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1. Auch bei der Erstversorgung mit Hérgeréten ist in der Ubergabe der vertragsérztlichen Verordnung an den Hérgerateakustiker kein
Leistungsantrag gegeniber der Krankenkasse zu sehen (im Anschluss an Urteil des Senats vom 23.10.2013 - L 6 R 425/11 -, Revision
anhangig unter B 5 R 8/14 R).

2. Bendtigt ein Versicherter ein hdherwertigeres Horgerat ausschlieBlich aus beruflichen Griinden, hat die Krankenkasse ihre
Leistungspflicht grundsatzlich durch die Gewahrung des Festbetrags erfiillt. Berufliche Griinde kdnnen nicht nur bei der Austibung von
akustischen Kontroll- oder Uberwachungsarbeiten bzw. bei Tatigkeiten, welche ein feinsinniges Unterscheiden zwischen bestimmten Ténen
und Klangen voraussetzen, gegeben sein.

1. Die Berufung der Beklagten gegen das Urteil des Sozialgerichts Trier vom 28.02.2012 wird zurlickgewiesen.

2. Auf die Anschlussberufung der Kldgerin wird die Beklagte verurteilt, an die Klagerin Zinsen in Héhe von 4 vom Hundert aus 2.512,00 Euro
seit 01.02.2009 zu zahlen.

3. Die Beklagte hat der Klagerin die notwendigen auBergerichtlichen Kosten des Berufungsverfahrens zu erstatten.

4. Die Revision wird zugelassen.

Tatbestand:

Die Klagerin begehrt die Erstattung der tUber den Festbetrag hinausgehenden Kosten ihrer beidseitigen Horgerateerstversorgung.

Die 1963 geborene und bei der Beigeladenen krankenversicherte Klagerin ist gelernte Hauswirtschaftsmeisterin und seit 2003 im H d ] des
DRK (D) inB M I als Kiichenleitung und Stellvertreterin der Hausverwaltung beschaftigt. Sie ist u.a. fiir die Personalplanung und Fihrung
der Kiiche, fiir die Kommunikation mit Lieferanten, fir die Erstellung der Dienstpldne und fir die Gaste- und Speiseraumbetreuung
zustandig. Mit Hérgeraten war sie bisher nicht versorgt.

Nachdem sie vom Arbeitgeber auf Verstandnisschwierigkeiten angesprochen worden war, suchte sie im Juni 2007 die Firma Horgerate M
(Horgerateakustiker) auf und testete mehrere digitale Horgerate der Produktgruppe 13.20.03. (vom 28.06. bis 16.08.2007 Centra Aktive von
Siemens, vom 16.08. bis 28.09.2007 Micro Eleva von Phonak und vom 28.09.2007 bis 09.05.2008 Prio 106 von Bernafon). Im
Patientenfragebogen zur Horgerateversorgung vom 28.06.2007 erklarte sie durch ihre Unterschrift gegenliber dem Horgerateakustiker, dass
sie Uber das Angebot einer eigenanteilsfreien Versorgung informiert worden sei. Sie sei mit einer von ihr zu leistenden héheren Vergltung
fur das von ihr ausgewahlte Horsystem einverstanden. Der zugelassene HNO-Arzt Dr. K verordnete ihr am 30.07.2007 wegen einer mittel-
bis hochgradigen Innenohrschwerhérigkeit Horhilfen. Nach einem Kostenvoranschlag vom 20.09.2007 und einem Anpassbericht vom
05.07.2007 betreffend 2 Horgerate Micro Eleva 100dAZ hatte der Eigenanteil der Klagerin 3.212,86 Euro betragen.

Am 09.05.2008 erhielt sie die Horgerate Micro Eleva 100dAZ und auf Mitteilung des Horgerateakustikers vom 07.10.2008 bescheinigte Dr. K
am 09.10.2008, dass durch die vorgeschlagene Horhilfe eine ausreichende Horverbesserung erzielt werde und dass das Gerat zweckmaRig
sei. Die Versorgungsanzeige des Horgerateakustikers vom 28.06.2007 betreffend eine beidohrige Erstversorgung mit der Versorgungsart
13.20.03. ging am 20.10.2008 bei der Beigeladenen ein, die am 03.11.2008 eine Versorgung zum Festbetrag bewilligte. Mit Rechnung des
Hoérgerateakustikers vom 16.12.2008 wurde die Klagerin zur Zahlung von 2.512,86 Euro (4.215,80 Euro abzlglich des Festbetrags von
1.222,94 Euro, eines Rabatts von 500,00 Euro und zuziglich der Zuzahlung von 20,00 Euro) aufgefordert. Die Beigeladene zahlte den
Festbetrag in Hohe von 1.202,94 Euro an den Horgerateakustiker am 11.02.2009 aus.

Die Klagerin beantragte am 19.11.2007 bei der Beklagten die Gewahrung von Leistungen zur Teilhabe am Arbeitsleben unter Vorlage der
arztlichen Verordnung, des Kostenvoranschlags vom 20.09.2007 und einer Bescheinigung des D vom 16.08.2007. Die Beklagte lehnte den
Antrag durch Bescheid vom 26.11.2007 (der Kldgerin zugegangen am 30.11.2007) in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom
20.02.2008 ab, da eine Uber die Basisversorgung hinausgehende hoherwertige Horgerateausstattung wegen spezieller beruflicher
Anforderungen nicht erforderlich sei. Die Horgerate wirden auch fr die im taglichen Leben notwendige Kommunikationsfahigkeit benétigt,
weshalb es sich um Leistungen der Krankenversicherung handele.

Die Klagerin hat am 17.03.2008 Klage bei dem Sozialgericht Trier (SG) erhoben.
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Das SG hat die AOK Rheinland/Hamburg beigeladen, Auskunfte bei dem D, dem Hérgerateakustiker, dem GKV-Spitzenverband und der
Deutsches Horgerate Institut GmbH sowie einen Befundbericht bei Dr. K beigezogen. AuRerdem hat es durch den Arzt C ein Gutachten vom
30.07.2009 nach einer Begehung des Arbeitsplatzes der Klagerin und eine erganzende Stellungnahme vom 24.11.2009 erstatten lassen. Der
Sachverstandige hat ausgefiihrt, dass wegen der Art und Schwere der Hérbehinderung der Kldgerin und in Bezug auf die Bedingungen und
Anforderungen ihres Arbeitsplatzes eine Versorgung mit digitalen Hérgeraten zwingend erforderlich sei. Alternative technische MaBnahmen
oder Hilfsmittel, die zu einem vergleichbaren Ergebnis fihren wiirden, seien nicht vorhanden. Im Termin zur mindlichen Verhandlung vom
19.04.2011 hat das SG die Klagerin gehort und den bei dem Horgerateakustiker beschaftigten Zeugen S T vernommen.

Mit Urteil vom 28.02.2012 hat das SG die Beklagte unter Aufhebung des Bescheides vom 26.11.2007 in der Gestalt des
Widerspruchsbescheides vom 20.02.2008 verurteilt, an die Klagerin 2.512,86 Euro zu zahlen. Die Beklagte als erstangegangener
Leistungstrager gemaR § 14 Sozialgesetzbuch Neuntes Buch (SGB IX) sei zur Kostenerstattung verpflichtet, hier in eigener Zustandigkeit
nach den §§ 9 Abs. 1 und 2, 15 Abs. 1 Satz 1 Sozialgesetzbuch Sechstes Buch (SGB VI) i.V.m. §§ 26 Abs. 1 und 2 Nr. 6, 31 SGB IX. Die
Erwerbsfahigkeit der Klagerin sei erheblich gefahrdet gewesen und die Versorgung mit den Hérgeraten Phonak Micro Eleva 100dAZ sei
geeignet und erforderlich, die Beeintrachtigung auszugleichen und die Gefahrdung der Erwerbsfahigkeit zu beseitigen. Dies habe der
Sachverstandige C in seinem Gutachten nachvollziehbar dargelegt. Die von der Beklagten behauptete abstrakte Moglichkeit einer
kostenglinstigeren Versorgung reiche nicht aus, um den Leistungsanspruch der Klagerin auszuschlieBen. Auch ein etwaiger VerstoR des
Horgerateakustikers gegen vertragliche Vorschriften sei nicht zu Lasten der Kldgerin zu berticksichtigen.

Das unterschriebene Urteil ist am 25.07.2012 zur Geschaftsstelle gelangt und wurde an diesem Tag zur Post gegeben. Der Klagerin wurde
das Urteil am 27.07.2012, der Beklagten am 30.07.2012 und der Beigeladenen am 07.08.2012 zugestellt.

Die Beklagte hat am 27.08.2012 Berufung eingelegt. Sie macht geltend, die Beigeladene sei erstangegangener Trager. Bereits mit Beginn
des Priifverfahrens bei dem Horgerateakustiker durch Ubergabe der vertragsarztlichen Verordnung sei eine Antragstellung bei der
Beigeladenen erfolgt. Der Horgerateakustiker sei nicht lediglich sogenannter Erklarungsbote des Versicherten, sondern als ein
"Priifbeauftragter" in die Verwaltungspraxis bei der Krankenkasse eingebunden. Im Ubrigen seien maRgebend fiir die Beurteilung der
personlichen Voraussetzungen des § 10 SGB VI nicht die Anforderungen des konkreten Arbeitsplatzes, sondern die typischen Anforderungen
des Berufsbildes. Im Berufsbild der Kldgerin als Hauswirtschafts-meisterin seien jedoch typischerweise keine erhohten Anforderungen an das
Hérvermdgen zu stellen. AuRerdem sei nicht nachgewiesen, dass die Klagerin Uberhaupt auf die hoherwertigere Hoérhilfe angewiesen
gewesen sei, da eine Testung zuzahlungsfreier digitaler Gerate nicht stattgefunden habe. Diese durch den Hérgerateakustiker unterbliebene
Leistung kénne nicht zu Lasten der Solidargemeinschaft gehen.

Die Beklagte beantragt,

das Urteil des Sozialgerichts Trier vom 28.02.2012 aufzuheben und die Klage abzuweisen,

hilfsweise die Revision zuzulassen.

Die Klagerin hat am 13.11.2012 Anschlussberufung eingelegt mit der sie Zinsen gemaR § 44 Sozialgesetzbuch Erstes Buch (SGB |) geltend
macht. Sie fuhrt aus, dass speziell ihr Berufsbild die Ausstattung mit den streitigen Hoérgeraten erforderlich gemacht habe. Der Beklagten
ware bereits im Jahr 2007 eine Bedarfsprifung mdglich gewesen, die sie unterlassen habe. Jetzt kdnne sie sich nicht darauf berufen, dass
eine anderweitige Versorgung denkbar gewesen sei.

Die Klagerin beantragt,

die Berufung der Beklagten zurlickzuweisen und die Beklagte im Wege der Anschlussberufung zu verurteilen, Zinsen seit 01.02.2009 in
Hoéhe von 4 % aus 2.512,00 Euro zu zahlen.

Die Beigeladene hat keinen Antrag gestellt.

Sie tragt vor, dass die Beklagte als erstangegangener Trager umfassend fur die Versorgung der Klagerin zustandig gewesen sei. Die
Beweiserhebung habe gezeigt, dass das spezielle Berufsbild der Kldgerin die Ausstattung mit den Horgeraten erforderlich gemacht habe.
AuBerdem hat sie den in den Jahren 2007 und 2008 gliltigen, zwischen ihr und der Bundesinnung der Hérgerateakustiker am 30.03.2007
abgeschlossenen Vertrag gemaR § 127 Abs. 1 Sozialgesetzbuch Flnftes Buch - SGB V - (VersV) vorgelegt. Nach § 3 VersV sind dem
Versicherten zwei eigenanteilsfreie Versorgungen mit analogen, digital programmierbaren und volldigitalen Systemen, die dem aktuellen
technischen Standard entsprechen, anzubieten. Der Horgerateakustiker Gbernimmt die Nachbetreuung des Versicherten. GemaR § 4 Ziff. 1
VersV dirfen Leistungen nach dem Vertrag bei der Erstversorgung mit Horsystemen nur auf Grundlage einer vertragsarztlichen Verordnung
(ohrenarztliche Verordnung - Vorderseite Muster 15) erbracht werden, es sei denn die AOK verzichtet darauf. Die AOK verzichtet auf die
arztliche Bestatigung zum Abschluss der Horgerateanpassung ("Ruckseite" des Verordnungsmusters 15). GemaR § 4 Ziff. 3 VersV soll vor
Beginn jeder Versorgung die Versorgungsanzeige (Anlage 4) unter Beifligung des Ton- und Sprach-audiogramms zur Prifung und
Zustimmung der AOK vorgelegt werden. Die Zustimmung der AOK soll in der Regel innerhalb von 10 Arbeitstagen erfolgen. Die
Krankenkasse kann auf die Vorlage verzichten. GemaR § 4 Ziff. 4 VersV (berlasst der Horgerateakustiker dem Versicherten die Horsysteme
wahrend der Anpassphase. Die Anpassphase endet mit der endgultigen Abgabe des Hoérsystems, dokumentiert durch die Bestatigung des
Versicherten auf der Versichertenerklarung (Anlage 5). Damit beginnt der Versorgungszeitraum. Nach § 5 Ziff. 1 Satz 5 VersV kann der
Horgerateakustiker mit Beendigung der Anpassphase die vereinbarten Verglitungssatze abrechnen. GemaR § 5 Ziff. 3 VersV zahlt die
Krankenkasse, wenn der Versicherte eine Versorgung, die Gber das MaR des Notwendigen und ZweckmaRigen hinausgeht, wahlt, ebenfalls
die jeweilige Vergutung. Bei diesen Versorgungen entstehende Mehrkosten kénnen nicht zu Lasten der Krankenkasse abgerechnet werden.
Der Hérgerateakustiker kann dem Versicherten die erforderlichen Mehrkosten in Rechnung stellen. Das betrifft auch die daraus
entstehenden Folgekosten/Mehrkosten fir Reparaturen. Der Horgerateakustiker hat den Versicherten hiertiber aufzuklaren. Die Aufklarung
hat er sich vom Versicherten durch Unterschrift unter die als Anlage 5 diesem Vertrag beigefiigte Versichertenerklarung bestatigen zu
lassen.

Zur Ergénzung des Sach- und Streitstandes wird auf die Gerichtsakten sowie auf die Verwaltungsakte der Beklagten Bezug genommen. Er
war Gegenstand der mindlichen Verhandlung sowie der Beratung.

Entscheidungsgriinde:

Die zulassige Berufung der Beklagten hat keinen Erfolg. Das SG hat die Beklagte zu Recht zur Zahlung der der Klagerin entstandenen
Kosten der Horgerateversorgung in Héhe von 2.512,86 Euro verurteilt. Der Bescheid der Beklagten vom 26.11.2007 in der Gestalt des
Widerspruchsbescheides vom 20.02.2008 ist rechtswidrig und verletzt die Klagerin in ihren Rechten. Die zulassige (§ 99 Abs. 3 Nr. 2
Sozialgerichtsgesetz - SGG) Anschlussberufung der Klagerin ist begriindet, da ihr der begehrte Zinsanspruch zusteht.

Das Urteil des SG ist nicht deshalb verfahrensfehlerhaft ergangen, weil es erst unmittelbar vor Ablauf von 5 Monaten nach seiner
Verkundung abgefasst worden ist. Nach § 136 Abs. 1 Nr. 6 SGG ist eine Entscheidung mit Grinden zu versehen. Einer Entscheidung fehlen
die Entscheidungsgrinde nach der Rechtsprechung, wenn ein Urteil nicht binnen 5 Monaten nach Verkindung schriftlich niedergelegt, von
den beteiligten Berufsrichtern unterschrieben und der Geschaftsstelle ibergeben worden ist. Dem steht es gleich, wenn das Urteil erst so
spat schriftlich abgesetzt wird, dass Zweifel angebracht erscheinen, ob es dem der Verkiindung zugrunde liegenden Beratungsergebnis
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entspricht (vgl. z.B. Bundessozialgericht [BSG], Urteil vom 29.08.2012 - B 10 EG 20/11 R - juris). Diese Voraussetzungen liegen hier nicht
vor. Das Urteil des SG ist nach dem Vermerk in der Gerichtsakte am 24.07.2012 und damit vor Ablauf einer Frist von 5 Monaten nach seiner
Verkiindung am 28.02.2012 unterschrieben zur Geschaftsstelle gelangt und am 25.07.2012 versandt worden. Da es auf den Tag der
Zustellung nicht ankommt (BSG, Beschluss vom 18.11.2009 - B 1 KR 74/08 B -, juris RdNr. 16) ist es unerheblich, dass das Urteil der
Beklagten und der Beigeladenen erst nach Ablauf der Frist zugestellt worden ist. Auch ergeben sich aus den Umstanden des Falles keine
Gesichtspunkte, dass infolge der verzogerten Absetzung der Entscheidungsgriinde die zuverlassige Wiedergabe des Beratungsergebnisses
nicht mehr gewahrleistet war.

Die Beklagte als erstangegangener Rehabilitationstrager gemaR § 14 SGB IX hat der Klagerin die Kosten der selbstbeschafften
Horgerateversorgung gemaR § 15 Abs. 1 Satze 3 und 4 SGB IX zu erstatten.

Werden - wie hier - Leistungen zur Teilhabe beantragt, stellt der Rehabilitations-trager nach § 14 Abs. 1 Satz 1 SGB IX innerhalb von zwei
Wochen nach Eingang des Antrages bei ihm fest, ob er nach dem fiir ihn geltenden Leistungsgesetz flr die Leistung zustandig ist; bei den
Krankenkassen umfasst die Prifung auch die Leistungspflicht nach § 40 Abs. 4 SGB V. Wird der Antrag nicht weitergeleitet, stellt gemaR § 14
Abs. 2 SGB IX der Rehabilitationstrager den Rehabilitationsbedarf unverziglich fest. Muss fur diese Feststellung ein Gutachten nicht
eingeholt werden, entscheidet der Rehabilitationstrager innerhalb von drei Wochen nach Antragseingang. Wird der Antrag weitergeleitet,
gelten die Satze 1 und 2 fir den Rehabilitationstrager, an den der Antrag weitergeleitet worden ist, entsprechend; die in Satz 2 genannte
Frist beginnt mit dem Eingang bei diesem Rehabilitationstrager. Ist fiir die Feststellung des Rehabilitationsbedarfs ein Gutachten
erforderlich, wird die Entscheidung innerhalb von zwei Wochen nach Vorliegen des Gutachtens getroffen. Kann der Rehabilitationstrager, an
den der Antrag weitergeleitet worden ist, fur die beantragte Leistung nicht Rehabilitationstrager nach § 6 Abs. 1 sein, klart er unverzuglich
mit dem nach seiner Auffassung zustandigen Rehabilitationstrager, von wem und in welcher Weise Uber den Antrag innerhalb der Fristen
nach den Satzen 2 und 4 entschieden wird und unterrichtet hierliber den Antragsteller.

Die Klagerin hat bei der Beklagten am 19.11.2007 einen Antrag auf Leistungen zur Teilhabe am Arbeitsleben gestellt. Die Beklagte ist
erstangegangener Trager, da eine vorherige Antragstellung bei der Beigeladenen nicht erfolgt ist. Erstangegangener Rehabilitationstrager (§
6 Abs. 1 Nr. 1 SGB IX) - ein Antrag auf Versorgung mit Hérgeraten ist immer (auch) auf Leistungen zur Teilhabe im Sinne von §§ 1, 4 und 5
SGB IX gerichtet (BSG, Urteil vom 20.10.2009 - B 5 R 5/07 R -, juris RdNr. 18) - ist derjenige Trager, der von dem Versicherten erstmals mit
dem zu beurteilenden Antrag auf Bewilligung einer Leistung zur Teilhabe befasst worden ist. Die Versorgungsanzeige des
Hoérgerateakustikers vom 28.06.2007 ist bei der Beigeladenen erst am 20.10.2008 und damit nach der Antragstellung bei der Beklagten
eingegangen. In der vertragsarztlichen Verordnung des Dr. K vom 30.07.2007 ist zur Uberzeugung des Senats kein Leistungsantrag
gegeniber der beigeladenen Krankenkasse zu sehen (vgl. bereits Urteil des Senats vom 23.10.2013 - L 6 R 425/11 -, juris, Revision
anhangig: B5 R 8/14 R).

Nach dem maRgebenden VersV (§ 4 Ziff. 1) ist die vertragsarztliche Verordnung bei der hier erfolgten Erstversorgung mit Hérgeraten
erforderlich (vgl. nach der Gesetzesbegriindung klarstellend auch § 33 Abs. 5a Satz 1 SGB V, eingefligt durch Gesetz vom 23.10.2012, BGBI.
1 2246; Nolte in Kasseler Kommentar, 73. EL, § 33 RdNr. 64a). Ob das Fehlen einer vertragsarztlichen Verordnung den Leistungsanspruch auf
das Hilfsmittel ausschlieBt (dagegen BSG, Urteil vom 10.03.2010 - B 3 KR 1/09 R -, juris RdNr. 31), braucht nicht entschieden zu werden.
Eine Verordnung des Vertragsarztes lag vor. Der Vertragsarzt als "Schliisselfigur" der Heilmittelversorgung (vgl. BSG, Urteil vom 17.04.1996
- 3 RK 19/95 -, juris) hat damit das Vorhandensein einer Krankheit bei der Klagerin festgestellt und die grundsatzliche Notwendigkeit von
Hilfsmitteln bejaht (§§ 11 Abs. 1 Nr. 4 und 27 Abs. 1 Satz 2 Nr. 3 SGB V). Damit hat der Vertragsarzt das der Klagerin zustehende subjektiv-
offentlich-rechtliche Rahmenrecht auf Behandlung (vgl. BSG, Urteil vom 16.12.1993 - 4 RK 5/92 -, juris) konkretisiert. Die weitere
Ausgestaltung der Art und Weise der konkret notwendigen Versorgung im Einzelfall bleibt nach dem Regelungskonzept des SGB V und dem
VersV (zunachst) dem Leistungserbringer, hier dem Horgerateakustiker, iberlassen. Im Rahmen einer Anpassphase ist zu untersuchen,
welche Horsysteme fiir den Versicherten im Einzelfall ausreichend, zweckmaRig und wirtschaftlich sind, wobei das MaR des Notwendigen
nicht Uberschritten werden darf (§ 12 Abs. 1 SGB V). Dies erfolgt in der Anpassphase (§ 4 Ziff. 4 VersV), in welcher der Versicherte
verschiedene Horsysteme testet und sich, ggf. nach Aufklarung tber die Notwendigkeit und ZweckmaRigkeit der Versorgung (§ 5 Ziff. 3
VersV) fir ein Hérsystem entscheidet. Nach Abschluss der Anpassphase beginnt der Versorgungszeitraum (§ 4 Ziff. 4 Satz 3 VersV), wobei
der Zeitpunkt hier durch die arztliche Bestatigung des Dr. K vom 09.10.2008 Uber die ZweckmaRigkeit und Notwendigkeit der konkreten
Horhilfen dokumentiert worden ist. Offen bleiben kann vorliegend, ob die AOK nach § 4 Ziff. 1 Satz 2 VersV wirksam auf diese arztliche
Bestatigung zum Abschluss der Horgerateanpassung verzichten konnte oder ob dies bei der Erstversorgung nicht notwendiger Bestandteil
des Versorgungsweges ist. Andere Gesichtspunkte fur einen vorherigen Abschluss der Anpassphase sind jedenfalls nicht gegeben.

Auch die Regelungen im Recht der gesetzlichen Krankenversicherung lassen es nicht zu, bereits in der arztlichen Verordnung von
Horgeraten und deren Vorlage bei dem Horgerateakustiker eine Antragstellung bei der Krankenkasse anzunehmen. Die Verordnung von
Hilfsmitteln zu Lasten der zustandigen Krankenkasse gegeniiber dem Versicherten ist Bestandteil der vertragsarztlichen Versorgung und
unterliegt daher jedenfalls bei der Erstversorgung dem Arztvorbehalt (§8 15 Abs. 1 Satz 1, 33 Abs. 5a Satz 1, 73 Abs. 2 Nr. 7
Sozialgesetzbuch SGB V). Der Abschluss eines Versorgungsvertrages mit Leistungserbringern nach §§ 126, 127 SGB V ist Voraussetzung fur
die Abgabe von Hilfsmitteln an Versicherte sowie die Abrechnung der Leistungserbringer mit den Krankenkassen und betrifft einen anderen
Rechtskreis. Mit der &rztlichen Verordnung (§ 33 Abs. 5a Satz 1 SGB V; Richtlinien des Bundesausschusses der Arzte und Krankenkassen
Uber die Verordnung von Hilfsmittel in der vertrags-arztlichen Versorgung (Hilfsmittel-RL) vom 17.06.1992, hier in der ab 01.01.2004
geltenden Fassung, BAnz Nr. 20 (S. 1523) vom 30.01.2004) konkretisiert der Vertragsarzt den Sachleistungsanspruch des Versicherten auf
Gewahrung von Hérhilfen (vgl. BSG, Urteil vom 23.01.2003 - B 3 KR 7/02 R -, SozR 4-2500 § 33 Nr. 1). Eine vorherige
Bewilligungsentscheidung der Krankenkasse setzt eine Befassung der Krankenkasse mit dem Anliegen des Versicherten, jedenfalls eine
Anfrage eines Vertragsarztes (vgl. zur Arzneimittelversorgung BSG, Urteil vom 20.03.2013 - B 6 KA 27/12 R -, SozR 4- 2500 § 106 Nr. 40)
voraus. An einer solchen Befassung der Krankenkasse jedenfalls vor der Antragstellung bei der Beklagten am 19.11.2007 fehlt es hier. Der
Vertragsarzt Dr. K hat bei der Verordnung vom 30.07.2007 weder als Vertreter der Krankenkasse noch als deren Beauftragter gehandelt,
sondern hat bei der Sicherstellung der vertragsarztlichen Versorgung (§§ 72 Abs. 2, 73 Abs. 2 Nr. 7 SGB V) der Klagerin mitgewirkt. Der
Hoérgerateakustiker war auch nicht als Hilfsperson des Vertragsarztes nach § 15 Abs. 1 Satz 2 SGB V anzusehen, da er ein anderes als das
arztliche Fachwissen bendétigte (vgl. Hofler in KassKomm, 79. EL 2013, § 15 SGB V RdNr. 6a). Der in den Hilfsmittel-RL geregelte Ablauf der
Horgerateversorgung zeigt, dass die vertragsarztliche Verordnung von Horgeraten nicht als Antrag gegenlber der Krankenkasse angesehen
werden kann. Zunachst erfolgt durch den Vertragsarzt die Indikationsstellung (Untersuchung und Feststellung, ob der Patient zur Bedienung
des Horgerates in der Lage ist und dieses tragen will) sowie anschliefend die Verordnung (Hilfsmittel-RL F. 62 und 63.). Erst anschliefend
wird die Versorgung mittels Auswahl und Anpassung durch den Hérgerateakustiker (Hilfsmittel- RL F. 64 bis 65) vorgenommen. Wahrend der
Anpassphase kann der Versicherte ohne weitere Angabe von Griinden die Horsysteme zurlickgeben, ohne dass der Krankenkasse Kosten
entstehen (§ 5 Ziff. 1 Satz 5 VersV). Nach Abschluss dieses Anpassungsvorgangs - nunmehr beginnt nach § 4 Ziff. 4 Satz 3 VersV der
Versorgungszeitraum - muss sich der verordnende HNO-Arzt durch sprachaudiometrische Untersuchung vergewissern, dass die vom
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Horgerateakustiker vorgeschlagene Horhilfe den angestrebten Verstehensgewinn erbringt und dass die selbsterhobenen Messwerte mit
denen des Horgerateakustikers Gibereinstimmen (Hilfsmittel-RL Nr. 66). Aus den fur den Versicherten, die Vertragsarzte und Krankenkassen
verbindlichen Hilfsmittel-RL und den damit vorliegend in Ubereinstimmung stehenden vertraglichen Regelungen geht zur Uberzeugung des
Senats hervor, dass von einer Antragstellung des Versicherten gegeniber der Krankenkasse durch ein Handeln des Horgerateakustikers erst
mit Anzeige des Versorgungsbeginns ausgegangen werden kann. Im Rahmen des vorherigen Anpassungsvorgangs ist noch unklar, ob es
Uberhaupt zu einer Versorgung kommt, weshalb eine abschliefende Prifung durch den Arzt vorausgesetzt wird, der dadurch die
Verantwortung auch im Hinblick auf § 12 Abs. 1 SGB V tibernimmt.

SchlieBlich wiirde die Auffassung der Beklagten, dass mit der Ubergabe der Verordnung an den Horgeréateakustiker gleichzeitig ein Antrag
im Sinne von § 19 Satz 1 Sozialgesetzbuch Viertes Buch (SGB IV) an eine Krankenkasse gestellt worden ware, jedenfalls vorliegend dazu
flihren, dass eine Zustandigkeit des Rentenversicherungstrégers von vornherein ausgeschlossen ware, da die Ubergabe der
Horgerateverordnung bei der Erstversorgung Grundlage fiir das Tatigwerden des Horgerateakustikers ist. Dass aber ein genereller
Ausschluss der Zustandigkeit der gesetzlichen Rentenversicherung von der Horgerateversorgung im Teilhabefall nicht gesetzlich gewollt
sein kann, ergibt sich bereits aus den Vorschriften der §§ 9 f. SGB VI, die die Teilhabe Versicherter am Arbeitsleben regeln. Fur die
Horgerateversorgung gelten jedenfalls bei einer fehlenden Versorgungsanzeige gegeniber der Krankenkasse keine abweichenden
Regelungen. Zudem ist zu beriicksichtigen, dass der gesetzliche Rentenversicherungstrager fir den Fall, dass er als erster den
Leistungsantrag erhalt, nicht stets auch zur Leistungsgewahrung verpflichtet ist. Das Gesetz sieht in § 14 Abs. 1 Satz 1 und 2 SGB IX eine
entsprechende Zustandigkeitsprifung mit der Mdglichkeit der Weiterleitung vor. Es ist dann Sache des "erstangegangenen" Tragers im
Sinne des Antragstellers schnellstmdglich die Zustandigkeit zu ermitteln und ggf. selbst den Anspruch abschlieBend zu prifen oder eben
weiterzuleiten. Der Beklagten ware es hier ohne weiteres moglich gewesen, innerhalb der Zweiwochenfrist des § 14 Abs. 1 Satz 1 SGB IX
ihre Zustandigkeit zu prifen und den Antrag der Klagerin an die Beigeladene weiterzuleiten. Jedenfalls dann ware die Beigeladene fir die
Versorgung der Klagerin zustéandig gewesen.

Wird der Antrag - wie hier - von der Beklagten nicht weitergeleitet, wird damit ihre ausschlieRliche Zustandigkeit als erstangegangener
Rehabilitationstrager begriindet. Dies gilt unabhangig davon, ob die Beklagte als Trager der Rentenversicherung "eigentlich" zur
Leistungserbringung zustandig war. Ist der erstangegangene Trager flr eine Leistung der beantragten Art gar nicht zustandig, hat er die
Leistung dem Antragsteller gegentiber nach den Vorschriften des "eigentlich" zustéandigen Leistungstragers zu erbringen und ggf. einen
Erstattungsanspruch gegenuber dem "eigentlich" zustandigen Trager geltend zu machen. Die in § 14 Abs. 1 und 2 SGB IX geregelte
Zustandigkeit erstreckt sich im Verhaltnis zu dem Antragsteller stets auf alle Rechtsgrundlagen, die Gberhaupt in dieser Bedarfssituation fir
behinderte Menschen vorgesehen sind (vgl. BSG, Urteil vom 21.08.2008 - B 13 R 33/07 R -, juris RdNr. 30).

Der Kostenerstattungsanspruch der Klagerin gegeniiber der Beklagten gemaR § 15 Abs. 1 Satze 3 und 4 SGB IX ist nicht wegen fehlender
Kausalitat zwischen Leistungsablehnung (Bescheid vom 26.11.2007) und Kostenbelastung ausgeschlossen. Die Klagerin hat namlich den
sogenannten "Beschaffungsweg" eingehalten, weil sie zur Uberzeugung des Senats jedenfalls vor der Bescheiderteilung nicht auf die
Versorgung mit den hier streitgegenstandlichen Horgeraten festgelegt war. Die Klagerin hat nach Auskunft des Horgerateakustikers
(Schreiben des Zeugen T vom 08.10.2010, Aussage im Termin vom 19.04.2011) seit 28.06.2007 insgesamt 3 Horgerate getestet. Dass sie
die Erklarung zu Mehrkosten auf dem Patientenbogen zur Hérgerateversorgung bereits am 28.06.2007 unterzeichnet hat, andert daran
nichts. Zwar durfte der Horgerateakustiker nach § 5 Ziff. 3 VersV diese Erklarung erst nach der getroffenen Wahl der Versicherten und einer
entsprechenden Aufklarung unterschreiben lassen, allerdings kann nach dem Ablauf der Versorgung ausgeschlossen werden, dass die
Klagerin bereits am 28.06.2007, dem Tag, an dem sie den Horgerateakustiker zum ersten Mal aufsuchte, sich bereits flr die
streitgegenstandlichen Gerate entschieden hatte. Ware dies der Fall gewesen, ware die Testung von 3 Geraten Uber einen Zeitraum bis
09.05.2008 nicht zu erklaren. Weder der Zeuge T als Mitarbeiter des Horgerateakustikers, noch die Klagerin haben hierfir Gesichtspunkte
aufgezeigt. Zu keinem anderen Ergebnis flihrt es, dass die Klagerin mit dem bei der Beklagten gestellten Antrag einen Kostenvoranschlag
vom 20.09.2007 betreffend die hier streitigen Gerate eingereicht hat. Es handelte sich namlich um die gerade von ihr im Zeitraum vom
16.08. bis 28.09.2007 getesteten Gerate, wobei der Hérgerateakustiker fir alle getesteten Gerate jeweils einen Kostenvoranschlag
ausstellte. Zur Uberzeugung des Senats spricht der Ablauf des Verfahrens bei dem Hérgerateakustiker dafiir, dass die Klagerin
maglicherweise am 09.05.2008, als sie erneut die hier streitgegenstandlichen Gerate Uberlassen bekam bzw. spatestens am 09.10.2008, als
sie eine Empfangsbestatigung unterzeichnete, auf die konkrete Versorgung festgelegt war. Das Vorliegen eines unbedingten
Verpflichtungsgeschafts im Verhaltnis zwischen der Klagerin und dem Hérgerateakustiker (BSG, Urteil vom 24.01.2013 -B 3 KR 5/12 R -,
RdNr. 44) vor der Bekanntgabe der Entscheidung der Beklagten an die Klagerin vermag der Senat nicht festzustellen.

Ein Anspruch der Klagerin auf Versorgung im hier streitgegenstandlichen Umfang folgt nicht aus § 33 Abs. 1 Satz 1 SGB V. Der
Sachverstandige C hat in seinem Gutachten vom 30.07.2009 und in seiner erganzenden Stellungnahme vom 24.11.2009 auf der Grundlage
einer Arbeitsplatzbegehung ausfiihrlich und nachvollziehbar dargelegt, dass die Versorgung der Klagerin mit digitalen Horgeraten lediglich
wegen der beruflichen Tatigkeit erforderlich war. Der Arbeitsplatz der Kldgerin stellt aufgrund der ausgepragten inhomogenen und durch
technische MaBnahmen kaum zu beeinflussenden Gerauschkulisse sehr hohe Anforderungen an das Hérvermagen. Die Hérminderung der
Klagerin fUhrt zu einer ausgepragten Einschrankung der akustischen und insbesondere der Sprachwahrnehmungsfahigkeit. Allein durch die
normale Belastung durch Umweltgerausche ist ihr Horvermdgen fir Sprache auch im unteren Frequenzbereich zusatzlich stark
eingeschrankt. Ohne die Versorgung mit digitalen Hérgeraten kann sie die Anforderungen ihres Arbeitsplatzes nicht mehr erfillen. Der
Sachverstandige hat darauf hingewiesen, dass fur die allgemeine Teilnahme der Klagerin am gesellschaftlichen Leben die Versorgung mit
einem Horgerat zum Festbetrag ausreichend ist. Damit benétigte die Klagerin die hier streitigen Horgerate ausschlieBlich wegen der
beruflichen und arbeitsplatzspezifischen Gebrauchsvorteile, die firr die Hilfsmittelversorgung nach dem SGB V jedoch unbeachtlich sind (vgl.
BSG a.a.0. RdNr. 33). Vorliegend ist nicht ersichtlich, dass die Horgerate erforderlich waren, um tber den beruflichen Nutzen hinaus
Auswirkungen der Hérbehinderung der Klagerin im gesamten Alltagsleben wesentlich zu mindern. Damit hat die Beigeladene den
krankenversicherungsrechtlichen Versorgungsanspruch durch die Zahlung des Festbetrages erfullt (§ 12 Abs. 2 SGB V). Dass sich die
Horgerate auch auf das Hérvermdgen der Klagerin in vielen Bereichen des taglichen Lebens glinstig auswirken, ist eine mittelbare Folge der
notwendigen Versorgung zur weiteren Ausiibung ihrer beruflichen Tatigkeit, fihrt aber nicht dazu, dass dadurch die Beigeladene nach
MaRgabe der krankenversicherungsrechtlichen Vorschriften zur Leistung verpflichtet ware. Eine Beschrankung des Erfordernisses einer
Hérgeréteversorgung aus beruflichen Griinden auf akustische Kontroll- oder Uberwachungsarbeiten bzw. auf Tatigkeiten, welche ein
feinsinniges Unterscheiden zwischen bestimmten Tonen und Klangen voraussetzen, ist den Regelungen des SGB V und des SGB VI und der
Rechtsprechung des BSG nicht zu entnehmen (abweichend wohl Sachsisches LSG, Urteil vom 25.06.2013 - L 5 R 515/12 -, juris RdNr. 27),
jedenfalls dann, wenn - wie hier - die Versicherte fur die Anforderungen des Alltagslebens ausreichend versorgt ist.

Die originare Zustandigkeit der Beklagten zur Versorgung der Klagerin ergibt sich aus den Vorschriften des Rentenversicherungsrechts (8§ 9
ff SGB VI). Die Klagerin erfullt die versicherungsrechtlichen Voraussetzungen flr die Gewahrung von Leistungen zur Teilhabe nach § 11 SGB
VI, da sie die Wartezeit von 15 Jahren zuriickgelegt hat. Ein Leistungsausschluss nach § 12 SGB VI greift nicht ein. Auch ist ihre
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Erwerbsfahigkeit aufgrund der beidseitigen Hérbehinderung gemindert oder jedenfalls erheblich gefahrdet (§ 10 Abs. 1 Nr. 1 SGB VI).

Bei der Prifung der Erwerbsfahigkeit nach dieser Vorschrift ist auf die Fahigkeit des Versicherten abzustellen, seinen bisherigen Beruf oder
seine bisherige Tatigkeit weiter ausiiben zu kdnnen. Dabei kommt es auf das typische Anforderungsprofil des Berufes an, welches typische,
vom Versicherten zu bewaltigende Kernaufgaben oder Verrichtungsmerkmale enthalt, die sich zwar nicht auf bestimmte Ausbildungsinhalte
beziehen werden, aber durch die konkrete Tatigkeit vorgegeben sind und praktisch erworbene Fahigkeiten, Fertigkeiten und Kenntnisse
verlangen. Hiervon abzugrenzen sind die spezifischen Belastungen und Anforderungen an einem konkreten Arbeitsplatz, die nicht
berufstypisch sind und daher unberiicksichtigt bleiben missen. Auf dieser Grundlage kommt eine Leistung zur Teilhabe am Arbeitsleben in
Betracht, wenn ein Versicherter den typischen Anforderungen seiner bisherigen Tatigkeit nicht mehr gewachsen ist (vgl. BSG, Urteil vom
17.10.2006 - B 5 R] 15/05 R -, juris RdNr. 17 und 19). Eine derartige Minderung der Erwerbsfahigkeit ist bei der Klagerin ausgehend von
ihrem Beruf als Hauswirtschaftsmeisterin gegeben. Soweit die Beklagte einwendet, die Klagerin sei nicht hinsichtlich der typischen
Anforderungen ihres Berufsbildes erwerbsgemindert, sondern nur in Bezug auf den konkreten Arbeitsplatz, ist dies zur Uberzeugung des
Senats unzutreffend.

Hauswirtschaftsmeisterinnen (ibernehmen Fach- und Fiihrungsaufgaben in hauswirtschaftlichen Betrieben und kiimmern sich um die
hauswirtschaftliche Versorgung und Betreuung von Personen. Sie arbeiten in einer Vielzahl von Einrichtungen des Gesundheits- und
Sozialwesens, z.B. in Jugend- und Erziehungsheimen, Alten- und Altenpflegeheimen sowie Wohn- und Pflegeheimen fiir Menschen mit
Behinderung, in Tagesstatten oder in Kliniken. Auch sind sie z.B. in Jugendherbergen, Erholungsheimen, Bildungs- und Tagungshausern,
Betriebskantinen oder Schulkiichen sowie in landwirtschaftlichen Betrieben oder Hofgemeinschaften angestellt. Meisterinnen der
Hauswirtschaft sorgen z.B. fir den Einkauf und die Beschaffung, die Nahrungszubereitung, die Textilpflege und Wascheverwaltung oder die
Reinigung der Raume. Als Fihrungskrafte koordinieren sie alle Arbeitsablaufe der Haushaltsfiihrung, leiten Fachkrafte an und sind fir die
betriebliche Aus- und Weiterbildung verantwortlich. Sie Uberwachen, dass Auftrage termin- und fachgerecht ausgefiihrt sowie gesetzliche
bzw. betriebliche Qualitadtsvorschriften eingehalten werden. AuBerdem nehmen sie kaufmannische und verwaltende Aufgaben wahr: sie
verhandeln z.B. mit Lieferanten und erledigen den betriebsbezogenen Schriftverkehr. Fur Organisations- und Planungsaufgaben in
hauswirtschaftlichen GroRbetrieben stehen ihnen neben entsprechenden Formularen, Vordrucken, Gesetzestexten, Nahrwerttabellen,
Diatvorschriften und technischen Regelwerken auch die Ublichen Bliromittel einschlieBlich Computer und spezieller Software, etwa flr die
Kostenkalkulation, zur Verfiigung. In groBeren hauswirtschaftlichen Betrieben, z.B. in Heimen, Krankenhausern oder Kantinen, liegt der
Arbeitsschwerpunkt im planenden, organisierenden, verwaltenden, teilweise auch praktischen Bereich (vgl. BERUFENET der Bundesagentur
fur Arbeit, Stichwort Meister/in-Hauswirtschaft, www.berufenet.arbeitsagentur.de, recherchiert am 21.01.2014). Die Klagerin tbt in der
Jugendbildungsstatte des DRK eine Tatigkeit als Hauswirtschaftsmeisterin aus, die in ihrer konkreten Ausgestaltung dem typischen
Anforderungsprofil ihres erlernten Berufes entspricht. Sie ist im Bereich der Hausverwaltung und der Kichenleitung in verantwortlicher
Stellung eingesetzt und hat die Kiiche zu leiten, das Zubereiten der Mahlzeiten zu organisieren, die Personalplanung vorzunehmen, mit
Lieferanten und Vertretern zu kommunizieren, die Dienstplane flr das Hauspersonal zu erstellen, die Gaste wahrend der Einnahme der
Mahlzeiten sowie das Personal im Speiseraum zu betreuen und auch Waschereiarbeiten zu organisieren (Auskunft des D vom 20.05.2008,
Angaben der Klagerin gegenlber der Beklagten im Antrag vom 20.08.2007). Sie Ubt keine konkrete Tatigkeit aus, die von dem typischen
Anforderungsprofil einer Hauswirtschaftsmeisterin abweicht. Ihre Erwerbsfahigkeit hinsichtlich dieses Berufs ist erheblich gefahrdet bzw.
bereits gemindert, wie der Sachverstandige C ausgefiihrt hat. Es kommt in den Arbeitsbereichen der Klagerin (Hauptkiiche, Waschkiiche
und Spulkiche) regelmaRig zu einer die Verstandigung beeintrachtigenden Larmbelastung. Ihre Horminderung flhrt zu einer ausgepragten
Einschrankung ihrer akustischen und insbesondere ihrer Sprachwahrnehmungsfahigkeit. Auch die von ihr wahrzunehmende Verantwortung
durch die Beaufsichtigung Dritter sowie die Einhaltung des Arbeitsschutzes kann sie ohne ein Hérgerat nicht bewaltigen. Sie kann ohne die
Versorgung mit digitalen Horgeraten die Anforderungen ihrer Tatigkeit nicht mehr erfillen. Es ist sogar der Fortbestand des
Arbeitsverhaltnisses gefahrdet, da der Arbeitgeber die von der Klagerin zu verantwortenden Sicherheit der anderen Mitarbeiter nicht mehr
gewabhrleisten kann. Eine positive Rehabilitationsprognose nach § 10 Abs. 1 Nr. 2a bzw. b SGB VI ist ebenfalls gegeben. Die Erwerbsfahigkeit
der Klagerin kann nur durch die Versorgung mit den digitalen Hérgeraten gebessert, wiederhergestellt bzw. eine Minderung der
Erwerbsfahigkeit abgewendet werden. Auch dies hat der Sachverstandige C eingehend aufgezeigt. Sie ist nach Versorgung mit digitalen
Horgeraten in der Lage, den Anforderungen ihrer beruflichen Tatigkeit nachzukommen.

Auch die besonderen Voraussetzungen fiir die Hilfsmittelversorgung der Klagerin gemal §§ 9 Abs. 1 Satz 1 und 15 Abs. 1 SGB VI i.V.m. § 26
Abs. 1 Nr. 2 und Abs. 2 Nr. 6 sowie § 31 Abs. 1 Nr. 3 SGB X sind erfillt. Die digitalen Hérgerate kdnnen die Horfunktion der Klagerin
wiederherstellen bzw. verbessern. Gesichtspunkte, die im Rahmen des Ermessens durch die Beklagte zu berlcksichtigen waren, sind nicht
ersichtlich. Der Sachverstandige C hat ausgefuhrt, dass die Klagerin eine digitale Horgerateversorgung benétigt und der Zeuge T - der
Horgerateakustiker ist als eigenstandig Verantwortlicher ebenfalls zur Sicherstellung der Wirksamkeit und Wirtschaftlichkeit der
Hilfsmittelerbringung berufen (vgl. zu Heilmitteln BSG, Urteil vom 27.10.2009 - B 1 KR 4/09 R -, juris RdNr. 31) - hat bekundet, dass es keine
anderen Horgerate gab, die fir die Klagerin angesichts der konkreten Anforderungen ihres Berufsbildes gleichgut geeignet gewesen waren.
Offen bleiben kann, welche Folgen sich daraus ergeben kénnten, dass es der Horgerateakustiker entgegen seiner Verpflichtung nach § 3
VersV unterlassen hatte, der Klagerin zwei eigenanteilsfreie Versorgungen mit digitalen Horsystemen anzubieten. Ein solcher
VertragsverstoR liegt hier ndmlich schon deshalb nicht vor, da nach den zur Uberzeugung des Senats glaubhaften Bekundungen des Zeugen
T keine Gerate aus der Festbetragsgruppe zur Versorgung der Klagerin in Betracht gekommen waren. Wenn dies von vornherein feststeht,
kann der Horgerateakustiker auch nicht verpflichtet sein, dem Versicherten solche Gerate anzubieten. Ob ein anderer Horgerateakustiker
der Klagerin solche Gerate zum Festbetrag - die Entscheidung hierlber liegt jeder Horgerateakustiker nach der Auskunft der Deutsches
Horgerate Institut GmbH selbst fest - hatte abgeben kdnnen, ist vorliegend unerheblich. Der Beklagten hatte es obgelegen, die Klagerin im
Verwaltungsverfahren ggf. diesbeziiglich zu beraten und ihr einen Uberblick iiber den uniiberschaubaren Markt der Horgerateversorgung zu
verschaffen (vg. Spiolek, SGb 2014, 36, 39; BSG, Urteil vom 17.12.2009 - B 3 KR 20/08 R -, juris RdNr. 36). Jedenfalls vorliegend bestehen
keine Anhaltspunkte, dass die Klagerin hatte gehalten seien kdnnen, aus Griinden des Preisvergleichs noch andere Horgerateakustiker
aufzusuchen und dort weitere Testungen vornehmen zu lassen. Ob dies anders sein kann, wenn ihr bekannt ist oder hatte bekannt sein
mussen, dass andere Horgerateakustiker ebenso geeignete, aber glinstigere Horgerate anbieten, kann offen bleiben. Beides war hier nicht
der Fall. Anhaltspunkte daftr, dass der Klagerin Giberteuerte oder luxuridse Gerate verschafft worden waren (vgl. Sachsisches LSG, Urteil
vom 30.04.2013 - L 5 R 408/12 -, juris RdNr. 36) sind nicht gegeben. Damit liegt eine sogenannte "Ermessensreduzierung auf Null" vor und
die Beklagte hat der Klagerin die Kosten in Hoéhe von 2.512,86 Euro zu erstatten.

Die Anschlussberufung der Klagerin, mit welcher sie einen Anspruch auf Verzinsung nach § 44 SGB | geltend macht, ist begriindet. Der
Geltungsbereich dieser Vorschrift umfasst alle Sozialleistungen, die in der Zahlung eines Geldbetrages bestehen (Seewald in Kasseler
Kommentar, 79. EL 2013, § 44 SGB | RdNr. 3). Der Kostenerstattungsanspruch nach § 15 Abs. 1 Satze 3 und 4 SGB IX stellt eine solche
Leistung dar. Bei dieser Norm handelt es sich um einen Anspruch auf Geldzahlung, der an die Stelle einer Naturalleistung tritt, damit aber
gerade nicht um einen Anspruch auf Sach- und Dienstleistungen. Er zahlt zu den Sozialleistungen in Geld, mit denen soziale Rechte im Sinne
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der §§8 1 bis 10, 18 ff, 38 ff SGB | erfullt werden (vgl. zu § 13 Abs. 3 SGB V: BSG, Urteil vom 18.07.2006 - B 1 KR 24/05 R -, juris RdNr.13).
Zwar konnen Zinsen - etwa bei Inanspruchnahme eines Privatkredits - als notwendige Beschaffungs—kosten Teil der Kostenerstattung sein,
was insoweit der allgemeinen Regelung des § 44 SGB | vorgeht (BSG, Urteil vom 11.09.2012 - B 1 KR 3/12 R -, juris RdNr. 43). Einen solchen
Anspruch macht die Klagerin nicht geltend, sondern verfolgt ihren Anspruch auf angemessene Verzinsung der Geldleistung als
akzessorische Nebenleistung aus § 44 SGB |. Dies ist auch bei dem Erstattungsanspruch nach § 15 Abs. 1 Satze 3 und 4 SGB IX mdglich.
Vorliegend ist der Anspruch auf Kostenerstattung entstanden, sobald die Klagerin einer wirksamen Forderung des Horgerateakustikers
ausgesetzt war, mithin mit Erstellung der Rechnung vom 16.12.2008, da ein anderweitiges Falligkeitsdatum nicht festgelegt war (§ 41 SGB
1). Auf die (frihere) Antragstellung bei der Beklagten (§ 44 Abs. 2 SGB |) kommt es hier nicht an. Zinsbeginn ist damit der 01.02.2009 und
nach § 44 Abs. 3 Satz 1 sind volle Euro-Betrage zu verzinsen.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 193 SGG.

Die Revision wird zugelassen (§ 160 Abs. 2 Nrn. 1 und 2 SGG).
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