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Die Berufung der Klagerin gegen das Urteil des Sozialgerichts Berlin vom 29. April 2009 wird zuriickgewiesen. Kosten sind auch flr das
Berufungsverfahren nicht zu erstatten. Die Revision wird nicht zugelassen.

Tatbestand:
Die Klagerin begehrt eine Witwenrente nach § 38 Bundesversorgungsgesetz (BVG).

Die im Jahre 1920 geborene Klagerin ist Witwe des im Jahre 1921 geborenen und 2000 verstorbenen Beschadigten. Aufgrund Bescheides
des Versorgungsamtes 1 Berlin vom 15. September 1994 bezog der Beschadigte nach einer MdE von insgesamt 70 eine Rente aufgrund
folgender rechtsverbindlich festgestellter Schadigungsfolgen:

1. Verlust des linken Oberschenkels an der Grenze vom mittleren zum unteren Drittel nach Minensplitterverletzung, Amputationsnarbe.
2. Narbe am linken Unterarm, geringe Sensibilitatsstorungen, Muskelschwund am linken Oberschenkel.
3. Uberlastungsschaden des erhaltenen rechten FuRes als Folge von Versorgungsleiden links.

In den letzten Jahren vor seinem Tod war dem Beschadigten zur Bekampfung eines Herz-Kreislauf-Leidens die Einnahme des Medikaments
ASS 100 arztlich verordnet; die Einnahme bezog sich auf die Dosis von 100 mg taglich. Ferner nahm der Beschadigte weitere ASS-
Medikamente ein, ohne dass hierfur arztliche Verordnungen vorlagen. So konsumierte er haufig Tabletten der Wirkstarke 500 mg zur
Bekampfung der Schmerzen, die unter anderem Folgen der anerkannten Schadigungsfolgen waren. In der Nacht des 14. Marz 2000 verstarb
der Beschadigte im Krankenhaus S an einem zentralen Herz-Kreislauf-Versagen nach Auftreten einer ausgedehnten cerebralen Blutung in
der rechten Hirnhalfte.

Im April 2000 beantragte die Klagerin bei dem Beklagten die Gewahrung einer Witwenrente nach dem Beschadigten. Sie machte dabei
geltend, der Tod des Beschadigten sei mittelbare Schadigungsfolge, weil der Beschadigte zur Bekampfung der Schmerzen gréRere Mengen
des Medikaments ASS 500 insbesondere auch in den Tagen vor seinem Tod eingenommen habe und die Hirnblutung hierdurch
hervorgerufen worden sei.

Mit Bescheid vom 9. August 2000 und Widerspruchsbescheid vom 20. Marz 2001 Iehnte der Beklagte den Antrag nach Durchfiihrung
medizinischer Ermittlungen mit der Begriindung ab, ursachlich fir den Tod des Beschadigten seien degenerative Veranderungen der
intracerebralen BlutgefaBe u. a. auf der Basis des bekannten schadigungsunabhangigen Bluthochdruckes gewesen.

Im anschlieBenden Klageverfahren vor dem Sozialgericht Berlin hat die Klagerin ihr Ziel weiter verfolgt. Das Gericht hat zur Ermittlung des
medizinischen Sachverhalts unter anderem einen Befundbericht des behandelnden Arztes fur Allgemeinmedizin Dr. B eingeholt, der in einer
diesem Befundbericht beigefligten Stellungnahme vom 4. April 2001 ausgefiihrt hat, der Beschadigte habe auRerhalb des arztlichen
Sprechzimmers unter keinem behandlungsbedirftigem Bluthochdruck gelitten. Er habe zuvor héhere Dosen des Medikaments ASS 500 zur
Bekampfung seiner Phantomschmerzen eingenommen und es miisse davon ausgegangen werden, dass das todliche Ausmal der Blutung
mit hoher Wahrscheinlichkeit wesentlich durch die Wirkung des Medikaments zustande gekommen sei.

Aufgrund richterlicher Beweisanordnung hat am 23. Juli 2007 der Arzt fur Innere Medizin Dr. S ein medizinisches Sachverstandigengutachten
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eingeholt und hierzu ebenfalls aufgrund richterlicher Beweisanordnung am 23. Juni 2008 erganzend Stellung genommen. Darin hat er unter
anderem ausgeflhrt, die zur Behandlung der Phantomschmerzen benutzten Medikamente seien nicht Ausldser der Hirnblutung gewesen.
Das Medikament ASS in der Dosierung von 100 mg pro Tag habe wahrscheinlich das Leben des Beschadigten sogar um mehrere Jahre
verlangert. Demgegenuber hat sich die Klagerin auf eine von ihr vorgelegte medizinische Stellungnahme des Dipl.-Chemikers S gestitzt, in
der dieser ausfiihrt, es sei sehr plausibel, dass die Einnahme groRerer Dosen des freiverkauflichen Schmerzmittels ASS zur Behandlung der
Phantomschmerzen mitverantwortlich fiir die Gehirnblutung bzw. ihr starkes AusmaR mit letztendlich tédlichem Verlauf gewesen sei.

Mit Urteil vom 29. April 2009 hat das Sozialgericht die Klage abgewiesen: Die Voraussetzungen des § 38 BVG seien nicht erfullt. Der
Beschadigte sei nicht an einem festgestellten Versorgungsleiden verstorben. Das Todesleiden stelle aber auch keine mittelbare
Schadigungsfolge dar. Die vorhandenen medizinischen Unterlagen, insbesondere auch das Gutachten und die Stellungnahme des Dr. S,
bestatigten, dass die Hirnblutung des Beschadigten schadigungsunabhangig hervorgerufen worden sei.

Gegen dieses ihr am 17. Juni 2009 zugestellte Urteil hat die Klagerin am Montag, den 20. Juli 2009 Berufung zum Landessozialgericht
eingelegt und hilfsweise Wiedereinsetzung in den vorherigen Stand wegen Versaumens der Berufungsfrist beantragt. Sie macht geltend, die
Hirnblutung sei wesentlich durch die haufige Einnahme des Medikaments ASS 500 mit verursacht worden, und dies stelle eine mittelbare
Schadigungsfolge dar.

Die Klagerin beantragt,

das Urteil des Sozialgerichts Berlin vom 29. April 2009 aufzuheben und den Beklagten unter Aufhebung des Bescheides vom 9. August 2000
in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 20. Marz 2001 zu verurteilen, ihr ab dem 1. April 2000 Witwenrente nach dem verstorbenen
Beschadigten zu gewahren.

Der Beklagte beantragt,
die Berufung zuriickzuweisen.
Er halt die angefochtene Entscheidung fir zutreffend.

Hinsichtlich der weiteren Einzelheiten des Sach- und Streitstands wird Bezug genommen auf die zwischen den Beteiligten gewechselten
Schriftsatze nebst Anlagen sowie auf die Verwaltungsakten des Beklagten, welche im Termin zur mundlichen Verhandlung vorgelegen
haben und Gegenstand der Entscheidung gewesen sind.

Entscheidungsgrinde:

Die Berufung der Klagerin ist zulassig, insbesondere statthaft gemaR § 144 Sozialgerichtsgesetz (SGG). Sie ist zwar verspatet eingelegt
worden, denn die Berufung gegen das der Klagerin am 17. Juni 2009 zugestellte Urteil des Sozialgerichts hatte spatestens am Freitag, dem
17. Juni 2009 eingelegt werden mussen, ging stattdessen erst am Montag, dem 20. Juli 2009 beim Landessozialgericht ein. Indessen war der
Klagerin auf ihren Antrag gemal § 67 SGG Wiedereinsetzung in den vorigen Stand zu gewahren, denn sie hat glaubhaft gemacht, dass das
Versaumen der Frist auf dem Versehen einer ansonsten zuverlassigen, gut ausgebildeten und hinreichend lGberwachten Biiroangestellten
beruhte.

Indessen hat die Berufung in der Sache keinen Erfolg. Zu Recht hat das Sozialgericht die Klage abgewiesen, denn die Voraussetzungen des §
38 BVG fir die Gewahrung einer Witwenrente nach dem Beschadigten sind nicht erflllt. Das Leiden, an welchem der Beschadigte verstarb
(Todesleiden), namlich die cerebrale Blutung, war weder als Schadigungsfolge festgestellt noch ist sie als mittelbare Schadigungsfolge
anzuerkennen. Der Senat weist insoweit die Berufung aus den Griinden der angefochtenen Entscheidung zuriick und sieht gemal § 153 Abs.
2 SGG diesbezuglich von einer weiteren Darstellung der Entscheidungsgrinde ab.

Auch das Vorbringen der Klagerin im Berufungsverfahren vermag nicht zu einer anderen Entscheidung zu fiihren. So hat zur Uberzeugung
des Senats die Klagerin keine Argumente vorbringen kénnen, die die von dem Sozialgericht vorgenommene Beweiswiirdigung im Ergebnis
haben erschittern kénnen. Aber auch ansonsten ergeben sich fur den Senat keine Hinweise darauf, dass die Kausalbeziehung zwischen den
Schadigungen einerseits und dem cerebralen Blutungsleiden andererseits hinreichend wahrscheinlich ist. Soweit die Kldgerin hier geltend
macht, die verstarkte Einnahme des Medikaments ASS 500 durch den Beschadigten, insbesondere in den Tagen und Wochen vor seinem
Tod, habe eine Ursache gesetzt, vermag der Senat dem nicht zu folgen. Hinzuweisen ist hierbei bereits darauf, dass das Medikament ASS
500 dem Beschadigten nicht arztlich verordnet worden war und schon aus diesem Grunde Zweifel bestehen, ob eine Kausalbeziehung
zwischen den kriegsbedingten Schadigungen einerseits und maglichen Auswirkungen der Medikamenteneinnahme andererseits im
Rechtssinne bejaht werden kann. Der Senat hat deswegen Zweifel, weil eine freie, arztlich weder angeleitete noch tiberwachte
Selbstmedikation kaum noch der kriegsbedingten Schadigung zurechenbar sein durfte.

Dies kann jedoch letztlich offen bleiben, denn es fehlen auch weitere Voraussetzungen fiir einen méglichen Kausalzusammenhang. So steht
insbesondere nicht fest, in welchem Umfang, in welcher Dauer und letztlich in welcher genauen Dosierung der Beschadigte das Medikament
ASS konsumiert hat. Vor diesem Hintergrund verbietet sich fir den Senat auch eine weitere Sachaufklarung, weil schon die tatsachliche
Grundlage, auf der aufbauend gegebenenfalls ein Sachverstandiger die konkreten Auswirkungen des Medikaments ASS 500 feststellen
kdnnte, nicht bekannt sind. Ein Sachverstandigengutachten kénnte hier allenfalls hypothetische Erkenntnisse liefern, jedoch nicht eine
konkrete Kausalbeziehung aufzeigen. So hat auch der von der Klagerin in Bezug genommene Dipl.-Chemiker S keine konkrete
Kausalbeziehung bestatigt sondern nur ausgefiihrt, "dass die Einnahme groRerer Dosen des freiverkauflichen Schmerzmittels
Acetylsalicylsaure zur Behandlung der Phantomschmerzen mitverantwortlich fiir die Gehirnblutung bzw. ihr starkes AusmaR mit
letztendlichem, tédlichem Verlauf" gewesen sei. Dies belegt, dass auch dieser Chemiker nicht tiber eine hinreichend sicherere
Tatsachengrundlage verfligte, auf der aufbauend er eine konkrete Kausalbeziehung hatte begrinden kénnen.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 193 SGG und entspricht dem Ausgang des Verfahrens in der Sache selbst.
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Die Revision war nicht zuzulassen, weil Zulassungsgriinde nach § 160 Abs. 2 SGG nicht ersichtlich sind.
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