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Die Berufung des Klagers gegen den Gerichtsbescheid des Sozialgerichts Mannheim vom 04.09.2018 wird zuriickgewiesen.

AuBergerichtliche Kosten sind auch im Berufungsverfahren nicht zu erstatten.
Tatbestand:

Zwischen den Beteiligten ist die Gewahrung von Verletztenrente wegen der Folgen eines vom Klager erlittenen Arbeitsunfalles vom
20.02.1997 im Zugunstenverfahren streitig.

Der 1964 geborene Klager war im Bundesgebiet beschaftigt und lebt seit dem Jahre 2000 dauerhaft in seinem Heimatland K ... Am
20.02.1997 verletzte sich der Klager in Austibung einer versicherten Tatigkeit als Hilfskraft bei einem Mitgliedsunternehmen der Beklagten
am Kopf. Am Unfalltag fanden sich keine dufReren Verletzungen sowie keine Hdmatomschwellung, grob neurologisch waren keine Ausfalle
und radiologisch in der Schadel- und Halswirbelsaulenaufnahme keine kndchernen Verletzungen zu erkennen. Es wurden eine
Schadelprellung, ein Verdacht auf Commotio cerebri, eine HWS-Distorsion sowie eine "Reaktivierung eines paranoid-halluzinatorischen
Syndroms" diagnostiziert (Zwischenbericht PD Dr. H. vom 03.03.1997 Uber den stationaren Aufenthalt des Klagers in der Zeit vom
20.02.1997 bis 24.02.1997 und Nachschaubericht vom 06.03.1997). Eine am 11.03.1997 durchgefiihrte MRT-Untersuchung ergab einen
unauffalligen Befund (Bericht Dr. S. vom 11.03.1997). Der Klager wurde am 11.03.1997 aus der ambulanten Behandlung entlassen. Der
Wiedereintritt der Arbeitsfahigkeit wurde zum 17.03.1997 bescheinigt (D-Arztbericht Dr. H. vom 19.03.1997).

Am 16.12.2010 beantragte der Kldger die Gewahrung von Verletztenrente und Heilmittelversorgung. Er habe 1997 einen schweren
Arbeitsunfall mit einer Schadelprellung, Gehirnerschitterung und einer Wirbelsaulenschadigung erlitten, weswegen die Invaliditat
unfallbedingt heute 50% betrage. Insgesamt sei er heute zu 100% invalide mit der Diagnose einer paranoiden Schizophrenie.

Die Beklagte nahm medizinische Unterlagen zu den Akten. Nach den Berichten des Facharztes fir Neurologie und Psychiatrie,
Psychotherapie Dr. M. vom 01.06.1995, 05.10.1999 und 14.07.2000 befand sich der Klager seit April 1995 in seiner regelmaRigen
nervenarztlichen Behandlung auf Grund einer paranoiden Psychose/Schizophrenie mit akustischen Halluzinationen, Beintrachtigungs- und
streckenweise auch Verfolgungsgefiihlen, wobei trotz medikamentdser Behandlung keine véllige Symptomfreiheit habe erreicht werden
kénnen, weswegen sich der Klager in der U. Klinik M. vom 05.05. bis 26.06.1997 in stationarer Behandlung befunden habe. Nach einem
Bericht der Psychiatrische Klinik M. vom 14.07.1997 Uber die stationare Behandlung des Klagers vom 05.05. bis 26.06.1997 mit der
Diagnose paranoide Schizophrenie habe der Klager eine Exazerbation seiner seit etwa zweieinhalb Jahren bekannten paranoiden
Schizophrenie erlitten, die unter Neuroleptikabehandlung weitgehend remittiert sei. In &rztlichen AuBerungen vom 15.03.2000 und
21.06.2000 berichtete der Hausarzt des Klagers Dr. H. , der Klager befinde sich seit Januar 1994 in seiner allgemeinarztlichen Betreuung und
habe etwa zu diesem Zeitpunkt eine schwere paranoide Schizophrenie mit paranoid-halluzinatorischen Symptomen entwickelt. Eine
wesentliche Besserung habe nicht erreicht werden kénnen; die schizophrene Dynamik seit trotz regelmaRiger psychiatrischer Behandlung
unverandert. Zwar verlaufe die bei dem Klager vorliegende schwere paranoide Schizophrenie haufig in Schiiben, beim Klager handle es sich
aber um einen ausgesprochen chronischen Verlauf ohne Remission seit 1994.

Mit Bescheid vom 06.06.2011 lehnte die Beklagte die Gewahrung einer Verletztenrente ab. Die Voraussetzungen fiir einen Rentenanspruch
lagen nicht vor, da die Erwerbsfahigkeit Gber die 26. Woche nach Eintritt des Arbeitsunfalls nicht um wenigstens 20 v.H. gemindert sei. Die

Schadelprellung sei folgenlos ausgeheilt. Die psychische Beeintrachtigung sei nicht auf den Unfall vom 20.02.1997 zurlickzuflihren, sondern
schon seit 1995 bestehend.
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Hiergegen legte der Klager am 01.07.2011 Widerspruch ein und vertiefte zur Begriindung sein bisheriges Vorbringen. Die Voraussetzungen
fur einen Rentenanspruch lagen vor. Die Schadelprellung sei bis heute nicht ausgeheilt, sondern habe sich verschlimmert. Es gehe nicht um
eine psychische Beeintrachtigung, sondern um die Folgen des Unfalles vom 20.02.1997. Eine Begutachtung sei durchzufiihren. Der Klager
legte medizinische Unterlagen vor.

Die Beklagte nahm den Medizinischen Bericht des Dr. P., K., vom 22.11.2010 zu den Akten. Danach liege beim Klager insbesondere eine
paranoide Schizophrenie sowie eine Polyarthralgie rheumatischer Art vor. Aus den Unterlagen sei zu entnehmen, dass der Klager im Januar
1994 sehr krank geworden sei. Trotz Behandlung durch Hausarzt und Psychiater habe sich sein Zustand in dieser Zeit nicht verbessert,
weswegen er in die Psychiatrische Klinik M. in der Zeit von Mai 1997 bis Juni 1997 verbracht und dort mit der Diagnose paranoide
Schizophrenie entlassen worden sei. Die Fahigkeit des Klagers zu arbeiten sei um 80 % reduziert.

Mit Widerspruchsbescheid vom 27.09.2011 wies die Beklagte den Widerspruch gegen den Bescheid zurlick.

Hiergegen erhob der Klager am 13.10.2011 beim Sozialgericht Mannheim (SG) Klage (Aktenzeichen: S 2 U 3481/11). Er machte zur
Begrindung geltend, die durch den Unfall vom 20.02.1997 erlittene Gehirnerschitterung, die Schadelprellung und die
Wirbelsaulenverletzung seien nicht folgenlos ausgeheilt. Unzutreffend sei, dass hierdurch eine Schizophrenie verursacht worden sei. Die
Voraussetzungen fur einen Rentenanspruch lagen vor.

Mit Gerichtsbescheid vom 25.07.2012 wies das SG die Klage ab. Die Beklagte habe zutreffend dargelegt, dass die vom Klager beim
Arbeitsunfall im Februar 1997 erlittene Schadelprellung folgenlos ausgeheilt sei und damit eine Minderung der Erwerbsfahigkeit (MdE) in
rentenberechtigendem AusmaRe nicht vorliege. Die schon seit dem Jahr 1994 bestehende psychische Erkrankung des Klagers kdnne nicht
auf den Arbeitsunfall vom 20.02.1997 zurlickgefuhrt werden.

Die gegen den Gerichtsbescheid vom 25.07.2012 beim Landessozialgericht Baden-Wirttemberg (LSG) am 16.08.2012 eingelegte Berufung
(Aktenzeichen: L 10 U 3523/12) wurde - ohne weitere Ermittlungen - mit Urteil vom 21.11.2013 zuruckgewiesen. Die vom Klager hiergegen
beim Bundessozialgericht eingelegte Beschwerde gegen die Nichtzulassung der Revision wurde durch Beschluss vom 01.04.2014
(Aktenzeichen: B 2 U 67/14 B) als unzulassig verworfen.

Mit Schreiben vom 14.01.2015 stellte der Kl&ger einen Uberpriifungsantrag auf Anerkennung von Unfallrente wegen der Folgen des
Arbeitsunfalles vom 20.02.1997. Er machte zur Begriindung geltend, es sei unzutreffend, dass die Gehirnerschitterung, Schadelprellung
und Wirbelsaulenverletzung, die er bei dem Unfall erlittenen habe und die noch nicht folgenlos ausgeheilt seien, eine schwere paranoide
Schizophrenie verursacht habe. Seine Erwerbsfahigkeit sei um wenigstens 20 bzw. nach der letzten Begutachtung unfallbedingt um 50 v.H.
gemindert. Es gehe nicht um eine psychische Beeintrachtigung, sondern um Folgen des Unfalles vom 20.02.1997. Mit einer Begutachtung
sei er einverstanden. Der Klager legte medizinische Unterlagen vor.

Mit Bescheid vom 25.08.2015 lehnte die Beklagte einen Anspruch auf Leistungen ab. Die Unfallfolgen seien folgenlos ausgeheilt. Daher
bestehe keine MdE in rentenberechtigender Hohe. Die festgestellten Befunde seien unfallunabhangige Erkrankungen, die schon seit 1995
bestiinden.

Gegen den Bescheid vom 25.08.2015 legte der Klager mit Schreiben vom 14.09.2015 Widerspruch ein. Er wiederholte zur Begriindung sein
Antragsvorbringen. Mit Widerspruchsbescheid vom 29.10.2015 wies die Beklagte den Widerspruch zuriick.

Hiergegen erhob der Kldger am 15.12.2015 erneut Klage beim SG. Er wiederholte zur Begriindung sein bisheriges Vorbringen und legte im
Verlauf des Klageverfahrens arztliche Unterlagen (aus dem K.) vor, die das SG Ubersetzen lieR.

Mit Gerichtsbescheid vom 04.09.2018 wies das SG die Klage unter Bezug auf das Urteil des LSG Baden-Wirttemberg vom 21.11.2013 ab.
Nach dem Abschluss dieses Verfahrens wiirden weiterhin lediglich die Diagnosen eines Zustandes nach Gehirnerschitterung und einer
(eindeutig unfallunabhangigen) paranoiden Schizophrenie bescheinigt. Auch nach zusatzlicher Auswertung der beigezogenen Verwaltungs-
und Gerichtsakten aus den anderen Verfahren lieRen sich keine Feststellungen treffen, die eine Neubewertung des Unfallzusammenhangs
begriinden kénnten. Es bleibe weiterhin dabei, dass der Diagnose eines Zustandes nach erlittener Gehirnerschitterung keine wie auch
immer geartete fur die Erwerbsfahigkeit bedeutsame Gesundheitsstérung entnommen werden kénne. Nach medizinischer Erfahrung lieBen
die beim Arbeitsunfall erlittenen Verletzungen langer andauernde Unfallfolgen nicht erwarten. Es bleibe dabei, dass die fortbestehenden
Gesundheitsstérungen des Klagers nicht, auch nicht anteilig, auf das angeschuldigte Unfallereignis vom 20.02.1997 zurlickgefiihrt werden
kénnen.

Gegen den dem Klager am 10.10.2018 zugestellten Gerichtsbescheid richtet sich die vom Klager am 19.10.2018 eingelegte Berufung. Er hat
zur Begrundung sein bisheriges Vorbringen wiederholt. Die Gehirnerschitterung, Schadelprellung und Wirbelsaulenverletzung hatten nur
durch den Unfall verursacht werden kdonnen und seien unfallbedingt. Die Unfallfolgen seien nicht folgenlos ausgeheilt, sondern hatten sich
verschlimmert. Die Voraussetzungen flr einen Rentenanspruch lagen vor. Es gehe nicht um eine psychische Beeintrachtigung, sondern um
die Unfallfolgen. Die unfallbedingte MdE betrage nach neuen Begutachtungen durch Dr. M. vom 07.12.2015 und Dr. S. vom 07.12.2015
wenigstens 20 v.H. bis 50 v.H. Alle medizinischen Unterlagen beféanden sich bei der Beklagten. Mit einer Begutachtung sei er einverstanden.

Der Klager beantragt sachdienlich gefasst, den Gerichtsbescheid des Sozialgerichts Mannheim vom 04.09.2018 aufzuheben und die
Beklagte unter Riicknahme des Bescheids vom 06.06.2011 in Gestalt des Widerspruchsbescheids vom 27.09.2011 und Aufhebung des
Bescheides vom 25.08.2015 in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 29.10.2015 zu verurteilen, ihm Verletztenrente nach einer MdE
um mindestens 20 v.H. bis 50 v.H. zu zahlen sowie den sich ergebenden Nachzahlungsbetrag mit 4 % jahrlich zu verzinsen.

Die Beklagte beantragt, die Berufung zurtckzuweisen.

Die Beklagte hat vorgetragen, der Gerichtsbescheid sei weder in tatsachlicher noch in rechtlicher Hinsicht zu beanstanden.
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Die Beteiligten haben sich mit einer Entscheidung ohne mindliche Verhandlung einverstanden erklart (Klagerschriftsatze vom 08.05.2019
und 14.06.2019, Beklage Schriftsatz vom 29.05.2019).

Wegen weiterer Einzelheiten des Sachverhaltes und des Vorbringens der Beteiligten wird auf die angefallenen Gerichtsakten erster und
zweiter Instanz, die Gerichtsakten des SG im Verfahren S 2 U 3481/11 und des LSG im Verfahren L 10 U 3523/12 sowie auf einen Band
Verwaltungsakten der Beklagten Bezug genommen.

Entscheidungsgrinde:

Der Senat hat den Berufungsantrag des Klagers nach seinem erkennbaren Begehren sachdienlich gefasst. Der Klager erstrebt bei Auslegung
seines Begehrens (§ 123 des Sozialgerichtsgesetzes - SGG -) die Aufhebung sowohl des streitgegenstandlichen Bescheides vom 25.08.2015
in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 29.10.2015 und die Riicknahme der friheren, bestandskraftig gewordenen
Verwaltungsentscheidung vom 06.06.2011 in Gestalt des Widerspruchsbescheids vom 27.09.2011 gemaR § 44 SGB X, soweit die Gewahrung
einer Verletztenrente wegen der Folgen des am 20.02.1997 vom Klager erlittenen Arbeitsunfalls abgelehnt wurde, sowie ihm wegen dieses
Arbeitsunfalls Verletztenrente zu gewahren. Richtige Klageart zur Erreichung des angestrebten Ziels ist die kombinierte Anfechtungs- und
Leistungsklage nach § 54 Abs. 1, Abs. 4 SGG oder nach Wahl des Versicherten mit der Feststellungsklage gem. § 55 Abs. 1 Nr. 1 SGG (vgl.
BSG 05.07.2011-B 2 U 17/10 R, BSGE 108, 274 und BSG 27.04.2010 - B 2 U 23/09 R). Einer zusatzlichen Verpflichtungsklage, mit der die
Beklagte verpflichtet werden soll, ihren fritheren, dem Anspruch entgegenstehenden Bescheid selbst aufzuheben, bedarf es in einem
Gerichtsverfahren zur Uberpriifung eines Verwaltungsakts nach § 44 SGB X nicht. Es kann deshalb mit der Anfechtungsklage gegen den eine
Zugunstenentscheidung ablehnenden Bescheid zugleich die Aufhebung des friiheren, dem Klageanspruch entgegenstehenden (Ausgangs-
)Bescheides unmittelbar durch das Gericht verlangt werden (vgl. zum Vorstehenden insgesamt BSG SozR 4-2700 § 8 Nr. 18; LSG Bad.-Wdirtt.
vom 25.01.2013 - L 8 U 4645/11 -, juris).

Nach § 44 Abs. 1 Satz 1 SGB X ist, soweit sich im Einzelfall ergibt, dass bei Erlass eines Verwaltungsaktes das Recht unrichtig angewandt
oder von einem Sachverhalt ausgegangen worden ist, der sich als unrichtig erweist, und soweit deshalb Sozialleistungen zu Unrecht nicht
erbracht worden sind, der Verwaltungsakt, auch nachdem er unanfechtbar geworden ist, mit Wirkung fur die Vergangenheit
zuriickzunehmen. Ziel des § 44 SGB X ist es, die Konfliktsituation zwischen der Bindungswirkung eines rechtswidrigen Verwaltungsaktes und
der materiellen Gerechtigkeit zu Gunsten letzterer aufzulésen (BSG SozR 3-1300 § 44 Nr. 24). Ist ein Verwaltungsakt rechtswidrig, hat der
betroffene Biirger einen einklagbaren Anspruch auf Riicknahme des Verwaltungsaktes unabhangig davon, ob der Verwaltungsakt durch ein
rechtskraftiges Urteil bestatigt wurde (BSGE 51, 139, 141 = SozR 3900 § 40 Nr. 15; BSG SozR 2200 § 1268 Nr. 29). Auch wenn der
Versicherte schon wiederholt Uberpriifungsantrage nach § 44 SGB X gestellt hat, darf die Verwaltung einen erneuten Antrag nicht ohne
Rucksicht auf die wirkliche Sach- und Rechtslage zurlickweisen. Entsprechend dem Umfang des Vorbringens des Versicherten muss sie in
eine erneute Priifung eintreten und den Antragsteller bescheiden (BSG SozR 4-2700 § 8 Nr. 18 m. w. H.). Dabei ist innerhalb des
Zugunstenverfahrens maRgeblich fiir die Beurteilung der RechtmaRigkeit des zur Uberpriifung gestellten Bescheides der Zeitpunkt seines
Erlasses (vgl. Schutze, in: v. Wulffen, SGB X, 8. Aufl. 2014, § 44, RdNr. 24 i.V.m. RdNr. 9). Zur Beurteilung der Fehlerhaftigkeit des
streitgegensténdlichen Bescheids kommt es im Ubrigen nicht auf den Stand der Erkenntnis bei Erlass, sondern bei Uberpriifung an.
Erforderlich ist dazu eine riickschauende Betrachtungsweise im Lichte einer - eventuell gelauterten - Rechtsauffassung zu der bei Erlass des
zu Uberprifenden Verwaltungsaktes geltenden Sach- und Rechtslage. In diesem Sinne beurteilt sich die Rechtswidrigkeit nach der
damaligen Sach- und Rechtslage aus heutiger Sicht (vgl. Schitze, a.a.0., RdNr. 10 m.w.N.).

Versicherte, deren Erwerbsfahigkeit infolge eines Versicherungsfalls Giber die 26. Woche nach dem Versicherungsfall hinaus um wenigstens
20 vom Hundert gemindert ist, haben Anspruch auf eine Rente. Ist die Erwerbsfahigkeit infolge mehrerer Versicherungsfalle gemindert und
erreichen die Vomhundertsatze zusammen wenigstens die Zahl 20, besteht fir jeden, auch fir einen friheren Versicherungsfall, Anspruch
auf Rente. Die Folgen eines Versicherungsfalls sind nur zu berticksichtigen, wenn sie die Erwerbsfahigkeit um wenigstens 10 vom Hundert
mindern (§ 56 Abs. 1 Siebtes Buch Sozialgesetzbuch Gesetzliche Unfallversicherung SGB VII). Bei Verlust der Erwerbsfahigkeit wird die
Vollrente geleistet, bei einer MdE wird eine Teilrente geleistet, die in der Hohe des Vomhundertsatzes der Vollrente festgesetzt wird, der der
MdE entspricht (§ 56 Abs. 3 SGB VII).

Ausgehend von diesen Grundsatzen ist ein Anspruch des Klagers auf die Gewahrung einer Verletztenrente wegen des Arbeitsunfalles vom
20.02.1997 nicht gegeben, weshalb die streitgegenstandlichen Bescheide rechtmaBig sind und den Klager nicht in seinen Rechten
verletzen. Der angefochtene Gerichtsbescheid des SG ist nicht zu beanstanden sein.

Das LSG hat bereits in seinem rechtskraftigen Urteil vom 21.11.2013 - L 10 U 3523/12 - in den Entscheidungsgriinden unter Bezug auf den
Gerichtsbescheid des SG vom 25.07.2012 - S 2 U 3481/11 - ausgeflhrt, dass dem Klager kein Rentenanspruch zusteht, da die vom Klager
bei dem Arbeitsunfall vom 20.02.1997 erlittenen Verletzungen (Schadelprellungen, Gehirnerschiitterung und HWS-Distorsion) folgenlos
ausgeheilt seien und damit eine unfallbedingte MdE in rentenberechtigendem Grad nicht vorliege. Im Einzelnen hat das LSG in den
Entscheidungsgriinden des Urteils vom 21.11.2013 - L 10 U 3523/12 - ausgeflhrt: "Das Sozialgericht hat in den Entscheidungsgriinden des
angefochtenen Gerichtsbescheids zutreffend die rechtlichen Grundlagen fiir die vom Klager beanspruchte Verletztenrente (§ 56 Siebtes
Buch Sozialgesetzbuch - SGB VII) dargelegt und ebenso zutreffend ausgefiihrt, dass dem Klager kein Rentenanspruch zusteht, da die bei
dem Arbeitsunfall im Februar 1997 erlittene Schadelprellung folgenlos ausgeheilt ist und damit eine (unfallbedingte) MdE in
rentenberechtigendem Grade nicht vorliegt. Der Senat sieht deshalb gemaR § 153 Abs. 2 SGG von einer weiteren Darstellung der
Entscheidungsgriinde ab und weist die Berufung aus den Grunden der angefochtenen Entscheidung zurtick.

Auch das Vorbringen im Berufungsverfahren rechtfertigt keine abweichende Beurteilung. Der Klager raumt selbst ein, dass die bei ihm
vorliegende paranoide Schizophrenie eine "naturelle" Krankheit ist, die unfallunabhangig besteht. Dies ergibt sich bereits daraus, dass sie
schon ab dem Jahr 1994 arztlicherseits dokumentiert und wiederholt als in erheblichem AusmalR bestehend bestatigt wurde. So berichtete
Dr. M. in seiner Stellungnahme vom Juni 1995 von einer paranoiden Psychose, derentwegen der Klager sich bei ihm erstmalig im Januar
1995 vorgestellt habe und seit April 1995 in regelmaRiger Behandlung befinde. Trotz medikamentdser Behandlung habe véllige
Symptomfreiheit bisher nicht erreicht werden kénnen (vgl. Bl. 13-7 Riickseite VA). In seiner arztlichen Stellungnahme vom 21.06.2000
berichtete der Arzt fur Allgemeinmedizin Dr. H. von einer schweren paranoiden Schizophrenie, wobei es sich bei dem Klager um einen
ausgesprochen chronischen Verlauf ohne Remission seit 1994 handele. Die in enger Zusammenarbeit zwischen Fachpsychiatrie und
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Hausarzt erfolgende Behandlung sei lediglich in der Lage, die schwere psychopathologische Dynamik etwas zu dampfen (BIl. 13-10 Riickseite
VA). Diese Erkrankung geht - so die nervenarztliche Stellungnahme von Dr. M. vom 05.10.1999 (BI. 13-6 VA) - auch mit kérperlichen
Missempfindungen einher. Nach dem Unfall vom Februar 1997 ging der Chefarzt der Chirurgie im Kreiskrankenhaus F. , Privatdozent Dr. H. ,
im Zusammenhang mit der von ihm diagnostizierten, beim Unfall erlittenen Gehirnerschitterung und Halswirbelsaulendistorsion von einer
"Reaktivierung eines paranoid-halluzinatorischen Syndroms" aus. Das von ihm deswegen zum Ausschluss eines hirnorganischen Prozesses
und Ausschluss eines Unfallzusammenhangs veranlasste MRT des Schadels ergab jedoch einen unauffalligen Befund (vgl. hierzu Arztbrief
des Radiologen Dr. S. vom 11.03.1997 - Bl. 5 VA). Zeitnah zu dem Arbeitsunfall wurde sodann vom 05.05.1997 bis 26.06.1997 eine
stationare Behandlung in der Psychiatrischen Klinik der L. U. M. unter der Diagnose einer paranoiden Schizophrenie durchgefihrt. In dem
hieriber vom Oberarzt der Klinik, Privatdozent Dr. M. erstellten Bericht (Bl. 13-9 VA) wird indes der Unfall vom Februar 1997 nicht erwahnt
und auch nicht auf eine besondere Schwindelsymptomatik eingegangen. Der Klager gab vielmehr an, seit etwa zweieinhalb Jahren Stimmen
zu horen und sich durch "eine Gruppe Deutscher mittels Computer Gber das Medium "sein Blutes" beeinflusst zu flihlen. Auch der
behandelnde Arzt fiir Allgemeinmedizin Dr. H. ging in seiner bereits erwahnten Stellungnahme von einem seit 1994 ausgesprochen
chronischen Verlauf aus, ohne den Arbeitsunfall im Jahr 1997 zu erwahnen.

Auf Grund dieser arztlichen Bekundungen steht fiir den Senat fest, dass der weitere Verlauf des Gesundheitszustandes des Klagers nach
dem Unfall vom Februar 1997 in (iberragender Weise von der vorbestehenden paranoiden Psychose gepragt ist. Es ist hier ein gravierendes
psychiatrisches Krankheitsbild dokumentiert, das bereits vor dem Unfall bestand und bis heute vorliegt, demgegeniber sich das
Unfallereignis als geringfiigig erweist. Dies steht in Ubereinstimmung mit der unfallmedizinischen Literatur. Danach ist davon auszugehen,
dass eine Gehirnerschitterung ohne Nachweis einer Hirnschadigung - wie hier der Fall - zu keinen dauerhaften Funktionsbeeintrachtigungen
fuhrt (Schénberger/Mehrtens/Valentin, Arbeitsunfall und Berufskrankheit, 8. Auflage S. 185). Den Unterlagen (iber die Zeit nach erfolgter
Behandlung ist zu entnehmen, dass letztendlich die paranoide Psychose schon damals als allein wesentlich fur die nach dem Unfall
bestehende Symptomatik angesehen wurde.

Dies wird durch die ca. 13 Jahre spater erstellten Bescheinigungen von Dr. S. (BI. 38-1 ff. VA) und Dr. P. (BIl. 38-3 [Riickseite] VA) sowie die
im zeitlichen Zusammenhang damit erfolgte Beantragung einer Verletztenrente bei der Beklagten nicht in Frage gestellt. Das Sozialgericht
hat zutreffend ausgefuhrt, dass der von Dr. S. gestellten Diagnose eines Zustands nach erlittener Gehirnerschutterung keine wie auch
immer geartete, aktuell bestehende Gesundheitsstorung entnommen werden kann. Wie bereits ausgeflhrt, sind nach medizinischer
Erfahrung bei den beim Arbeitsunfall erlittenen Verletzungen zeitlich unbegrenzte Folgen ausgeschlossen; dies gilt neben der
Gehirnerschitterung auch fiir die weiterhin vom Klager geltend gemachte Schadelprellung ohne sichtbare auere Verletzung bzw. Beule
(vgl. den Durchgangsarztbericht des Dr. H. vom 06.03.1997, Bl. 21-1 VA). Soweit Dr. H. in diesem Arztbericht zugleich die Diagnose einer
HWS-Distorsion stellte, wurde eine solche Distorsion in samtlichen spateren aktenkundigen Arztberichten nicht mehr thematisiert. Auch Dr.
S. sowie Dr. P. sprachen in ihren Arztberichten keine, die Halswirbelsaule betreffende Gesundheitsstérungen an. Soweit Dr. S. auf
Schwindelerscheinungen hinweist, lagen solche bereits im Marz 1997 vor. Die entsprechenden Untersuchungen (MRT vom 11.03.1997)
ergaben aber schon damals keinen Zusammenhang mit dem Unfall. Zu beachten ist im Ubrigen, dass Dr. P. den Arbeitsunfall in seinem
medizinischen Bericht zwar erwahnte, ihn jedoch in keinerlei Zusammenhang mit den aktuell von ihm festgestellten Gesundheitsstérungen
brachte. Es besteht deshalb vor diesem Hintergrund keine Veranlassung, weitere Gutachten einzuholen. Entgegen seinem Vorbringen erlitt
der Klager im Februar 1997 eben keinen schweren Arbeitsunfall.

Gesichtspunkte, die eine abweichende Beurteilung rechtfertigen, hat der Klager im vorliegenden Rechtsstreit nicht aufgezeigt, wie das SG in
den Entscheidungsgriinden im angefochtenen Gerichtsbescheid vom 04.09.2018 zutreffend dargestellt haben dirfte. Neue Gesichtspunkte
hat der Klager auch im Berufungsverfahren nicht vorgetragen. Der Klager wiederholt vielmehr lediglich sein Vorbringen in dem von ihm
gegen den Bescheid der Beklagten vom 06.06.2011 zuvor gefiihrten Rechtsstreit. Dass der Arbeitsunfall vom 20.02.1997 eine dauerhafte
Gesundheitsstérung verursacht hat, lasst sich den zu den Akten gelangten medizinischen Unterlagen nicht entnehmen und wird vom Klager
auch nicht substantiiert dargetan. Vor diesem Hintergrund besteht keine Veranlassung zu weiteren Ermittlungen."

Diesen Erwagungen schlieBt sich der Senat nach eigener Uberpriifung an, die er sich fiir das vorliegende Berufungsverfahren zur
Begrundung seiner Entscheidung voll zu Eigen macht. Neue Gesichtspunkte, die eine abweichende Beurteilung ermdglichen, hat der Klager
im vorliegenden Rechtsstreit nicht vorgetragen. Der Klager wiederholt vielmehr lediglich sein Vorbringen in dem von ihm gegen den
Bescheid der Beklagten vom 06.06.2011 in Gestalt des Widerspruchsbescheids vom 27.09.2011 zuvor geflihrten Rechtsstreit. Dass der
Arbeitsunfall vom 20.02.1997 eine dauerhafte Gesundheitsstérung verursacht hat, lasst sich den zu den Akten gelangten medizinischen
Unterlagen nicht entnehmen und wird vom Klager auch nicht substantiiert dargetan. Uber die von der Beklagten beriicksichtigte folgenlos
ausgeheilte Schadelprellung hinaus sind - entgegen der Ansicht des Klagers - keine weiteren Unfallfolgen festzustellen. Auch den vom
Klager im Verlauf des vorliegenden Rechtsstreits vorgelegten arztlichen Unterlagen, soweit sie nicht bereits Gegenstand des Rechtsstreites
gegen den Bescheid der Beklagten vom 06.06.2011 in Gestalt des Widerspruchsbescheids vom 27.09.2011 waren, lasst sich kein
Anhaltspunkt fir das Vorliegen verbliebener Folgen des Unfalls vom 20.02.1997 nachvollziehbar entnehmen. Soweit sich der Kldger im
Berufungsverfahren ausdricklich auf neue "Gutachten" des Dr. M. (BIl. 4 SG-Akte) und des Dr. S. (Bl 5 SG-Akte) jeweils vom 07.12.2015
beruft, handelt es sich um Konsultationsberichte, denen sich keine Aussage zu unfallbedingten Gesundheitsstérungen des Klagers
entnehmen lassen (Ubersetzungen BI. 25 Riickseite und 26 SG-Akte). Fiir das Vorliegen der vom Kléger behaupteten Unfallfolgen gibt es in
den vorliegenden medizinischen Unterlagen keinen Anhaltspunkt.

Vor diesem Hintergrund besteht keine Veranlassung zu weiteren Ermittlungen.

Die angefochtenen Bescheide der Beklagten erweisen sich damit als rechtmaRig. Die Berufung des Klagers war daher zurlickzuweisen.
Die Kostenentscheidung beruht auf § 193 SGG.

Griinde fur die Zulassung der Revision liegen nicht vor.
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