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Die Berufung des Klagers gegen den Gerichtsbescheid des Sozialgerichts Berlin vom 10. Mai 2006 wird zuriickgewiesen. Kosten sind auch
fur das Berufungsverfahren nicht zu erstatten. Die Revision wird nicht zugelassen.

Tatbestand:
Die Beteiligten streiten (iber die Hohe der Soldatenversorgung des Klagers nach einer friiheren Wehrdienstbeschadigung.

Der im Februar 1956 geborene Klager ist Versorgungsberechtigter nach dem Soldatenversorgungsgesetz (SVG). Mit Bescheid vom 23.
September 1982 erkannte das Versorgungsamt Karlsruhe in Ausflihrung eines vor dem Sozialgericht Karlsruhe am 30. Juli 1982
geschlossenen Vergleichs als Wehrdienstschadigungsfolgen eines im Oktober 1976 erlittenen Wegeunfalls folgende Leiden bei einer
Minderung der Erwerbsfahigkeit (MdE) von 30 v H an: Zunahme der vorbestehenden Drehverbiegung der Lendenwirbelsaule nach links,
erhebliche Gestaltsanderung des 1. Lendenwirbelkdrpers, Blockwirbelbildung mit dem 12. Brust- und dem 2. Lendenwirbelkérpers,
Einschrankung der Beweglichkeit der unteren Brust- und oberen Lendenwirbelsaule mit Muskelverspannungen, kndchern nicht angeheilte
Briiche der linksseitigen Querfortsatze des 1. bis 3. Lendenwirbelkérpers, verminderte Belastbarkeit der Lendenwirbelsaule, Narbenbildung
am linken Handgelenk, leichte Verbildung der Veranderungen des linken Handgelenks.

Mit Schreiben vom 21. November 1997 machte der Klager geltend, dass sich seine Versorgungsleiden verschlimmert hatten. Der Beklagte
holte den Befundbericht des behandelnden Orthopaden vom 18. Dezember 1997 ein und veranlasste die chirurgische Begutachtung durch
den Versorgungsarzt W vom 3. Juli 1998 und die erganzende Stellungnahme vom 4. August 1998. Nach erganzender arztlicher
Stellungnahme durch Dr. B vom 22. November 2001 lehnte der Beklagte mit Bescheid vom 2. Januar 2002 die Neufeststellung des
Anspruches auf Versorgung ab. Eine wesentliche Anderung in den tatséchlichen Verhaltnissen i S von § 48 SGB X kdnne nicht festgestellt
werden. GemaR § 29 BVG sei nunmehr zu prifen, ob ein Anspruch auf Hoherbewertung der MdE bestehe. Die Gewahrung eines
Berufsschadensausgleichs fiir den Zeitraum vom 17. Juli 1997 bis 31. Marz 1999 werde abgelehnt.

Gegen diesen Bescheid wandte sich der Klager mit Widerspruch vom 31. Januar 2002. Mit Schreiben vom 26. Juni 2003 begehrte er die
Neufeststellung des Anspruchs auf Versorgung unter Beruicksichtigung seiner Antrage vom Mai 1996 und September 1999 unter Beifligung
eines Attestes seiner behandelnden Hausarztin Dr. P vom 5. Mai 2003. Der Beklagte holte einen Befundbericht der Hausarztin vom 18.
Oktober 2003 ein. Mit Bescheid vom 9. Februar 2004 lehnte der Beklagte einen Anspruch auf Héherbewertung der MdE ab. Er zog das
internistische Gutachten aus dem Schwerbehinderten-Verfahren von Dr. D vom 30. April 2004 bei und veranlasste das chirurgische
Gutachten von Dr. O und vom 27. Mai 2004. Mit Bescheid vom 28. Juni 2004 lehnte er den Antrag des Klagers auf Neufeststellung seines
Versorgungsanspruchs ab. Eine wesentliche Anderung sei nicht erkennbar. Es miisse daher bei der am 23. September 1982 getroffenen
Feststellung verbleiben. Der Bescheid werde Gegenstand des Widerspruchsverfahrens.

Mit Widerspruchsbescheid vom 20. Juli 2004 wies der Beklagte die Widerspriiche gegen den Bescheid vom 2. Januar 2002 sowie vom 28.
Juni 2004 zuriick. Die Bescheide seien zutreffend, weil sich wesentliche Anderungen nicht ergeben hétten. Die Uberpriifung im
Widerspruchsverfahren habe ergeben, dass lber den Anspruch auf Berufsschadensausgleich neu entschieden werde, weshalb der
Widerspruch auch diesbeztglich keinen Erfolg haben kdnne.

Auf die Klage hat das Sozialgericht das orthopadische Gutachten vom 10. Oktober 2005 von Dr. W eingeholt. Der Beklagte hat das
chirurgische Gutachten von Dr. L vom 13. Januar 2006 zum Verfahren gereicht. Das Sozialgericht hat mit Gerichtsbescheid vom 10. Mai
2006 die Klage abgewiesen. Dabei ging das Sozialgericht davon aus, dass der Beklagte hinsichtlich des Berufsschadensausgleichs die
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ablehnende Entscheidung durch die Mitteilung, dass eine neue Entscheidung ergehen werde, aufgehoben habe. Das Klagebegehren sei
dahingehend auszulegen, dass es dem Klager um die Bewertung der Unfallfolgen mit einem héheren Grad der MdE als 30 v H bei Aufhebung
bzw Anderung der Bescheide des Beklagten vom 2. Januar 2002 und 28. Juni 2004 in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 20. Juli
2004 gehe. Eine wesentliche Anderung gegeniiber dem Gesundheitszustand des Klagers im Marz 1982 sei nicht eingetreten. Eine
Verschlechterung des Wirbelsaulenschadens sei nicht nachweisbar, neurologische Ausfallerscheinungen seien nicht festgestellt worden. Die
Kammer habe nach eigener kritischer Uberpriifung nachvollziehen kénnen, dass die skoliosebedingte Einschréankung der Seitneigung der
Lendenwirbelsaule einen anlagebedingten und insoweit zu erwartenden Verschleifzustand darstelle, der jedoch nicht Folge der Schadigung
sei. Die vom Klager geklagten Beschwerden wirden mit den vorgefundenen, bildtechnisch gesicherten degenerativen Veranderungen
Ubereinstimmen.

Seine Berufung begriindet der Klager damit, dass der vom orthopadischen Sachverstandigen des Sozialgerichts festgestellte GdB von 40
auch als MdE angenommen werden musse, weil die Schadigungsfolgen als Gberwiegend anzusehen seien. Er habe jahrelang eine
Schonhaltung eingenommen, die zu einer Drehverbiegung der Brustwirbelsaule nach rechts gefiihrt habe. Er hat die arztliche Bescheinigung
seines friheren Orthopaden W vom 22. September 2006 und den Reha-Entlassungsbericht vom 1. Februar 2008 eingereicht.

Der Klager beantragt,

den Gerichtsbescheid des Sozialgerichts Berlin vom 10. Mai 2006 sowie die Bescheide des Beklagten vom 2. Januar 2002 und 28. Juni 2004
in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 20. Juli 2004 aufzuheben und den Beklagten zu verurteilen, dem Klager ab Mai 1996 eine
Versorgungsrente nach einer Minderung der Erwerbsfahigkeit bzw. einem Grad der Schadigungsfolgen von 40 v H bzw 40 zu gewahren.

Der Beklagte halt den Gerichtsbescheid fiir zutreffend und beantragt,
die Berufung zurlickzuweisen.

Der Senat hat den Befundbericht der behandelnden Nervenérzte S und K vom 12. Oktober 2007 und die ergénzenden AuRerung der
Sachverstandigen des Sozialgerichts vom 6. Oktober 2008 eingeholt.

Dem Senat haben die Verwaltungsvorgange des Beklagten vorgelegen. Diese waren Gegenstand der mundlichen Verhandlung. Wegen der
weiteren Einzelheiten des Sach- und Streitstandes wird Bezug genommen auf die Schriftsatze, die Protokolle und die Verwaltungsvorgange
des Beklagten.

Entscheidungsgriinde:

Die zulassige Berufung konnte keinen Erfolg haben. Das Sozialgericht hat in der Sache zu Recht die Klage abgewiesen und die
angefochtenen Bescheide bestatigt. Der Klager hat keinen Anspruch auf hdhere Versorgungsleistungen nach §§ 80 f SVG und 30 ff BVG.

Nach § 80 SVG erhalt ein Soldat, der eine Wehrdienstbeschadigung erlitten hat, nach Beendigung des Wehrdienstverhaltnisses wegen der
gesundheitlichen und wirtschaftlichen Folgen der Wehrdienstbeschadigung auf Antrag Versorgung in entsprechender Anwendung der
Vorschriften des BVG. § 80 SVG geht dabei von einer Kette von Tatbestandsvoraussetzungen aus, deren Glieder jeweils in kausaler
Verknlpfung stehen missen. Das erste Glied ist das Unfallereignis oder andere mit dem Wehrdienst verbundene schadigende Umstande,
das zweite Glied die gesundheitliche Schadigung (Wehrdienstbeschadigung als Primarschaden), als drittes Glied stellt sich die Folge der
gesundheitlichen Schadigung (Schadigungsfolge) dar, also das Versorgungsleiden, dessen Feststellung ein Antragsteller durch die
Versorgungsverwaltung begehrt. Diese drei Glieder der Kausalkette bedurfen grundsatzlich des Vollbeweises. Nach §§ 81 Abs 6 SVG und 1
Abs 3 BVG genlgt zur Anerkennung des Zurechnungszusammenhangs zwischen Dienstbeschadigung und einer Gesundheitsstérung
dagegen schon die hinreichende Wahrscheinlichkeit. Wahrscheinlich ist jede Mdglichkeit, der nach sachgerechter Abwagung aller
wesentlichen Umsténde gegeniiber jeder anderen Méglichkeit ein deutliches Ubergewicht zukommt (standige Rechtsprechung, BSG, Urteil
vom 22.09.1977, 10 RV 15/77 in SozR 3900 § 40 BVG Nr 9 S 38; BSG, Beschluss vom 08.08.2001, B 9 V 32/01 B in SozR 3-3900 § 15 Nr 4).
Fur eine solche hinreichende Wahrscheinlichkeit ist lediglich die Moglichkeit eines Zusammenhanges oder eine Abfolge mit entsprechendem
zeitlichem Zusammenhang nicht ausreichend. Nach der wie im gesamten Sozialrecht auch im Versorgungsrecht geltenden Theorie der
wesentlichen Bedingung ist im Ubrigen zu beachten, dass nicht jeder Umstand, der irgendwie zum Erfolg beigetragen hat, rechtlich
beachtlich ist, sondern nur die Bedingungen, die unter Abwagung ihres verschiedenen Wertes wegen ihrer besonderen Beziehung zum
Erfolg diesen wesentlich herbeigefiihrt haben (BSG, Urteil vom 09.05.2006, B 2 U 1/05 R JURIS-RdNr 14 m w N). Haben bestimmte Umstande
oder ein Umstand eine Gberragende Bedeutung gegeniber anderen, sind diese als nicht wesentlich nicht zu bericksichtigen.
Gesichtspunkte flr die Beurteilung der Wesentlichkeit einer Ursache sind insbesondere die versicherte Ursache als solche, insbesondere Art
und AusmaR der Einwirkung, der Geschehensablauf, konkurrierende Ursachen unter Beriicksichtigung ihrer Art und ihres AusmaRes, sowie
die gesamte Krankengeschichte. (BSG, Urteil vom 09.05.2006, B 2 U 1/05 R JURIS-RdNr 15 m w N)

Dies zugrunde gelegt, hat der Klager keinen Anspruch auf Feststellung einer hoheren MdE bzw eines hoheren Grades der Schadigungsfolgen
(GdS). Die Verschlimmerung der orthopadischen Leiden des Klagers stehen zur Uberzeugung des Senats nicht in Zusammenhang mit der
Wehrdienstbeschadigung sondern sind davon unabhangige degenerative Veranderungen (VerschleiBerscheinungen), die auch nicht durch
die Wehrdienstbeschadigung beschleunigt oder verstarkt wurden.

Dies entnimmt der Senat den Uberzeugenden Ausflihrungen des orthopadischen Sachverstandigen des Gerichts. Dieser hat schlussig
dargestellt, dass die Verschlechterungen Gberwiegend im Bereich der unteren und mittleren Lendenwirbelsaule zu erkennen seien, wahrend
die Wehrdienstbeschadigung den oberen Bereich der Lendenwirbelsaule betreffe. Die progredienten Verschlechterungen seien das Resultat
der anlagebedingten skoliotischen Verbiegung. Eine Beschleunigung des (schicksalhaften) VerschleiBprozesses durch die unfallbedingte
Deformierung des 1. (obersten) Lendenwirbelkdrpers sei aus biomechanischen Uberlegungen heraus nicht plausibel. Dies liege daran, dass
insbesondere auf die unteren LWS-Abschnitte der Einfluss der verstarkten Verbiegung der oberen LWS am geringsten ware. Zudem habe
sich die Erhohung der MdE auf 40 v H nur unter zusatzlicher Berlcksichtigung der Spinalkanalstenose rechtfertigen lassen. Diese
Veranderung sei aber nicht im Bereich der oberen Lendenwirbelsaule erfolgt sondern nur an der unteren. Ein Zusammenhang mit den
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Unfallfolgen lasse sich daher nicht annehmen. Der Sachverstandige hat dazu auch die neueren Befunde umfassend berlcksichtigt. Er hat
mit seiner erganzenden AuRerung im Berufungsverfahren seine Darstellung ergénzt, soweit sie zunéchst nicht in voller Tiefe in seine
Argumentation die Unfallfolgen einbezog. Nunmehr erscheinen seine Ausfithrungen in vollem Umfange nachvollziehbar und folgerichtig.
Anlass zu Zweifeln sieht der Senat nicht. Soweit der Klager ablehnt, die Argumentation des Sachverstandigen nachzuvollziehen, ist darauf
hinzuweisen, dass sich eine generalisierende Betrachtung von Vorschaden, unfallbedingter Schadigung und spaterer Verschlimmerung
verbietet, weil eine differenzierte Betrachtung der einzelnen medizinischen Probleme und der Wechselwirkung der verschiedenen Elemente
des Stitz- und Bewegungsapparates geboten ist. Hinsichtlich der von Klager erwahnten Rechtsskoliose der Brustwirbelsaule sind keine
Funktionsbeeintrachtigungen uber die hinaus bereits bertcksichtigten geltend gemacht. Fur weitere Ermittlungen von Amts wegen haben
sich keine Anhaltspunkte ergeben.

Uber die bereits anerkannten Gesundheitsschaden hinaus gehende Erkrankungen lassen sich nicht auf die Wehrdienstverletzung
zuruckfuhren. Sie kénnen daher, auch wenn sie dem Klager erhebliche Leiden bereiten, nicht zu einer Erh6hung der Versorgungsleistungen
fuhren.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 193 SGG. Sie beriicksichtigt die Erfolglosigkeit der Rechtsverfolgung.

Grunde fur die Zulassung der Revision nach § 160 Abs. 2 SGG liegen nicht vor.
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