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Die Berufung des Klagers gegen das Urteil des Sozialgerichts Potsdam vom 22. November 2012 wird zuriickgewiesen. AulRergerichtliche
Kosten des Berufungsverfahrens sind nicht zu erstatten. Die Revision wird nicht zugelassen.

Tatbestand:

Die Beteiligten streiten um die Anerkennung von Gesundheitsschaden des Klagers als Wehrdienstbeschadigung nach dem
Soldatenversorgungsgesetz (SVG) sowie die Gewahrung eines Ausgleichs nach § 85 SVG.

Der 1977 geborene Klager versah seit Juli 2002 seinen Dienst als Soldat auf Zeit bei der Beklagten.

Im Dezember 2006 ging bei der Beklagten die arztliche Mitteilung Gber eine mégliche Wehrdienstbeschadigung ein: Der Kldger habe beim
Fallschirmspringen am 20. Juni 2006 eine Distorsion des linken Kniegelenks und eine Blockierung der Brustwirbelsaule erlitten. Im Mai 2007
wurde der Beklagten weiter mitgeteilt, bereits bei einem Fallschirmsprung am 8. Juni 2005 sei es zu einem Bandscheibenvorfall der
Brustwirbelsaule und Rippenfrakturen gekommen.

Nach medizinischen Ermittlungen stellte die Beklagte mit Bescheid vom 10. Marz 2008 fest, dass die Gesundheitsstérungen

- Restbeschwerden nach Verstauchung (Distorsion) des linken Kniegelenks und des rechten Ellenbogengelenks (Unfall vom 20. Juni 2006)
und - Restbeschwerden nach Aufprall auf den Ricken mit Prellung der Wirbelsaule und Rippenbriichen 3 bis 6 rechts, 3. bis 5. unter
Knickbildung, 6. mit Verschiebung knéchern ausgeheilt (Unfall vom 8. Juni 2005)

Folgen einer Wehrdienstbeschadigung bildeten. Keine Wehrdienstbeschadigungsfolgen seien dagegen

degenerativer Bandscheibenvorfall zwischen dem 8. und 9. Brustwirbelkérper mit Bedrangung des Rickenmarks, Bandscheibenvorwélbung
zwischen dem 7. und 8. Brustwirbelkorper.

Einen Ausgleichsanspruch verneinte die Beklagte. Gegen diesen Bescheid vom 10. Marz 2008 legte der Klager Beschwerde ein.

Nach Anhérung des Klagers nahm die Beklagte mit Bescheid vom 23. Marz 2010 die im Bescheid vom 10. Marz 2008 getroffene
Anerkennung der genannten Gesundheitsstorungen als Wehrdienstbeschadigung zurlick. Vielmehr erkannte sie als Scha-digungsfolgen an:

Restbeschwerden nach Verstauchung (Distorsion) des linken Kniegelenks und des rechten Ellenbogengelenks (Unfall 20. Juni 2006).

Sie fUhrte weiter aus, dass der dadurch bedingte Grad der Schadigungsfolgen (GdS) nicht die rentenberechtigende Hohe von wenigstens 25
erreiche.

Mit Bescheid vom 29. Marz 2010 stellte die Beklagte fest, dass die Gesundheitsstérungen
durch seelische Faktoren aufrecht erhaltenes chronisches Schmerzerleben, wiederkehrende Funktionsstérung der Hals- und

Brustwirbelsaule, Wirbelsaulenfehlhaltung, beginnende VerschleiBveranderungen der Brustwirbelsaule, Kniescheibenfehlbildung und
Stérung des Gleitverhaltens der Kniescheibe im Kniescheibengleitlager links, chronische Muskelverspannungen der gesamten Wirbelsaule
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und Fehlstatik, Anlagestérung der Brustwirbelsaule im Sinne eines abgelaufenen Morbus Scheuermann
nicht Folgen einer Wehrdienstbeschadigung seien.

Die Beklagte wies mit Beschwerdebescheid vom 12. April 2010 die Beschwerde des Klagers gegen die Bescheide vom 10. Marz 2008, vom
23. Marz 2010 und vom 29. Marz 2010 zurdick.

Mit seiner Klage bei dem Sozialgericht Potsdam hat der Klager sich zum einen gegen die Rlicknahmeentscheidung im Bescheid vom 23.
Marz 2010 gewandt und zum anderen die Anerkennung der Gesundheitsstérungen

degenerativer Bandscheibenvorfall zwischen dem 8. und 9. Brustwirbelkérper mit Bedrangung des Rickenmarks, Bandscheibenvorwélbung
zwischen dem 7. und 8. Brustwirbelkdrper, durch seelische Faktoren aufrecht erhaltenes chronisches Schmerzerleben, wiederkehrende
Funktionsstérung der Hals- und Brustwirbelsaule, beginnende VerschleiBveranderungen der Brustwirbelsaule, Kniescheibenfehlbildung und
Stérung des Gleitverhaltens der Kniescheibe im Kniescheibengleitlager links, chronische Muskelverspannungen der gesamten Wirbelsaule
und Fehlstatik, Anlagestérung der Brustwirbelsaule im Sinne eines abgelaufenen Morbus Scheuermann

als Wehrdienstbeschadigung begehrt.

Das Sozialgericht hat das Gutachten des Facharztes fir Orthopadie und Chirurgie Dr. T vom 10. August 2012 mit erganzender
Stellungnahme vom 9. November 2012 eingeholt.

Mit Urteil vom 22. November 2012 hat das Sozialgericht den Bescheid vom 23. Marz 2010 insoweit aufgehoben, als die Beklagte die im
Bescheid vom 10. Marz 2008 getroffene Anerkennung der genannten Gesundheitsstérungen als Wehrdienstbeschadigung zuriickgenommen
hatte. Im Ubrigen hat es die Klage abgewiesen: Soweit der Klager (iber die getroffenen Feststellungen hinaus die Anerkennung weiterer
Gesundheitsstérungen als Wehrdienstbeschadigung begehre, seien die angefochtenen Bescheide nicht zu beanstanden. Nach den
schlussigen Feststellungen des Sachverstandigen bestanden bei dem Klager als Beeintrachtigungen ein chronisch-rezidivierendes Hals-,
Brust- und Lendenwirbelsaulensyndrom, eine Gonalgie im Bereich des linken Kniegelenks, belastungsinduzierte Ellenbogenschmerzen
rechts und eine Schmerzchronifizierung im Stadium Ill nach Gerbershagen mit Verdacht auf eine somatoforme Schmerzstérung und/oder
rezidivierende depressive Episoden. Im Sinne eines Kausalzusammenhangs auf den Sprungunfall vom 8. Juni 2005 kénne lediglich eine
zeitgerecht abgeheilte Wirbelsaulenprellung, auf den Sprungunfall vom 20. Juni 2006 eine ebenfalls vollstandig abgeheilte, schwere
Kniegelenkdistorsion mit einem Bone Bruise im Bereich der Tibia zuriickgefihrt werden. Die tUbrigen Gesundheitsstérungen seien dagegen
keine Folgen einer Wehrdienstbeschadigung. Eine Minderung der Erwerbsfahigkeit (MdE) bzw. ein GdS von wenigstens 25 werde nicht
erreicht.

Gegen das Urteil des Sozialgerichts hat der Kldger Berufung eingelegt, mit der er die Anerkennung der geltend gemachen
Gesundheitsstérungen als Wehrdienstbeschadigung weiterverfolgt.

Auf den Antrag des Klagers nach § 109 SGG ist der Chirurg Prof. Dr. W gehért worden, der im Gutachten vom 26. Mai 2014 einen
ursachlichen Zusammenhang zwischen den Sprungunfallen und den geltend gemachten Gesundheitsstérungen verneint hat.

In der miindlichen Verhandlung vom 26. Marz 2015 hat der Klager erklart, Frakturen der Brustwirbelsaule nicht weiter geltend zu machen.
Der Klager beantragt,

das Urteil des Sozialgerichts Potsdam vom 22. November 2012 zu &ndern sowie die Beklagte unter Anderung der Bescheide vom 10. Mérz
2008, vom 23. Marz 2010 und vom 29. Marz 2010, jeweils in der Gestalt des Beschwerdebescheides vom 12. April 2010, zu verpflichten, die
bei ihm vorliegenden Gesundheitsstd-rungen "Bandscheibenvorfall zwischen dem 8. und 9. Brustwirbelkérper mit Bedrangung des
Rickenmarks, Bandscheibenvorwdlbung zwischen dem 7. und 8. Brustwirbelkérper, durch seelische Faktoren aufrecht erhaltenes
chronisches Schmerzerleben, wiederkehrende Funktionsstérung der Hals- und Brustwirbelsaule, beginnende VerschleiBveranderungen der
Brustwirbelsaule, Kniescheibenfehlbildung und Stérung des Gleitverhaltens der Kniescheibe im Kniescheibengleitlager links, chronische
Muskelverspannungen der gesamten Wirbelsaule und Fehlstatik, Anlagestérung der Brustwirbelsaule im Sinne eines abgelaufenen Morbus
Scheuermann" als Wehrdienstbeschadigung anzuerkennen und ihm Versorgung nach einer Minderung der Erwerbsfahigkeit bzw. einem
Grad der Schadigungsfolgen von wenigstens 25 v.H. zu gewahren.

Die Beklagte beantragt,

die Berufung zuriickzuweisen.

Sie halt die angefochtene Entscheidung flr zutreffend.

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

Entscheidungsgrinde:

Die zulassige Berufung des Klagers ist nicht begriindet.

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 Bundesversorgungsgesetzes, soweit im SVG nichts Abweichendes bestimmt ist. Wehrdienstbeschadigung ist nach § 81 Abs.
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1 SVG eine gesundheitliche Schadigung, die durch eine Wehrdienstverrichtung, durch einen wahrend der Austbung des Wehrdienstes
erlittenen Unfall oder durch die dem Wehrdienst eigentiimlichen Verhaltnisse herbeigefiihrt worden ist. Entsprechend diesen gesetzlichen
Bestimmungen ist fiir die vorliegend streitige Anerkennung von Schadigungsfolgen eine dreigliedrige Kausalkette zu prifen (vgl.
Bundessozialgericht - BSG -, Urteil vom 25. Marz 2004, B 9 VS 1/02 R, SozR 4-3200 § 81 Nr. 1): Ein mit dem Wehrdienst
zusammenhangender schadigender Vorgang muss zu einer primaren Schadigung gefiihrt haben, die wiederum die geltend gemachten
Schadigungsfolgen bedingt hat. Dabei mussen sich die drei Glieder selbst mit an Sicherheit grenzender Wahrscheinlichkeit feststellen
lassen, wahrend fir den ursachlichen Zusammenhang grundsatzlich eine hinreichende Wahrscheinlichkeit ausreicht (vgl. § 81 Abs. 6 Satz 1
SVG).

Das Sozialgericht hat ausfiihrlich und nachvollziehbar dargelegt, dass die geltend gemachten Gesundheitsstorungen des Klagers nicht mit
der erforderlichen hinreichenden Wahrscheinlichkeit auf die Sprungunfalle zuriickzufiihren sind und die anerkannten
Wehrdienstbeschadigungen keine MdE bzw. kein GdS in Héhe von mindestens 25 bedingen. Der Senat folgt den zutreffenden Griinden der
angefochtenen Entscheidung und sieht deshalb nach § 153 Abs. 2 Sozialgerichtsgesetz (SGG) insoweit von einer weiteren Darstellung der
Entscheidungsgriinde ab.

Das Vorbringen des Klagers in der Berufung rechtfertigt keine andere Entscheidung. Der auf seinen Antrag gehorte Sachverstandige Prof.
Dr. W hat in seinem Gutachten vom 26. Mai 2014 einen ursachlichen Zusammenhang zwischen den Sprungunfallen und den geltend
gemachten Gesundheitsstdrungen nicht feststellen kénnen. Ferner hat der Gutachter dargelegt, dass ein GdS im messbaren AusmaR nicht
bestehe.

Die nach § 193 Abs. 1 Satz 1 SGG zu treffende Kostenentscheidung berticksichtigt, dass die Berufung keinen Erfolg hat.

Die Voraussetzungen fir die Zulassung der Revision (§ 160 Abs. 2 SGG) sind nicht erfullt.
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