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Bewertung der MIE bei bronchial er Hyperreagibilitat - Urteil des
LSG Ni eder sachsen vom 16. 03.2000 - L 6 U 316/99

Ber uf skrankheit Nr. 4301 der Anlage zur

Ber uf skr ankhei t en- Ver or dnung ( BKV) ;

Bewertung der M nderung der Erwerbsféahi gkeit bei bronchial er

Hyperreagi bilitat;

hier: Rechtskraftiges Urteil des Landessozial gerichts (LSG

Ni edersachsen vom 16.03.2000 - L 6 U 316/99 -

Zusamenf assung:

1. MaRgebend fir die Hohe der MIE bei der BK-Nr. 4301 ist in
erster Linie die BK-bedingte Funktionsei nschréankung. Bei den
obstruktiven At emwegser krankungen nach den BK-Nrn. 4301 und
4302 sind hierbei vor allemdie Paraneter der cardi o-pul nopnal en
Funkti onsdi agnosti k heranzuzi ehen.

2. Bei BK-bedingter bronchialer Hyperreagibilitat sind die
Auswi r kungen di eser und die Verbreitung der Berufsallergene
gegenuber denen der Versicherte sensibilisiert ist auf dem
gesanten Gebi et des Erwerbsl ebens zu bericksi chti gen.

si ehe auch:

Rundschr ei bendat enbank DOK- NR.

RSCH00014661 = VB 017/2001 vom 01. 02. 2001

LSG Ni edersachsen Ut. v. 16.03.2000 - L 6 U 316/99 -

Lei t sat z:
Bei der Beurteilung, in welchem G ad die Erwerbsfahigkeit eines
Versicherten infolge einer beruflich (mt-)verursachten
obstruktiven Atemmegserkrankung i Sd BKV Anl Nr 4301 genindert ist,
sind auch die Auswi rkungen einer als Fol ge di eser BK best ehenden
bronchi al en Hyperreagi bilitat und die Verbreitung der
Ber uf sal | ergene zu ber tcksi chti gen, gegeniber denen der
Versicherte sensibilisiert ist.

|. Der Kl ager begehrt die Zahlung von Verl et zt endauerrente.
Zwi schen den Beteiligten ist streitig, in welchem Unfang sei ne
Er wer bsf &hi gkeit infol ge einer durch allergisierende Stoffe
verursacht en obstruktiven At emaegser krankung ei nschliel3lich
Rhi nopat hi e (Beruf skrankheit - BK-Nr. 4301 der Anl. zur
Ber uf skrankhei t en- Ver ordnung - BKV) genindert ist.

Il1. Die statthafte Berufung ist form und fristgerecht
ei ngel egt und danit zul dssig. Sie hat jedoch in der Sache keinen
Erfolg. Das SG hat die zul assige Klage i mErgebnis zu Recht
abgewi esen. Di e Entschei dung der Bekl agten, dem Kl ager
Verl et ztenrente Uber den 31.8.1997 hinaus nicht zu zahlen, ist
recht maBi g. Denn jedenfalls ab di esem Zeitpunkt ist seine
Er wer bsf @ahi gkeit infol ge der von der Bekl agten als BK anerkannten
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At emnegser krankung ni cht (nehr) in rentenberechti gendem Grade, um
weni gstens 20 v.H (88 581 Abs. 1 Nr. 2, 551 Abs. 3 Satz 1 der auf
den vorliegenden Sachverhalt noch anzuwendenden - vgl. Art. 36
Unf al | ver si cherungs- Ei nordnungsgesetz, § 212 SGB VII - RVO)

gem ndert.

MalRgebend fidr die Hohe der MIE ist in erster Linie die infol ge der
BK best ehende Funkti onsei nschr ankung

(vgl. Schénberger/ Mehrtens/Val entin, Arbeitsunfall und

Ber uf skrankheit, 6. Aufl. 1998, 2.5.1, S. 152). Dabei sind die

al | genei nen Bewertungsgrundsat ze, die die Rechtsprechung und das
ver si cherungsrechtliche sow e unfall nmedi zi ni sche Schrifttum

entw ckelt haben und die imEinzelfall zwar nicht bindend, aber
geei gnet sind, als Grundl age fiur eine gleiche und gerechte
Beurteilung der MIE in den zahlreichen Parallelfallen der Praxis
zu di enen, zu beachten (BSG SozR 2200 § 581 Nr. 27, S. 91). Bei
obstruktiven Atemnegserkrankungen i.S.d. BKen Nrn. 4301 und 4302
sind vor allemdie Parameter der kardi o-pul nonal en
Funkti onsdi agnosti k heranzuzi ehen (Schonberger u.a., a.a.QO,
17.9.16, S. 1039). Die kardi o-pul nonal e Bel astbarkeit des Kl dgers
stellt sich jedoch sowohl nach der Untersuchung durch Dres. K

und P. (vgl. S. 8 des Gutachtens vom 9.7.1997) als auch durch den
Sachverstéandigen Prof. Dr. B. (vgl. S. 17 oben des Gutachtens vom
6.3.1999) imWesentlichen als regelrecht dar, und sie hat deshalb
kei ne nessbare MIE zur Fol ge.

Zu ber icksi chtigen sind jedoch weiter - darauf deutet die Berufung
zutreffend hin - die Auswi rkungen der von der Bekl agten als Fol ge
der BK Nr. 4301 anerkannten bronchialen Hyperreagibilitat und die
Ver brei tung der Berufsall ergene, gegeniber denen der Kl ager
sensibilisiert ist, auf dem Gesant gebi et des Erwerbsl ebens. Diese
von dem neuer en unfall medi zi ni schen und -rechtlichen Schrifttum
entw ckel ten Enpfehlungen (vgl. Schdnberger u.a., a.a.O;

Mehrt ens/ Per | ebach, Di e Beruf skrankheiten-Verordnung, Komm,

M 4301 Anm 6, S. 11 ff.) hadlt der Senat fir (berzeugend. Denn sie
stellen fir die MIE-Bewertung bei beruflich bedingter Schéadi gung
der Atemmegsorgane zutreffend nicht allein auf die Schwere der

i ndi vi duel | en Funkti onsei nbulRen der Versicherten ab, sondern

ber Gicksi chti gen daridber hinaus in angenessener Wi se den Unmst and,
dass schon die Uberenpfindlichkeit der Atemmege gegeniiber von
Arbei t sstof fen oder Ungebungsei nfl Gssen ausgehenden Rei ze und die
Ver brei tung von Berufsallergenen zu einer nicht unerheblichen
Beschr ankung der im all genei nen Erwerbsl eben vorhandenen

Arbei t sndgl i chkeiten fidhren kann (vgl. auch das Ut. des erk.
Senats v. 16.12.1999 - L 6 U 364/98 - zu der Bewertung der durch
ei nen Arbeitsunfall verursachten unspezifischen bronchial en
Hyperreagi bilitat des Bronchi al systens). Dass auller manifesten
Funkti onsei nschr ankungen auch der GCesi cht spunkt der aus
Cesundhei t sgriinden not wendi gen Ver nei dung besti mt er Expositionen
bei der MIE- Schat zung zu bericksichtigen ist, hat das BSG

(SozR 2200 & 581 Nr. 22, S. 73f.) fiar beruflich bedingte

Haut kr ankheiten (BK Nr. 5101 der Anl. zur BKV) bereits

ausdr tckl i ch anerkannt. Angesichts der Vergl ei chbarkeit der

Sachl age in Fallen der Uberenpfindlichkeit der Hautorgane und der
At emnege halt es der Senat fir sachgerecht, durch Zugrundel egung
der neuen Enpfehlungen di ese Rechtsprechung auch bei der

MIE- Schat zung i m vorli egenden Fall e heranzuzi ehen. Doch auch be
Ber ticksi chti gung di eser Gesichtspunkte ist die Erwerbsfahigkeit
des Kl dgers auf dem al |l genmei nen Arbeitsmarkt - auf diese komm es
grundsat zlich an (BSG SozR 2200 8§ 581 Nr. 18, S. 62) - nicht in
rent enber echti gendem Grad, um nmi ndestens 20 v.H genindert.

Nach den Unt ersuchungen durch Dres. K und P. ist die bronchiale
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Hyperreagi bilitat, an der der Kl ager infolge der BK | eidet, nur

| ei chtgradi g ausgepréagt. Sel bst wenn entsprechend den von dem
Sachver st andi gen Prof. Dr. B. erhobenen Ergebnissen von einer

m ttel gradi gen Hyperreaktivitat ausgegangen wird, fuhrt dieses
nicht zu einer MUE um 20 v.H Dr. P. hat in seiner Stellungnahne
vom 1. 4.1999 nachvol | zi ehbar darauf hi ngewi esen, dass allein das
Testergebnis fir die Beurteilung der MIE ni cht herangezogen werden
kann. Vi el nehr sind Anammese, Krankheitsverl auf und andere

| ungenf unkt i onsdi agnosti sche Paraneter zu bericksichtigen. Diese
Ausf ihrungen Uberzeugen auch vor dem von dem Senat zu beacht enden
wi ssenschaftlichen Kenntni sstand. Danach hat nur ei ne ausgepréagte
bronchiale Hyperirritabilitat, die zu einer wesentlichen

Beei ntrachti gung auf dem all genei nen Arbeitsmarkt fuhrt, fiar die
Bewertung der MIE Rel evanz (vgl. Schoénberger u.a., a.a.Q ). Nach
den Angaben des Kl agers gegeniber dem Sachver st @ndi gen

Prof. Dr. B. (S. 3 des Gutachtens vom 6. 3. 1998) best ehen

At emnegsbeschwer den j edoch nur bei Kontakt gegeniber den

Ber uf sal | ergenen. Ansonsten beei nflusst di e At emnegser kr ankung
sei nen gegeniber der Sachverstandi gen H. geschil derten Tagesabl auf
(vgl. S. 17 des Gutachtens vom 12.10.1998) nicht. Insbesondere
kormmt der Kl dger ohne Einsatz von Korti kosteroiden - ihre

Not wendi gkeit gilt als Indiz der Krankheitsschwere
(Mehrtens/ Perl ebach, a.a.0, S. 12c) - aus. Damit stinm Uberein,
dass die korperliche Belastung in der Ergonetrie nicht zu einer
Qostruktion fihrte und dass der Kl dger auch gegenlber ei ner grof3en
Menge Kaltluft nicht - eine Reaktion hatte auf ein

Anst rengungsast hma hi ngewi esen - reagierte (Gutachten vom
6.3.1999, S. 17 oben). Des Witeren handelt es sich bei den

Al'l ergenen (Rinderepithelien und Vorratsm | be), gegenuber denen
der Kl dger sensibilisiert ist, offensichtlich nicht um
Beruf sal l ergene, die auf dem all genei nen Arbeitsmarkt weit
verbreitet sind. Aus diesen G inden Uberzeugt den Senat die

Schat zung der MIE durch Dres. K. und P. mt unter 20 v.H

Daran andert auch die Formulierung des Dr. P. in seiner

St el l ungnahne vom 1. 4. 1999, bei der Einschéatzung der MIE sei ein
"gewi sser Ernessensspi el raumt vorhanden, so dass der MIE- Schat zung
durch Prof. Dr. B. mit 20 v.H auch zugesti mt werden kdnne,

ni chts. Abgesehen davon, dass ein sol cher "Ernessensspiel raunt

ni cht besteht, dberzeugt die allein aufgrund der Reaktion im

i nhal ati ven Provokationstest mt Acetylcholin begrindete MIE mt
20 v.H durch den Sachverstandigen Prof. Dr. B. jedoch deshalb
nicht, weil - wi e oben ausfihrlich dargestellt - weitere

ent schei dende Kriterien zu bericksichtigen sind, die der
Sachver st dndi ge jedoch in seine Wertung nicht eingestellt hat.

Auch dass der Kl ager infolge der BK Nr. 4301 gezwungen war, seinen
Beruf als Landw rt aufzugeben, vermag ei nen Rent enanspruch nicht
zu begrinden. Viel nehr hat der Kl ager zum Ausgl ei ch hi erdurch
verursachter M nderungen sei nes Verdi enstes oder sonstiger

wi rtschaftlicher Nachteil e gegenitber der Bekl agten ei nen Anspruch
auf Ubergangsl ei stungen nach § 3 Abs. 2 BKV.



