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Die Berufung der Beklagten gegen den Gerichtsbescheid des Sozialgerichts Heilbronn vom 05.06.2013 wird zuriickgewiesen.

Die Beklagte hat der Klagerin auch die auRergerichtlichen Kosten des Berufungsverfahrens zu erstatten. AuBergerichtliche Kosten der
Beigeladenen sind nicht zu erstatten.

Tatbestand:
Die Klagerin begehrt die Erstattung der Kosten flr selbst beschaffte Horgerate.

Die 1973 geborene Klagerin ist bei der Beigeladenen kranken- und bei der Beklagten rentenversichert. Bei ihr besteht von Geburt an eine -
mit Horgeraten versorgte - hochgradige, an Taubheit grenzende Schallempfindungsstérung auf beiden Ohren. Deswegen ist ihr ein GdB von
100 mit dem Merkzeichen RF zuerkannt. Von November 1992 bis November 1993 absolvierte die Klagerin eine Ausbildung zur Datentypistin.
Im Anschluss daran war sie zunachst als Bliroangestellte in einer Arztpraxis beschaftigt. Seit April 1994 (ibt sie eine vollschichtige
versicherungspflichtige Beschaftigung als kaufmannische Angestellte in der Debitorenbuchhaltung eines Unternehmens aus.

Am 10.07.2008 stellte die Klagerin bei der Agentur flr Arbeit H. einen Antrag auf Leistungen zur Teilhabe am Arbeitsleben; sie begehrte die
Versorgung mit leistungsfahigeren (digitalen) Horgeraten. Hierzu gab sie an, ihre Tatigkeit als kaufmannische Angestellte (Buchhaltung,
Datenverarbeitung im Office-Bereich, auch in Teamarbeit) erfordere u.a. haufige Kommunikation mit anderen Menschen, was mit dem
derzeitigen Horgerat nur beschrankt méglich sei, zumal sie in einem GroBraumbiro arbeite mit Larmbeeintrachtigungen durch
Umgebungsgerausche. Die Hérgerate, mit denen sie versorgt sei, verstarkten auch unwichtige Nebengerausche, wodurch Sprache
Uberlagert und die Kommunikation mit Arbeitskollegen erschwert werde. Die neuen Hérgerate, deren Gewahrung beantragt werde (Phonak
Naida V UP rechts und links mit Spezialohrpassstiicken zu insgesamt 4.188,00 EUR - Kostenvoranschlag der Fa. G.), dampfe erstmals
stérende Nebengerdusche und gebe Sprache deutlich wieder. Dadurch wiirden die Folgen ihrer Behinderung weiter gemildert und die
Teilhabe am Arbeitsleben dauerhaft gesichert. Die Klagerin legte auBerdem das Attest des HNO-Arztes Dr. G. vom 24.06.2008 vor. Darin ist
ausgefuhrt, zur Erhaltung der Kommunikationsfahigkeit und der akustischen Orientierung der voll berufstatigen Klagerin sei unter
medizinischem Aspekt eine bestmdgliche Horgerateversorgung dringend angezeigt.

Mit Schreiben vom 02.07.2008 leitete die Agentur fur Arbeit H. den Antrag der Kldgerin an die Beklagte (deren Rechtsvorgangerin) weiter.
Die Zustandigkeitsprufung nach MaRgabe des § 14 Abs. 1 Sozialgesetzbuch Neuntes Buch (SGB IX) habe ergeben, dass die Beklagte
zustandiger Rehabilitationstrager sei.

Die beratende Arztin der Beklagten Dr. N. filhrte unter dem 16.09.2008 aus, ein héherwertiges Horgerat bzw. eine hdherwertige Hérhilfe sei
nicht wegen besonderer beruflicher Anforderungen an das Horvermdgen im Berufsbild, aber fir jedwede berufliche Tatigkeit und auBerdem
in allen Lebensbereichen erforderlich.

Mit Bescheid vom 08.10.2008 lehnte die Beklagte den Antrag der Klagerin ab. Den dagegen eingelegten Widerspruch wies sie mit
Widerspruchsbescheid vom 02.09.2009 zurlick. Zur Begrindung flhrte sie aus, gem. § 33 Abs. 8 Nr. 4 SGB IX umfassten Leistungen zur
Teilhabe am Arbeitsleben auch sonstige Hilfen der Arbeits- und Berufsférderung, um eine angemessene Erwerbs- oder Berufstatigkeit auf
dem allgemeinen Arbeitsmarkt zu ermdglichen. Das Hilfsmittel miisse ausschlieBlich zur Ausiibung eines bestimmten Berufes oder zur
Teilnahme an einer bestimmten beruflich vorbereitenden MaBnahme notwendig sein. Das sei hier nicht der Fall. Der Versorgungsbedarf
bestehe sowohl im privaten wie im beruflichen Bereich. Damit werde ein von der gesetzlichen Krankenversicherung gem. § 33
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Sozialgesetzbuch Fiinftes Buch (SGB V) zu gewahrendes Hilfsmittel begehrt. Klage wurde dagegen nicht erhoben.

Unter dem 15.07.2010 verordnete der HNO-Arzt Dr. H. der Klagerin neue Horgerate. Ihre Hérgerate seien veraltet. Zur Erhaltung der
Kommunikationsfahigkeit und der akustischen Orientierung der voll berufstatigen Klagerin sei unter medizinischem Aspekt eine
bestmdgliche Horgerateversorgung dringend angezeigt. Die Neuversorgung sei erforderlich, da die alten Gerate nicht mehr fir den
Gebrauch taugten.

Die Klagerin flhrte bei einem Horgerateakustiker eine vergleichende Hérgerateanpassung unter Erprobung unterschiedlicher Hérgerate
durch. Im Anpassbericht der Firma L. Horgerate vom 15.07.2010 ist hierzu festgehalten:

Horgerat Sprachverstehen Verstandlichkeit bei Freifeldmessung 65dB im Storgerausch 60 dB Naida IX UP 70 % 30 % Phonak Naida V UP 60
% 10 % Widex Bravo 2 b32 55 % 0 % Hansaton BASE HighPower 50 % 0 %

Zur Versorgung der Klagerin wurden die Horgerate Phonak Naida IX UP ausgewahlt. Die Gesamtkosten betrugen nach dem
Kostenvoranschlag der Firma L. Hérgerate vom 15.07.2010 insgesamt 5.830,00 EUR (2 Horgerate zu je 2.825,00 EUR zzgl. Ohrpasstiicke
von jeweils insgesamt 90.00 EUR).

Am 20.07.2010 beantragte die Kldgerin bei der Beigeladenen die Ubernahme der Kosten fiir die Horgerate Phonak Naida IX UP. Sie legte das
Attest und die Horgerateverordnung des Dr. H. vom 15.07.2010 und den Kostenvoranschlag der Firma L. Horgerate vom 15.07.2010 vor.

Mit Schreiben vom 29.07.2010 leitete die Beigeladene den Antrag der Klagerin an die Beklagte weiter; das Schreiben ging bei der Beklagten
am 02.08.2010 ein. Die Beigeladene fuhrte aus, die Prifung nach Magabe des § 14 Abs. 1 SGB IX habe ergeben, dass die Beklagte
zustandiger Rehabilitationstrager (hinsichtlich etwaiger Mehrkosten der Horgerateversorgung) sei, weil die Klagerin die Hérgerate auch aus
beruflichen Griinden benétige. Die Firma L. Horgerate sei vertraglicher Leistungserbringer. Nach Vorlage einer Versorgungsanzeige kdnne
sie eine beidohrige Hérgerateversorgung in Héhe der gultigen Vertragspreise (Festbetrag) von (jeweils) 1.212,80 EUR genehmigen.

Mit Schreiben (ebenfalls) vom 29.07.2010 teilte die Beigeladene der Klagerin die Weiterleitung des Antrags an die Beklagte sowie ihre
Bereitschaft zur Ubernahme von Kosten (Festbetrage) in Héhe von (jeweils) 1.212,80 EUR mit. Die Klager erhob deswegen Widerspruch - sie
wende sich dagegen, dass die Beigeladene offenbar nur einen Teilbetrag der Kosten fiir die Horgerateversorgung libernehmen wolle - und
auBerdem Klage beim Sozialgericht Heilbronn (Verfahren S 8 KR 4380/10): die Klage wurde am 09.02.2011 wieder zurlickgenommen.

Am 10.09.2010 stellte die Klagerin bei der Beklagten (selbst) einen Antrag auf Teilhabeleistungen; Festbetragshorgerate kénnten die bei ihr
erforderliche Horleistung nicht erbringen.

Mit Bescheid vom 20.09.2010 lehnte die Beklagte den Antrag der Klagerin ab. Eine hoherwertige Horhilfe sei fir jedwede berufliche
Tatigkeit und auch in allen Lebensbereichen erforderlich.

Zur Begrindung des dagegen eingelegten Widerspruchs trug die Klagerin vor, die begehrten leistungsfahigeren Horgerate béten nach dem
Stand der Technik die beste Méglichkeit zur Angleichung ihres verbliebenen Hérvermdgens an das Horvermdgen gesunder Menschen. Mit
leistungsschwacheren Festbetragshdrgeraten kdnne sie ein fast normales Horvermdgen nicht erreichen. Sie arbeite in einem GroRraumbiiro
mit erheblicher Gerauschkulisse. Mit Festbetragshdérgeraten kénne sie Arbeitsanweisungen nicht verstehen und nicht mit Kunden oder
Kollegen kommunizieren. Dazu sei sie nur mit den begehrten technisch leistungsfahigeren Hérgeraten (in Kombination mit Lippenlesen)
imstande. AuBerdem komme es mit den Festbetragshérgeraten zu Gleichgewichtsstérungen und Schwindelzustanden, ahnlich dem Zustand
ohne Horgerate. Ihre Horgerate missten immer auf Hochststufe eingestellt sein, was bei Festbetragshorgeraten zu schadlichen
Rickkoppelungen fiihre.

Mit Rechnung vom 11.10.2010 stellte die Firma L. Horgerate der Klagerin fur zwei Horgerate Phonak Naida IX UP Kosten in Héhe von
5.650,00 EUR in Rechnung; die Klagerin hat die Rechnung beglichen.

Mit Widerspruchsbescheid vom 03.03.2011 wies die Beklagte den Widerspruch zuriick. Die Horgerate stellten von der Beigeladenen zu
gewahrende Hilfsmittel nach § 33 SGB V dar, da sie nicht ausschlieBlich der Ausiibung eines Berufs mit speziellen Anforderungen an das
Horvermogen dienten, sondern flr jeden Bereich des taglichen Lebens und fir jedwede Form der Berufsausiibung, wie die Tatigkeit der
Klagerin als Buroangestellte in einem GroBraumbiiro, erforderlich seien.

Am 31.03.2011 erhob die Klagerin Klage beim Sozialgericht Heilbronn. Sie trug vor, die Versorgung mit Festbetragshdrgeraten sei
unzureichend, zumal ihre Schwerhdrigkeit fortschreite und ihr Hérvermégen sich weiter verschlechtere. Sie arbeite in einem GroBraumburo
mit 13 Arbeitskollegen und mit einer entsprechenden, zusatzlich durch eine Liftungs- und Klimaanlage verstarkten Gerauschkulisse. In dem
GroBraumbiro wirden die Buchhaltung und der Kundenservice sowie die Mandantenbetreuung erledigt. Sie erfasse Zahlungsstrome,
bearbeite die Abstimmung mit Banken und Tages- und Monatsabschlisse, auBerdem Reklamationen und die Kreditkartenabwicklung. Daflir
sei die Kommunikation mit den Kunden notwendig. Sie betreue zusatzlich 10 groBere Firmenkunden, fur die sie - auch telefonisch - der erste
Ansprechpartner sei. Ohne die verordneten leistungsfahigeren Horgerate kdnne sie diese Arbeit nicht fortfuhren (vgl. auch das Schreiben
des Arbeitgebers der Klagerin vom 05.06.2012). SchlieBlich misse sie an Teambesprechungen teilnehmen. Die leistungsfahigeren
Horgerate konnten stérende Nebengerausche fast vollstandig ausblenden und so das gesprochene Wort deutlich wiedergeben. Mit
Festbetragshérgeraten kénne sie demgegenuber nicht ausreichend héren, hére mit diesen vielmehr so gut wie nicht. Mit der Weiterleitung
des bei der Beigeladenen gestellten Leistungsantrags an die Beklagte sei diese fur die Leistungsgewahrung zustandig geworden und musse
den Leistungsantrag auch nach dem Leistungsrecht anderer Leistungstrager, wie dem Krankenversicherungsrecht, prifen.

Gem. §§ 33 Abs. 1, Abs. 3 Nr. 6, Abs. 8 Satz 1 Nr. 4 SGB IX i. V. m. § 16 SGB Sozialgesetzbuch Sechstes Buch (SGB VI) musse die Beklagte
die Kosten fir die digitalen Horgerate als Rehabilitationsleistung tragen. Es komme nicht darauf an, ob das - auch der medizinischen
Rehabilitation durch die Beigeladene dienende - Hilfsmittel ausschlieBlich zur Berufsaustbung erforderlich sei. MaRgeblich seien die
Anforderungen des konkreten Arbeitsumfeldes und der konkreten Arbeitstatigkeit. Als Anspruchsgrundlage komme auch § 15 Abs. 1 Satz 1
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SGB VIi. V. m. § 31 Abs. 1 Nr. 3 SGB IX in Betracht. Sollte das Krankenversicherungsrecht einschlagig sein, ware ihr Leistungsanspruch nicht
auf die Gewahrung von Festbetragshorgeraten beschrankt, da sie die leistungsstarkeren (digitalen) Horgerate bendtige, um tUberhaupt
kommunikationsfahig zu bleiben und den Anforderungen des Alltagslebens gewachsen zu sein. Da der unmittelbare Behinderungsausgleich
in Rede stehe, habe sie Anspruch auf Horgerate, die die bestmdgliche Angleichung an das Hérvermdgen gesunder Menschen ermdglichten.

Fir die Anwendung des SGB IX, namentlich des § 14 SGB IX, sei nicht erforderlich, dass es sich bei der begehrten Leistung um eine
Teilhabeleistung im engeren Sinne handele. Sei die Zustandigkeit des Leistungstragers durch Weiterleitung eines Antrags auf
Teilhabeleistungen gem. § 14 SGB IX begrindet worden, sei dieser ggf. verpflichtet, nunmehr auch ganzlich zustéandigkeitsfremde
Leistungen, wie Horhilfen als Hilfsmittel des Krankenversicherungsrechts, zu erbringen. Festbetragshérgerate gentigten fir den
unmittelbaren Ausgleich der bei ihr vorliegenden, an Taubheit grenzenden Horbehinderung nicht, weshalb die Leistung nicht auf den
Festbetrag begrenzt werden diirfe (BSG, Urt. v. 17.12.2009, - B 3 KR 20/08 R -). Sie habe nach Ablehnung des Leistungsantrags die neuen
Hoérgerate selbst beschaffen mussen, da die alten Hérgerate irreparabel defekt gewesen seien. Die Beklagte musse ihr die hierfur
aufgewandten Kosten (gem. § 15 Abs. 2 Satz 4 SGB IX, ggf. in entsprechender Anwendung) erstatten.

Die Beklagte trug vor, da die Horgerateversorgung fir jedwede und nicht fiir eine bestimmte Berufstatigkeit der Klagerin erforderlich sei, sei
die Beigeladene fiir die Hilfsmittelversorgung der Klagerin zustandig (vgl. auch LSG Niedersachsen-Bremen, Urt. v. 15.06.2005, - L 4 KR
147/03 - und SG Dresden, Urt. v. 02.06.2005, - S 18 KR 210/02 -). Die Notwendigkeit einer Uber den Basisausgleich der Behinderung durch
Hilfsmittel der gesetzlichen Krankenversicherung hinausgehenden héherwertigen Horgerateversorgung flr die Ausiibung eines bestimmten
Berufs kdnne nicht festgestellt werden. Die Tatigkeit der Klagerin als Debitorenbuchhalterin stelle (anders als etwa die Tatigkeit des
Klavierstimmers oder Berufsmusikers) keine besonderen Anforderungen an das Hérvermégen (vgl. BSG, Urt. v. 17.12.2009, - B 3 KR 20/08 R
-). Gesprache unter Stérlarm mussten in fast allen Berufen gefiihrt werden.

Die Anwendung des § 14 SGB IX und damit auch die Weiterleitung eines Leistungsantrags an einen anderen Leistungstrager setze voraus,
dass es sich bei der beantragten Leistung - hier bei den begehrten Horgeraten - um eine Teilhabeleistung i. S. d. SGB IX handele bzw. eine
entsprechende Bedarfslage vorliege, die einem Leistungstrager in seiner Eigenschaft als Rehabilitationstrager nach §8 5, 6 SGB IX
zugeordnet werden kdnne. Werde namlich eine Leistung beantragt, die nach ihrer Eigenart offensichtlich eine Rehabilitations- oder
Teilhabeleistung nach dem SGB IX nicht darstelle - wie bestimmte Hilfsmittel, die nicht einen ausschlieBlich berufsbedingten Bedarf
abdeckten - kénne auch ein anderer Leistungstrager nach § 6 SGB IX nicht leistungsverpflichtet sein. Dann komme auch die Weiterleitung
des Leistungsantrags nach & 14 SGB IX nicht in Betracht (vgl. dazu auch LSG Berlin-Brandenburg, - Urt. v. 24.02.2011, - L8 R 176/10 -).
Insofern ware im Verhaltnis zur Krankenversicherung danach zu unterscheiden, ob die Leistung im Sinne der Rehabilitation und Teilhabe (8§
26, 33 SGB [X) oder als medizinische Leistung der Krankenbehandlung (§§ 27, 33 SGB V) und damit ohne Bezug zu den
Leistungsvoraussetzungen des SGB IX zu erbringen sei. Krankenbehandlung und Hilfsmittel, wie sie die gesetzliche Krankenversicherung
ausschlieBlich im Rahmen der Regelungen zur Krankenversorgung nach dem SGB V erbringe, folgten nicht einem Rehabilitationsbedarf i. S.
d. SGB IX, weshalb auch die Regelungen in § 14 SGB IX zur Zustandigkeitserklarung und ihre Rechtsfolgen nicht relevant seien. Das spezielle
Hilfsmittel "Horhilfe" gewahrten die Krankenkassen zur Krankenbehandlungi. S. d. 8 11 Abs. 1 Nr. 4, 27 Abs. 1 Nr. 3 und 33 Abs. 1 SGB V
und nicht als Leistung zur Rehabilitation und Teilhabe i. S. d SGB IX. Daher sei die Krankenkasse fiir solche Leistungen auch nicht
Rehabilitationstrager nach §§ 6, 14 SGB IX, sondern Trager der Krankenversorgung.

Ein héherwertiger (den Festbetrag Ubersteigender) Anspruch auf Versorgung mit Horhilfen bestehe zu Lasten der Krankenversicherung,
wenn fir den Behinderungsausgleich der jeweilige Festbetrag nicht ausreiche (BSG, Urt. v. 23.03.2003, - B 3 KR 71/02 R -). Das sei dann
aber nicht Rehabilitation, sondern Krankenversorgung. Wenn die Krankenkasse mit Leistungserbringern Vertrage tber die Versorgung ihrer
Mitglieder mit Hérhilfen abschlielRe, die teils mit, teils ohne Eigenanteil umgesetzt wirden, durfe dies nicht zu Lasten anderer
Leistungstrager gehen, da es sonst zu nicht beeinflussbaren Kostenverschiebungen kame. Die Krankenkasse sei verpflichtet, die
Hilfsmittelversorgung so umfassend zu gewahrleisten, dass weitere Leistungen anderer Leistungstrager nicht erforderlich wirden. Ihre
Rechtsauffassung zur Anwendung des § 14 SGB IX werde vom LSG Berlin-Brandenburg (Urt. v. 24.02.2011, - L8 R 176/10 -) geteilt.

Die Beigeladene trug vor, die Klagerin habe die héherwertige (den Festbetrag Ubersteigende) Hérgerateversorgung mit beruflichen
Anforderungen begriindet. Deshalb habe sie den Leistungsantrag gem. § 14 SGB IX an die aus ihrer Sicht zustandige Beklagte
weitergeleitet; die in diesem Zusammenhang erhobene Klage (Verfahren S 8 KR 4380/10) habe die Klagerin wieder zurickgenommen. Ob
eine Versorgung nach MalRgabe des Vertrags zur Komplettversorgung mit Horsystemen zwischen der Bundesinnung der Horgerateakustiker
und dem VdAK (jetzt Verband der Ersatzkassen VAEK) hatte erfolgen kénnen, sei nicht geklart worden, weil sich die Klagerin fur ein
héherwertiges Horgerat entschieden und eine weitere Anpassung mit zuzahlungsfreien Festbetragsgeraten nicht gewlnscht habe. Deshalb
lagen entsprechende Vergleichsanpassungen auch nicht vor. Ob die Versorgung mit einem Festbetragsgerat ausgereicht hatte oder
aufgrund des Arbeitsplatzes der Kldgerin ein hoherwertiges Horgerat notwendig sei, mége ggf. durch ein Sachverstandigengutachten
geklart werden.

Die Klagerin wandte ein, der Horgerateakustiker habe ihr andere preiswertere Hérgerate mit gleichwertigem Hérergebnis nicht angeboten.
Die von ihr angeschafften (hoherwertigen) Horgerate seien die einzigen Horhilfen, die ihre Behinderung (unmittelbar) ausgleichen kénnten.
Andere dafiir technisch ausreichende Horgerate gebe es nicht. Das gelte sowohl flir den beruflichen wie fiir den privaten Bereich. Sie sei
daher nicht nur im Beruf, sondern auch im Alltagsleben auf die héherwertigen Hérgerate angewiesen.

Das Sozialgericht befragte die Firma L. Horgerate und den behandelnden HNO-Arzt der Klagerin Dr. H ...

Die Firma L. Horgerate teilte unter dem 13.12.2011 mit, in der Testphase habe man der Klagerin vier verschiedene Hoérsysteme in
unterschiedlichen Ausstattungsklassen angepasst, darunter zwei Festbetragsgerate (ohne Zuzahlung - Widex Bravo b32 und Hansaton Base
HP). Die zuzahlungsfreien Horsysteme verfligten Uber eine digitale Signalverarbeitung in zwei Kanalen. Ein gutes Sprachverstehen sei damit
vor allem in ruhiger Umgebung gewahrleistet. Das von der Klagerin erworbene System habe demgegeniiber eine digitale Signalverarbeitung
in 20 Kanalen. Es sei zudem mit weiteren Ausstattungsmerkmalen, wie dem Echo-Block-System, Noise-Block-System, Sound-Flow-System,
Voice-Zoom-System und Real-Ear-Sound versehen, die das Verstehen in schwierigen Situationen erleichtern sollten. Bei der normalen
Freifeldmessung rechtfertige der Verstehensgewinn des Naida IX-Gerats gegenlber den zuzahlungsfreien Geraten nicht dessen
Notwendigkeit. Die technischen Mehrausstattungsmerkmale des Naida IX-Gerats verbesserten jedoch das Sprachverstehen vor allem in
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gerauschvoller Umgebung. Aufgrund der (geringen) Resthérigkeit der Klagerin sei der tatsachliche Nutzen an deren subjektivem Empfinden
festzumachen und messtechnisch nicht eindeutig belegbar. Die Klagerin habe ausdricklich gewiinscht, die neuesten und technologisch
fortschrittlichsten Systeme zu testen. Dennoch habe man im Hinblick auf die vertragliche Vereinbarung mit den Krankenkassen zwei
zuzahlungsfreie Systeme erprobt.

Der HNO-Arzt Dr. H. gab im Bericht vom 28.11.2011 an, die Klagerin leide an einer angeborenen ausgepragten Schwerhérigkeit beidseits. Es
bestehe seit Geburt eine hochgradige, an Taubheit grenzende Schallempfindungsstérung auf beiden Ohren. Um die
Kommunikationsfahigkeit und akustische Orientierung der voll berufstatigen Klagerin zu erhalten, sei unter medizinischem Aspekt die
angestrebte Versorgung mit entsprechenden Hochleistungshérgeraten (z.B. Naida IX UP) dringend erforderlich. Zuzahlungsfreie Horgerate
seien technisch nicht in der Lage, den ausgepragten Horverlust in der erforderlichen Weise auszugleichen.

Mit Gerichtsbescheid vom 05.06.2013 verurteilte das Sozialgericht die Beklagte unter Aufhebung des Bescheids vom 20.09.2010 in der
Gestalt des Widerspruchsbescheids vom 03.03.2011, der Klagerin 5.650,00 EUR zu zahlen. Zur Begriindung fuhrte es aus, die Klagerin
kénne Kostenerstattung gem. § 15 Abs. 1 Satz 4 SGB IX (in unmittelbarer oder entsprechender Anwendung - dazu: BSG; Urt. v. 20.10.20009, -
B5R5/07R -bzw. Urt. v. 21.08.2008, - B 13 R 33/07 R -) verlangen. Die Beklagte sei als zweitangegangener Leistungstrager gem. § 14 Abs.
1 Satz 2 SGB IX zustandig geworden und auch geblieben und habe die beantragte Leistung zu Unrecht abgelehnt.

Zustandiger Rehabilitationstrageri. S. d. § 15 Abs. 1 SGB IX sei der nach § 14 SGB IX verantwortliche Rehabilitationstrager (BSG, Urt. v.
20.10.2009, - B5 R 5/07 R -). Der Rehabilitationstrager, an den der erstangegangene Rehabilitationstrager den Leistungsantrag
weitergeleitet habe, habe den Rehabilitationsbedarf festzustellen und er sei gegenliber dem Antragsteller zustandig. Ein Weiterleitungsrecht
habe er nicht, selbst wenn er nach den Leistungsgesetzen eigentlich nicht zustandig sei (vgl. LSG Sachsen, Urt. v. 23.08.2011,- L5 R
766/10 -). Die Beigeladene habe den Leistungsantrag der Klagerin an die Beklagte weitergeleitet, so dass diese gegenlber der Klagerin zur
Leistungsgewahrung umfassend zustandig geworden sei. Sie misse den Leistungsanspruch anhand aller Rechtsgrundlagen prifen, die in
der konkreten Bedarfssituation fiir Rehabilitationstrager vorgesehen seien (BSG, Urt. v. 20.10.2009, - B 1 KR 5/07 R -; Urt. v. 21.08.2008, - B
13 R 33/07 R -; Urt. v. 26.06.2007, - B 1 KR 34/06 R -). Das gelte nach der Rechtsprechung des BSG unabhangig davon, ob die Beklagte als
Rentenversicherungstrager eigentlich (nur oder auch) zur Leistungserbringung zustandig sei. Sei der zweitangegangene Leistungstrager fur
eine Leistung der beantragten Art gar nicht zustandig, habe er die Leistung dem Antragsteller gegentber nach den Vorschriften des
eigentlich zustandigen Leistungstragers zu erbringen und gegebenenfalls einen Erstattungsanspruch gegen diesen geltend zu machen (BSG,
a. a. 0.). Die Auffassung der Beklagten, die nach § 14 SGB IX begriindete Zustandigkeit erstrecke sich nur auf Teilhabeleistungen (im
eigentlichen Sinne) und sie kdnne deswegen nicht verpflichtet sein, ganzlich zustandigkeitsfremde Leistungen, wie Horhilfen als
Krankenbehandlung nach dem Recht der gesetzlichen Krankenversicherung, zu erbringen, stehe in Widerspruch zur Rechtsprechung des
BSG und treffe nicht zu. Das gelte auch dann, wenn die Versorgung mit Horhilfen nach dem Recht der gesetzlichen Krankenversicherung
keine Leistung der medizinischen Rehabilitation sei (so BSG, Urt. v. 21.08.2008, - B 13 R 33/07 R -; im Ergebnis ebenso BSG, Urt. v.
20.10.2009,-B5 R 5/07 R -).

Die Klagerin kénne die hoherwertigen Horgerate bzw. die Erstattung der Kosten fiir deren (Selbst-)Beschaffung weder nach dem
Leistungsrecht des Rentenversicherungstragers noch nach dem Leistungsrecht der Arbeitsverwaltung, jedoch nach dem Leistungsrecht der
Krankenversicherung beanspruchen. Leistungen zur Teilhabe am Arbeitsleben seien gegenuber den Leistungen zur medizinischen
Rehabilitation nachrangig (§ 33 Abs. 8 Satz 1 Nr. 4 SGB IX; BSG, Urt. v. 21.08.2008, - B 13 R 33/07 R -). Leistungen der medizinischen
Rehabilitation durch den Rentenversicherungstrager (§§ 15 Abs. 1 SGB VI, 26 Abs. 2 Nr. 6, 31 Abs. 1 SGB IX) kamen ebenfalls nicht in
Betracht. Die Abgrenzung der Zustandigkeit von Kranken- und Rentenversicherung richte sich danach, ob das Hilfsmittel dem medizinischen
Ausgleich der Behinderung diene (dann Zustandigkeit der Krankenversicherung) oder ob es ausschlieflich fir Verrichtungen bei bestimmten
Berufen oder Berufsausbildungen bendtigt werde (LSG Bayern, Urt. v. 27.11.2012, - L 13 R 661/10 -). Die Klagerin bendtige die Horgerate
zum Behinderungsausgleich, nicht jedoch fir die Ausiibung eines speziellen Berufs, sondern allgemein fiir jedwede Berufstatigkeit und
insbesondere fiir die Teilhabe am gesellschaftlichen Leben.

Bei der Beschaffung der Horgerate habe die Klagerin den vorgeschriebenen Beschaffungsweg eingehalten und sich mit ihrem
Leistungsbegehren zuvor an die Beigeladene gewandt und aulRerdem die Ablehnungsentscheidung der Beklagten (Bescheid vom
20.09.2010) abgewartet. Die Klagerin kénne die Gewahrung der Horgerate als Sachleistung der Krankenversicherung gem. § 33 Abs. 1 Satz
1 SGB V beanspruchen. Die Horgerate dienten dem unmittelbaren Behinderungsausgleich, fiir den das Gebot des mdglichst weitgehenden
Ausgleichs der Behinderung im Sinne eines Gleichziehens mit den Fahigkeiten gesunder Menschen gelte (vgl. etwa BSG, Urt. v. 17.12.2009,
-B 3 KR 20/08 R -; Urt. v. 18.05.2011, - B 4 KR 12/10 R -). Die an einer hochgradigen und an Taubheit grenzenden
Schallempfindungsstérung beider Ohren leidende Klagerin sei in diesem Sinne auf die Horgerate angewiesen. Das Wirtschaftlichkeitsgebot
(§12 Abs. 1 SGB V) sei gewahrt. Mit den von der Kldgerin beschafften Horgeraten werde ein Sprachverstehen von 70 % erreicht. Alle
anderen (erprobten) Hérgerate blieben in der Leistungsfahigkeit dahinter zurtick; mit den Festbetragsgeraten habe die Klagerin gar nichts
verstehen kénnen. Das gehe aus dem Anpassbericht der Firma L. Hérgerate vom 15.07.2010 und deren Auskunft vom 19.12.2011 sowie aus
den Angaben des behandelnden HNO-Arztes der Klagerin Dr. H. hervor; hierliber bestehe unter den Beteiligten auch kein Streit.

Auf den ihr am 14.06.2013 zugestellten Gerichtsbescheid hat die Beklagte am 26.06.2013 Berufung eingelegt. Sie tragt vor, unklar sei,
weshalb im Jahr 2010 ein Versorgungsbedarf entstanden sei, nachdem die Klagerin bereits im Jahr 2008 hochwertige Horgerate angeschafft
habe. Die rein formale Bewertung der Kostenleistungspflicht nach der Zustandigkeitsnorm fir die Sachentscheidung, also die Grundlage der
erstinstanzlichen Verurteilung, Gbersehe, dass eine Sachentscheidung auch eine ablehnende Entscheidung beinhalten kénne und sie in
diesem Sinne ihre Pflichten aus & 14 SGB IX erflllt habe. Sowohl sie wie auch die Beigeladene hatten eine Ablehnungsentscheidung
getroffen hinsichtlich der den Festbetrag tGbersteigenden Kosten. Da § 14 SGB IX keine Mdglichkeit gebe, die Entscheidung des anderen (den
Antrag weiterleitenden) Leistungstragers zu Uberprifen bzw. abzuandern, kdnne sie die (implizit getroffene) Ablehnungsentscheidung der
Beigeladenen (bezogen auf die den Festbetrag libersteigenden Kosten) nur (ungepriift) Ubernehmen. § 14 SGB IX sei daher nicht geeignet,
das vollstandige Begehren der Klagerin zu erfiillen, wenn kein Leistungstrager eine Leistungspflicht in diesem Umfang anerkenne. Bei der
Verurteilung des materiell-rechtlich eigentlich nicht zustandigen Leistungstragers aufgrund des § 14 SGB IX werde regelmaRig tbersehen,
dass sie (der Rentenversicherungstrager) als lediglich nach § 14 SGB IX zustandiger Trager nur Uber ihre eigene Leistungspflicht inhaltlich
entscheiden kénne und die Entscheidung des anderen (in Betracht kommenden) Leistungstragers (hier der Beigeladenen im Hinblick auf die
den Festbetrag tUbersteigenden Kosten) Gbernehmen misse.
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Die Beigeladene meine offenbar zu Unrecht, zur Leistungsgewahrung nicht zustandig zu sein, weil die Klagerin die Horgerate aus beruflichen
Grinden bendétige. Sie reduziere ihre Leistungspflicht auf die Ermdglichung des Sprachverstehens ohne Hintergrundgerdusche (mit einem
Festbetragsgerat) und ordne alles andere der beruflichen Rehabilitation zu. Die Krankenkassen hatten mit ihren Leistungserbringern eine
Vereinbarung getroffen, wonach praktisch alle Antrage von Arbeitnehmern auf Hérgerateversorgung an den Rentenversicherungstrager
weitergeleitet wirden. Auch die Beigeladene habe ihre Leistungspflicht nicht hinreichend geprdift und den Antrag der Klagerin zu Unrecht
weitergeleitet. § 14 SGB IX biete keine Handhabe daflr, die Beigeladene zu Lasten des Rentenversicherungstragers von ihrer
Leistungspflicht freizustellen. AuBerdem kénne der Rentenversicherungstrager den krankenversicherungsrechtlichen Leistungsbedarf (ohne
Amtshilfe) nicht sachgerecht feststellen. Mit diesen Folgewirkungen habe sich das BSG in seiner Rechtsprechung nicht hinreichend
auseinandergesetzt. § 14 SGB IX gebe dem zweitangegangenen Trager keine Befugnis, eine ggf. bereits vorliegende (Teil-)Ablehnung des
erstangegangenen Tragers zu Uberprifen.

Nach derzeitiger Praxis fast aller Krankenkassen werde bei den Festbetrag tbersteigenden Versorgungsbegehren von Arbeitnehmern ein
beruflicher Bedarf unterstellt und der Antrag an den Rentenversicherungstrager ohne nahere Prifung eines Leistungsanspruchs des
Versicherten nach Krankenversicherungsrecht weitergeleitet. Sachgerecht ware, die Leistungsantrage nicht weiterzuleiten, sondern den
Rentenversicherungstrager, und das auch nur in begriindeten Fallen besonderen beruflichen Bedarfs, um Amtshilfe zu ersuchen; auf diese
Weise verfahre die Arbeitsverwaltung bereits seit dem Jahr 2006. Letztendlich verlagerten die Krankenkassen das Verwaltungsverfahren und
den damit verbundenen Verwaltungsaufwand auf die Rentenversicherungstrager. Daher solle vorliegend die Beigeladene zur Leistung
verurteilt werden, auch um zu vermeiden, dass Versicherte Leistungen der Krankenkassen in der Horgerateversorgung auf dem Umweg
Uber den Rentenversicherungstrager und ggf. das Sozialgericht einfordern missten.

Die Beklagte beantragt,

den Gerichtsbescheid des Sozialgerichts Heilbronn vom 05.06.2013 aufzuheben und die Klage abzuweisen.

Die Klagerin beantragt,

die Berufung zuriickzuweisen.

Sie halt den angefochtenen Gerichtsbescheid fir zutreffend.

Die Beigeladene stellt keinen Antrag; auch sie halt den angefochtenen Gerichtsbescheid fur zutreffend.

Die Beteiligten haben mit Schreiben vom 27.02.2015, 31.03.2015 und vom 10.06.2015 ihr Einverstandnis mit einer Entscheidung des Senats
ohne mundliche Verhandlung erklart.

Wegen der weiteren Einzelheiten des Sachverhalts und des Vorbringens der Beteiligten wird auf deren Schriftsatze sowie die Akten der
Beklagten, der Beigeladenen, des Sozialgerichts und des Senats Bezug genommen.

Entscheidungsgrinde:

Der Senat entscheidet im Einverstandnis der Beteiligten ohne miindliche Verhandlung (§§ 153 Abs. 1, 124 Abs. 2 SGG).

Die Berufung der Beklagten ist gem. §§ 143, 144, 151 Sozialgerichtsgesetz (SGG) statthaft und auch sonst zulassig; der Beschwerdewert des
§ 144 Abs. 1 Satz 1 Nr. 1 SGG (750 EUR) ist bei Kosten der streitigen Horgerateversorgung von 5.650,00 EUR Uberschritten.

Die Berufung der Beklagten ist aber nicht begriindet. Das Sozialgericht hat die Beklagte im angefochtenen Gerichtsbescheid zu Recht und
mit eingehender und zutreffender Begriindung dazu verurteilt, der Kldgerin die Kosten fir die von ihr beschafften Hérgerate i. H. v. 5.650,00
EUR zu erstatten. Der Senat teilt die Rechtsauffassung des Sozialgerichts und nimmt auf die Entscheidungsgrinde des angefochtenen
Gerichtsbescheids Bezug (§ 153 Abs. 2 SGG). Erganzend sei im Hinblick auf das Berufungsvorbringen der Beteiligten angemerkt:

Die Beteiligten streiten nicht daruber, dass sich die Klagerin die Hérgerate unter Einhaltung des vorgeschriebenen Beschaffungswegs (nach
der Ablehnungsentscheidung der Beklagten) beschafft hat, dass der notwendige Ursachenzusammenhang zwischen Leistungsablehnung
und Selbstbeschaffung besteht und dass der Klagerin eine rechtlich wirksame Kostenbelastung entstanden ist (vgl. dazu nur etwa BSG, Urt.
v. 24.02.2013, - B3 KR 5/12 R -; zur Rechtsgrundlage des Erstattungsanspruchs auch BSG, Urt. v. 30.10.2014, - B5 R 8/14 R -). Die Klagerin
hat auch Anspruch auf die Gewahrung der in Rede stehenden Hérgerate als Hilfsmittel der gesetzlichen Krankenversicherung im Rahmen
des unmittelbaren Behinderungsausgleichs nach MaRRgabe der §§ 27 Abs. 1 Satz 2 Nr. 3, 33 SGB V. Unter den Beteiligten ist insoweit
(ebenfalls) nicht streitig, dass die an hochgradiger - an Taubheit grenzender - Schwerhdérigkeit leidende Klagerin die (verglichen mit
Festbetragshorgeraten) leistungsstarkeren und von ihr selbst beschafften Horgerate (an Stelle der alten und nicht mehr
gebrauchstauglichen Hérgerate) im Alltagsleben zum unmittelbaren Behinderungsausgleich und nicht nur aus beruflichen Griinden benétigt.
Das ergibt sich aus den Feststellungen der Firma L. Hérgerate bei der Horgerateanpassung und aus den Feststellungen des behandelnden
HNO-Arztes Dr. H. (etwa im Bericht vom 28.11.2011). Der Berichterstatter des Senats hat den Beteiligten mit Verfligung vom 25.02.2015
mitgeteilt, dass Ermittlungen in tatsachlicher Hinsicht deswegen nicht beabsichtigt sind; Einwendungen sind dagegen (auch von der
Beklagten) nicht erhoben worden.

Die Beklagte wendet sich mit der Berufung im Kern dagegen, dass sie unter Anwendung des § 14 Abs. 1 und 2 SGB IX als fur die
Horgerateversorgung der Klagerin zustandiger Leistungstrager eingestuft und deswegen zur Erstattung der der Klagerin entstandenen
Aufwendungen fir die Beschaffung der Horgerate verurteilt worden ist. Die dagegen gerichteten (grundsatzlichen) Einwendungen der
Beklagten treffen jedoch nicht zu. Der Senat teilt auch insoweit die Rechtsauffassung des Sozialgerichts. Diese entspricht nach Ansicht des
Senats der (vom Sozialgericht in den Entscheidungsgriinden seines Gerichtsbescheids angefiihrten) Rechtsprechung des BSG (so auch etwa
LSG Sachsen, Urt. v. 19.04.2011, - L 5 R 48/08 - juris Rdnr. 20, auch Urt. v. 05.04.2011, - L 5 R 28/08 -). Das BSG hat (etwa) im Urteil vom
24.01.2013 (- B3 KR 5/12 R -) hierzu - zur Zustandigkeit des erstangegangenen Rehabilitationstragers - Folgendes ausgefihrt (vgl. auch
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zuletzt BSG, Urt. v. 30.10.2014,-B5 R 8/14 R -):

Nach § 14 Abs. 2 S. 1 SGB IX verliert der materiell-rechtlich - eigentlich - zustdndige Rehabilitationstrager (§ 6 SGB 1X) im AuRenverhaltnis
zum Versicherten oder Leistungsempfanger seine Zustandigkeit fir eine Teilhabeleistung, sobald der zuerst angegangene
Rehabilitationstrager (hier: die beigeladene Krankenkasse) eine i.S. von § 14 Abs. 1 SGB IX fristgerechte Zustandigkeitsklarung versaumt hat
und demzufolge die Zustandigkeit nach allen in Betracht kommenden rehabilitationsrechtlichen Rechtsgrundlagen auf ihn Gbergegangen ist.
Sinn dieser Regelung ist es, zwischen den betroffenen behinderten Menschen und Rehabilitationstragern schnell und dauerhaft die
Zustandigkeit zu kladren und so Nachteilen des gegliederten Systems entgegenzuwirken (vgl. BT-Drucks 14/5074 S 95 zu Nr. 5 und S 102 f zu
§ 14). Deshalb ist der erstangegangene Rehabilitationstrager gehalten, innerhalb von zwei Wochen nach Eingang eines Antrags auf
Leistungen zur Teilhabe festzustellen, ob er nach dem fiir ihn geltenden gesetzlichen Regelwerk fir die Leistung zustandig ist; bei den
Krankenkassen umfasst die Prifung auch die Leistungspflicht nach § 40 Abs. 4 SGB V (§ 14 Abs. 1 S. 1 SGB IX). Stellt er bei der Prifung fest,
dass er fur die Leistung nicht zusténdig ist, leitet er den Antrag unverziglich dem nach seiner Auffassung zustéandigen Rehabilitationstrager
zu. Muss fur eine solche Feststellung die Ursache der Behinderung geklart werden - vor allem in den Systemen der Unfallversicherung und
der sozialen Entschadigung - und ist diese Klarung in der Frist nach § 14 Abs. 1 S. 1 SGB IX nicht mdglich, wird der Antrag unverziiglich dem
Rehabilitationstrager zugeleitet, der dem Grunde nach zustandig ware und die Leistung dann zunachst ohne Riicksicht auf die Ursache
erbringt (§ 14 Abs. 1 S. 2 und 3 SGB IX). Anderenfalls bestimmt § 14 Abs. 2 S. 1 SGB IX: "Wird der Antrag nicht weitergeleitet, stellt der
Rehabilitationstrager den Rehabilitationsbedarf unverzuglich fest." Diese Zustandigkeit nach § 14 Abs. 2 S. 1 SGB IX erstreckt sich im
AuBenverhaltnis zwischen dem Antragsteller und dem erstangegangenen Rehabilitationstrager auf alle Rechtsgrundlagen, die Gberhaupt in
dieser Bedarfssituation rehabilitationsrechtlich vorgesehen sind (BSGE 93, 283 = SozR 4-3250 § 14 Nr. 1, RdNr. 15 ff; BSGE 98, 267 = SozR
4-3250 § 14 Nr. 4, RdNr. 14; BSGE 102, 90 = SozR 4-2500 § 33 Nr. 21, RdNr. 23). Dadurch wird eine nach auBen verbindliche Zustandigkeit
des erstangegangenen Rehabilitationstragers geschaffen, die intern die Verpflichtungen des eigentlich zustandigen Leistungstragers
unberihrt lasst und die Trager insoweit auf den nachtraglichen Ausgleich nach § 14 Abs. 4 S. 1 SGB IX und §§ 102 ff. SGB X verweist (BSGE
98, 267 = SozR 4-3250 § 14 Nr. 4, RdNr. 14-16).

Erstangegangener Rehabilitationstrager i.S. von § 14 SGB IX ist derjenige Trager, der von dem Versicherten bzw. Leistungsbezieher erstmals
mit dem zu beurteilenden Antrag auf Bewilligung einer Leistung zur Teilhabe befasst worden ist. Diese Befassungswirkung fallt nach der
Rechtsprechung des BSG grundsatzlich auch nach einer verbindlichen abschlieBenden Entscheidung des erstangegangenen Tragers nicht
weg. Vielmehr behalt der erstmals befasste Rehabilitationstrager seine Zustandigkeit nach § 14 Abs. 2 S. 1 SGB IX im AuBenverhaltnis zum
Antragsteller regelmaRig auch dann weiter bei, wenn er, ohne den Antrag an den aus seiner Sicht zustandigen Rehabilitationstrager
weitergeleitet zu haben, das Verwaltungsverfahren durch Erlass eines Verwaltungsakts abschlieBt (vgl. § 8 SGB X), selbst wenn dieser
bindend wird. Er bleibt deshalb auch fir ein mdgliches Verfahren nach § 44 SGB X zustandig, selbst wenn die Rechtswidrigkeit im Sinne
dieser Vorschrift dann nur darin liegt, dass er die auBerhalb seiner "eigentlichen" Zustandigkeit liegenden, nach dem Vorstehenden
einschlagigen Rechtsgrundlagen nicht beachtet hat (BSGE 93, 283 = SozR 4-3250 § 14 Nr. 1, RdNr. 10; BSGE 101, 207 = SozR 4-3250 § 14
Nr. 7, RdNr. 31; BSGE 102, 90 = SozR 4-2500 § 33 Nr. 21, RdNr. 24).

Diese Rechtsgrundsatze gelten entsprechend, wenn der erstangegangene Rehabilitationstrager den Antrag an den nach seiner Auffassung
zustandigen Rehabilitationstrager weitergeleitet hat (§ 14 Abs. 2 Satz 3 SGB IX; vgl. auch jurisPK-SGB IV/Luik § 14 Rdnr. 46). Nach der
Weiterleitung des Antrages durch den erstangegangenen Rehabilitationstrager wird der zweitangegangene Rehabilitationstrager im (Auf8en-
)Verhaltnis zum Antragsteller endgultig und umfassend leistungspflichtig (vgl. BSG, Urt. v. 14.12.2006, - B 4 R 19/06 R -). Dabei handelt es
sich um eine "aufgedrangte Zustandigkeit" (BSG, Urt. v. 26.06.2007, - B 1 KR 24/06 R -), der sich der zweitangegangene
Rehabilitationstrager nicht erwehren kann. Er darf den Antrag insbesondere nicht (erneut) an einen dritten Leistungstrager weiterleiten und
er muss den Antrag nicht nur nach den flr ihn geltenden Leistungsgesetzen, sondern auch nach den Leistungsgesetzen aller anderen
Rehabilitationstrager prufen, insoweit das Verwaltungsverfahren mit dem damit verbundenen Verwaltungsaufwand durchfiihren und ggf.
Leistungen erbringen (vgl. auch etwa LSG Sachsen, Urt. v. 19.04.2011, - L 5 R 48/08 -). Der behinderte Mensch wird damit so behandelt, als
hatte er gleichzeitig bei allen Rehabilitationstragern einen Antrag gestellt, wobei er aber nur einen Ansprechpartner hat, der, ggf. in
Kooperation mit anderen Tragern, alle erforderlichen Leistungen i.S. eines MaBnahmenbiindels aus einer Hand erbringt (jurisPK-SGB 1V/Luik
§ 14 Rdnr. 6 m. w. N.; auch Rdnr. 90). Der nach MalRgabe des § 14 SGB IX zustédndig gewordene Trager ist nach der Vorstellung des Gesetzes
durch das Erstattungsverfahren gem. § 14 Abs. 4 SGB IX hinreichend geschitzt. Die Wirksamkeit der Weiterleitung des Antrags wird deshalb
nicht dadurch beeintrachtigt, dass der weiterleitende erstangegangene Trager "eigentlich" objektiv zustandig ist; ein entsprechender
Einwand des zweitangegangenen Tragers ist im gerichtlichen Verfahren unbeachtlich (jurisPK-SGB IV/Luik § 14 Rdnr. 88 m. N. zur Rspr.).

Im Hinblick auf Leistungen der medizinischen Rehabilitation muss bei gegebenem Anlass eine Abgrenzung zur (namentlich ambulanten)
Krankenbehandlung durch die gesetzliche Krankenversicherung vorgenommen werden (dazu etwa auch BSG, Urt. v. 17.12.2013, - B 1 KR
50/12 R -; Urt. v. 22.03.2012, - B 8 SO 30/10 R -). Die Rehabilitation hat im Grundsatz die Aufgabe, den Folgen von Krankheiten in Form von
Fahigkeitsstérungen und Beeintrachtigungen vorzubeugen, sie zu beseitigen oder zu bessern oder deren wesentliche Verschlechterung
abzuwenden. Die Vermeidung der Verschlimmerung von Krankheiten ist dagegen Aufgabe der Behandlung einer Krankheit und der
Vorsorge. Bei der Krankenbehandlung liegt der Schwerpunkt auf der arztlichen Behandlung; fir die medizinische Rehabilitation ist
demgegeniber ein Gesamtkomplex ineinandergreifender Leistungen charakteristisch, der auf die Beseitigung von Fahigkeitsstérungen und
Beeintrachtigungen als Folge einer Behinderung abzielt (jurisPK-SGB IV/Luik § 14 Rdnr. 111 m. w. N.). Bei der hier streitigen
Hoérgerateversorgung der Klagerin geht es um die Hilfsmittelversorgung zur medizinischen Rehabilitation (8§ 5 Nr. 1, 31 SGB IX, § 33 SGB V -
vgl. etwa BSG, Urt. v. 24.01.2013, - B 3 KR 5/12 R - juris Rdnr. 25). Der Antrag der Klagerin auf Horgerateversorgung stellt auch einen
Antrag auf Teilhabeleistungen i. S. d. § 14 SGB IX dar (BSG, a. a. O. Rdnr. 21 sowie Urt. v. 30.10.2014, - B5 R 8/14 R -, juris Rdnr. 30). Die
Beklagte kann der Anwendung des § 14 SGB IX in Fallen der vorliegenden Art nicht entgegenhalten, die (einen Leistungsantrag
weiterleitende) Krankenkasse sei kein Rehabilitationstrager oder es liege kein Rehabilitationsantrag i. S. d. § 14 SGB IX vor (vgl. auch etwa
BSG, Urt. v. 30.10.2014, - L5 R 8/14 R -). Im Ubrigen ist, wie bereits dargelegt wurde, fiir die "aufgedrangte" Leistungszustandigkeit der
Beklagten nicht von Belang, ob die Beigeladene zur Weiterleitung des Antrags der Klagerin nach MalRgabe des § 14 SGB IX befugt gewesen
ist oder nicht.

Die Beklagte ist daher mit der Weiterleitung des Leistungsantrags durch die Beigeladene umfassend zustandig geworden und muss - in
materiell-rechtlicher Hinsicht - alle flr das Leistungsbegehren der Klagerin in Betracht kommenden Rechtsgrundlagen, hier auch des
Krankenversicherungsrechts, priifen. Dabei muss sie in verfahrensrechtlicher Hinsicht das gesamte Instrumentarium des
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L 5 R 2631/13 - Sozialgerichtsbarkeit Bundesrepublik Deutschland

Sozialverwaltungsrechts anwenden, einschlieBlich des Uberpriifungsverfahrens nach § 44 SGB X. Vorentscheidungen
(Ablehnungsentscheidungen) des erstangegangenen (den Antrag weiterleitenden) Rehabilitationstragers darf der zweitangegangene
Rehabilitationstrager nicht ungeprift als fiir ihn von vornherein bindend ibernehmen; das gilt (erst Recht) im Gerichtsverfahren. Auch wenn
daher die Beigeladene vor Weiterleitung des Antrags eine (Teil-)Ablehnung des Antrags der Klagerin verflgt haben sollte, ware die Beklagte
daran bei der Antragsbearbeitung als gem. § 14 SGB IX zustandig gewordener Trager nicht gebunden, musste insoweit nach MaBgabe des §
44 SGB X die verfugte (Teil-)Ablehnung vielmehr Gberprifen und ggf. abandern.

Die Beklagte wendet sich im vorliegenden Berufungsverfahren ersichtlich gegen eine Verwaltungspraxis der Krankenkassen, die wohl darin
besteht, Antrage von Versicherten auf Horgerateversorgung bei jedwedem beruflichen Bezug, méglicherweise schon beim bloRen Vorliegen
eines Beschaftigungsverhaltnisses, ohne nahere Prifung (routinemaflig) an den Rentenversicherungstrager weiterzuleiten. Wenn das so
ware, ware das mit dem Leistungsrecht der Krankenkassen nicht zu vereinbaren. Freilich begriindet auch die zu Unrecht erfolgte
Weiterleitung eines Leistungsantrags die ("aufgedrangte") Zustandigkeit des zweitangegangenen Tragers mit allen vorstehend dargestellten
materiell-rechtlichen (leistungsrechtlichen) und verfahrensrechtlichen Folgen. Der zweitangegangene Trager kann sich dem nicht entziehen.
Das ist vom Gesetz ersichtlich auch so gewollt, um Zustandigkeitsstreitigkeiten oder auch Streitigkeiten iber die Handhabung der
Verwaltungsverfahren unter den Leistungstragern nicht "auf dem Riicken" der behinderten Menschen auszutragen. Daran andert es nichts,
dass der Rentenversicherungstrager wohl auch im Interesse der Leistungsberechtigten eine eingehende(re) Priifung des Leistungsantrags in
Fallen der vorliegenden Art durch die Krankenkasse fir angezeigt erachtet. Gibt es bei Anwendung des § 14 SGB IX Fehlentwicklungen auf
der Ebene der Verwaltung, wird dem ggf. auch mit den Instrumentarien der Verwaltungsebene entgegenzutreten sein, etwa durch
Einschaltung der zustandigen Spitzenverbande oder auch durch Herantreten an die zustandige Rechtsaufsichtsbehdérde.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 193 SGG.

Griinde fur die Zulassung der Revision bestehen nicht (§ 160 Abs. 2 SGG). Die hier malgeblichen Rechtsfragen zur Anwendung des § 14 SGB
IX sind in der Rechtsprechung des BSG, auf die sich der Senat (wie das Sozialgericht) stltzt, hinreichend geklart.
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