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Zur Nichtanerkennung einer BK 1104:

Die Anerkennung einer Nierenkrebserkrankung als Berufskrankheit kann nicht erfolgen,
weil nicht mit hinreichender Wahrscheinlichkeit feststeht, dass Cadmium generell geeignet
ist ein Nierenzellkarzinom zu verursachen. Obwohl die Niere ein typisches Zielorgan einer
chronischen Cadmiumbelastung ist, zdhlt das Auftreten von Nierenzellkarzinomen nicht zu
einem fur die BK-Nr. typischen Krankheitsbild.

(§ 9 Abs.1 SGB Vil, BK-Nr.1104 der Anlage zur BKV )
Beschluss des Hessischen Landessozialgerichis vom 19. April 2004 — L 3 U 27/01 -

Zurickweisung der Berufung gegen das Urteil des Sozialgerichts Frankfurt am Main vom 6. November 2000-S
16/10 U 3674/99 :

Das Hessische Landessozialgericht hat mit Beschluss vom 19. April 2004- L 3 U 27/01-
wie folgt entschieden:

Hessisches Landessozialgericht

L 3 U 27/01
S 16/10 U 3674/99 (Sozialgericht Frankfurt am Main)

Beschluss

In dem Rechtsstreit

hat der 3. Senat des Hessischen Landessozialgerichts in Darmstadt ohne mindliche
Verhandlung am 19. April 2004 durch die Vorsitzende Richterin am Landessozialgericht
- und die Richterinnen am Landessozialgericht rund’ " » fUr Recht

- erkannt: _ . : :

|. Die Berufung des Klagers gegen das Urteil des Sozi-
algerichts Frankfurt am Main vom 6. November 2000
wird zurlickgewiesen. ‘

Il. Die Beteiligten haben einander keine Kosten 2u erstat-
ten. : :

lll. Die Revision wird nicht zugelassen.
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Die Beteliligten streiten um die Anerkennung eines Nierenkarzinoms als Berufskrankheit
(BK) im Sinne der Nr. 1104 der Anlage 1 zur Berufskrankheitenverordnung (BKV).

Bel dem im Juni 1943 geborenen Kiager wurde im Januar 1998 ein Nierenzellkarzinom
diagnostiziert. Im Februar 1998 wurde in den Stadtischen Kiiniken Offenbach am Main
eine radikale Tumornephrektomie sowie eine regionére Lymphknotendissektion durchge-
fihrt. Der Kisiger wandte sich mit Schreiben vom 22. Mai 1998 an die Beklagte und gab
an, anlésslich elner betriebsarztiichen Untersuchung sef am 5. April 1979 in seinem Urin
Cadmium festigestelit worden. Daraus ergebe sich ein direkter Zusammenhang mit sei-
nem Nierentumor. Die anschiieenden Ermittiungen der Beklagten ergaben, dass der
Kiager vom 28. Oktober 1968 bis 1980 in der Hanauer Zweigniederiassung der Firma
e als Facharbeiter beschaftigt war. 1980 wechselte er in die Zweigniederlassung

Von 1968 bis 1970 war er in der Sinterfertigung, von 1977 bis 1980 im
Produktionsbereich Silberhalbzeuge und ab 1986 bis 1990 sowie von 1993 bis 1995 im
analytischen Labor beschaftigt. Nach den Feststellungen des Technischen Aufsichts-
dienstes (TAD) der Bekiagten vom 16. November 1998 war der Kiager wahrend dieser
Beschaftigungszeiten gegenliber Cadmiumstauben exponiert. Der TAD bejahte deshalb
das Vorliegen der arbeitstechnischen Voraussetzungen zur Entstehung einer Erkrankung
durch Cadmium oder seine Verbindungen (BK-Nr. 1104).

Im Aufirag der Beklagten erstattete Prof. Dr. Dr. L .t

H . unter dem
21. Dezember 1998 ein Gutachten zur Zusammenhangsfrage Darin fohite Prof. Dr.

Dr.L. — aus, typisches Zielorgan einer chronischen Cadmium-Belastung stelle die
Niere dar. Nierenschiiden selen zumeist die einzige Manifestation chronischer Cadmium-
vergiftungen. Die Schadigungsmedranismen betrifen insbesondere die Zellen des Tubuy-
lusapparates. Die vorliegenden epldemlologischen Untersuchungen Ober Zusammen-
hinge zwischen Krebssterblichkelt nach stattgehabter beruflicher Cadmuumexposilion
hétten bisher jedoch keine einheitlichen Ergebnisse fir den Menschen erbracht. Insbe-
sondere fanden sich keine sicheren Hinweise dafir, dass ein erhdhtes Risiko zum Er-
werb von Nierenzellkarzinomen bestehe. Nach dem neuen praventlvmedlzinischen Ein-
stufungskonzept der Senatskommlsslon zur Prifung gesundheitsschadlimer Arbettsstof-
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fe der Deutschen Forschungsgemeinschaft werde Cadmium als krebserzeugend fir den
Menschen angesehen. Diese Einschitzung basiere allerdings ausschlielich auf Ergeb-
nissen aus Langzeit-Tierversuchen. Diese Ergebnisse seien jedoch nicht ohne weiteres
auf den Menschen (bertragbar. Atiopathogenetische oder sogar soziairechtlich bindende
Aussagen lielen sich ohne entsprechende Untérsuehungen fir den Menschen allein aus
Tierversuchen nicht treffen. Beim derzeitigen gesicherten medizinischen Wissensstand
sei die generelle Geeignetheit von Cadmium oder seinen Verbindungen, beim Menschen
u.a. auch Nierenzellkarzinome zu induzieren, derzeit (noch) zu vemeinen.

Nachdem der Landesgewerbearzt unter dem 1. Februar 1999 ausgefihrt hatte, sichere
Erkenntnisse im Sinne des § 9 Abs. 2 Sozialgesetzbuch (SGB) VIl zum Zusammenhang
zwischen Cadmium und Hypemephrom existierten nicht, teilte die Beklagte mit Bescheid
vom 25. Mirz 1999 dem-Klager mit, seine Nierenzellkarzinomerkrankung sei keine BK
gem3R § 9 Abs. 1 SGB Vi in Verbindung mit der BKV und kdnne auch nicht gem3@ § 9
Abs. 2 SGB Vi wie eine BK anerkannt werden.

Im Widerspruchsverfahren holte die Beklagte eine gutachtliche Stellungnahme des Prof.
Dr. U: 2 ‘ o
vom 26. August 1899 ein. Darin gelangte Prof. Dr. U: msammenfaééend zu

dem Ergebnis, die epidemiologischen Studien ergében kein einheitliches Bild. Die Kohor-
tenstudien seien negativ. Die wenigen Fall-Kontrolistudien zeigten ein signifikant erhth-
tes Risiko. Aufgrund der epid_emiologisd\en Daten alleine lasse sich derzeit der Nachweis
einer Assoziation zwischen Cadmium und dem Auftreten von Nierenzellkarzinom nicht
fuhren. Die Daten selen nicht ausreichend, um eine kausale Beziehung nachzuweisen.
FaOr eine weitere Aufkidrung seien Informationen Gber den mdglichen Wirkungsmecha-
nismus sehr hilfreich. Zu den Risikofaktoren bezlglich eines Nierenzellkarzinoms sei zu
sagen, dass kein Faktor mit einem sehr hohen relativen Risiko bekannt sel. Die Faktoren,

" die in der Literatur diskutiert wirden, seien Rauchen, Obergewicht, hoher Blutdruck und
die Einnahme phenazetinhaltiger Medikamente. All diese Faktoren seien mit einem ca.
Zweifach erhdhten. Risiko assoziiert.
Prof. Dr. B: EY

' teiite unter dem 10. August 1999 mit, aufgrund der anl3sslich
einer Literaturrecherche bisher eingegangenen Literaturstellen kdnne aufgrund der vor-
liegenden Abstracts ein BK-relevanter Zusammenhang zwischen Nierenzellkarzinom und
Cadmium zum derzeitigen Zeitpunkt nicht festgestellt werden. Die einzige Studie, die

einen Zusammenhang annehme, sei eine Fall-Kontrollstudie aus dem Jahre 1976 von
Kolonel. ’
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in einer Auskunft des Prof. Dr. He _ Y -

vom 5. August 1999 wurde ausgefohrt, es gebe eine groe Multizenterstudie
von Mandel et al aus dem Jahre 1995, die ein signifikant erhdhtes Nierenkrebsrisiko be-
‘schreibe. Die Autoren hatten jedoch auch eine inverse Dosis-Wirkungsbeziehung geﬁ:n-
den, was gegen eine ursichliche Beziehung zwischen Cadmiumexposition und Nieren-
krebs spreche. Damit kdnne diese Studie friher beschriebene Hinwelse von Kolonel auf
eine mdgliche Assoziation von Cadmiumexposition und Nierenkrebs nicht bestatigen. In
einer finnischen Fall-Kontrolistudie seien keine erhShten Cadmium-Konzentrationen in
der Nierenrinde von Nierenkrebspatienten gefunden worden {Studie von Ala-Opas et al
aus dem Jahre 1995). Ob Cadmium grundsatzlich nicht dazu geeignet sei, Nierenzellkar-
zinome zu induzieren, lasse sich erst dann beantworten, wenn z.B. vergleichende In-
vitro-Untersuchungen von Nieren- und Lungenzellen voriagen, die Endpunkte des wahr-

scheinlichen Mechanismus der Cadmium-bedingten Tumorinduktion zum Gegenstand
hatten.

Die Beklagte wies daraufhin durch Widerspruchsbescheid vom 30, September 1999 den
Widerspruch des Klagers zurlick.

Der Kiager hat hiergegen am 12. Oktober 1999 beim Sozaigericht Frankfurt am Main

(SG) Klage erhoben. Das SG hat arztliche Befundberichte und Auskinfte von verschie- -

denen Stellen eingehoit. Der Fachverband Batterien des Zentralverbandes Elektrotech-
nik- und Elektronikindustrie e.V. teiite unter dem 26. April 2000 mit, aufgrund der epide-
miologischen Studien kénne ein Zusammenhang zwischen Cadmiumexposition und ei-
nem erhdhten Tumorrisiko nicht bestatigt werden. Prof. Dr. B- _
teiite in einem Schrelben vom 9. Mai 2000 mit, es gebe
zumindest zwel.in den letzten finf Jahren verdffentlichte epidemiologische Studien, die
einen Zusammenhang zwischen beruflicher Cadmiumbelastung und Nierenkarzinom
wahrscheinlich machten. Der den Klager behandeinde Urologe Dr. A: teilte am 8. Mai
- 2000 mit, es sei richtig, dass die Niere typisches Zielorgan einer chronischen Cadmium-
belastung sei, jedoch im Sinne einer Schadigung des Tubulusapparates, ein Nierenzell-
karzinom werde dadurch nicht induziert. Fir eine Schidigung des Tubulusapparates er-
gaben sich im Falle des Kiagers nach den durchgefthrten Untersuchungen keinerei Hin-
weise. Dr. Wi teilte
unter dem 12. Mai 2000 zum fraglichen Zusammenhang zwischen berufsbedingter
Exposition gegen Cadmium und dem Entstehen von Nierenzellkarzinomen mit, nach der-
zeitigem Erkenntnisstand lagen in der wissenschaftlichen Literatur keine gesicherten Er-
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kenntnisse zur Auslsung von Nierenkarzinomen durch eine Cadmiumexposition vor.

Das SG hat durch Urteil vom 6. November 2000 die Klage abgewiesen.

Gegen dieses seinen Prozessbevolimichtigten am 19. Dezember 2000 zugestelite Urteil
hat der Klager mit Schriftsatz vom 3. Januar 2001 am 8. Januar 2001 beim Hessischen
Landessozialgericht Berufung eingelegt.

Der Senat hat von Prof. Dr. H: z

ein Gutachten zur Zusammenhangsfrage eingeholt. Prof.
Dr. H: ist in seinem Gutachten vom 11. Dezember 2002 zu der Beurteilung gelangt,
insgesamt ergéiben die epidemiologischen Untersuchungen zum Zusammenhang zwi-
schen einer beruflichen Cadmiumexposition und der Nierenzellkarzinominzidenz nach
wie vor ein unheitiiches Bild. Eine Erhdhung der Nierenkrebsmortalitsit lagse sich nicht
nachweisen. Die neueren inzidenzbasierten Studie zeigten durchgangig einen signifikan-
ten Effekt der Cadmiumexposition. In der Studien von Mandel et al ergebe sich eine zwei-.
fache Risikoerhdhung, bei allerdings unscharfer Abgrenzung gegen andere krebserre-
gende Noxen; die Studie von Pesch et al ergebe eine Risikoerhhung, die unter der Ver-
doppelung liege. Allein in der neuen Studie von Hu et al zeige sich bei einer Expositions-
dauer von mindestens sechs Jahren eine Risikoerhdhung um mehr als das Doppelte. Die
Autoren betonten in ihrer Verdtfentiichung allerdings die Notwendigkeit weiterer diesbe-
Zglicher Untersuchungen. Auch handele es sich nur um eine elnzige relevante Studie,
die in der fir den Kiager relevanten Gruppe mit mindestens sechsjahriger Cadmiumex-
position eine mehr als zweifache Risikoerhthung ausweise. Die wissenschaftiiche Evi-
denz sei deshalb derzeit nicht ausreichend, eine etwaige BK-Anerkennung im vorilegen-
den Fall zu stitzen, zumal die in Deutschland durchgefthrte Studie von Pesch et al (aus
dem Jahre 2000) eine Rlsﬂcoerhbhung um einen Faktor zwischen 1 und 2 aufweise For
die BK-Reife eines postulierten kausalen Zusammenhangs selen daher weitere Untersu-
chungen erforderfich. - Zusammenfassend stellts &r fest; “die iri” deri epidemiologischen
Studien auf Gruppenbasis festgestelite konsistente Risikoerhdhung betrage weniger als
das Zweifache, sei also nach héchstrichterlicher Rechtsprechung nicht ausreichend, um
im Einzelfall den Zusammenhang wahrscheinlich zu machen. Allerdings zeige die neues-
te Untersuchung von Hu et al ein mehr als doppeltes Risiko in der hdchsten Expositioris-
gruppe, so dass seines Erachtens die Frage mit einem non-liquet versehen werden mis-

se. Dieser Einzelbefund m@sse durch weitere inzidenzbasierte Studien abgesichert wer-
den.
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Der Kiaiger vertritt die Auffassung, Prof, Dr. H. halte einen kausalen Zusammenhang
von metwjshriger Cadmiumexposition und seiner Erkrankung fir bewiesen und beantragt
sinngemig, :
dasUftélldesSozlalgeﬂd\ts FranldudamMalnvom&NovembGrZOOOsowie
densesméidderaeldagmnmzs.mmsssheesmudeswumehs.
bosdueidesvmnao.SeptemberwssaWnIhebenmddieBeldagtemvenm!-
mmMuuwfkmmnualsBeMMImShnederNr. 1104 der
Anlage1zurBKVlngesetznd|ernUmfmgmentsdﬁdgm

Die Beklagte beantragt sinngemag,
die Berufung zurlickzuweisen.

Sie vertrtt die Auffassung, nach Aussage des Prof. Dr. H.  hatten sich unter Berdck-
sichligung neuerer Studien zwar weitere Indizien fOr eln Ursachenzusammenhang zwi-
schen Cadmiumexposition und Nierenzetkarzinom ergeben, insgesamt gesehen bestehe
Jedoch ein uneinheitiches Bild, flr das eine Anerkennung als BK nicht erfolgen kiinne.

Himldrﬂid\desSadrums&dm\desknObﬁgenMMaufdieGmmkteumaie

mmVetfatwenbelgezogeneVerwalulgsaktederBeldagten,deren Inhalt Gegenstand
der Beratung war, Bezug genommen.

Der Senat konnte Gber die zuldssige Berufung des Kiagers gemaR § 153 Abs. 4 Sazial-
gerichtsgesetz (SGG) durch Beschiuss entscheiden, weil er die Berufung einstimmig for. -
unbegriindet und eine miindiiche Verhandiung nicht fir erforderlich gehalten hat, die Be-

t
teiligten auf die Mdglichkeit dieser Verfahrensweise hingewiesen worden sind und Gele-
genheit zur Stellungnahme hatten, '

Dis Berufung des Kiagers gegen das Urtel des SG vom 6. November 2000 hat kelnen

Erfolg, weil nicht festgestellt werden kann, dass die im Januar 1998 festgestelite Nieren-

krebserkrankung des Klagers durch die beruflich bedingte Cadmiumexposition verursacht
wurde,

Nach § 9 Abs. 1 SGB VIl sind BKen Krankheiten, die durch die Bundesregierung durch
-7.
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Rechtsverordnung mit Zustimmung des Bundesrates als BKen bezeichnet und die der
Versicherte infoige einer den Versicherungsschutz nach §§ 2, 3 oder 6 begriindenden
Tatigkeit erieidet. Die Bundesregierung wird erméichtigt, in der Rechtsverordnung solche
KmnkheﬂenalsBKenmbemldmen,dienadtdenEtkennWssendermedizinbdm
Wissenschaft durch besondere Einwirkungen verursacht sind, denen bestimmte Perso-
nengruppen durch ihre versicherte Tatigkelt in erheblich hoherem Grade als die Obrige
Bevdikerung ausgesetzt sind. Zu den BKen z&hien nach Nr. 1104 der Anlage 1 zur BKV
EMankur\gendwchCadniwnoderseheVerbhdmgemedieserBKwefdendb
Krankhdteneﬁasd.dienadldenfahdwbndenEﬁahnmmduﬂndzﬂsdeis-
mmmwde&mmmcmmmw.mm
FauenistVaaummmmrdeNmkommguMEnmmeherEmadmngals
s&amwmmsm«(mmmmmmdamm
Mﬂh&dm&mhenmbmmmvmdﬁlmzwunmdhm
memmmmmuwmwmemuwd:mwmm
gen des Listensioffes wesenfich verursacht bzw. versohlimmert worden sein und disse
EMMWM«MTMWWWM
(Bmdessozugam—ess-.uneavomzzaumzooo-azumn-;memmm
dergenemnenGeelgneMthatduPrﬂﬁmduKausaﬁwknjemﬂingmnalvo-
mmg&en.bbgm@e%mﬂmﬂmsﬂvamsmmusm
ummbsanenbezlehenundnhhtnuraufdeuosoallgemdneKanzemgeumdesUs-
tenstoffes (vgl. LauterbachviKoch, Unfaliversicherung SGB-VII, Band 2, 4. Aufiage, § 9
Rdnr. 261 m.w.N.). Obeinebesﬁtqmberlmid\eEmosiﬁongpnereuqeelgneﬂstbe-
stimmte Erkrankungen zu verursachen, muss naeh&erRechtsprechung des BSG in der
mdiﬁdschonwmmmalgundnanmd.h.dummhmmmmwm_
der Fachwissenschaftler hinreichend gefestigt sein; vereinzetie Meinungen — auch von
Sadwemandlgon-rddmgmndsatzﬂd\mhtaus(soBSG.Unelwmzs.mess-
Bzu16/98R-hBSGE84.30.34nﬂtWterenHifmlsenaufﬁnhmEmsd\eidun-
gen). ' Die medizinisch-wissenschaftiichen Erkenntnisse kdnnen aus statistisch-
epidemiologischen Studien, aber auch aus anderen Erkenntnisquelien, 2B, Einzelfallsty-
dien, toxikologischen Erkenntnissen, gewonnen worden sein (hierzu BSG, Urteil. vom

4. Juni 2002 - B 2 U 20/01 R-:Urteavom23.M5rz1999-BZU12/98R-inBSGEa4,
30, 35). ' '

Der Kidger war wihrend seiner Tétigkeit in Betrieben der Fima von Okto-
ber 1968 bis 1995 gegentber Cadmiumstiuben In nicht unerheblichem MaBe exponiert.

Nach Auskunft des TAD der Beklagten war diese Exposition grundsétzdich geeignet, eine
Erkrankung zu verursachen. Dieser Umstand alfein begrlindet jedoch noch keine Ent-
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schitdigungspflicht der Beklagten. Es missen auch die weiteren 0.9. Voraussetzungen
erfuilt sein. Im voriiegenden Falle kann die Anerkennung der Nierenkrebserkrankung des
Kiagers als BK nicht erfolgen, weil nicht mit hinreichender Walwscheinlichkeit feststeht,
dass Cadmium generell geeignet ist ein Nierenkarzinom zu verursachen.

NachdenAuskﬂnﬂendosanuwalhngmﬁahmnwndaBeHagtengdwmanf.Dr.
Dr. L. und des gerichtiich besteliten Sachverstandigen Prof. Or.H:  hat Cadmi.
um eine lungentoxische und nierentoxische Wirkung. Aligemein anerkannt ist, dass sich
dbnmmmwmmwncmmmdenzmmrmmmsm-
faﬂmmmmmmmwmmmmmdwawmmm
mnﬁumusswungﬂlmkamFurelmMungdesTMmppamtesmben
sich bei dem Kiager nach Auskunft des ihn behandeinden Arztes Dr. A keinerlel
Hmmomummmwmzmwm'mmm

hmbtzﬁhndasmtenvalmnzelm;amnqnenmdumelmfordleBK-Nr.
1104 der Anlage 1 2ur BKV typischen Krankheltsbild.

CaduﬂunmﬂemduSmatskmmbsbnuPrMumﬁesundhdhsd\adld\erNbeﬁs-
stoffe der Deutschen Forschungsgemeinschaft (DFG) 1989 as krebserzeugend im Tier-
wrsud\dnﬂmvnﬂknﬂﬂvenuchnachlrﬂekumvmcwnmnamwpﬁkaﬁmson
lokalisierte Tumore (Sarkome) auftraten. Bei oraler und inhalativer Applikation kam es
insbesondere zur Biidung von Lungentumoren. In der MAK- und BAT-Werte-Liste ist
Cadmium deshalb in die Kategorie 2 eingestuft, zshit also zu Stoffen, «die als krebser-
zeugend fir den Menschen anzusehen sind, weil durch hinreichende Ergebnisse aus
Langzeit-Tlerversuchen oder Hinweisen aus Tierversuchen oder epidemiologischen Un-
temudmmgendavonausmgelwnistdasssbelnennmnensweﬂenﬂdhgmml@eb&
risiko leisten”. Die Intemational Agency for Research on Cancer (IARC), eine Behdrde
der Wellgesundheitsorganisation (WHO), stufte Cadmium im Jahr 1993 als eindeutig
krebserzeugend far den Menschen ein, weil eine Relhe von epidemiologischen Studien
zur krebserzeugenden Wirkung von Cadmium beim Menschen eine erhShte Mortalitat
insbesondere an Lungenkrebs beobachtet hatten. Nach Aussage des Prof. Dr. H:

war die Basis fOr diese IARC-Einstufung jedoch recht schwach, weil in den betreffenden

epidemiologischen Studien die Cadmiumexposition nicht ausreichend gegen eine Exposi-
tion gegentiber anderen krebserzeugenden Stoffen abgegrenzt worden war. Laut Prof.

Or. H. ergeben sich aufgrund dieses Umstandes Zweifel an der humankanzerogenen
Wirkung von Cadmium.

Diese flr die Einstufung durch die IARC und die DFG maRgeblichen Studien sind fir die
-9-
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gen die Daver der beruflichen Exposition und die Expositionshdhe ein. Nach einer Adjus-
tierung fOr Rauchen und anderer Confounder ergab sich bei Miannem eine dosisabhangi-
ge signifikante Risikoerhhung Cadmium exponterter Personen for Nierenkrebs. Die refa-
ﬁvenRIslkenbem:genindeosiskabgoﬁenO.BbeMBFﬂlen.1.4boi99F&lenund1,4
bei 34 Failen. Bel Frauen zeigte sich ein stirkerer Cadmiumefiekt von 0,7 bzw. 2,5 bzw,
2,2; allerdings lagen hier nur geringe Faltzahlen (von 3,11 und 3 Fallen) zugrunde und
eine nicht eindeutige Dosis-Wirkungs-Beziehung. im Jahr 2002 wurde eine inzidenzba-
slenekanmduFaMmmmdiemmZusamnum\gzwbdmNMMnan
undbennd\ercmmkanemmouuonvem«mm(uuaw).muznmmmsu»
te und histologisch bestatigte Nierenzelikarzinomfalle 5370 Kontrolipersonen aus der All- |
gemeinbeviikerung gegenlbersteiite. Confounder wie sozio-Skonomischer Status; Rau-
dlen.AIkdld,Emahmngdeoexpodﬂongegmanduabenﬂanmnwmdenbe-
mmmwmmmrbum%mwuonm1bhsm

14 Falle 18mebnoeom0ba.dasmMMObetugz.7mddemd1ﬂ-
gung der Confounder 2,4. Nach Aussage des Prof. Dr. H. war der Trend flr die Do-
sis-Wirkungs-Beziehung im Vergleich zu den anderen untersuchten krebserzeugenden
Noxen (u.a. Benzol, Benzidin, Herbizide, Vinyichlorid) eher schwach (P=0,01 ohne und
P=0,03 mit BerlOcksichtigung der Confounder).

Bel Gesamtbetrachtung welsen lediglich die jOngsten inzidenzbaslerten Studien von
Pesch at al sowle Hu at al auf einen Zusammenhang zwischen langiBhriger Cadmiumenx.
posiﬂonundderEntsteM\gwnMemnzeﬂmﬂmnNn.wﬁthhShmnvaandd
atalbeielnerCadmhmexposlﬂmvmﬂthJamenkehemhﬂleskoemﬂmng
ausweisen, was gegen einen Kausalzusammenhang spricht. Prof. Dr. K kommt folg-
lich for den Senat schilssig zu der Beurteliung, dass die epidemiologischen Untersu-
chungen zum Zusammenhang zwischen einer beruffichen Cadmiumexposition und der
Nierenzellkarzinominzidenz nach wie vor ein uneinheitliches Bild® ergeben. Zu dieser
Einschatzung sind auch die Verfasser der in 2002 verdffentiichten kanadischen Fall-
Kontrolistudie, Hu at al, gelangt, obwohl ihre Studie bei einer mindestens 6-jahrigen
Cadmiumexposition sogar einen dber die Risikoverdopplung hinausgehenden Faktor
- aufgewiesen hat. Denn auch sie welsen auf die nicht eiriheiiichen Ergebnisse der einzel-
nen Studien hin und auBem die Auffassung, es seien diesbeziiglich weitere Untersu-
chungen notwendig. Angesichts dieser Bewertung der vorliegenden epidemiologischen
Studien lasst sich eine hinreichende Wahrscheinlichkelt des Kausalzusammenhangs zwi-
schen ‘einer Cadmiumexposition und der Entstehung eines Nierenzellkarzinoms nicht
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bejahen. In der im Jahre 2003 erschienen 7. Auflage des Lehrbuches von Schonberger,
Mehrtens und Valentin (Arbeitsunfall und Berufskrankheit, S. 1041) wird zur Atiologie des
Nierenkarzinoms ausgefGht, diese sei unbekannt. Insgesamt sei von einem multifakto-
riellen Geschehen auszugehen. im Hinblick auf wissenschaftlich kontrovers diskutierte
'Wege der Krankheitsentstehung des Nierenzelikarzinoms kdnne erst dann eine Abwa-
gung der Wahrscheinlichkeit erfoigen, wenn die Wirkungszusammenhange bekannt und
wissenschafilich volistindig gesichert selen. Gesichert sel jedoch die Entstehung durch
Trichlorethylen (BK-Nr. 1302). Neben den aufgrund von epidemiologischen Studien ge-
wonnenen Erkenninissen liegen derzeit offensichiiich keine weiteren medizinisch-
wissenschaftichen Erkenntnisse vor, die auf ‘einen Zusammenhang zwischen Cadmium
und der Entstehung eines Nierenzellikarzinoms hinweisen, so dass die generelie Geelg-
netheit von Cadmium oder seinen Verbindungen, beim Menschen auch Nierenzelikarzl-
nome zu verursachen, nicht bejaht werden kann. Der Berufung des Kiaigers konnte des-
halb nicht statigegeben werden.

y

Die Kostenentscheldung foigt aus § 193 Sozlalgerichtsgesetz (SGG), die Ober die Nicht--

zulassung des Revision aus § 160 Abs. 2 SGG.



