erkrankung al s sol che sowi e die
ar bei t st echni schen Vorausset zungen vol |l bew esen sein nilssen
genugt es zur Anerkennung ei nes Leidens als Berufskrankheit, wenn
der urséachliche Zusanmenhang zwi schen der Erkrankung und den

ar bei t st echni schen Vorausset zungen wahrscheinlich ist; die bloRRe
Migl i chkeit reicht jedoch nicht. Ein Zusammenhang i st
wahrscheinlich, wenn bei der Abwagung der fur den Zusammenhang
sprechenden Erwégungen di ese so stark Uberw egen, dass darauf die
Uber zeugung der entschei denden Stell e gegriindet werden kann

Hi erbei ist unter Abwagung des Wertes einzel ner beruflicher und
aulBer beruflicher Bel astungen festzustellen, ob das versicherte

Ri si ko nmit Wahrscheinlichkeit rechtlich wesentlich zum Erfol g,

al so der hier relevanten bandschei benbedi ngten Erkrankungen der
HW5 und LWS bei getragen hat (vgl. Brackmann, Handbuch der

Sozi al versi cherung, 11. Auflage, S. 480 k f). Wesentlich sind

unt er nmehreren Bedi ngungen i rmer sol che von derart Uberragender
Bedeut ung, dal} i hnen gegeniber di e anderen Bedi ngungen in ihrer
Wrksankeit in den Hintergrund treten (Kater/Leube, SGB VII, Vor
88 7-13 Rdnr. 46 mw. N.).

Hi nsichtlich der beruflichen Exposition wird in demvom
Bundesmi ni sterium fir Arbeit und Sozial ordnung zur BK Nr. 2108
her ausgegebenen Merkblatt fur die arztliche Untersuchung
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(Bundesarbeitsblatt 3/1993 Seite 50) eine nindestens zehnjahrige
Tatigkeit mt Heben oder Tragen schwerer Lasten oder Arbeiten in
extrenmer Runpfbeugehal tung gefordert. Dabei werden als schwere
Lasten bei Mannern in der Regel Lastgew chte von 15 kg (Alter von
15 bis 17 Jahren), 25 kg (Alter von 18 bis 39 Jahren) bzw. 20 kg
(Al'ter ab 40 Jahren) und nehr angesehen. Die Lasten missen mt

ei ner gew ssen Regel nARRi gkeit und Haufigkeit in der Uberw egenden
Zahl der Arbeitsschi chten gehoben und getragen worden sein.

I nsoweit werden als Beispiele angefihrt: Schwesternhel ferinnen,
die zu ca. 12 %der Schichten Arbeiten mt Heben oder Tragen von
schweren Lasten zu verrichten hatten, und Stahl betonarbeiter, die
ca. 40 mal pro Schicht Gew chte von nmehr als 20 kg zu Heben oder
zu Tragen hatten. Unter Arbeiten in extrener Runpfbeugehaltung
werden Tatigkeiten in Arbeitsraunen, die niedriger als 100 cm sind
(z.B. imuUntertagebergbau). sowi e Arbeiten mt einer Beugung des
oer korpers aus der aufrechten Haltung um 90 Grad und nehr

ver st anden.

Di e berufliche Exposition fir die Annahnme ei ner BK Nr. 2109
erfordert nach dem vom Bundesmi ni sterium fir Arbeit und
Sozi al ordnung zur BK Nr. 2109 herausgegebenen Merkblatt fir die
arztliche Untersuchung (Bundesarbeitsblatt 3/1993 Seite 53) eine
m ndest ens zehnj ahrige Tatigkeit mt dem Tragen von Lastgew chten
von 50 kg und nehr auf der Schulter. Die Lasten missen nit einer
gew ssen Regel nalRi gkeit und Haufigkeit in der Uberw egenden Zahl
der Arbeitsschichten getragen worden sein. H erbei wird als

typi sches Beispiel fir eine derartige, die Hal swirbel saul e

gef dhrdende Tatigkeit die der Fleischtrager angefihrt. Bei der

BK Nr. 2110 wird als berufliche Exposition in demvom
Bundesmi ni sterium fir Arbeit und Sozial ordnung zur BK Nr. 2110
her ausgegebenen Merkbl att fur die arztliche Untersuchung
(Bundesarbeitsblatt 3/1993 Seite 55) eine nindestens zehnjahri ge.
wi eder hol te Ei nwi rkung von (vorw egend verti kal en)
Ganzkor per - Schwi ngungen in Sitzhal tung vorausgeset zt. Bei spiel haft
far derartige berufliche Bel astungen werden genannt: das Fuhren
von Baustel l en-LKW | and- und forstwirtschaftlicher Schl epper,
Bagger, Gabel stapl er auf unebenen Fahrbahnen (Hoffl &chen, Pfl aster
usw.) und M Iitarfahrzeugen i m Gel dnde.

Zur Uber zeugung des Senats |iegen bei mKl dger die

ar bei t st echni schen Vorausset zungen fir di e Beruf skrankheiten

Nrn. 2108 bis 2110 vor. So erfidllt nach den Angaben des Kl agers im
Fragebogen vom 5. Februar 1995 (Blatt 8 bis 12 der

Verwal tungsakte), der Firma K GrbH ein Fragebogen vom

8. Februar 1995 (Blatt 15 bis 16 der Verwal tungsakte) und den
Feststel l ungen des TAD vom 7. Juni 1995 (Blatt 18 der

Ver wal t ungsakte) die von 1962 bis Ende 1978, d.h. uber

ca. 16 Jahre ausgelbte Tatigkeit als LKWFahrer mt Be- und

Ent| adet ati gkeit i m Baustof fhandel unstreitig die

ar bei t st echni schen Vor ausset zungen der Berufskrankheiten Nrn. 2108
und 2109, da der Kl ager regel nafi g in erheblichen Unfang

Lastgewi chte von 50 kg und nehr (z.B. Zenentsacke) auf der

Schul ter sowi e vor und seitwarts des Korpers getragen und gehoben
hat. Im Ubrigen werde auch die Tatigkeit als Maurer von 1952 bis
1962 als im Sinne der BK Nr. 2108 schadi gende Tatigkeit zu

ber Gcksi chtigen (vgl. Dokumentati on des Bel astungsunfangs Maurer

i m Hochbau der Arbeitsgenei nschaft der Bau- Ber uf sgenossenschaften
zur BK Nr. 2108 und 2109 Stand 01.96). Die sich Anfang 1979
anschl i eBende Tatigkeit als Gabel stapl erfahrer auf dem Betri ebshof
der Firma K erfillt wegen der Benutzung von Fahrzeugen ohne

Schwi ngsitz bis Juli 1989 die arbeitstechnischen Vorausset zungen
der BK Nr. 2110. Dies ergibt sich zur Uberzeugung des Senats aus
dem Bericht des TAD uber die bei der Firma K vorgenonmenen
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Schwi ngungsnmessungen vom 16. Juni 1997 (Blatt 63 ff Gerichtsakte).
Danach ist imHinblick auf das unebene Gel &nde (Kopfsteinpflaster)
des Betriebshofes der Firma K der fir Bel astungen durch
stoflhal ti ge Schwi ngungen mafRgebliche Ri chtwert von Kr = 12,5

(vgl. Merkblatt fdr die BK Nr. 2110 a.a.Q ) bei einer regul aren
Lenkzeit von acht Stunden té&glich dberschritten worden. An dieser
Bewertung vermag auch di e Tatsache, das der Kl &ger innerhalb der
taglichen Arbeitszeit noch schwere Lasten zu heben und zu tragen
hatte, nichts zu andern. Denn auch der TAD geht in seiner
erganzenden Stel lungnahme vom 3. Mai 1999 (Blatt 214 der

Gericht sakte) davon aus, dass di e Einschatzung der

Schwi ngungsbel astungen nur bei einer Hebe- und Tragetatigkeit in
er hebl i chem Unfang zu korrigieren sei. Eine derartige erhebliche
Hebe- und Tragetéatigkeit |ag jedoch wahrend der Beschaftigung des
Kl &gers al s Gabel stapl erfahrer nicht nmehr vor, denn er hatte nach
sei nen gl aubhaften Angaben zwar taglich, aber nur noch

gel egentlich schwere Sacke zu heben und zu tragen

Bei m Kl &ger |iegt eine bandschei benbedi ngte Erkrankung der
Lendenw r bel sdul e vor, die mt Wahrscheinlichkeit durch die von
1962 bis Ende 1978 ausgelbte Tatigkeit als LKWFahrer mt Be- und
Ent| adet &ti gkeit verursacht und durch die von 1979 bis Juli 1989
ausgelbte Tatigkeit als Gabel stapl erfahrer ohne Schw ngsitz
wesentlich verschlimert worden ist. Ebenso besteht bei m Kl ager

ei ne bandschei benbedi ngt e Erkrankung der Hal swirbel saule, die mt
Wahr schei nlichkeit durch die von 1962 bis Ende 1978 ausgelbte
Tatigkeit als LKWFahrer mt Be- und Entl adetatigkeit verursacht
wor den i st.

Dies ergibt sich zur vollen Uberzeugung des Senats aus allen im
Verwal t ungs- und Cerichtsverfahren gewonnenen mnedi zi ni schen

Er kennt ni ssen, insbesondere aus dem Gutachten des Sachver st @ndi gen
Priv. Doz. Dr. ned. Z vom 22. Januar 1999 nebst erganzender

St el l ungnahne vom 29. Marz 1999, wel ches sachlich

wi derspruchsfrei und sorgfaltig ist und in dem di e bestehenden

Bef unde vol | standi g erhoben sow e arbeitsnedi zi ni sch vor dem

H ntergrund der all genein geltenden Begutachtungsmal3st dbe
ausgewertet sind. Das von dem Sachver st andi gen gefundene Ergebnis
steht in Ubereinstinmung nmt der in der Literatur vertretenen
Auf f assung zur Ent stehung bandschei benbedi ngt er Erkrankungen der
Hal s- und Lendenw rbel saul e (vgl. POhl/Eilebrecht/Dr. Hax und

Dr. Roner: "Zusammenhangsbeurteil ung bei den bandschei benbedi ngten
W r bel saul ener krankungen” in Di e Berufsgenossenschaft 1997,

Seite 670 ff; Baars/Bol mAudorff/H ttmann und Stahl kopf:

"Gewer bearztliche Thesen zur Berufskrankheit 2108 unter

Ber ticksi chti gung von Exposition, Krankheitsbild, Pravention,
Rehabilitation und Konpensation” in Arbeitsnedi zin - Sozial medi zin
- Umnel tmedi zin 1997 Heft 12 Seit 80 ff.; jeweils mt weiteren
Nachwei sen).

Nach den Feststell ungen des Sachverstandigen Dr. Z | eidet der

Kl &ger an ei nem chroni schen LW5- Syndrom und radi ol ogi sch

si cht baren degenerativen LW5- Veranderungen in Form ei ner

Ost eochondrose (Erni edrigung der Zwi schenwi rbel raune) in allen
Segnent en, vernehrt zw schen L4/L5 und L5/ S1, einer Spondyl ose im
Berei ch der gesanten Lendenwi rbel saul e sowi e ei ner Spondyl art hr ose
i m Bereich der gesanten Lendenw rbel saul e, verstéarkt bei L4/L5 und
L5/ S1, al so an krankhaften Veranderungen, welche fir eine
bandschei benbedi ngt e Er krankung der LW5 typisch sind

(vgl. Merkblatt zur BK Nr. 2108 Seite 4). Daneben |eidet der

Kl &ger an ei nem chroni schen HW5- Syndrom und an radi ol ogi sch

si chtbaren deutlichen degenerativen HWS Veranderungen in Form

ei ner vernehrten Streckstellung, einer Gsteochondrose aller
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Hal swi r bel korper verstarkt ab C4 nach distal reichend, einer
Spondyl ose ab C4 nach distal reichend, einer Uncovertebral arthrose
i mBereich der gesanten Hal swirbel sdul e sowi e ei ner Ei nengung der
Neurof oramina C5 bis C7 beidseits rechts nmehr als links, d.h. an
fir bandschei benbedi ngt e Er krankungen typi schen Ver @&nderungen der
HWB.

Bei der bandschei benbedi ngt en Erkrankung der Lendenwi rbel sdul e
handelt es sich sowohl betreffend die BK Nr. 2108 als auch die

BK Nr. 2110 um ein bel astungstypi sches Schadensbild. Denn die
Schaden sind in den beiden untersten Segnenten der
Lendenwi r bel saul e (L4/L5 und L5/ S1) am ausgepr agtesten und nehnen
nach oben hin ab. Zw schen der Entw ckl ung des Schadensbil des wi e
auch dem erstmaligen Auftreten einer Synptomati k und der weiteren
Ent wi ckl ung besteht im Abgl eich zu den beruflichen Bel astungen ein
adaquater zeitlicher Zusammenhang. So traten die |unbal en
Beschwerden erstrmals 1977 nach einer Latenzzeit von nmehr als

zehn Jahren auf (siehe Entlassungsbericht der Kurklinik L vom

31. Marz 1981, Blatt 136 ff der Cerichtsakte). Auf G und

wi eder kehr ender Behandl ungsbedirftigkeit war bereits im Mirz 1981
ein erstes Heilverfahren notwendi g geworden. Das LW5- Lei den

entw ckelte sich mt der weitergehenden Bel astung der
Lendenwi r bel saul e - nunnehr durch Schw ngungen von Seiten der

gef Uhrten Gabel stapler - progredient. Bereits imJahre 1984 war
ein weiteres Heilverfahren wegen der Hal swirbel saul en- und
Lendenwi r bel saul enprobl emati k erforderlich. Auch ist

rént genol ogi sch seit Anfang der achtzi ger Jahre eine stéarkere
Zunahnme der W bel saul endegeneration imVergleich zu der Zeit
nach endgul ti ger Aufgabe der Tatigkeit im August 1995 zu

verzei chnen. Schon in ei nem Ront genbef und der Lendenwi r bel sdul e
von 1980 wird eine grobe Osteochondrose intervertebralis L5/S1
mt reaktiver Spondylosis deformans (siehe Entlassungsbericht der
Kurklinik L vom31. Marz 1981 a.a. Q) beschrieben. Bei diesemwe
auch den spateren Befunden handelt es sich umeinen demAlter

vor ausei | enden Verschl ei B. Di e bandschei benbedi ngt e Er krankung der
Hal swi rbel sdul e stellt ebenfalls ein fir die BK Nr. 2109

bel ast ungst ypi sches Schadensbild dar. Denn die Schaden sind im
unteren Bereich, d.h. in den Segnenten C5/C6 und C6/ C7 am
ausgepr agt est en und nehnmen nach oben hin ab. Zw schen der

Ent wi ckl ung des Schadensbil des wi e auch dem erstmaligen Auftreten
ei ner Synptomati k und der weiteren Entw cklung besteht im Abgleich
zu den beruflichen Bel astungen ein adaquater zeitlicher
Zusammenhang. We das bereits 1981 wegen ei nes Cervical syndrons
durchgef ihrte Heilverfahren zeigt, sind di e HA5- Beschwer den
ebenfall s nach einer Latenzzeit von nmehr als zehn Jahren erstmals
gegen Ende der 70er Jahre beim Kl ager aufgetreten. |Im

Ront genbef und vom 6. MArz 1981 werden ei ne Spondyl ost eochondr ose
C5/C6 mit einer |eichten Ei nengung des zugehtéri gen Foramen
intervertebral e sow e eine diskrete ventral e Spondyl ose des
Ubrigen Abschnittes bei Steilstellung der HAS festgestellt (siehe
Ent | assungsbericht der Kurklinik L vom 31. Mirz 1981, Blatt 138
der Cerichtsakte). I m Vergleich der Rontgenaufnahnmen aus dem Jahr
1981, 1994 und 1998 ist roéntgenol ogi sch seit Anfang der 80er Jahre
ei ne starkere Zunahne der bandschei benbedi ngten Ver anderungen der
HW5 al s nach endgil tiger Aufgabe der Tatigkeit im August 1995 zu
verzei chnen. Auch hierbei handelt es sich umeinen dem Alter

vor ausei | enden Verschlei B. I m Ubrigen | assen sich sowohl

hi nsichtlich der Bandschei bener krankung der HWs al s auch der LW5
kei ne konkurrierenden Verursachungskonponenten wie z.B. eine
sekundar e Bandschei bener krankung oder Verl et zungen der W rbel saul e
er kennen.

Di e beruflich verursachten bzw. wesentlich verschlimerten
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bandschei benbedi ngt en Er krankungen der Lenden- und Hal swi rbel saul e
haben den Kl d&ger nach den Feststellungen des Sachver st andi gen

Dr. Z auch zur Unterlassung aller Tatigkeiten gezwungen, die fair
di e Entstehung, die Verschlimerung oder das W ederaufl eben der
Krankheit ursachlich waren oder sein kénnen. Er hat diese
Tatigkeiten allerdings erst nit der tatséchlichen Einstellung
seiner Tatigkeit als Gabel staplerfahrer bei der Firma K Ende

Juli 1995, d.h. mt Beginn seiner Arbeitsunfahigkeit aufgegeben.
Dies gilt entgegen der Auffassung der Bekl agten auch fiur die nach
den Nrn. 2108 und 2109 gef ahrdenden Tati gkeiten. Schon nach dem
Wortl aut des Verordnungstextes bezieht sich der Unterl assungszwang
bei den Berufskrankheiten der Nrn. 2108 bis 2110 nicht nur auf die
far die jeweilige bandschei benbedi ngte Erkrankung der HW5 und LWS
ursachliche Tatigkeit, sondern auch auf jegliche Tatigkeit, die
fur die Entstehung, die Verschlimerung oder das W ederaufl eben
der Krankheit urséchlich sein kann. Es reicht daher nicht aus, nur
di e Anzahl der Hebe- und Tragevorgdnge unter das fur die

ar bei t st echni schen Vorausset zungen der jeweiligen Berufskrankheit
geforderte MaR zu reduzieren. Die nur noch imzeitlich und
qualitativ vernm nderten Unfang ausgefihrte schadi gende Tati gkeit
mag zwar nicht nehr ausrei chend gewesen sein, die Kriterien der

ar bei t st echni schen Vor ausset zungen zu erfillen. Davon wird aber
nur das (eine) Tatbestandsnerknal der beruflichen Verursachung
betroffen, das i mvorliegenden Fall - wie dargelegt - erfillt ist,
wei |l der Kl ager |angjahrig die jeweils schadi genden

Beschafti gungen ausgetbt hat. Zur Erfillung des weiteren

Tat best andsner kmal s der Nrn. 2108 bis 2110 "Auf gabe der

gef ahrdenden Tatigkeit" nuss das Heben und Tragen schwerer Lasten
bzw. das Arbeiten in extremer Runpfbeugehal tung ganzlich

auf gegeben werden. Denn der Unterlassungszwang di ent praventiven
Zwecken. Es soll ein weiteres Fortschreiten der berufsbedi ngten
Erkrankung mt der Fol ge ei ner erhdhten Entschéadi gungspflicht
ver hi ndert werden (vgl. Mehrtens/Perl ebach, D e

Ber uf skrankhei t enverordnung, Stand 1999, RdNr. 27.1 zu §8 9

S@& VII). N cht nur eine wahrscheinlich zu erwartende Schadi gung,
sondern jede nogliche Gef &hrdung nuss verm eden werden

(vgl. Mehrtens/Perlebach a.a.O RdNr. 27.3 zu 8 9 SG VII und BSG
far di e Berufskrankheiten Nrn. 4301 und 4302, Urteile vom

26. Marz 1986 - 2 RU 3/85 - und 27. Novenber 1985 - 2 RU 12/84 -).
Di ese vom BSG fir di e Atemmegser krankungen vertret ene Auffassung,
der der Senat in vollemUnfang beitritt, mu3 schon angesichts des
gl ei chen Wortl auts beziglich des Unterl assungszwanges in den

BK Nrn. 4301 und 4302 einerseits und in den Nrn. 2108 bis 2110
andererseits auch fir die die Wrbel saul e betreffenden

Ber uf skrankhei ten gelten

Sofern - wie imvorliegenden Fall - im Anschluss an eine die
Bandschei ben der Lendenw rbel saul e schadi gende Tatigkeit im Sinne
der BK Nr. 2108 als LKW Fahrer mt Be- und Entl adetdatigkeit eine
ebenfal | s di e Bandschei ben der Lendenwi rbel saul e schadi gende
Tatigkeit im Sinne der BK Nr. 2110 al s Gabel st apl erfahrer ohne
Schwi ngsitz ausgelbt wi rd, kann schon deshalb nicht vom

Unterl assen der schadi genden Tati gkeit gesprochen werden, weil
nach Dr. Z eine wesentliche und ausschlielllich durch I angjahrige,
vorwi egend vertikal e Ei nwi rkung von Ganzko6r per schwi ngungen im
Sitzen bedi ngte Progredi enz der bandschei benbedi ngten Erkrankung
der LWS eingetreten ist. Daruber hinaus hat der Kl ager aber nach
Auf nahnme der Tatigkeit als Gabel stapl erfahrer Anfang 1979 und auch
nach dem Wechsel auf die nicht nehr schadi gende Tati gkeit des
Fuhrens von Gabel staplern mt Schw ngsitz im Juli/August 1989 noch
regel maBi g schwere Lasten lUber 20 kg bzw. 50 kg gehoben und
getragen, und zwar sowohl vor- bzw seitwarts des Korpers als auch
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auf der Schulter. Dies steht zur Uperzeugung des Senats anhand der
gl aubhaft en Angaben des Kl éagers, die weder von der Bekl agten noch
dem TAD bestritten worden sind, fest. So war es zum ei nen Aufgabe
des Kl dgers, den Direktabhol ern unter den Kunden der Firna K be
der Bel adung i hrer Fahrzeuge behilflich zu sein und hierbe

u.a. 50 kg schwere Zenmentsdcke vom Lager bzw. vom Gabel stapl er auf
der Schulter zum Fahrzeug zu tragen. Zum anderen waren i mrer

w eder Baustoffe, die beim Transport mt dem Gabel stapl er von den
Pal etten fielen, aufzuheben und zurickzul egen bzw. ins Lager zu
tragen. Nach nedi zi ni schen Gesi cht spunkten waren ni cht nur das
Fuhren ei nes Gabel st apl ers ohne Schw ngsitz, sondern auch das
weitere wenn auch erheblich seltenere Heben und Tragen von Lasten
mt Gewi chten von 25 kg und nehr in der Zeit nach 1978 geei gnet,
zu ei ner Verschlimerung bzw. zum W eder aufl eben der

bandschei benbedi ngt en Er krankung der Lendenwi rbel saul e zu f dhren.
Nach den Feststellungen des Sachversténdigen Dr. Z hatten auch

di ese Hebe- und Tragetati gkeiten ebenso wi e auch das Fuhren eines
Gabel st apl ers ohne Schwi ngsitz unbedi ngt unterl assen werden
nissen. G eiches gilt beziglich der berufsbedi ngten
Bandschei bener kr ankung der Hal swi rbel saul e des Kl dgers. Auch

hi erzu hatte nach den Uberzeugenden Ausf idhrungen des
Sachverstéandigen in der Zeit nach 1978 jegliches Tragen von
schweren Lasten, insbesondere der vom Kl &ger geschil derten 50 kg
schweren Zenent sacke, auf der Schulter zur Vernei dung einer
Verschl i merung des Leidens unterl assen werden missen. Wil der

Kl 4ger diese Tatigkeiten erst am 1. August 1995 ganzlich
eingestellt hat, liegt erst von di esem Zeitpunkt an eine

Unterl assung all er gefé&hrdenden Tatigkeiten im Sinne der

BK Nrn. 2108 bis 2110 vor. Dies gilt auch fur die BK Nr. 2110.
Zwar hat der Kl &ger durch das Unstei gen auf den Gabel stapler mt
Schwi ngsitz imJuli/August 1989 di e schéadi gende Tatigkeit im Sinne
di eser Vorschrift aufgegeben. Da er aber weiter schwer gehoben und
getragen hat, hatte er 1989 noch nicht alle die LW gef &hrdenden
Tati gkeiten unterl assen

Sind somt alle Voraussetzungen der Nrn. 2108 bis 2110 der

Anlage | zur BKVO erfullt, ist entgegen der Auffassung der

Bekl agt en di e Anerkennung der bei m Kl dger best ehenden

bandschei benbedi ngt en Er krankungen der Hal s- und Lendenwi r bel saul e
al s Berufskrankheiten nach den Nrn. 2108 und 2109 auch nicht nach
Artikel 2 Abs. 2 der 2. AndVO zur BKVO ausgeschl ossen. Nach dieser
Vorschrift ist eine auf Grund der Zweiten Anderungsverordnung neu
ei ngef Uhrte Berufskrankheit auf Antrag nur anzuerkennen, wenn der
Ver si cherungsfall nach dem 31. Mirz 1988 eingetreten ist. Der

Ver si cherungsfal |l Berufskrankheit tritt nach der Rechtsprechung
des Bundessozi al gerichts (grundl egend: Urteil des BSG vom

27. Juli 1989 in SozR 2200 8 551 Nr. 35) ein, wenn santliche

Tat best andsnerknal e des § 551 Abs. 1 Satz 2 RVOi.V.m einer in
der Anlage | zur BKVO aufgefihrten Krankheit erfillt sind.
Denrzufol ge ist die Berufung auf die Ausschl usskl ausel des

Artikel 2 Abs. 2 der 2. AndVO zur BKVO nur niglich, wenn alle

Tat best andsmner kmal e der Ber uf skrankheiten Nrn. 2108 und 2109
bereits vor dem 1. April 1988 erfullt waren. Dies ist imFalle des
Kl &gers nicht gegeben. We zuvor dargel egt, hatte der Kl &ger auch
das bei den Berufskrankheiten der Nrn. 2108 und 2109 geforderte
Tat best andsnerkmal des Unterl assens jeglicher Geféahrdung erst mt
der voll standi gen Auf gabe seiner Tatigkeit als Gabel stapl erfahrer
i m Baust of f handel am 1. August 1995 erfillt.

Der Kl &ger hat Anspriche auf Gewahrung von zwei
Verletztenteilrenten jeweils in Hohe von 10 v.H der Vollrente,
und zwar 10 v.H. insgesamt fir die Fol gen der Berufskrankheiten
Nrn. 2108 und 2110 und 10 v.H wegen der Fol gen der
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Ber uf skrankheit Nr. 2109. Das entninmt der Senat den auch insoweit
Uber zeugenden Ausf Uhrungen des Sachver st andi gen zur Hohe der MIE.
So bestehen bei m Kl &ger ein chroni sches LWs-Syndrom nit ei ner
ruhe- und bel ast ungsabhangi gen Beschwer desynpt omati k, eine
Bewegungsei nschr &nkung i m LW5- Ber ei ch sowi e ei ne pseudoarti kul are
Synmptomati k in Form ei ner dermatomiberschreitenden Dyasthesi ezone
i m Bereich des auferen Oberschenkel s Uber den vorderen

Cber schenkel bis zur Knieschei be zi ehend, jedoch kei ne notorischen
Ausfall e und kei ne funktionell bedeutsanen neurol ogi schen
Ausfalle. D e Muskel kraft aller Muskel gruppen der unteren
Extremitaten war in der groben Kraft voll erhalten. Trotz der vom
Kl dger geschil derten zunehnmenden Beschwerden und der standi gen
Behandl ung sowohl durch Othopaden als auch durch eine Neurol ogin
waren weit ergehende Therapien in Formvon M ederverordnung,
Akupunkt ur oder anderen speziellen SchrmerzmalRnahmen bi sher nicht
erforderlich. Die MIE beziuglich der Lendenw rbel sdul ener krankung
betragt daher entsprechend der Ei nschéatzung Dr. Z und den

unfal | medi zi ni schen Kriterien (vgl. Schoénberger/Mehrtens/Val entin,
Arbeitsunfall und Berufskrankheit, 6. Auflage 1998, Seite 550 f)

i nsgesant nur 10 v.H Eine getrennte Beurteilung der MIE bei den
hi er vorliegenden Berufskrankheiten der Nrn. 2108 und 2110 und
damt auch di e Gewdhrung von zwei "kl einen" Verletztenteilrenten
kam nicht in Betracht, auch wenn Dr. Z die MIE - den Bewei sfragen
entsprechend - zunachst fir jede der bei den Berufskrankheiten mt
10 v. H eingeschéatzt hatte. Zwar besteht in der gesetzlichen

Unf al | ver si cherung der Grundsatz, dass jeder Versicherungsfall,
sei es Arbeitsunfall oder Berufskrankheit, getrennt entschéadi gt
wird. Dies kann jedoch nicht gelten, wenn wie hier Teile von

Ber uf skrankhei t en- Tat best &nden den gl ei chen W r bel saul enabschni tt
und das gl ei che Krankheitsbild betreffen. Denn hier ist es nicht
nmigl i ch, bei Nachwei s bel ast enden Ei nwi r kungen nach bei den

Tat best anden ei ne Differenzi erung beziglich der dadurch

ver ur sacht en Krankheitserschei nungen an der Lendenw rbel saul e

vor zunehmen (so auch SG G elen, Uteil vom4. Marz 1998

- S 1/U 1965/ 95 -; Brandenburg "W rbel saul ener krankungen al s

Ber uf skrankheit" in D e Berufsgenossenschaft 1993 Seite 791/ 794;
Mehrt ens/ Per| ebach, a.a.O Rdnr. 8 zu M 2108).

Di e Fol gen der BK Nr. 2109 bedi ngen bei m Kl ager ebenfalls ei ne MIE
von 10 v.H., weil bei ihmzwar ein chroni sches HA5- Syndrom mit

ei ner bel astungsabhangi gen Beschwer desynpt omati k und
Bewegungsei nschr &nkung i m HW5- Ber ei ch, jedoch kei ne bedeut sanen
neur ol ogi schen Ausfall e bestehen.

Ei ner Zurickwei sung der Berufung hinsichtlich des Anspruchs auf
Gewdhrung einer dritten Teilrente bedurfte es jedoch nicht, denn
der Kl dger hat in der mindlichen Verhandl ung vom 25. August 1999
di esen Anspruch nicht nehr geltend gemacht.

Der Begi nn der Renten war genald 8§ 580 Abs. 3 Satz 2 RVO mit dem
1. August 1995 festzustellen, weil - w e dargelegt - an di esem Tag
der Versicherungsfall der Berufskrankheiten der Nrn. 2108 bis 2110
ei ngetreten ist und von di esem Zei t punkt an abzusehen war, dass
der Kl ager beruflich nicht nmehr eingegliedert werden kann.

D e Kost enent schei dung beruht auf 8§ 193 SGG

Di e Revision war nach 8 160 Abs. 2 Ziffer 1 SGG zuzul assen. Die
Frage, ob von dem im Tat bestand der Berufskrankheiten der

Nrn. 2108 bis 2110 normerten Unterlassungszwang nur die jeweils
schadi gende - kausale - Tatigkeit oder jegliche gefahrdende
Tatigkeit erfasst wird, sah der Senat trotz Vorliegens der

BSG Recht sprechung zu den BK Nrn. 4301 und 4302 al s erneut

kl arungsbedirftig an, weil zw schen den di e At emnegser krankungen
betref f enden Ber uf skrankheiten und den die Wrbel séul e
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bet r ef f enden Ber uf skrankhei t en Unt erschi ede bestehen kénnten. Im
Ubrigen ist auch die Frage. ob bei Vorliegen der Berufskrankheiten
der Nrn. 2108 und 2110 eine einheitliche MIE oder zwei Teil-ME zu
bi | den und denentsprechend zwei Teilrenten zu gewahren sind,

kl &rungsbedirftig und von der héchstrichterlichen Rechtsprechung
bi sher ni cht entschieden

Fundstel | e:

Brei t haupt 3/2000, 286-296
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