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Der berufliche Zusammenhang einer Blasenkrebserkrankung bei einer Exposition gegentber nur in Spuren vorkommenden aromatischen
Aminen ist mangels herrschendem wissenschaftlichem Konsens Uber eine Dosis-Wirkungsbeziehung im Niedrigdosisbereich nicht
wahrscheinlicher als der Zusammenhang mit den unbezeichneten allgemein risokoerh6henden Faktoren fiir Blasenkrebserkrankungen bei
fortgeschrittenem Lebensalter (zur Problematik vgl. auch LSG Baden-Wirttemberg Urt. 07.09.2010 - L 1 U 2869/09 -, LSG Berlin-
Brandenburg Urt. 15.03.2012 - L 3 U 289/09 -).

Die Berufung des Klagers gegen das Urteil des Sozialgerichts UlIm vom 18.06.2013 wird zurlickgewiesen.

AuBergerichtliche Kosten sind auch im Berufungsverfahren nicht zu erstatten.
Tatbestand:

Zwischen den Beteiligten ist streitig, ob der Kldger gegen die Beklagte wegen eines Harnblasenkarzinoms einen Anspruch auf Feststellung
einer Berufskrankheit (BK) Nr. 1301 bzw. einer Wie-BK hat.

Der 1950 geborene Klager, griechischer Staatsangehdriger, halt sich seit 1973 in Deutschland auf. Von 1973 bis 1979 war er bei
verschiedenen Arbeitgebern beschaftigt, hatte dort jedoch keinen Kontakt zu Arbeitsstoffen mit aromatischen Aminen. Gegenuber der
Beklagten gab er jedoch an, von 1970 bis 1971 taglich finf bis zehn Zigaretten geraucht zu haben (Blatt 95 der Beklagtenakte).

Seit 01.03.1979 ist er fur die Firma M. F. GmbH tatig. Dort war er bis 31.12.1997 als Einsteller an einer Schaumanlage in der
Einsatzfilterfertigung tatig. Seit 01.01.1998 ist er als Einsteller im Bereich der Aluminiumfilterfertigung (Kraftstoffleitungsfilterfertigung) tatig
(zu den Angaben des Arbeitgebers, den arbeitsmedizinischen Untersuchungen sowie den Sicherheitsdatenblattern vgl. Blatt 49/59, 138/169
der Beklagtenakte). Es sei immer wieder zu Hauterkrankungen gekommen.

Der Praventionsdienst der Beklagten fiihrte zum Arbeitsplatz in seiner Stellungnahme vom 12.10.2008 (zwischen Blatt 91 und 92 der
Beklagtenakte) u.a. aus, dass wahrend der Tatigkeit bis 31.12.1997 an den Schaumanlagen Luftfilter fir Fahrzeuge gefertigt worden waren.
Bis 1987/1988 sei der Klager als Springer an den ca. 10 m groBen Schaumanlagen eingesetzt worden. Es habe ein stiindlicher Wechsel von
drei bis sieben Mitarbeitern zwischen verschiedenen Arbeitsplatzen stattgefunden. Ab 1987/1988 sei der Klager als Einsteller und Einrichter
an der Schaumanlage in der Linie 7 eingesetzt worden. Seine Aufgabe habe darin bestanden, beim Umrusten der Maschine mitzuhelfen und
die Maschine einzustellen. In der Zeit ab 01.01.1998 sei der Klager als Einsteller im Bereich der Fertigung von Kraftstoffleitungsfiltern
eingesetzt worden. Seit ca. 1998 habe der Kldger regelmaRBig Hautprobleme gehabt, wenn er mit dem Wasser der Prifvorrichtung in
Berlihrung gekommen sei. Jeweils einen Tag nach dem Kontakt sei ein Ausschlag aufgetreten. Zumindest bis ca. 1986 habe Kontakt zu
Trichlorethen, danach bis Anfang der 90er Jahre zu 1.1.1-Trichlorethan bestanden. Bis wann die halogenierten Kohlenwasserstoffe benutzt
worden seien, sei nicht mehr genau nachzuvollziehen. In seiner erganzenden Stellungnahme vom 08.04.2009 (zwischen Blatt 91 und 92 der
Beklagtenakte) hat der Praventionsdienst ausgefihrt, die Komponenten zur Herstellung der Polyurethane enthielten keine aromatischen
Amine oder Azofarbstoffe, die krebserzeugende aromatische Amine aufspalten kdnnen. Elastogran weise aber daraufhin, dass bei hohen
Temperaturen Uber 200°C unter der Einwirkung von heiem, gespanntem Wasserdampf auf Polyurethane Spuren des krebserzeugenden 4,4
-Diaminodiphenylmethan gebildet werden kénnten. Derartige Bedingungen hatten am Arbeitsplatz aber nicht vorgelegen. Der Hersteller
einer Chemikalie habe jedoch zu Bedenken gegeben, dass geringe Mengen 4,4 -Diaminodiphenylmethan entstehen kdnnten, wenn
Isocyanatreste in Wasser gegeben wiirden oder Wasser beim Aufschaumen zugesetzt werde. Eine entsprechende Vorgehensweise sei im
Betrieb zwar nicht geschildert worden. Eine Nachfrage beim Klager habe jedoch ergeben, dass von 1994 bis 1998 die Schaumkdpfe mit
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Wasser gespult worden seien. Die Isocyanatreste seien in Fassern gesammelt und entsorgt worden. Das Viscogen KL-Spray 23 enthalte
maximal 125 mg/kg Diphenylamin und max. 65 mg/kg N-Phenyl-1-naphtylamin als Verunreinigung der eingesetzten Rohstoffe. Diese beiden
aromatischen Amine seien nicht als krebserregend gekennzeichnet.

Im Marz 2008 wurde beim Klager ein Urothelkarzinom der Harnblase im Bereich des linken Ostiums p Ta G2 festgestellt. Am 13.03.2008
erfolgte eine TUR-Blase und DJ-Katheter-Einlage links und im Mai 2008 eine erneute stationare Nachresektion, wobei Residuen nicht
nachweisbar waren (Berichte Klinikum S. jeweils vom 21.08.2008, BIl. 43/46 der Beklagtenakte).

Die AOK 0., bei der der Klager gesetzlich krankenversichert ist, zeigte am 09.07.2008 der Beklagten das Vorliegen einer BK an (Blatt 1 der
Beklagtenakte). Der Klager sei seit 12.03.2008 wegen eines Harnbalsenkarcinoms arbeitsunfahig.

In seiner Auskunft vom 06.08.2008 (Blatt 23/25 der Beklagtenakte) gab der Kldger u.a. an, die Erkrankung werde auf Rauchen oder giftige
Arbeitsstoffe zurtickgefihrt.

Die Beklagte zog vom Katharinenhospital S. arztliche Unterlagen bei (Blatt 40/41, 42, 43/44 = 45/46 der Beklagtenakte), auBerdem einen
Befundbericht des Allgemeinmediziners Dr. P. (Blatt 60/62 der Beklagtenakte), des Urologen Dr. S. (Blatt 85/89 der Beklagtenakte) und von
der AOK das Vorerkrankungsverzeichnis (Blatt 66/82 der Beklagtenakte) bei. Die Beklagte holte des Weiteren die Berichte des
Praventionsdienstes vom 13.10.2008 und 08.04.2009 ein. Daruber hinaus veranlasste sie eine Begutachtung des Klagers durch Prof. Dr. D.
vom Institut flr Arbeits-, Sozial- und Umweltmedizin, Universitat N./E ... In seinem arbeits- und sozialmedizinischen Gutachten vom
16.06.2009 (Blatt 100/108 der Beklagtenakte) flihrte dieser aus, eine berufliche Exposition gegeniiber krebserregenden aromatischen
Aminen sei geeignet, eine Erkrankung an einem Blasenkarzinom zu verursachen. Es sei ermittelt worden, dass geringe Mengen von 4,4'-
Diaminodiphenylmethan entstehen kénnten, wenn Isocyanatreste in Wasser gegeben wirden, was im Zeitraum 1994 bis 1998 arbeitstaglich
erfolgt sei, sodass die Bildung von Spuren von 4,4'-Diaminodiphenylmethan, das in die krebserregende Kategorie 2 eingestuft sei,
wahrscheinlich sei. Es bleibe aber unter Berlcksichtigung der Ausflihrungen des Praventionsdienstes festzuhalten, dass sich allenfalls
Spuren von 4,4-Diaminodiphenylmethan gebildet haben kénnten und die berufliche Exposition daher als sehr gering angesehen werden
musse. Eine weitere Exposition gegenuber anderen krebserregenden Stoffen habe nicht ermittelt werden kénnen. Nach derzeitigem Stand
der Ermittlungen kénne die Erkrankung nicht mit hinreichender Wahrscheinlichkeit auf die berufliche Exposition zurickgefuhrt werden.

Der Praventionsdienst teilte in einer weiteren Stellungnahme vom 27.07.2009 (nach Blatt 112 der Beklagtenakte) mit, weitere
Herstellerangaben hatten ergeben, dass nur in der Tinte 7190-BK ein Azofarbstoff mit der Bezeichnung Solvent Black 35 mit aromatischen
Aminen in einer GroBenordnung von weniger als 0,0053 % enthalten sei. Krebserzeugende aromatische Amine wirden hier nicht freigesetzt.
Auch die im Ubrigen vorliegenden Herstellerangaben ergében, dass kein weiterer Kontakt zu aromatischen Aminen bestanden habe.

Mit Bescheid vom 08.09.2009 (Blatt 116/6/118 = 119/121 der Beklagtenakte) lehnte die Beklagte die Anerkennung der Erkrankung des
Klagers sowohl als BK Ziffer 1301 BKV, als auch Wie-BK gemaR § 9 Abs. 2 BKV ab. Nach den Ermittlungen sei der Klager keinen
Einwirkungen ausgesetzt gewesen, die geeignet seien, eine BK zu verursachen. Ein Zusammenhang zwischen dem Harnblasenkarzinom und
der beruflichen Tatigkeit des Klagers sei nicht wahrscheinlich. Eine arbeitsmedizinisch relevante Einwirkung von aromatischen Aminen lage
nicht vor. Auch wenn nicht ausgeschlossen werden kdnne, dass der Klager in der Zeit von 1993/1994 bis 1997 in Kontakt mit dem
aromatischen Amin 4,4‘-Diaminodiphenylmethan gekommen sei, handle es sich um eine derart geringe Exposition, dass diese nicht
ausreichend sei, einen ursachlichen Zusammenhang zu begrinden.

Am 06.10.2009 erhob der Klager hiergegen Widerspruch (Blatt 124 der Beklagtenakte). Er sei der Auffassung, dass sein Harnblasenkarzinom
auf die Schadstoffbelastung wahrend der Tatigkeit zurtickzufuhren sei (Blatt 132 der Beklagtenakte).

Die Beklagte zog einen Hautarztbericht von Dres. M./W. vom 10.12.2009 (Blatt 135/136 der Beklagtenakte) sowie die
Sicherheitsdatenblatter (Blatt 138/169 der Beklagtenakte) und eine weitere Stellungnahme des Praventionsdienstes vom 19.02.2010 (nach
Blatt 169 der Beklagtenakte) bei. Letzterer fihrte u.a. aus, dass genaue Angaben zum Hautkontakt mit aromatischen Aminen nicht méglich
seien, da nicht bekannt sei, in welchem Umfang Amine beim Schaumen tatsachlich entstanden seien.

Mit Widerspruchsbescheid vom 16.03.2010 (Blatt 170/172 der Beklagtenakte) wies die Beklagte den Widerspruch des Klagers zuriick. Die
geringe berufliche Exposition gegenUber Spuren von 4,4'-Diaminodiphenylmethan sei nicht ausreichend, um einen Harnblasenkrebs
rechtlich wesentlich zu verursachen.

Am 15.04.2010 hat der Klager beim Sozialgericht UIm (SG) Klage erhoben. Er sei mindestens in der Zeit vom 01.03.1979 bis 31.12.1999
mindestens flr mehrere Jahre kanzerogenen Stoffen ausgesetzt gewesen, welche bei ihm zu einem Harnblasenkarzinom gefthrt hatten. Die
Tatsache, dass er solchen Stoffen ausgesetzt gewesen sei, indiziere die hohe Wahrscheinlichkeit, dass sich durch die Arbeit das mit diesen
Stoffen verbundene Risiko verwirklicht habe. Aufgrund der Ungewissheit der Ursache und des Umstandes, dass er kanzerogenen Stoffen
ausgesetzt gewesen sei, misse davon ausgegangen werden, dass sich gerade das in seiner Tatigkeit innewohnende Risiko realisiert habe,
mithin gerade der Kontakt zu diesen Stoffen ursachlich fiir die Erkrankung gewesen sei.

Das SG hat Beweis erhoben durch Einholung eines Gutachtens gemaR § 109 SGG bei Prof. Dr. H. vom C. C. M. der Universitat M ... Dieser hat
in seinem Gutachten nach Aktenlage vom 20.09.2011 (Blatt 29/54 der SG-Akte) ausgefiihrt, es sei davon auszugehen, dass der Klager
mindestens 14 Jahre mit Expositionen konfrontiert gewesen sei, die entsprechend der IACR-Einstufung ein karzinogenes Potenzial
aufwiesen. FUr weitere Substanzgruppen bzw. Substanzen, mit denen der Klager in Kontakt gekommen oder wahrscheinlich gekommen sei,
gebe es in der epidemiologischen und arbeitsmedizinischen Literatur starke Hinweise fiir eine Assoziation mit der Entstehung von
Blasenkarzinomen. Weiterhin sei davon auszugehen, dass er mit polyzyklischen aromatischen Kohlenwasserstoffen bzw. aromatischen
Aminen in Kontakt gekommen sei. Fir diese Substanzen habe die Mdglichkeit einer Aufnahme Uber direkten Hautkontakt oder tber Aerosole
bestanden. Da eine gréBere Anzahl von Substanzen mit nachgewiesener, sehr wahrscheinlicher oder wahrscheinlicher kanzerogener
Wirkung im Arbeitsumfeld aufgetreten seien, sei eine gleichzeitige und/oder aufeinanderfolgende sich potenzierende bzw. gegenseitig
verstarkende kanzerogene Wirkung der Einzelsubstanzen wahrscheinlich. Die Dosisintensitaten seien nicht exakt zu ermitteln, seien aber in
der Gesamtbetrachtung unter Bertcksichtigung aktueller wissenschaftlicher Erkenntnisse als wahrscheinlich wesentlicher Co-Faktor fir die

L8 U 4478/13


https://dejure.org/gesetze/SGG/109.html

L 8 U 4478/13 - Sozialgerichtsbarkeit Bundesrepublik Deutschland

Entstehung des Blasenkarzinoms zu betrachten.

Dem ist die Beklagte entgegengetreten. Eine geringfiigige Exposition aromatischer Amine sei nicht in Abrede gestellt worden. Die
schadigende Einwirkung musse ihre rechtlich wesentliche Ursache in der versicherten Tatigkeit haben und die schadigende Einwirkung
musse die Gesundheitsstérung verursacht haben. Die alleinige Méglichkeit des ursachlichen Zusammenhangs reiche nicht aus. Vorliegend
habe lediglich fir die Zeit von 1994 bis 1998 ein geringfligiger Kontakt zu 4,4'-Diaminodiphenylmethan festgestellt werden kénnen. Dies
werde auch nicht von Prof. Dr. H. in Abrede gestellt, jedoch nehme dieser an, dass eine groBere Anzahl von Substanzen mit nachgewiesener
bzw. sehr wahrscheinlicher kanzerogener Wirkung im Arbeitsumfeld des Klagers aufgetreten sei und diese eine sich gegenseitig
verstarkende kanzerogene Wirkung der Einzelsubstanzen wahrscheinlich machten. Damit beschreibe Prof. Dr. H. lediglich die Mdglichkeit
einer Synkanzerogenese. Auch der Verlauf der Erkrankung spreche gegen eine berufliche Verursachung, da die Expositionszeit einer BK Nr.
1301 mehr als 20 Jahre betrage, die Latenzzeit im Mittel 35 Jahre. Beides sei nicht erflllt, da die nachgewiesene Exposition mit
aromatischen Aminen von 1994 bis 1998 vorlag, die Erkrankung aber schon 2008 aufgetreten sei.

In einer erganzenden Stellungnahme vom 07.05.2012 hat Prof. Dr. H. (Blatt 61/66 der SG-Akte) u.a. ausgefihrt, die Entstehung von
Krebserkrankungen sei grds. als multifaktorielles Geschehen zu betrachten. Daher sei eine monokausale Betrachtungsweise mit einer
einfachen Dosis-Wirkungs-Beziehung in dieser Erkrankungsgruppe nur in sehr wenigen Einzelfallen vertretbar. Es seien i.S. einer
Gesamtbetrachtung alle méglichen Einflussfaktoren zu betrachten, die als direkte Co-Faktoren oder im Rahmen synergistisch wirkender
Zusatzfaktoren wirksam werden kénnten. Daher kdnne eine Gesamtbetrachtung im vorliegenden Fall sich nicht ausschlieflich auf die
Exposition aromatischer Amine reduzieren. Der Betroffene sei einer Risikogruppe zuzuordnen, fiir die anhand der aktuellen klinisch-
epidemiologischen Evidenz mindestens von einem doppelten Risiko fiir die Entstehung von Blasenkarzinomen auszugehen sei.

Die Beklagte hat mit Schreiben vom 21.06.2012 (Blatt 67/68 der SG-Akte) darauf verwiesen, dass Prof. Dr. H. sich nicht damit
auseinandergesetzt habe, ob die hier nachgewiesene Exposition gegeniber von allenfalls in Spuren vorhandenem 4,4'-
Diaminodiphenylmethan in der Zeit vom 1994 bis 1998 geeignet gewesen sei, um beim Klager ein Blasenkarzinom rechtlich wesentlich zu
verursachen. Da der Gutachter davon ausgehe, dass ein multifaktorielles Geschehen zur Krebserkrankung gefuhrt habe, verneine er damit
inzident das Vorliegen einer BK Nr. 1301, da diese eine ausreichende Exposition gegenlber aromatischen Aminen fordere, nicht aber ein
multikausales Geschehen.

Das SG hat mit Urteil vom 18.06.2013 die Klage abgewiesen. Die Voraussetzungen fiir die Feststellung einer BK Nr. 1301 und einer Wie-BK
(Blasenkarzinom) lagen nicht vor. Zwar leide der Klager an Blasenkarzinom. Auch sei zum Vollbeweis gesichert, dass eine berufliche
Einwirkung mit aromatischen Aminen - also bei Verrichtung einer versicherten Tatigkeit - stattgefunden habe. Eine hinreichende
Wahrscheinlichkeit, dass sich in wesentlicher Weise aufgrund der festgestellten Einwirkung aromatischer Amine das Blasenkarzinom
entwickelt habe, sei jedoch nicht gegeben. So habe bei den Spiilvorgangen nur die Méglichkeit bestanden, dass sich geringe Mengen 4,4'-
Diaminodiphenylmethan bildeten. Ferner habe die Exposition mindestens zehn Jahre vor der Erstmanifestation des Tumors des Klagers
stattgefunden. Uberzeugend habe der Gutachter Prof. Dr. D. dargelegt, dass mangels anderer Erkenntnismdglichkeiten aufgrund dieser
Umstande allenfalls davon ausgegangen werden kénne, dass sich Spuren von 4,4‘-Diaminodiphenylmethan gebildet hatten, die aber im
Rahmen der Tatigkeit des Klagers nicht mit hinreichender Wahrscheinlichkeit ausreichend gewesen seien, das Blasenkarzinom zu
verursachen. Hieran andere auch das Gutachten von Prof. Dr. H. nichts. Auch die hilfsweise beantragte Feststellung des Blasenkarzinoms als
Wie-BK komme nicht in Betracht.

Gegen das seinem Bevollmachtigten am 23.09.2013 zugestellte Urteil hat der Kldager am 15.10.20913 beim Landessozialgericht (LSG)
Baden-Wirttemberg Berufung eingelegt. Das SG setze sich nicht ausreichend mit dem Gutachten von Prof. Dr. H., der eine anerkannte
Kapazitat sei, auseinander. Vielmehr hatte das SG bei ausreichenden Wirdigung des Gutachtens zu dem Ergebnis kommen mussen, dass
zumindest eine Wie-BK vorliege. Auch habe das SG den Amtsermittlungsgrundsatz verletzt, weil es nicht bei Prof. Dr. H. nachgefragt habe.
Weiter hatte die Mdglichkeit bestanden, ein Obergutachten einzuholen, was ebenfalls notwendig gewesen ware.

Der Klager beantragt, das Urteil des Sozialgerichts UIm vom 18.06.2013 aufzuheben und die Beklagte unter Aufhebung des Bescheids vom
08.09.2009 in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 16.03.2010 zu verurteilen, das Blasenkarzinom als eine Berufskrankheit nach
Nr. 1301 der Anlage zu § 1 BKV, hilfsweise als Versicherungsfall einer Wie-Berufskrankheit nach § 9 Abs. 2 SGB VIl festzustellen.

Die Beklagte beantragt, die Berufung zurlickzuweisen.

Die Beklagte ist der Berufung entgegengetreten und halt die angefochtene Entscheidung fiir zutreffend. Der "Gesamtbetrachtung" von Prof.
Dr. med. H. und der von ihm genannten Synkanzerogenese seien die Rechtsprechung des BSG und der Fachliteratur entgegenzuhalten,
wonach durch eine Gesamtbetrachtung keine neue Gesamt-BK gebildet und eine spezielle BK-Nummer nicht unterlaufen werden dirfe.
MaRgebend sei, ob die Einwirkungen einer Listen-BK eine wesentliche Teilursache seien. Nach dem Urteil des LSG Berlin-Brandenburg (Urteil
vom 15.03.2012 - L 3 U 289/09) setze die Annahme einer beruflich bedingten Erkrankung im Sinne der Nr. 1301 der Anlage 1 zur BKV den
"epidemiologischen Nachweis einer Risikoverdoppelung durch die zusatzliche Einwirkung am Arbeitsplatz voraus". Dies sei aber nicht
erwiesen.

Mit den Beteiligten wurde die Sach- und Rechtslage in einem Termin am 24.04.2011 nichtoffentlich erdrtert. Wegen des Inhalts und
Ergebnisses des Termins wird auf die Niederschrift auf Blatt 26/28 der Senatsakte Bezug genommen.

Der Senat hat Beweis erhoben durch ergdnzende Befragung von Prof. Dr. H ... Dieser hat in seiner Stellungnahme vom 26.05.2014 (Blatt
32/39 der Senatsakte) angegeben, dass die zehnjahrige Expositionszeit mit der daraus resultierenden Dosisintensitat sowie die ebenfalls
etwa 10-jahrige Latenzzeit zwischen Exposition und Entstehung des Blasenkrebses typischen Verlaufen einer chemisch induzierten
Krebsentstehung entsprachen. Die harnableitenden Organe seien aufgrund ihrer Ausscheidungsfunktion und der stattfindenden
Harnkonzentrierung besonders intensivem Kontakt mit chemischen Substanzen ausgesetzt. Die aufgelisteten Substanzen und gerade auch
Amine wirden Uber die Nieren ausgeschieden. In den harnableitenden Organen habe daher Uber langere Zeit mit hoher Wahrscheinlichkeit
eine besondere Exposition zu potentiell krebserzeugenden Substanzen bestanden. Trotz multifaktoriellem Entstehungsmechanismus von
Krebserkrankungen sei den Aminen innerhalb der aufgelisteten Substanzen die gréBte Risikoerhdhung fir die Entstehung von Blasenkrebs
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zuzuschreiben. Hauptort der durch Amine hervorgerufenen Krebsentstehung sei die Harnblase. Die anderen Substanzen hatten
wahrscheinlich mindestens additiv gewirkt. Synergistische Wirkungen seien moglich, jedoch nach aktuellem Stand des Wissens nicht
eindeutig zu verifizieren. Eine alleinige induzierende Wirkung der anderen Substanzen fiir Blasenkrebs habe eine deutlich geringere
Wabhrscheinlichkeit.

Wahrend sich der Klager durch diese Ausflihrungen bestatigt sieht (Blatt 43 = 44 der Senatsakte) hat die Beklagte ausgefiihrt (Blatt 42 der
Senatsakte), soweit Prof. Dr, H. fiir Trichlorkohlenwasserstoffe und Formaldehyd eine kanzerogene Wirkung auf das harnableitende System
annehme, widerspreche er den Darlegungen von Prof. Dr. D. sowie seinem Gutachten vom 20.09.2011. Auch Ubergehe er den Umstand,
dass der Klager nur in einem Zeitraum von ca. vier Jahren (von 1994 bis 1998) "allenfalls gegentber Spuren" des aromatischen Amins
exponiert gewesen sei. Sie hat die beratungsarztliche Stellungnahme von Dr. P. vom 15.10.2014 vorgelegt.

Die Beteiligten haben sich mit einer Entscheidung ohne mundliche Verhandlung einverstanden erklart (Schriftsatz der Beklagten vom
16.10.2014, des Klagerbevollmachtigten vom 20.10.2014).

Wegen der weiteren Einzelheiten des Sachverhalts sowie des Vorbringens der Beteiligten wird auf die Senatsakte sowie die beigezogenen
Akten des SG und der Beklagten Bezug genommen.

Entscheidungsgrinde:

Die gemaR § 151 Abs. 1 SGG form- und fristgerecht eingelegte und gemaR §§ 143, 144 SGG statthafte Berufung des Klagers, ber die der
Senat mit Einverstandnis der Beteiligten ohne miindliche Verhandlung hat entscheiden kénnen (§ 124 Abs. 2 SGG), ist zulassig, jedoch nicht
begriindet.

Gegenstand des Berufungsverfahrens ist zunachst die Anerkennung einer BK Nr. 1301 der Anlage 1 zur BKV; die Anerkennung einer
weiteren Listen-BK ist nicht Gegenstand des Verfahrens. Hilfsweise ist die Anerkennung des Blasenkarzinoms als Wie-BK i.S.d. § 9 Abs. 2
SGB VIl streitig.

Die Klage auf Verurteilung der Beklagten zur Feststellung der streitigen BK bzw. der Wie-BK ist als kombinierte Anfechtungs- und
Feststellungsklage zuldssig. Mit der Anfechtungsklage nach & 54 Abs. 1 SGG begehrt der Klager die Aufhebung der die Feststellung der
streitigen BK ablehnenden Verwaltungsentscheidungen, mit der Feststellungsklage, die Feststellung, dass eine bestimmte Erkrankung eine
BK bzw. eine Wie-BK sei (§ 55 Abs. 1 Nr. 1 SGG, vgl. hierzu u.a. BSG 07.09.2004 - B 2 U 46/03 R - SozR 4-2700 § 2 Nr. 3).

Allerdings hat das SG diese Klagen zu Recht abgewiesen. Denn der Bescheid der Beklagten vom 08.09.2009 in der Gestalt des
Widerspruchsbescheids vom 16.03.2010 ist rechtmaRig und verletzt den Klager nicht in seinen Rechten. Es ist nicht zu beanstanden, dass
die Beklagte es abgelehnt hat, die Erkrankung des Klagers als BK 1301 bzw. als Wie-BK anzuerkennen bzw. festzustellen.

Versicherungsfalle sind Arbeitsunfalle und Berufskrankheiten (§ 7 Abs. 1 SGB VII). Berufskrankheiten sind Krankheiten, die die
Bundesregierung durch Rechtsverordnung mit Zustimmung des Bundesrates als Berufskrankheiten bezeichnet und die Versicherte infolge
einer den Versicherungsschutz nach den §§ 2, 3 oder 6 SGB VIl begriindenden Tatigkeit erleiden. Die Bundesregierung ist ermachtigt, in der
Rechtsverordnung solche Krankheiten als Berufskrankheiten zu bezeichnen, die nach den Erkenntnissen der medizinischen Wissenschaft
durch besondere Einwirkung verursacht sind, denen bestimmte Personengruppen durch ihre versicherte Tatigkeit in erheblich h6herem
Grade als die Ubrige Bevilkerung ausgesetzt sind. Aufgrund der Ermachtigung in § 9 Abs. 1 SGB VII hat die Bundesregierung die
Berufskrankheiten Verordnung (BKV) vom 31.10.1997 (BGBI I, Seite 2623) erlassen, in der die derzeit als Berufskrankheiten anerkannten
Krankheiten aufgefthrt sind.

Bei einer Listen-BK lassen sich im Regelfall folgende Tatbestandsmerkmale ableiten, die gegebenenfalls bei einzelnen
Listenberufskrankheiten einer Modifikation bedurfen (vgl. BSG SozR 4-5671 Anl. 1 Nr. 3101 Nr. 3): Die Verrichtung einer - grundsatzlich -
versicherten Tatigkeit (sachlicher Zusammenhang) muss zu Einwirkungen von Belastungen, Schadstoffen oder ahnlichem auf den Kérper
geflihrt haben (Einwirkungskausalitat), und die Einwirkungen mussen eine Krankheit verursacht haben (haftungsbegriindende Kausalitat).
Dass die berufsbedingte Erkrankung ggf. den Leistungsfall ausldsende Folgen nach sich zieht (haftungsausfiillende Kausalitat), ist keine
Voraussetzung einer Listen-BK. Wie bei einem Arbeitsunfall missen die "versicherte Tatigkeit", die "Verrichtung", die "Einwirkungen" und
die "Krankheit" im Sinne des Vollbeweises - also mit an Sicherheit grenzender Wahrscheinlichkeit - vorliegen. Fur die nach der Theorie der
wesentlichen Bedingung zu beurteilenden Ursachenzusammenhange genuigt indes die hinreichende Wahrscheinlichkeit, allerdings nicht die
bloRe Mdglichkeit (vgl. u.a. BSG SozR 4-5671 Anl. 1 Nr. 3101 Nr. 4, RdNr. 16 m.w.N.; BSG SozR 4-2700 § 9 Nr. 14, RdNr. 9 m.w.N.; BSG, UV-
Recht Aktuell 2012, 412; BSG, NZS 2012, 151; BSG SozR 4-5671 Anl. 1 Nr. 4111 Nr. 3 sowie BSG vom 04.07.2013-B 2 U 11/12 R - (Juris)).

Berufskrankheiten sind gemaR § 1 BKV die in der dortigen Anlage 1 bezeichneten Krankheiten, die der Versicherte infolge einer den
Versicherungsschutz des Siebten Buches Sozialgesetzbuch begriindenden Tatigkeit erleidet. Unter Nummer 1301 dieser Anlage zu § 1 BKV
hat der Gesetzgeber Schleimhautverdanderungen, Krebs oder andere Neubildungen der Harnwege durch aromatische Amine als BK
anerkannt.

Die Verrichtung einer versicherten Tatigkeit des Klagers bei seinem Arbeitgeber ist gegeben. Auch ist ein Harnblasenkarzinom
diagnostiziert. Diese Erkrankung kann grds. durch aromatische Amine, wie dem 4,4‘-Diaminodiphenylmethan, verursacht werden (vgl. dazu
das Merkblatt zur BK 1301, Bek. des BMA vom 12.06.1963, BArbBI. Fachteil Arbeitsschutz 1963, 129f sowie die Wissenschaftliche
Stellungnahme zur BKV Nr. 1301 GMBI 2011, 18).

MaRBgeblich ist daher, ob das Harnblasenkarzinom, das beim Klager aufgetreten ist, wesentlich durch die mit der versicherten Tatigkeit im
Zusammenhang stehenden Einwirkungen (sachlicher Zusammenhang) hervorgerufen wurde (Einwirkungskausalitat).

Zunachst konnte sich der Senat - anders als das SG - schon nicht davon lberzeugen, dass im Vollbeweis nachgewiesen werden konnte, dass
der Klager aromatischen Aminen i.S.d. BK Nr. 1301 ausgesetzt gewesen war. Zwar hat der Praventionsdienst in seiner erganzenden
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Stellungnahme vom 08.04.2009 dargestellt, dass der Hersteller einer der verwendeten Chemikalien angegeben hatte, dass geringe Mengen
von krebserregendem 4,4‘-Diaminodiphenylmethan gebildet werden kénnten, wenn Isocyanatreste in Wasser gelangten. Einen solchen
Vorgang hat der Klager beschrieben, als im Zeitraum von 1994 bis 1998 die an der Maschine angebrachten Schaumkdpfe mehrfach
arbeitstaglich mit Wasser gereinigt wurden. Dabei konnten Isocyanatreste mit Wasser in Berihrung kommen. Da aber der Hersteller der
Chemikalien - von den Beteiligten und den Gutachtern unbestritten - lediglich die Mdglichkeit der Entstehung von 4,4'-
Diaminodiphenylmethan angezeigt hatte, das Entstehen von 4,4'-Diaminodiphenylmethan bei jedem Reinigungsvorgang aber nicht
zwingend war, verbleibt es bei der bloBen Mdglichkeit der Entstehung von 4,4'-Diaminodiphenylmethan. Die bloRe Mdglichkeit der
Entstehung von krebserregendem 4,4‘-Diaminodiphenylmethan gentgt nicht, um mit an Sicherheit grenzender Wahrscheinlichkeit die
Existenz von aromatischen Aminen und das Ausgesetztsein gegenlber diesen, mithin eine Einwirkung, annehmen zu kénnen. Denn es steht
nicht mit der erforderlichen Sicherheit fest, dass oder bei wie vielen Reinigungsvorgangen pro Schicht eine chemische Reaktion mit
Abspaltung des kanzerogenen Stoffes auftrat und wie haufig bzw. unter welchen Bedingungen in diesen Fallen der nur in Spuren frei
gewordene Stoff auch tatsachlich inkorporiert wurde. Die Halle 3, in der der Klager bis 1998 gearbeitet hat, war 60 m mal 50 m gro8 mit
einer Deckenhdhe von 6 m. Die Maschinen hatten Absaugvorrichtungen, wie sich aus dem Bericht des Praventionsdienstes der Beklagten
ergibt. Auch dass es wahrscheinlich ist, dass sich im Laufe der vom Klager geschilderten arbeitstaglich mehrfach erfolgten
Reinigungsvorgange Uber einige Jahre hinweg - nach Angaben des Klager betrafen diese Reinigungsvorgange den Zeitraum 1994 bis 1998 -,
irgendwann tatsachlich beim Zusammentreffen von Wasser und Isocyanatresten das krebserregende 4,4'-Diaminodiphenylmethan gebildet
haben musste, gentigt daher nicht, um als Vollbeweis das Entstehen und die Einwirkung von krebserregenden aromatischen Aminen
annehmen zu kénnen.

Der Senat sieht sich durch die vorliegenden Gutachten in dieser Beweiswirdigung bestatigt. Denn insoweit konnte auch Prof. Dr. D. in
seinem Gutachten lediglich darlegen, dass die Bildung von 4,4‘-Diaminodiphenylmethan wahrscheinlich war; eine an Sicherheit grenzende
Wahrscheinlichkeit konnte er gerade nicht beschreiben (Blatt 105 der Beklagtenakte). Prof. Dr. H. ist (Blatt 44 der SG-Akte = Seite 16 des
Gutachtens) insoweit ohne weitere kritische Priifung einfach davon ausgegangen, dass eine Exposition stattgefunden haben misse; diese
bloRe Behauptung genlgt aber nicht um den flir den Senat erforderlichen Nachweis zu fiihren. Dieses Verstandnis seines Gutachtens wird
durch die erganzende Stellungnahme von Prof. Dr. H. vom 07.05.2012 gestutzt, als er dort (Blatt 63 der SG-Akte = Seite 3 der erganzenden
Stellungnahme) nur noch die Méglichkeit der beruflichen Exposition dargestellt hat. Eine bloR mdgliche berufliche Exposition Iasst die
Feststellung der Exposition, mithin eine Einwirkung, im Wege des Vollbeweises aber nicht zu.

Uber die Méglichkeit der Bildung von 4,4‘-Diaminodiphenylmethan beim Zusammentreffen von Wasser und Isocyanatresten hinaus
enthielten die an den Arbeitsplatzen des Klagers - soweit noch feststellbar - verwendeten Materialien sonst nur noch in der Tinte 7190-BK
einen Azofarbstoff mit der Bezeichnung Solvent Black 35 als aromatisches Amin in einer GroBenordnung von weniger als 0,0053 %. Jedoch
wurden bei dessen Verarbeitung krebserzeugende aromatische Amine nicht freigesetzt, sodass der Klager auch nicht durch andere
Materialien einer Einwirkung von aromatischen Aminen i.S.d. BK Nr. 1301 ausgesetzt war.

Aber selbst wenn man annehmen wollte, dass der Klager einer Einwirkung von aromatischen Aminen ausgesetzt gewesen ware, konnte der
Senat dann nicht feststellen, dass das Harnblasenkarzinom auch i.S.d. Theorie der wesentlichen Bedingung mit hinreichender
Wahrscheinlichkeit auch auf diese beruflich bedingte Einwirkung zurtickzufiihren ware.

Selbst ein Entstehen und eine Einwirkung von 4,4'-Diaminodiphenylmethan unterstellt konnte die Menge dieses aromatischen Amins nicht -
weder tatsachlich noch naherungsweise - festgestellt werden. Jedoch kamen sowohl der Praventionsdienst als auch die beiden Gutachter
Prof. Dr. D. und Prof. Dr. H. Ubereinstimmend zu dem Schluss, dass es sich lediglich um Spuren dieses 4,4'-Diaminodiphenylmethan
gehandelt hatte.

Bei der Formulierung des Tatbestandes der BK Nr. 1301 hat der Verordnungsgeber auf die Angabe eines konkreten Belastungsgrenzwerts
verzichtet. Der Verzicht auf die Angabe konkreter Belastungsarten und Belastungsgrenzwerte bei der Formulierung von BK-Tatbestanden
geschah vielfach bewusst, um bei der spateren Rechtsanwendung Raum fiir die Beriicksichtigung neuer, nach Erlass der Verordnung
gewonnener oder bekannt gewordener Erkenntnisse zu lassen (BSG 27.06.2006 - B 2 U 20/04 R -, juris RdNr. 18 ff. m.w.N.; LSG Baden-
Wirttemberg 07.09.2010 - L 1 U 2869/09 - juris RdNr. 38). Auch das Merkblatt zur BK Nr. 1301 der Anlage zur BKV (Bek. des BMA vom
12.06.1963, BArbBI. Fachteil Arbeitsschutz 1964, 129 f.) sowie der aktuelle BK-Report 1/2009 Uber Aromatische Amine (herausgegeben vom
Institut flr Arbeitsschutz der Deutschen Gesetzlichen Unfallversicherung, im Internet verfiigbar unter
http://www.dguv.de/ifa/de/pub/rep/pdf/reports2009/bk0109/bk rep 1 2009.pdf) enthalten fur die Chemikalien, mit denen der Klager in
Kontakt gekommen ist, keine Mindestexpositionsmenge. Dies entspricht dem im Zeitpunkt der gerichtlichen Entscheidung maRgeblichen
wissenschaftlichen Forschungsstand (dazu vgl. LSG Baden-Wirttemberg 07.09.2010 - L 1 U 2869/09 - juris RdNr. 38). Verbindliche
Grenzwerte, bei deren Einhaltung Erkrankungen nicht zu beflirchten sind, existieren daher nicht (LSG a.a.O.; ebenso LSG Baden-
Wirttemberg 12.05.2009 - L9 U 1415/08 -; Hessisches LSG 03.11.2004 - L 3 U 1613/97; a.A. LSG Berlin-Brandenburg 15.03.2012 - L3 U
289/09 - juris).

Die Benennung von Schwellenwerten kanzerogener Stoffe ist wegen langer Latenzzeit und méglicher Kumulationseffekte nicht moglich (LSG
Baden-Wirttemberg 07.09.2010 - L 1 U 2869/09 - juris RdNr. 40). Soweit die Beklagte daher die Latenzzeit beim Klager als zu gering
beurteilt, schlieBt dies grds. nicht die Annahme eines naturwissenschaftlichen Zusammenhanges aus (LSG a.a.0.); dabei ist darauf
hinzuweisen, dass nach aktuellem wissenschaftlichen Kenntnisstand Latenzzeiten zwischen 5 und 64 Jahren nachgewiesen wurden (vgl.
Schonberger/Mehrtens/Valentin, Arbeitsunfall und Berufskrankheit, 8. Auflage 2009 Seite 1125). Auch eine genaue Expositionszeit, welche
zu einem Auftreten des stochastischen Schadens flhrt, kann nicht angegeben werden (LSG a.a.0.). Die Erfassung kumulativer Dosen ist
zwar von Bedeutung, jedoch kann auch mit abnehmenden kumulativen Dosen eine Erkrankung nicht véllig ausgeschlossen werden.

Wissenschaftlich gesicherte Erkenntnisse Uber die Frage und den Umfang eines erhohten Blasenkrebsrisikos durch berufliche Einwirkung
aromatischer Amine im Niedrig-Dosis-Bereich gibt es nicht (LSG Baden-Wirttemberg 07.09.2010 - L 1 U 2869/09 - juris RdNr. 39). So kann
weder eine "sichere Dosis" angegeben werden noch eine Dosis, bei der sich das Normalrisiko verdoppelt (LSG a.a.0.; a.A. LSG Berlin-
Brandeburg 15.03.2012 - L 3 U 289/09 - juris; LSG Niedersachsen 10.12.1996 - L 3 U 31/92 - juris). Das Abstellen auf den Vergleich mit
Rauchern bei der quantitativen Einordnung der Aufnahme krebserzeugender aromatischer Amine und der Vorschlag, die Anerkennung einer
BK grundsatzlich in Betracht zu ziehen, wenn die berufsbedingte Einwirkung krebserzeugender aromatischer Amine in dem Umfang erfolgte,
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die bei einem Raucher zu einer Verdoppelung des Blasenkrebsrisikos fuhrt, sind nach dem Ergebnis des Symposiums Aromatische Amine,
das am 27.02.2007 in der Berufsgenossenschaftlichen Akademie in B. H. mit 180 Teilnehmern stattfand, in der aktuellen wissenschaftlichen
Diskussion noch nicht Konsens (LSG a.a.O.).

Da der Klager aber - eine Einwirkung unterstellt - einer nicht quantifizierbaren Dosis von 4,4'-Diaminodiphenylmethan ausgesetzt war, die
sowohl vom Hersteller des Isocyanat, als auch vom Praventionsdienst und den beiden Gutachtern lediglich als gering bzw. als
Spurenvorkommen angesehen wurde, konnte der Senat auch im Rahmen einer Mitbetrachtung der sonstigen Umstande nicht davon
ausgehen, dass die unterstellte Einwirkung hinreichend wahrscheinlich Ursache der Harnblasenkrebserkrankung war. So hat der Klager
zumindest in der Vergangenheit zeitweise geraucht (zumindest ein Jahr). Auch sind von Prof. Dr. H. (Blatt 39 der SG-Akte = Seite 11 des
Gutachtens) genetische Faktoren und der Einfluss der Lebensweise diskutiert worden, was vorliegend fir den Erkrankungsfall des Klagers
vom Sachversténdigen aber nicht vertieft wurde. Zudem ist eine schicksalhafte - berufsunabhangige - Erkrankung bei Menschen im Alter
des Klagers nicht ausgeschlossen; er war mit 57 Jahren zum Erkrankungszeitpunkt bereits in einem Alter das ein erhéhtes
Harnblasenkrebsrisiko aufweist - so steigt das Erkrankungsrisiko ab dem 40sten Lebensjahr mit zunehmendem Alter
(http://www.urologie-remscheid.de/krankheitsbilder,was-ist-blasenkrebs-oder-blasenkarzinom,78.htm) und erreicht seinen Hohepunkt im
Alter von ca. 69 Jahren.

Auch wenn Prof. Dr. H. die Blasenkrebserkrankung als multifaktoriell verursacht ansieht, ist fir die Feststellung der Voraussetzungen der BK
Nr. 1301 lediglich die Einwirkung aromatischer Amine von Bedeutung. Die daher von Prof. Dr. H. mitgeteilte Einwirkung anderer mit
Sicherheit oder hoher Wahrscheinlichkeit diese Erkrankung verursachenden Stoffe (Blatt 47 der SG-Akte = Seite 19 des Gutachtens) spricht
damit gegen eine hinreichend wahrscheinliche Verursachung des Blasenkrebses beim Klager durch die Spuren von aromatischen Aminen.
So erhéht auch eine aufgenommene Dosis - so Prof. Dr. H. (Blatt 63 der SG-Akte = Seite 3 der erganzenden Stellungnahme vom
07.05.2012) - lediglich die Wahrscheinlichkeit einer Erkrankung, begriindet eine solche aber nicht mit Sicherheit. Doch auch unter
Berlicksichtigung der von Prof. Dr. H. angestellten multifaktoriellen Betrachtung konnte der Senat nicht erkennen, dass die vom Klager - bei
einer unterstellten Einwirkung - aufgenommenen Spuren von aromatischen Aminen alleine oder im Zusammenwirken mit anderen Stoffen
hinreichend ursachlich gewesen waren oder aber andere krebserregende Stoffe in ihrer Erkrankungsanlage so verstarkt hatten, dass ohne
die aromatischen Amine diese nicht zur Blasenkrebserkrankung hatten fiihren kénnen. So hat Prof. Dr. H. hierzu in seiner ergdnzenden
Stellungnahme vom 25.05.2014 (Blatt 38 der Senatsakte = Seite 7 bzw. Blatt 39 der Senatsakte = Seite 8 a.a.0.) ausgefihrt, dass ein
wissenschaftlicher Nachweis dieser synergistischen Wirkung von Aminen auf kanzerogenes Potenzial anderer Substanzen zwar maglich aber
gerade nicht verifiziert sei.

Aulerdem hat Dr. P. in seiner Stellungnahme vom 15.10.2014 Uberzeugend dargelegt, dass die von Prof. Dr. H. genannten anderen Stoffe
zwar als krebserzeugend identifiziert sind, aber belastbare medizinische Erkenntnisse fiir eine krebserzeugende Wirkung auf die Blase nicht
vorliegen. Dies hat der Senat der von Dr. P. beigefligten, aktuellen (last update: 25.07.2014) Liste der Zusammenstellung der
Tumorlokalisationen (IARC), auf die Prof. Dr. H. gerade Bezug nimmt, ebenso entnommen. Der arztlichen Einschatzung von Prof. Dr. D. und
Dr. P., dass die allenfalls mit Spuren des Stoffes 4,4'-Diaminodiphenylmethan erfolgte Einwirkung nicht mit Uberwiegender
Wahrscheinlichkeit ursachlich fir die Entstehung des Blasenkrebs des Klagers war, ist fiir den Senat insoweit Gberzeugend. Denn es
sprechen ebenso gute Griinde fiir eine andere Verursachung wie fir die berufliche Einwirkung des Stoffes in medizinisch ungeklarter, d.h.
maglicher oder nicht méglicher, kanzerogener Dosis.

Insoweit konnte sich der Senat nicht vom Vorliegen eines hinreichend wahrscheinlichen Zusammenhangs zwischen Erkrankung und
Einwirkung im vorliegenden Fall iberzeugen.

Auch soweit der Klager im Hilfsantrag die Anerkennung des Blasenkarzinoms als Wie-BK nach § 9 Abs. 2 SGB VIl begehrt, ist die Berufung
zulassig, aber unbegriindet. Wie das SG zutreffend ausgefuhrt hat, haben die Unfallversicherungstrager gem. § 9 Abs. 2 SGB VIl eine
Krankheit, die nicht in der BKV bezeichnet ist oder bei der die dort bestimmten Voraussetzungen nicht vorliegen, wie eine BK als
Versicherungsfall anzuerkennen (sog. Wie-BK), sofern im Zeitpunkt der Entscheidung nach neuen Erkenntnissen der medizinischen
Wissenschaft die Voraussetzungen fur eine Bezeichnung nach § 9 Abs. 1 S. 2 SGB VII erfillt sind. Voraussetzung einer Anerkennung als Wie-
BK ist damit, dass bestimmte Personengruppen in erheblich héherem Grade als die Ubrige Bevédlkerung besonderen Einwirkungen
ausgesetzt sind. Diese Einwirkungen missen nach den Erkenntnissen der medizinischen Wissenschaft eine Krankheit verursacht haben (vgl.
BSG, Urteil vom 27.04.2010 - B 2 U 13/09 R, SozR 4-2700 § 9 Nr. 18). Damit ist das im Vergleich zur allgemeinen Bevélkerung erheblich
erhohte Ausgesetztseins bestimmter Personengruppen gegenuber besonderen Einwirkungen hinsichtlich ihrer Ausgestaltung oder Art sowie
ihres Ausmalles maRgeblich (dazu vgl. BSG 27.04.2010 - B 2 U 13/09 R - SozR 4-2700 § 9 Nr. 18 = juris). Insoweit konnte der Senat aber
weder feststellen, dass der Klager einer Personengruppe angehort, die beruflich bedingt hinsichtlich Ausgestaltung oder Art sowie Ausmaf
allgemein und tatsachlich im Vergleich zur allgemeinen Bevélkerung besonderen Einwirkungen durch krebserregende Stoffe ausgesetzt
gewesen ware. Noch konnte der Senat feststellen, dass neue medizinisch gefestigte Erkenntnisse vorhanden waren, die eine neue Listen-BK
begriindeten. Insoweit hat auch Prof. Dr. H. selbst gegentiber dem SG dargelegt, dass eine solche Wie-BK nicht gegeben sei; ebenso hat
Prof. Dr. D. keine Anhaltspunkte hierfir liefern kénnen.

Der Sachverhalt ist vollstandig ermittelt, weshalb weitere Ermittlungen von Amts wegen nicht zu erfolgen haben. Der Senat hat die bei Prof.
Dr. H. erforderlichen Nachfragen getatigt und dessen Auskunft dieser Entscheidung zugrunde gelegt. Ein zusatzliches - von Amts wegen
eingeholtes - Gutachten war ebenso wenig erforderlich, wie sonstige Ermittlungen. Insbesondere ergeben sich keine Anhaltspunkte fur
weitere kausalitatsrelevante Umstande. Insbesondere ist die Einholung eines Obergutachtens - wie vom Klagervertreter gefordert - nicht
erforderlich. Denn die vorliegenden Gutachten von Prof. Dr. D. und Prof. Dr. H. haben in Zusammenwirken mit den aus den vorliegenden
Unterlagen, insbesondere des Praventionsdienstes, dem Senat die fir die richterliche Uberzeugungsbildung notwendigen sachlichen
Grundlagen vermittelt (§ 118 Abs 1 Satz 1 SGG, § 412 Abs 1 ZPO). Die Gutachten gehen von zutreffenden tatsachlichen Voraussetzungen
aus, enthalten keine unldsbaren inhaltlichen Widerspriiche und geben keinen Anlass, an der Sachkunde oder Unparteilichkeit der Gutachter
zu zweifeln; weitere Beweiserhebungen waren daher von Amts wegen nicht mehr erforderlich. Einen allgemeinen Anspruch auf Uberpriifung
eines Sachverstandigengutachtens durch ein "Obergutachten" sehen die Prozessordnungen - auch das SGG - nicht vor (BSG 23.05.2006 - B

13 RJ 272/05 B - juris).

Damit hat der Klager weder einen Anspruch auf Feststellung der Blasenkrebserkrankung als BK Nr. 1301 noch als Wie-BK nach § 9 Abs. 2
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SGB VII. Die Berufung war daher zuriickzuweisen.
Die Entscheidung uber die Kosten beruht auf § 193 SGG.

Grunde fur eine Zulassung der Revision liegen nicht vor.
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