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Keine Anerkennung eines Pankreaskarzinoms (Bauchspeicheldrisentumor) als sog. "wie"-
Berufskrankheit nach § 9 Abs. 2 SGB VII, weil die Atiologie und Pathogenese von
Pankreaskarzinomen weitgehend unbekannt sind und es keine neuen, gesicherten
Erkenntnisse zur beruflichen Induktion von Pankreaskarzinomen gibt.

hier:
Li—rfeil des LSG Rheinland-Pfalz vom 24.08.2004 - L 3 U 65/03 -
Urteil ist rechtskraftig

Das LSG Rheinland-Pfalz hat mit Urteil vom 24.08.2004 - L 3 U 65/03 -
wie folgt entschieden:

Ausférﬁgung

L3Ue5/03 Verkindet am:

$ 15U 29/02 Sp 24.8.2004
gez. Domin
Justizangestellte
als Urkundsbeamtin

der Geschéftsstelle

LANDESSOZIALGERICHT
RHEINLAND-PFALZ

IM NAMEN DES VOLKES
' URTEIL

hat der 3. Senat des Landessozialgerichts Rheinland-Pfalz in Mainz aufgrund der
mandlichen Verhandlung vom 24. August 2004 durch

fur Recht erkannt:

1. Die Berufung der Kl&gerin gegen das Urteil des Sozialgerichts Speyer vom
10.1.2003 wird zurlickgewiesen.

2. AuBergerichtliche Kosten sind auch im Berufungsverfahren nicht zu erstat-
ten.



HVBG-INFO 001/2005 -40- HVBG

vom 10.01.2005 g g;:;:;leiii::'d der
DOK 376.6 Berufsgenossenschaften

- Rechtsprechungsreport -

Tatbestand

Die Beteiligten streiten dariiber, ob das bei dem 1999 verstorbenen Versicherten
@R (\/crsicherter) festgestelite Pankreaskarzinom (Bauchspeicheldriisen-
krebs) als Berufskrankheit festzusteflen ist und der Kligerin als Sonderrechts-
nachfolgerin des Versicherten Leistungen aus der gesetzlichen Unfaliversicherung

zustehen.

Der 1944 geborene Versicherte war von 1958 bis 1962 als Spengier, von 1963 bis
1967 als Lagerarbeiter bei der il und von 1969 bis 1970 als Kraftfahrer bei
einem Bauunternehmen beschaftigt. Vom 21.9.1970 bis zum 15.2.1996 war er als
Chemietankiugfﬁhrer bei der Tankwégenspedition SR . -nschiiekend bei
der Tankwagenspedition R bis zum 15.2.1997 und zuletzt bei der Tank-
wagenspedition (il beschaftigt. Seit dem 21.4.1999 war er arbeitsunfahig er-
krankt.

Im Rahmen einer stationdren Behandlung irr-n Ludwigs-

hafen vom 27.4.1999 bis zum 10.5.1999 wurde bei dem Versicherten ein hepa-
tisch und lymphogen metastasierendes Adenokarzinom des Pankreasschwanzes
festgestellt und eine Chemotherapie eingeleitet. In der Berufskrankheitenanzeige
des behandeinden Krankenhauses wurde das hepatisch filialisierende, inoperable
Pankreasschwanzkarzinom auf einen Kontakt mit Chemikalien und chemischen



HVBG-INFO 001/2005 -41- HVBG

vom 10.01.2005 g g;:;:;leiii::'d der
DOK 376.6 Berufsgenossenschaften

- Rechtsprechungsreport -

Dampfen, denén der Versicherte anamnestisch wihrend des Be- und Entladevor-
ganges ausgesetzt gewesen sei, zunickgefiihrt. Der Versicherte legte seinerzeit
der Beklagten eine umfangreiche Liste der von ihm transportierten Stoffe vor.

Auf Nachfrage der Beklagten erléuterte die Spedition SEEME. der Versicherte
sei im Rahmen seiner Tatigkeiten mit diversen chemischen Stoffen aller Klassen
in Berihrung gekommen. Gleiches gab die Tankwagenspedttion- an. Die
Firma -teilte der Beklagten mit, es sei nicht mehr nachvoliziehbar, welche
Tétigkeitén der Versicherte im Einzelnen ausgelibt habe. Da der Geschiftsbetrieb
auf den Transport von Bitumen ausgerichtet sei, kdnne davon ausgegangen
werden, dass der Versicherte Bitumen in Tankwagen zu den Kunden transportiert
habe. Die GjJltcite unter dem 19.10.1999 mit, der Versicherte habe-
wahrend seiner dortigen Tétigkeit im Bau G 411 Losungsmittel und Kunst-
stoffdispersionen abgefiillt und verwandt. Aus einer friheren Stellungnahme
(1994) lielle sich jedoch entnehmen, dass dabei keine gesundheitsgefahrdende
Exposition bestanden habe. Die Berufsgenossenschaft der Chemischen Industrie
teilte hierzu unter dem 8.12.1999 mit, der Versicherte kdnne im Rahmen seiner
Tatigkeit bei- der Firma WM gegeniiber Losungsmitteln und aliphatischen
Aminen sowie wéssrigen Kunststoffdispersionen exponiert gewesen sein. Beim |
U'mgang mit den sekundé‘treﬁ Aminen Diethylamin und Diethanolamin und
Morpholin kdnnten die entsprechenden Nitrosamine gebildet worden sein.
Konzentrationsmessungeh aus der fraglichen Zeit Iagen nicht vor. Heute wirden
bei derartigen Vorgéngen Konzentrationen gemessen, die unter den jeweiligen
Grenzwerten lagen. Es sei auch unter den Bedingungen des damaligen Standes
der Technik nicht vorstellbar, dass Konzentrationen bezogen auf eine Arbeits-
schicht den Grenzwert erreicht oder (iberschritten hatten. Der Technische Auf-
sichtsdienst (TAD) der Beklagten filhrte in seinem Bericht vom 11.2.2000 zu- -
' sammenfassend aus, die beruflichen Kontakte des Versicherten mit Chemikalien
seien langjahrig und arbeitstaglich, zumeist jedoch nur von jeweils kurzer Dauer
(einige Minuten) gewesen. Insbesondere in den 70er und 80er Jahren kdnnte es
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dabei gelegentlich zu kurzwertigen Grenzwertiiberschreitungen gekommen sein.
Unter der Vielzah! der transportierten Stoffe seien nur wenige mit einem be-
kannten krebserzeugenden Potential gewesen, mit Ausnahme von Trichiorethylen.
Hinweise auf Kontakte zu Nitrosaminen fanden sich nicht. Trichlorethylen und
Methyienchlorid seien Listenstoffe im Sinne der Berufskrankheit Nr. 1302 der An-
lage zur Berufskrankheitenverordnung (BKV). Insgesamt sei jedoch von einer ge-
ringen Exposition auszugehen.

Am 20.6.1997 war es anlasslich einer Kontrolle am Domdeckel des vom Versi-
cherten gefiihrten Tankzuges zu einer Verpuffung gekommen. Dabei editt der
Versicherte Verbrennungen, vor allem im Kopf- und Gesichtsbereich. Der TAD der
Bekiagte'n schatzte die Moglichkeit, dass es hierbei zu einer Vergiftung gekommen

sei, als gering ein .

Der Versicherte wurde ab dem 22.9.1999 in der 4NN Kink in
Wiesbaden behandelt, wo er am 3.10.1999 an den Folgen eines Nierenversagens

verétarb.

'Die Beklagte holte ein arbeitsmedizinisch-intemistisches Gutachten nach Akten-
lage von Dr. @SN vom 22.5.2000 ein. Dieser fiihrte aus, die Atiologie des
Pankreaskarzinoms sei noch ungeklért. Bei tiérexperimentellen Untersuchungen
wirde eine Reihe chemischer Substanzen ais Ausléser der Erkrankung diskutiert,
unter ihnen auch halogenierte Kohlenwasserstoffe, Methyichiorantren oder Nitro-
samine. Ferner wirden bei Arbeiten in der chemischen, metaliverarbeitenden und
Schwer-Industrie Pankreaskarzinome geh&uft beschrieben, Als einzelner Stoff sei
ein gehduftes Vorkommen von Pankreaskarzinomen bei Kontakt.mit Beta-
Naphthylamin beobachtet worden. Zusammenfassend ergdben sich zwar auf
Grund der vorliegenden Literatur diskrete Hinweise flr eine Beziehung zwischen
der Erkrankung und der beruflichen Exposition, insgesamt lasse sich jedoch ein
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ursachlicher Zusammenhang mit der notwendigen Wahrscheinlichkeit zum
jetzigen Zeitpunkt nicht belegen. Dies gelte insbesondere, da das Pankreas-
karzinom hinsichtiich der Exposition bislang ungeklart sei und es sich um eine
verhaltnismaBig weit verbreitete Erkrankung handele. Im Falle des Versicherten
sei, da eine Exposition allenfalls beim Be- oder Entladen bestanden haben kénnte,
nur von einer gelegentiichen geringgradigen Exposition auszugehen. Uberdies
'seien keine sonstigen Symptome aufgetreten, die auf eine akute oder chronische
- Exposition gegentiber moglichen Schadstoffen hinwiesen. Im fachtoxikologischen
~ Gutachten von Prof. Dr. il Institut fir Umwelt Toxikologie beim Klinikum der
Universitst CUMSEER. vom 10.1.2001 gelangte diese zu dem Ergebnis,
dass bei dem Versicherten mit Wahrscheinlichkeit keine Berufskrankheit vorgele-
gen habe. Pankreaskarzinome wiirden iiberwiegend als anlagebedingte, schick-
salhaft erworbene Krankheit eingestuft, da nur sehr wenige extem einwirkende
Faktoren als krebsausiosend in diesem Organ bekannt geworden seien. Die Atio-
logie und Pathogenese dieser Tumorform sei weitgehend unbekannt. Zwar kénne
der beruflich bedingte Kontakt mit den festgestellten Chemikalien theoretisch die
Krankheitsentwicklung angestoRen oder beschleunigt haben, ein ausreichender
urséchlicher Zusammenhang fir die Entstehung oder einer Verschlimmerung der
Erkrankung sei jedoch nicht aufzeigbar, da nur wenige Risikofaktoren aus dem
Bereich dérhindividuellen Lebensflhrung und der Arbeitsmedizin in Zusammen-
hang mit Pankreaskarzinomen bekannt seien. ‘

Der Staatliche Gewerbearzt Dr. Gl fiihrte in seiner Stellungnahme vom
16.3.2001 aus, es konne weder eine Berufskrankheit nach Nm. 1302 und 1304

der Anlage zur BKV noch nach § 9 Abs 2 Sczialgesetzbuch, Siebtes Buch (SGB
Vil) hinreichend wahrscheiniich gemacht werden.

Mit Bescheid vom 5.4.2001 lehnte die Beklagte die Zahlung von Entschadigungs-
leistungen gegeniiber der Klédgerin ab, da das zum Tode des Versicherten
fGhrende Pankreaskarzinom keine Berufskrankheit darstelle und auch nicht wie
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eine Berufskrankheit (§ 9 Abs 2 SGB VII) anerkannt werde. So sei der Versicherte
. im Rahmen seiner beruflichen Tatigkeiten den Einwirkungen verschiedener
chemischer Substanzen und Arbeitsstoffe ausgesetzt gewesen, das bei ihm fest-
gestelite Pankreaskarzinom sei jedoch durch diese Einwirkungen weder verur-
sacht noch verschlimmert worden. Wegen fehlender medizinischer Erkenntnisse
zur Verursachung der Erkrankung durch einzelne Stoffe fehle es an der hin-
reichenden Wahrscheinlichkeit eines Zusammenhangs zwischen dem Auftreten
der Erkrankung und der beruflichen Tétigkeit des Versicherten.

Im Rahmen des Widerspruchsverfahrens holte die Beklage eine ergénzende
Steliungnahme von Prof. Dr. i} vom 3.11.2001 ein. Diese fiihrte darin aus, bei
der Einwirkung toxischer Dampfe tréten kérperliche Abwehn‘eaktibnen, z.B. durch
~ Reizung von Schieimhéuten und Lungengewebe, durch Beeintrachtigung von
zentralnervésen Funktionen oder durch Hautreaktionen auf. AuBer der
dokumentierten Verletzung infolge der Verpuffung (1 997) sowie einer 1986
vorubergehend aufgetretenen Kontaktdermatitis unklarer Genese seien keine der-
artigen Reaktionen dokumentiert. Eine akute gesundheitsgefihrdende Exposition
gegenuber-den transportierten Chemikalien habe daher mit hoher Wahrscheinlich-
keit nicht vorgelegen. Ebenso hétten sich schidliche Substanzen nicht im Korper
- des Versicherten ablagern kénnen. Im Falle des Versicherten sei eine grol3e Viel-
zahl von Stoffen transportiert worden, was gegen eine langjahrige Wiederholung
im Kontakt mit kurzem Zeitintervall fir Einzelstoffe spreche. Die Exposition habe
vorwiegend {ber Lungenkontakt gegeniiber Dampfgasen von Flissigkeiten be-
standen. Diese Stoffgruppen wiirden mit oder ohne Beteiligung durch Stoff-
wechselprozesse schnell ausgeschieden. Eine Akkumulationsneigung fiege in
derartigen Fallen nicht vor. Uberdies habe die Exposmon lediglich beim Be- und
Entladevorgang und nicht uber die gesamte Arbeitsschicht vorgelegen. Insgesamt
sei ein Zusammenhang zwischen der beruflichen Tatigkeit des Versicherten und
der Verursachung von Bauchspeicheldriisenkrebs nicht anzunehmen und weitere
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Ermittlungen seien nicht zielfihrend. Mit Widerspruchsbescheid vom 21.12.2001
wies die Beklagte den Widerspruch der Kldgerin zuriick.

Im Rahmen des anschlieBenden Klageverfahrens hat die Kidgerin geltend
gemacht, da der Versicherte Nichtraucher gewesen sei, konne die aufgetretene
Erkrankung nur von seinem beruflichen Kontakt mit chemischen Stoffen
herrihren. Die Beklagte habe versaumt, die genaue Exposition und die jeweiligen
konkreten Bedingungen hinreichend zu ermittein. Das Soziaigericht (SG) Speyer
hat eine ergdnzende Stellungnahme des Staatlichen Gewerbearztes Dr. YR
vom 14.8.2002 eingeholt. Dieser hat ausgefiihrt, der Versicherte habe Kontakt mit
Stoffen im Sinne der Berufskrankheiten Nm. 1302, 1304, 1306 und 1317 der An-
lage zur BKV gehabt. Nach dem derzeitigen Stand der medizfnischan Wissen-
schaft seien jedoch keine Chémikalien bekannt, die erwiesenermafen in der Lage
seien, Pankreaskrebs beim Menschen zu verursachen. Auch seien Berufsgrup-
pen, bei denen eine Haufung von Pankreaskrebs auftrete, nicht bekannt. Neue

- wissenschaftliche Erkenntnisse im Sinne von § 9 Abs 2 SGB Vi lagen nicht vor.
Es fehle an einem hinreichend wahrscheinlichen Zusammenhang zwischen der
beruflichen Téatigkeit des Versicherten und dem bei ihm aufgetretenen Pankreas- -
karzinom. Weitere arbeitstechnische Ermittlungen seien nicht sinnvoll.

Durch Urteil vom 10.1.2003 hat das Sozialgericht die Klage abgewiesen. Es fehle .
bereits an einem entschadigungspflichtigen Versicherungsfall, da eine Berufs-
krankheit nach § 8 SGB VIl bei dem Versicherten nicht vorgelegen habe. Unstrei-
tig sei der Versicherte wahrend seines Berufsiebens verschiedensten gefihrden-
den Stoffen gegeniber exponiert gewesen. Nach der {ibereinstimmenden Ein-
“schétzung der befragten Arzte und Sachverstindigen kénne diesen Stoffen auch
grundsatzlich eine krebserzeugende Wirkung zukommen. Eine (berwiegende
Wahrscheinlichkeit der Verursachung der Erkrankung beim Versicherten durch
diese Expositionen lieRe sich jedoch nicht feststellen. Zwar sei die Erkrankung bei
dem Versicherten in verhéltnismaRig jungem Lebensalter bei Fehien erkennbarer
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auBerberufiicher Risikofaktoren aufgetreten. Auf Grund der aligemeinen Meinung
in der medizinischen Literatur lasse sich jedoch nach dem derzeitigen Stand der
Erkenntnisse kein positiver Zusammenhang zwischen einem Pankreaskrebs und’
chemischen Stoffen mit der erforderlichen Wahrscheinlichkeit belegen. Die bisher
ungeklérte Ursache von Bauchspeicheldriisenkrebs lasée es nicht zu, eine (ber-
wiegende Wahrscheinlichkeit der berufiichen Verursachung anzunehmen. Insoweit
stitzt sich das SG auf die Gutachten von Dr. (SNl und Prof. Dr. . Unter
Bezugnahme auf Prof.Dr. @@ hat das SG ausgefiihrt, dass selbst fir die Gruppe
der Nitrosamine, bei denen auf Grund neuerer Publikationen ein Nachweis der
Kanzerogenitit angenommen werde, bisher ledigiich das Potential zur Krebser-
zeugung im Tierversuch nachgewiesen sei. Aus derartigen Versuchen konnten
jedoch nur wenige Hinweise auf chemisch-indizierbare Pankreastumore beim
Menschen gefoigert werden. Aus diesem Grund misse von einer noch unge-
kidarten Pathogenese des Bauchspeicheldriisenkrebses ausgegangen werden,
was auch in Ubereinstimmung mit der unfallmedizinischen Literatur stehe.

Gegen das am 21.1.2003 zugestellte Urteil hat die Klagerin am 6.2.2003 Berufung
eingelegt.

Auf Antrag der Kl&gerin nach § 109 Sozialgerichtsgeseti (SGG) hat der Senat ein
arztliches Sachverstandlgengutachten bei Prof Dr. — vom -
10.1.2004 eingehoit. Dieser hat ausgefuhrt die grollﬂach:gen Verbrennungen 15
Monate vor der Krebserkrankung des Versicherten hatten ein direktes Eindringen
sowohl toxischer Substanzen als auch von Verbrennungsprodukten wegen der
zerstorten Schutzfunktion der Haut direkt in den Blutkreislauf ermoglicht. Aus
diesem Grund habe eine weit gréRere Gefihrdung als bei vergleichbaren Berufs-
~ kollegen bestanden. Unter den benuflich transportierten Substanzen hatten sich
auch direkt fir die Bauchspeicheldriise als karzinogenwirksam erwiesene Sub-
stanzen, wie Nitrosamin-Vorstufen und chlorierte Verbindungen (z.B. Methy-
lenchlorid) befunden. Das durch den Versicherten im Rahmen seiner Tétigkeit bei
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der Firma Wllltransportierte Bitumen enthalte polyzyklische aromatische
Kohlenwasserstoffe, die potentiell karzinogen seien. Der Unfall aus dem Jahre
1997 habe mit an Sicherheit grenzender Wahrscheinlichkeit zum volligen Zu-
sammenbruch der Abwehrkrafte gefihrt. Femer sei der Krebs bei dem Versicher-
ten im jungen Lebensalter aufgetreten, was flir diese Erkrankung sehr un-
wahrscheinlich sei. Da der Versicherte auch nicht geraucht habe, scheide eine
Verursachung hierdurch ebenfalls aus. Die Gutachterin Prof. Dr. @l habe nur
beilaufig auf die Bedeutung der tierexperimentellen Untersuchungen mit Nitro-
saminen hingewiesen, in denen deren Karzinogenitdt bewiesen worden sei. Im
-Mauseversuch hatte 1,2-Dichlorethén und -propan nicht nur die Tumorentstehung,
sondern vor allem die karzinogene Wirkung an mehreren Organsystemen wie
Drisengewebe (Brustdrise) und Leber sowie des lymphatischen Systems belegt.
Daraus sei zu schlieflen, dass es sich um sehr potente Karzinogene handele, die
ebenso gut auch andere Tumorformen wie auch Driisentumore (Speicheldrisen
wie den Pankreas) betreffen kdnnten, sofern man nicht streng schematisch
lediglich die Maus und deren Empfénglichkeit betrachte. Er hat dargelegt, dass
bereits 1989 in der Literatur darauf hingewiesen worden sei, dass 1,2-Dichlorethan
systemisch karzinogen wirke und insbesondere kurzfristig {berhohte Konzen-
trationsspitzen auch fir den Menschen ein nennenswertes karzindgenes Risiko
beinhalteten. Auch funktioniere die Bauchspeicheldriise nicht isoliert, sondem in
Abhﬁngigke’rt der Nervenfunktionen. Eine Stdrung der Nervenfunktionen durch
neurotoxische  Substanzen ergebe eine synergetische Wirkung mit sich .
potenzierender Schadigung der Reparaturfunktionen und nach chronischer

Séhéidigung sogar der bosartigen Entartungen. Der Sachverstindige hat auf eine

Studie zum Krebsrisiko von Chemiearbeitern der Firma Kodak hingewiesen, aus

der sich nicht nur deutlich erhéhte Risikoraten nach Methylenchlorid-Einwirkung,

sondem auch eine Dosis-Wirkungsbeziehung ergédbe. Die Erhéhung des Risikos

bis zu 6-fach zeige auf, wie viel wahrscheinlicher die Krankheit bei Expositionen

auftrete. Es gebe verschiedene Studien, die eine erhdhte Risikorate, teilweise

nicht statistisch gesichert, fir die Entstehung von Pankreaskarzinomen bei

Arbeitern in Raffinerien, im Umgang mit Kohie, Malem und Lackieremn, Feuer-
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wehrmannem und Kraftfahrem bejahten. Er hat auch Studien benannt, die zu
anderen Ergebnissen gelangten. Der Sachverstandige hat daraus den Schiuss
- gezogen, fur Berufe, die mit stindigen, langjéhrigen Kontakten und Umgang mit
flichtigen und neurotoxischen Stoffen oder deren Verbrennungsprodukten einher-
gingen, gebe es ein erhdhtes Erkrankungsrisiko. Bei dem Versicherten habe auch
auf Grund der Vielzahl der transportierten Stoffe ein gegenseitiger sich
synergetisch und additiv verstarkender Risikoeffekt vorgelegen. Der Versicherte
habe wiederholt Substanzen wie Methylenchiorid, Nitrosamine und andere
chlorierte Kohlenwasserstoffe transportiert. Zusammenfassend hat der Sach-
verstandige ausgeflihrt, unter Wiirdigung der seit 1982 voriiegenden Evidenz und
der besonderen Umstande des vorliegenden Falles sei eine Berufskrankheit mit
an Sicherheit grenzender Wahrscheinlichkeit anzunehmen, da der Versicherte
ohne seinen Beruf nicht zu einer Risikobevélkerung gehért hitte und im Hinblick
auf die zeitliche Enge zwischen den Verbrennungen mit Hautzerstérung und der
Diagnose der unbeeinflussbaren Krankheit ohne den Unfall der Pankreaskrebs
nicht in dem friihen Lebensalter aufgetreten wére. '

Der Senat hat das Landesamt fiir Umweltschutz und Gewerbeaufsicht Rheinland-
Pfalz um Steliungnahme Zu den Ausfihrungen des Sachverstindigen gebeten. Im
- Schreiben vom 25.3.2004 hat Dr. gl mitgeteilt, es lagen ihnen keine ge-
~ sicherten neuen wissenschaftlichen Erkenntnisse zur benuflichen Induktion von
Pankreaskarzinomen im Sinne von § 9 Abs 2 SGB VIl vor. Dem Gutachten des

Prof. Dr. (SR <5nne nicht gefoigt werden.

Die Klagerin ist der Auffassung, die Ergebnisse der durchgefiihrten Tierversuche
reichten fur die Feststellung einer Erkrankung gemaf § 9 Abs 2 SGB VIl aus. Im
Rahmen seiner Tatigkeit bei der i ll@habe der Versicherte auch Kontakt zu
Nitrosaminen gehabt. Die genauen Umsténde der einzeinen Expositionen seien
noch zu ermitteln. Erst dann kénne die Wahrscheinlichkeit eines Verursachungs-
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zdsammenhangs zutreffend beurteilt werden. Dem auf ihren Antrag eingeholten
Gutachten von Prof. Dr. (R sci zu folgen.

Die Klagerin beantragt,

das Urteil des Sozialgerichts Speyer vom 10.01.2003 sowie den Bescheid
der Beklagten vom 5.4.2001 in der Gestalt des Widerspruchsbescheids
vom 21.12.2001 aufzuheben und die Beklagte zu verurteilen, das zum Tode
flhrende Pankreaskarzinom ihres verstorbenen Ehemanns als Berufs-
krankheit geméaR § 9 Abs. 1 SGB VIl bzw. gemaR § 9 Abs. 2 SGB VIl anzu-
erkennen und ihr Entschadigungsleistungen zu gewahren.,

Die Beklagte beantragt,

die Berufung zurlickzuweisen.

Sie hélt die getroffenen Entscheidungen flir zutreffend. Sie fihrt aus, Prof. Dr.
A +-bc in dem vom Senat nach § 109 SGG eingeholten Gutachten
vollig auler ‘Acht gelassen, dass der Umfang und die Art des Kontaktes mit den-
chemischen Verbindungen sowie deren genaue Zusammensetzung nicht nachge-
wiesen sei. Eine mdgliche oder wahrscheinliche Exposition reiche hierfir nicht |
aus. '

Wegen der weiteren Einzelheiten des Sach- und Streitstandes wird Bezug ge-
nommen auf den Inhalt der Gerichtsakte und der Verwaltungsakte der Beklagten.
Er ist Gegenstand der mandlichen Verhandlung und der Beratung gewesen.
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Entscheidungsgrinde

Die zulassige Berufung ist unbegriindet.

Die Kiagerin hat keinen Anspruch auf Gewahrung von Entschadigungsleistungen.

- Das Pankreaskarzinom des Versicherten ist nicht nach § § Abs 1 SGB VIl ivm
der Anlage zur BKV als Berufskrankheit oder gemiR § 9 Abs 2 SGB VIl als Er-
krankung wie eine Berufskrankheit festzustellen.

Dies hat das Sozialgericht zu Recht ausgefiihrt. Zur Vermeidung von Wieder-

~holungen nimmt der Senat gemaR § 153 Abs 2 Sozialgerichtsgesetz (SGG) auf
die sehr ausfiihrichen und zutreffenden Entscheidungsgriinde deé erstinstanz-
lichen Urteils Bezug.

Im Berufungsverfahren haben sich keine neuen Erkenntnisse ergeben, die eine
andere Entscheidung rechtfertigen. '

Das im Berufungsverfahren auf Antrag der Kligerin eingeholte Gutachten von -
Prof. Dr. (SN finrt zu keiner anderen Beurteilung. Nach den Ausfih-
rungen des Sachverstindigen kann zur Uberzeugung des Senats nicht davon
ausgegangen werden, dass die berufliche Exposition des Versicherten gegentiber
einer Vielzahl von chemischen Substanzen in unterschiedlicher Art und Intensitst
mit Uberwiegender Wahrscheinlichke:it als Ursache der aufgetretenen Pankreas-
krebserkrankung angesehen werden kann. Es gibt bis heute keine gesicherten
Erkenntnisse der medizinischen Wissenschaft, die einen nachweisbaren Riick-
schluss zwischen einer Krebserkrankung der Bauchspeicheldriise und einzeinen
chemischen Stoffen zulassen. Die von Prof. Dr. S ziticrten Studien
dokumentieren eine Erkrankungshaufigkeit in verschiedenen Berufsgruppen. Ein
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urséchlicher Zusammenhang mit einzelnen chemischen Stoffen wird darin nicht
festgestelt.

Soweit der Sachverstindige die Ergebnisse aus einem durchgefilhrten Tierver-
such an Mausen auf den vorliegenden Fall zu Ubertragen sucht, vermag der
Senat dem nicht zu folgen. Der Senat geht in Ubereinstimmung mit den Aus-
fihrungen von Prof. Dr. i} davon aus, dass aus tierexperimentellen Unter-
suchungen zweifelsfrei belegt ist, dass Pankreaskarzinome auch infolge einer
Chemikalienwirkung, vor allem durch Nitrosamine, ausgelGst werden kénnen, die
Ubertragbarkeit auf den Menschen jedoch nicht chne weiteres gegeben ist.

Die Ausfihrungen von Prof. Dr. SN, d=ss das Fehlen neuer syste-
matischer Untersuchungen der Zusammenhangsfrage nicht das Verschulden
einzelner Betroffener sei und liberdies daraus ‘nicht auf ein Fehlen eines ursiach-
lichen Zusammenhanges geschlossen werden kdnne, kénnen nicht zur Bejahung
einer hinreichenden Wahrscheinlichkeit fiihren. Denn allein die Moglichkeit der
Verursachung reicht gerade nicht aus. Fehiende wissenschaftiche Erkenntnisse
kénnen im Ubrigen nicht zu einer Beweiserleichterung fiihren.

Soweit der Sachverstandige ausfuhrt, auf Grund des Verpuffungsunfalls im Jahre
1997 sei es zur intensiven Aufnahme toxisch wirkender Substanzen durch den
Versicherten gekommen, und in der Folge habe dessen kémperliches Abwehr-
system versagt, erweist sich dies als eine unbewiesene Behauptung des Sachver-
sténdigen. Im Ubrigen gilt auch insoweit, dass Atiologie und Pathogenese von
Pankreaskarzinomen weitgehend unbekannt sind. Hinsichtlich dufRerer Faktoren
_ist, wie Prof. Dr. @l in ihrem Gutachten ausgefiihrt hat, lediglich Tabakrauchen
als Risikofaktor bekannt. Im Ubrigen sieht Prof. Dr. @8 nach Durchsicht der
medizinischen Unterlagen des Unfalls des Versicherten im Juli 1997 in ihrer
Stellqngnahme vom 3.11.2001 die Wahrscheinlichkeit flr einen substanziellen
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Beitrag durch Einwirkung toxischer Dampfe als gering an. Ein Zusammenhang
zwischen dem Unfall des Versicherten und seiner Krebserkrankung ist damit nicht
ausgeschlossen, aber er ist nicht mit hinreichender Wahrscheinlichkeit anzu-

nehmen.

Der Hinweis des Sachversténdigen Prof. Dr. d iR e Versicherte sei
in sehr jungem Lebensalter erkrankt, flihrt ebenfalls zu keiner anderen

Beurteilung. Zwar kann dem Sachverstandigen insoweit gefolgt werden, dass das
Risiko einer Erkrankung in jungem Lebensalter grundsétzlich sehr gering ist.
Gleichwohl Idsst sich durch einen Krankheitsnachweis im 55. Lebensjahr kein
Rickschiuss auf eine berufiiche Verursachung ziehen. Wie Prof. Dr. GiRin ihrem
Gutachten vom 10.1.2001 dargelegt hat, treten Pankreaskarzinome bei einem
mittleren Lebensalter der Patienten von 60 Jahren auf, mit einem Gipfel im 7.
Lebensjahrzehnt. Ein Alter von 55 Jahren sei jedoch nicht ungewdhnlich. Dies
folge bereits daraus, dass ansonsten ein Mittelwert von 60 nicht erreicht werden

kénnte.

Auch die Annahme von Prof. Dr. (NP Drisengewebe funktioniere
nicht isoliert, sondem in Abhéngigkeit von den entsprechenden Nervenfunktionen,
weshalb eine Stérung durch neurotoxische Subtanzen auch Einfluss auf das
Drﬁsengéwebe haben musse, stellt wie der Sachverstandige selbst ausfuhrt eine . -

Hypothese dar.

Insgesamt ist nach dem heutigen wissenschaftlichen Kenntnisstand die Verursa-
chung von Pankreaskrebs durch einzeine Stoffe oder deren Verbindung nicht er-
wiesen. Dies wird bestétigt durch die Auskunft des Landesamtes fir Umweltschutz
und Gewerbeaufsicht vom 25.3.2004, wonach keine gesicherten neuen wissen-
schaftlichen Erkenntnisse zur beruflichen induktion von Pankreaskarzinomen vor-
liegen. Dies steht in Ubereinstimmung mit der unfalimedizinischen Literatur. Auch
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dort wird weiterhin auf zahlreiche ‘Hypothesen zur Aticlogie des Pankreas-
karzinoms hingewiesen. Gleichzeitig wird jedoch ausgefiihrt, dass die Ergebnisse
epidemiologischer Studien widerspriichlich seien. Eine abschlieRende Feststellung
im Hinblick auf die Kanzerogenitit sei derzeit jedoch nicht zu ftreffen
(Schénberger/Mehrtens/Valentin, Arbeitsunfall und Berufskrankheit, 7. Auflage,
Anm 12.7.3, S 994), "

Die Kosténentscheidung beruht auf § 193 SGG.

Revisionszulassungsgriinde sind nicht gegeben (§ 160 Abs 2 Nm 1 und 2 SGG).



