ALLTAGSPROBLEME

BERUFSKRANKHEIT

Nur die primare Gonarthrose zahlt

| Fir eine Gonarthrose (Kniegelenksarthrose) als Berufskrankheit missen
berufliche Belastungen ursachlich sein. Das ist nicht der Fall, wenn aufler-
beruflich der Innenmeniskus entfernt wird und dadurch das Arthroserisiko
stark steigt. Eine aktuelle Entscheidung des SG Karlsruhe bestatigt, warum
auBerberufliche Schaden problematisch sind. |

Sachverhalt
Der Klager Ubte seit 1977 verschiedene Tatigkeiten aus. Er arbeitete u. a. als
Maschinenfiihrer, Gerlstbauer, Gipser, Bauhelfer und Lagerarbeiter.

Er musste bei der Arbeit haufig knien, hocken und kriechen. Wegen eines
Meniskus- und Knorpelschadens und einer rechtsseitigen Gonarthrose wur-
de der Klager im April 1992 operiert. Am 7.3.11 erlitt er einen Arbeitsunfall
und verletzte sich am rechten Fuf3 und Kniegelenk. Ein kiinstliches Kniege-
lenk wurde implantiert.

Am 10.12.13 beantragte er, dass eine Berufskrankheit Nr. 2112 anerkannt wird
und gab an, dass seine berufsbedingten korperlichen Tatigkeiten fir die Me-
niskusbelastung verantwortlich seien. Die Beklagte lehnte dies mit Bescheid
und Widerspruchsbescheid ab. Eine hiergegen erhobene Klage zum SG blieb
erfolglos.

M Leitsatze: SG Karlsruhe, 26.4.16, 51U 2600/15

1. Die Feststellung einer Kniegelenksarthose als Berufskrankheit der Nr. 2112
der Anl. 1 zur BKV kommt ungeachtet der arbeitstechnischen Voraussetzun-
gen nur bei einer primaren Gonarthrose in Betracht.

2. Eine auBerberuflich bedingte Entfernung des Innenmeniskus steht als Kon-
kurrenzursache der Annahme eines ursachlichen Zusammenhangs zwischen
beruflichen Einwirkungen durch Arbeiten im Knien oder vergleichbaren Knie-
belastungen und einer Gonarthrose auch bei Erfiillung der beruflichen Vor-
aussetzungen entgegen.

(Abruf-Nr. 186965)

Entscheidungsgriinde

Das SG sah eine berufliche Ursache als nicht hinreichend wahrscheinlich.
Bereits 1992 litt der Klager an einem Knorpelabbau, wurde eine rechtsseitige
Gonarthrose diagnostiziert und der Innenmeniskus entfernt. Die Gonarthrose
entstand nicht primar durch die berufliche Tatigkeit, sondern sekundar als
Folge nach der Meniskusoperation. Dieser Zustand stelle medizinisch eine
gesicherte Konkurrenzursache dar, dass sich eine Gonarthrose entwickelt.

Aufgrund des erhohten Risikos durch die auflerberufliche Meniskusentfer-
nung scheide eine Berufskrankheit aus. Notwendige medizinische-wissen-
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schaftliche Angaben, wie mehrere Faktoren (berufliche und auBBerberufliche)
zusammen die Entwicklung einer Gonarthrose fordern, seien nicht vorhan-
den. Auflerdem habe sich der Klager widerspriichlich geduf3ert und angege-
ben, dass die Kniegelenksprothese allein auf den Arbeitsunfall und dessen
Folgen zuriickgeht.

Relevanz fiir die Praxis

Ungiinstigerweise ist die Gonarthrose eine haufige Erkrankung, deren Ursa-
che im Einzelfall schwer zu beurteilen ist. Medizinisch werden unterschied-
liche berufliche und nichtberufliche Faktoren fur die Erkrankung angenom-
men.

Die Konkurrenzursachen, also auBerberufliche Gesundheitsschaden (z. B. in
der Kindheit erworbene, wegen eines Arbeitsunfalls), stellen ein Problem
dar. Beglinstigen solche Beeintrachtigungen eine Erkrankung oder Risiken
fur Krankheitsverlaufe, ist es schwierig abzuwagen.

Entscheidend ist, ob aus medizinischer Sicht die auf3erberuflichen Grinde
(gesicherte Konkurrenzursachen) mafgeblich sind oder ggf. gesundheits-
schadigende Gewohnheiten vorliegen, wenn z.B. ein langjahriger Raucher
eine berufsbedingte Lungenkrebserkrankung als Berufskrankheit anerken-
nen will (Hessisches LSG 14.10.14, L 3 U 150/09).

Es genigt nicht, dass der Ursachenzusammenhang blo3 moglich ist, er muss
hinreichend wahrscheinlich sein. Die individuelle Krankheitsgeschichte wird
beriicksichtigt: Art und Ausmaf der Einwirkung, konkurrierende Ursachen,
wie die Erkrankung verlauft und wie sich der Antragsteller in den Folgejahren
verhalt. Bei den sogenannten offenen Berufskrankheiten (keine klar einge-
schrankten Krankheitsbilder oder einwirkende Stoffe] kann mit einer ,Indizi-
enkette” abgewogen werden, ob mehr fiir als gegen den ursachlichen Zu-
sammenhang im naturwissenschaftlichen Sinne spricht (Hessisches LSG,
a.a.0.).

Das LSG Baden-Wirttemberg hat bereits friiher entschieden, dass bei einer
behandlungsbediirftigen Gonarthrose, die vor der Mindesteinwirkungsdauer
auftritt (hier: 13.000 Stunden Tatigkeit im Knien oder vergleichbare Knie-
belastung und Mindesteinwirkungsdauer von insgesamt einer Stunde je
Arbeitsschicht), kein beruflicher Zusammenhang besteht (28.2.14, L 8 U
5339/12; 26.11.15, L 6 U 2782/15).

PRAXISHINWEISE |

B Beantragen Sie fiir lhren Mandanten ein Gutachten gem. § 109 SGG, sollten Sie
Orthop&den/orthopadische Kliniken benennen, die mit Gonarthrosen und
deren berufsbedingten Zusammenhangen und Krankheitsverlaufen erfahren
sind und das Gutachten maglichst zligig erstellen.

B Zwar kann auch vor Sozialgerichten Prozesskostenhilfe beantragt werden
(§ 73a SGG). Diese erstreckt sich jedoch grundsétzlich nicht auf Kosten fir ein
Gutachten gemaf § 109 SGG.
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Beachten Sie | Das SG Aachen betonte jlingst, dass Sozialgerichte Antrége Lange Dauer bis
gem. § 109 SGG ablehnen kdnnen, wenn die benannten Sachverstandigen er- © zur Erstellung
klaren, sehr lange Zeit fiir das Gutachten zu bendtigen (13.5.16, S 6 R 147/14). des Gutachtens

Die Frage, wann ein solcher Zeitraum unzumutbar lang ist, ist nicht pauschal : ist Ablehnungsgrund

zu beantworten. Das SG sah hierfir die konkreten Umstande des Einzelfalls
als mafigeblich an.

Berufskrankheit

Kausalitatsprifung: Liegt eine Berufskrankheit vor?

Einwirkungskausalitat haftungsbegriindende Kausalitat
Tatigkeit, Dauer und Intensitat von Einwirkungen missen ursachlich
Belastungen, Stoffen oder fur Krankheit, korperliche
wiederkehrenden Korperhaltun- Einschrankungen oder

gen und Bewegungen Verschlei3erscheinungen sein.

arbeitstechnische Voraussetzungen/Kriterien fiir konkrete Berufskrankheit:
bestimmte Dauer der Tatigkeit, Belastung und Mindesteinwirkungsdauer

@ Antragsteller wird begutachtet und befragt

< nf

Konkurrierende Kausalitat?
Gericht prift, ob Vorerkrankungen, Operationen oder bereits zuvor
bestandene kérperliche Einschrankungen, die nichts mit dem Beruf zu tun
haben, nach medizinisch-wissenschaftlicher Lehrmeinung eine gesicherte
Konkurrenzsache darstellen.

Konkurrenzsache liegt nicht vor Konkurrenzsache liegt vor
primare Erkrankung sekundare Erkrankung
= Berufskrankheit ja = Berufskrankheit nein

Grafik: IWW Institut

N WEITERFUHRENDE HINWEISE

* Vier neue Berufskrankheiten, SR 15, 129 Ausgabe 1SI 201{;
t
* Kniegelenksschaden eines Fliesenlegers nicht anerkannt, SR 14, 1 e
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