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Auf die Beschwerde des Klagers wird der Beschluss des Sozialgerichts Gelsenkirchen vom 21.03.2006 abgeandert und dem Klager flr das
Klageverfahren ab dem 17.11.2005 Prozesskostenhilfe unter Beiordnung von Rechtsanwaltin N bewilligt. Kosten sind nicht zu erstatten.

Griinde:

Der Klager begehrt von der Beklagten Leistungen nach dem Sozialgesetzbuch Zweites Buch (SGB IlI) unter Beriicksichtigung eines
Mehrbedarfs fir kostenaufwandige Ernahrung.

Der 1968 geborene Klager ist schwerbehindert bei einem Grad der Behinderung (GdB) von 100 (bis zum 14.02.2005 von 80). Der Klager
leidet u. a. an Diabetes mellitus Typ lla, der mit oralen Antidiabetika behandelt wird (Bescheinigung des Dr. W aus | vom 29.11.2004).

Seit dem 01.01.2005 bezieht der Klager Leistungen nach dem SGB II. Mit Bescheid vom 23.12.2004 lehnte die Beklagte die Gewahrung
eines Mehrbedarfszuschlages fur Ernahrung gemal § 23 Abs. 4 Bundessozialhilfegesetz (BSHG) ab. Mit Schreiben vom 06.06.2005
beantragte der Klager, nunmehr rechtsanwaltlich vertreten, die Wiedereinsetzung in den vorherigen Stand hinsichtlich der
Widerspruchsfrist. Der Bescheid vom 23.12.2004 sei beim Betreuer des Klagers erstmals am 23.05.2005 eingegangen. Dem Widerspruch sei
abzuhelfen, da der Klager unter Diabetes leide. Nachdem er mit Tabletten mangels Vertraglichkeit nicht hatte eingestellt werden kénnen,
sei er dringend auf entsprechend abgestimmte Ernahrung in Form von Diatkost angewiesen. Entgegen den Ausfihrungen im ablehnenden
Bescheid fielen im Vergleich zur Kost fir einen gesunden Menschen erhebliche Mehrkosten an. Sowohl diatetische Lebensmittel als auch
Getranke lagen im Preis erheblich iber denen vergleichbarer "normaler" Kost.

Mit Schreiben vom 27.06.2005 teilte die Beklagte dem Klager mit, der ablehnende Bescheid vom 23.12.2004 sei bisher nicht bekannt
gegeben worden. Mangels Wirksamkeit kénne er auch nicht angefochten werden. Der Widerspruch werde als (nochmaliger) Antrag auf
Gewahrung der begehrten Leistungen gewertet.

Mit Schreiben vom 02.07.2005 teilte die jetzige Prozessbevollmachtigte des Klagers mit, ausweislich der Bestallungsurkunde - die Betreuung
besteht zwischenzeitlich nicht mehr - bestehe kein Einwilligungsvorbehalt, so dass der Kldger sie habe wirksam beauftragen kénnen. Mit
Ubersendung des Bescheides vom 23.12.2004 an den Betreuer sei dieser bekannt gegeben worden. Dies kénne aber auch dahin stehen, da
es dem Klager um eine kurzfristige Entscheidung in der Sache selbst gehe.

Mit Bescheid vom 04.07.2005 lehnte die Beklagte den Antrag des Klagers vom 14.12.2004 auf Gewahrung eines Mehrbedarfszuschlages fur
Erndhrung nunmehr gemaR § 21 Abs. 5 SGB Il ab. Laut Gutachten des Fachbereichs Gesundheit der Stadt | seien die Voraussetzungen flr
einen nicht durch die Regelsatze bereits abgedeckten Bedarf bei den Erkrankungen des Klagers nicht gegeben. Nach den heutigen
medizinischen und ernahrungswissenschaftlichen Anforderungen weiche eine gentigende Ernahrung fiir normalgewichtige Diabetiker
lediglich minimal in der Zusammensetzung der Nahrung von einer auch fir Gesunde empfehlenswerten ausgewogenen Kost ab, so dass
hierdurch keine wesentlichen Mehrkosten im Vergleich zu einer Normalernahrung entstiinden.

Mit Widerspruch vom 25.07.2005 trug der Klager vor, er bedirfe einer wesentlich kostenaufwandigeren Ernahrung als ein gesunder
Leistungsempfanger.
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Mit Widerspruchsbescheid vom 04.11.2005 wies die Beklagte den Widerspruch des Klagers zurlick. Wegen einer weitgehenden Angleichung
der Kost fiir Gesunde und Diabetiker im Zuge des Wandels zur "Fitness-Gesellschaft", in der fett- und kalorienreduzierte Nahrungsmittel
nicht mehr nur speziell fiir Diabetiker angeboten wiirden, seien Mehrkosten, die nicht aus den Regelleistungen nach § 20 Abs. 2 SGB |l zu
tragen waren, nicht nachvollziehbar.

Hiergegen hat der Klager am 17.11.2005 Klage beim Sozialgericht Gelsenkirchen eingelegt. Entgegen der Auffassung der Beklagten
entstehe durch die Erkrankung "Diabetes mellitus Typ Il a" durchaus ein Mehrbedarf fir kostenaufwandige Erndhrung. Dies werde sich durch
ein Sachverstandigengutachten bestétigt finden. Im Ubrigen werde angeregt, bei der den Klager behandelnden Arztin, Frau Q T in |, wegen
der Mehrkosten nachzufragen. Aus der vom Deutschen Verein veréffentlichten Tabelle ergebe sich im Ubrigen fiir die Erkrankung "Diabetes
mellitus Typ Ila" ein Kostenmehraufwand von 55,06 Euro bezogen auf den Zeitpunkt 01.07.2004.

Die Beklagte bezieht sich weiterhin auf das arztliche Gutachten zum Antrag auf Gewahrung eines Mehrbedarfszuschlags fur Erndhrung
gemaR § 23 Abs. 4 BSHG vom 20.12.2004, erstellt durch den Facharzt fur 6ffentliches Gesundheitswesen Pinkal. In diesem Gutachten ist
ausgefihrt:

"Eine heutigen medizinischen und ernahrungswissenschaftlichen Anforderungen geniigende Ernahrung fir normalgewichtige Diabetiker
weicht lediglich minimal in der Zusammensetzung der Nahrung von einer auch fir Gesunde empfehlenswerten ausgewogenen Kost ab, so
dass hierdurch keine wesentlichen Mehrkosten im Vergleich zu einer Normalernahrung entstehen.

Soweit bei der Ernahrung auf teure sog. "Diatprodukte" zurlickgegriffen werden sollte, lieBe dies eher auf Defizite in der heutzutage als
unverzichtbar anzusehenden Diabetikerschulung schlieRen."

Mit Beschluss vom 21.03.2006 hat das Sozialgericht den Antrag auf Gewahrung von Prozesskostenhilfe abgelehnt und zur Begriindung in
entsprechender Anwendung des § 136 Abs. 3 Sozialgerichtsgesetz (SGG) auf die Begriindung des Widerspruchsbescheides verwiesen.

Mit seiner Beschwerde vom 19.04.2006 verweist der Klager auf die malgeblichen Veréffentlichungen des Deutschen Vereins aus dem Jahre
1997. Seitdem habe sich das Lebensmittelangebot nicht dergestalt verandert, dass keine Mehrkosten mehr fiir Diabetiker entstliinden.
Gerade dem Diabetes-Patienten werde eine ausgewogene und vollwertige Kost empfohlen. Unstreitig dlrfte sein, dass frische Lebensmittel
und auch Vollkornprodukte grundsatzlich teurer seien als z.B. Konserven oder "Nicht-"Vollkornprodukte. Zumindest sei der Mehrbedarf des
Kldgers wegen kostenaufwandiger Erndhrung aus medizinischen Griinden nach § 21 Abs. 5 SGB V eine offene Beweisfrage.

Wegen der weiteren Einzelheiten des Sach- und Streitstandes wird auf den Inhalt der Gerichtsakte sowie der Verwaltungsakte der Beklagten
Bezug genommen, die der Entscheidung zugrunde liegen.

Il
Die zulassige Beschwerde des Klagers, der das Sozialgericht nicht abgeholfen hat (Nichtabhilfebeschluss vom 12.04.2006), ist begriindet.

Die Voraussetzungen fur die Gewahrung von Prozesskostenhilfe gemaR den §§ 73 a SGG, 114 ff. Zivilprozessordnung (ZPO) liegen vor. Die
hinreichende Erfolgsaussicht der Klage hat das Sozialgericht zu Unrecht verneint. Hinreichende Erfolgsaussicht ist dann gegeben, wenn das
Gericht den Rechtsstandpunkt des Klagers aufgrund der Sachverhaltsschilderung und der vorliegenden Unterlagen fiir zutreffend oder
zumindest fur vertretbar halt und in tatsachlicher Hinsicht von der Méglichkeit der Beweisflihrung Uberzeugt ist. Halt das Gericht die
Einholung eines Sachverstandigengutachtens oder andere Beweiserhebung von Amts wegen flr notwendig, so kann in der Regel die
Erfolgsaussicht nicht verneint werden (vgl. Keller/Leitherer in Meyer-Ladewig u. a., SGG, 8. Aufl., § 73a RdNr. 7a mwN).

Zur Uberzeugung des Senats sind vorliegend weitere Ermittlungen dazu erforderlich, ob und in welchem Umfang der Klédger gemaR § 21 Abs.
5 SGB Il aus medizinischen Grinden einer kostenaufwandigen Ernahrung bedarf. Die bisherige Praxis zum BSHG hat sich hinsichtlich der
Kostformen und der diesbezlglich diagnostizierten Erkrankungen vor allem an den "Empfehlungen des Deutschen Vereins fir 6ffentliche
und private Firsorge (kurz: Deutscher Verein) fur die Gewahrung von Krankenkostzulagen" orientiert. Diese sind auf dem Stand 1997 und
sehen fir Diabetes mellitus Typ lla fiir Diabeteskost Krankenkostzulagen in Héhe von 51,13 Euro vor (vgl. Lang in Eicher/Spellbrink, SGB II, §
21 Rdnr. 61 ff.). Zunehmend wurde insbesondere in der Rechtsprechung auf Begutachtungsleitfaden - u.a. des Arbeitsausschusses der
Sozialdezernenten Westfalen-Lippe und des Landschaftsverbandes Westfalen-Lippe - zurtickgegriffen. Der "Begutachtungsleitfaden fir den
Mehrbedarf bei krankheitsbedingter kostenaufwandiger Ernahrung (Krankenkostzulage) gemaR § 23 Abs. 4 BSHG (jetzt: § 30 Abs. 5 SGB XII)"
fuhrt unter Verweis auf die "Empfehlungen flr die Gewahrung von Krankenkostzulage in der Sozialhilfe", zweite, véllig neu Gberarbeitete
Auflage 1997, des Deutschen Vereins u. a. aus:

" ...bestimmte Vorschlage erscheinen nach neuestem Wissensstand nicht haltbar, besonders aber sind manche Erkenntnisse der in der
Schrift enthaltenen medizinischen und ernahrungswissenschaftlichen Gutachten nicht folgerichtig umgesetzt.". Hinsichtlich der Erndhrung
bei Diabetes mellitus hatten sich die wissenschaftlichen Auffassungen bezliglich der bei dieser Erkrankung erforderlichen Didt in den letzten
Jahren fundamental geandert. Flihrende Diabetologen weltweit seien Ubereinstimmend der Auffassung, dass eine ausgewogene Mischkost
mit EiweiR- und Fettanteilen von 20 bis 30 % und einem Kohlenhydratanteil von mindestens 50 % sowie die Einhaltung eines normalen
Korpergewichts die besten Voraussetzungen béten, eine optimale Blutzuckereinstellung mit oder ohne Medikamente zu erreichen und vor
allem Spatkomplikationen und Folgeerkrankungen des Diabetes mit hoher Wahrscheinlichkeit zu vermeiden. Die flr den Diabetes mellitus
wissenschaftlich empfohlene Diat entspreche der allgemein fir eine gesunde Erndhrung empfohlenen ausgewogenen Mischkost oder einer
zur Gewichtsnormalisierung empfohlene Reduktionskost. Mehrkosten durch diese Ernahrung entstiinden nicht. Dies gelte auch flr Diabetes
mellitus mit Ubergewicht.

Die "Erndhrungsempfehlung fir Diabetiker 2000" der European association for the study of diabetes (EASD) und der Deutschen Diabetes-
Gesellschaft (DDG), Ausschuss Erndhrung (veroffentlicht unter www.awmf.de), fuhren u. a. aus: "Fur die Empfehlung zum Verzehr spezieller
Diabetiker-Produkte oder Diat-Produkte flir Diabetiker findet sich keine Begriindung. Fructose, Zuckeralkohol und andere energiehaltige
Zuckeraustauschstoffe, die alle Kalorienlieferanten sind, haben gegentber der Verwendung von (blichem Zucker (Saccharose) fir Menschen
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mit Diabetes keine nennenswerte Vorteile auBer einer verminderten Kariesbildung und sollten nicht empfohlen werden. Viele Lebensmittel,
die derzeit als flr Diabetiker geeignet deklariert werden, enthalten groBe Fett- und Energiemengen und sind haufig teurer als regulare
Produkte. Die standige Werbung fiir die Produkte kann die Compliance zur Umsetzung der Ernahrungsempfehlung fiir Diabetiker, wie sie die
Diabetes- und nutritions study group der EASD bzw. der Ausschuss Ernahrung der DDG herausgeben, eher behindern als fordern.
Energiefreie Sulstoffe kdnnen in Getranken sinnvoll sein. Produkte, die fir spezielle Zwecke (z.B. fur die enterale Ernahrung) entwickelt
wurden, erfordern eine individuelle Bewertung.".

In einer Stellungnahme der DDG vom 14.12.2004 durch Prof. Dr. H. Laube und Prof. Dr. W. Kiess zum Thema "Mehraufwand fur Diabetes-
Kost" ist ausgefuhrt:

"AuBerdem mochte ich in diesem Zusammenhang auf den "Begutachtungsleitfaden fir den Mehrbedarf bei krankheitsbedingter
kostenaufwendiger Erndhrung" (§ 23 Abs. 4 BSHG) des Arbeitsausschusses der Sozialdezernenten Westfalen-Lippe aus dem Jahre 2002
hinweisen, der, von Gesundheitsamtern in Nordrhein-Westfalen, Schleswig-Holstein, Niedersachsen und Hessen erstellt, ebenfalls
Mehrkosten bei der Erndhrung von Diabetikern mit und ohne Ubergewicht, ausdriicklich verneint. Demgegeniiber steht die Empfehlung des
"Dt. Vereins fur 6ffentliche und private Flirsorge" in Frankfurt/Main, der, zuletzt in einem Schreiben vom 12.07.2001, die Gewahrung eines
Mehrbedarfs flr nicht Gbergewichtige Typ lI-Diabetiker ausdriicklich beflirwortet. AuBerdem wird in diesem Zusammenhang gerne auf ein
Urteil des Verwaltungsgerichts Gottingen hingewiesen, in dem, gestutzt durch ein Gutachten der Deutschen Gesellschaft fur
Ernahrungsmedizin, die Ernahrung von insulinpflichtigen Diabetikern mit héheren finanziellen Belastungen in Verbindung gebracht wird. Die
Mehrkosten seien dabei besonders bei Einhaltung einer eiweifarmen und energiereduzierten Kost spirbar, da die speziellen Diatprodukte
teurer seien (Arztezeitung Januar 2001).

Die in Deutschland absurderweise noch immer geltende Diatverordnung (von 1988 und der Neuordnung Uber Zusatzstoffe vom 29.01.1998,
Bundesgesetzblatt I, Seite 230) ist maBgeblich fir die Verwirrung und die widerspriichlichen Stellungnahmen zum erhéhten Aufwand einer
Diabetiker-Kost verantwortlich zu machen. Dort wird das Zuckerverbot und der kostenintensive Gebrauch von Zuckeraustauschstoffen
(Diatprodukte) gesetzlich vorgeschrieben. Leider hat das zustandige Ministerium eine Anpassung dieser Diatverordnung an neuere
wissenschaftliche Erkenntnisse und die Verordnungen anderer Staaten der in der EU (wie von Brissel mehrfach gefordert) bisher nicht
vollzogen. Eine erneute Initiative des Ausschusses Ernahrung DDG ist dazu jetzt in Vorbereitung.

Auf der letzten Tagung des Ausschusses Ernahrung DDG am 01.10.2004 in Frankfurt/Main wurde Uber diese Problematik erneut intensiv
diskutiert. Die anwesenden Ausschussmitglieder waren dabei einstimmig der Meinung, dass, gestutzt auf aktuelle, wissenschaftlich
gesicherte und Evidenz-basierte Empfehlungen, Mehrkosten zur Erndhrung von Typ |- und Il-Diabetiker nicht entstehen.

Bei den im arztlichen Gutachten zur Leistung zur Sicherung des Lebensunterhalts nach dem Zweiten Buch Sozialgesetzbuch (SGB )
genannten Erkrankungen, fir die die Gewahrung eines Mehrbedarfs empfohlen wird, ist der Diabetes mellitus Typ | und Il nach Auffassung
des Ausschusses Ernahrung DDG nicht betroffen. Dies beruht nicht zuletzt auf der von allen groBeren nationalen und internationalen
Diabetes-Fachgesellschaften akzeptierten Feststellung, dass es keine Nahrungsmittel gibt, die fiir die Ernahrung von Diabetikern besonders
vorteilhaft seien. Die Ernahrung eines Patienten mit Diabetes kann daher mit den gleichen Nahrungsmitteln erfolgen wie bei Gesunden."

Unter Verweis auf diese Stellungnahme hat das Landesozialgericht Schleswig-Holstein (L 9 B 259/05 SO PKH) mit Beschluss vom 24.11.2005
die Gewahrung von Prozesskostenhilfe abgelehnt. In seinem Beschluss hat es u.a. ausgefihrt, die Ausfiihrungen in der Stellungnahme der
DDG fanden sich im "Begutachtungsleitfaden fiir den Mehrbedarf bei krankheitsbedingter kostenaufwandiger Ernahrung" des
Landschaftsverbandes Westfalen-Lippe vom Januar 2002 sowie im "Rationalisierungsschema 2004 des Bundesverbandes deutscher
Erndhrungsmediziner e.V." bestétigt. Auch in Discountern wiirden im Ubrigen fiir Diabetiker geeignete Nahrungsmittel angeboten, ohne
dass ein finanzieller Mehraufwand entstiinde. Beide Stellungnahmen wurden nicht nur beim Diabetes mellitus mit Ubergewicht gelten,
sondern auch bei Normalgewicht. Zwar stellten die Empfehlungen des Deutschen Vereins nach weit verbreiteter Auffassung antizipierte
Sachverstandigengutachten dar, die verlassliche Informationen zwecks einheitlicher Verwaltungshandhabung gaben. Von diesen kénne aber
abgewichen werden, wenn die dort zugrunde gelegten Annahmen durch neue Erkenntnisse erschittert oder die dort festgelegten
Mehrbetrage aufgrund der Preisentwicklung tberholt seien. Spatestens mit dem Begutachtungsleitfaden des Landschaftsverbandes
Westfalen-Lippe vom Januar 2002 lagen neue Erkenntnisse vor, die ein Abweichen von dem Empfehlungen des Deutschen Vereins
rechtfertigten. Bereits der "Begutachtungsleitfaden fiir den Mehrbedarf bei krankheitsbedingter kostenaufwandiger Ernédhrung der Arzte im
6ffentlichen Gesundheitswesen" von 1999 habe dem schleswig-holsteinischen Verwaltungsgerichtshof (Urteil vom 20.01.2005 - 10 A 92/04)
Veranlassung gegeben, die Empfehlungen des Deutschen Vereins fur die Beurteilung des krankheitsbedingten Kostenaufwandes bei der
Erkrankung Diabetes mellitus nicht mehr zugrunde zu legen. Den "Empfehlungen" lagen Gutachten aus den Jahren 1991 bis 1994 zugrunde.
Auch sei zu berUcksichtigen, dass anders als noch vor einigen Jahren etwa Vollwertkost nicht nur in Reformhausern zu erhalten sei.

Nach alle dem spricht auch fir den Senat zwar Vieles dafir, dass ein krankheitsbedingter Mehraufwand flir unter Diabetes mellitus lla
leidende Leistungsempfanger nicht besteht. Die Empfehlungen des Deutschen Vereins sind allerdings bisher nicht revidiert worden.
Ausweislich der Stellungnahme der DDG hat sich der Deutsche Verein auch noch im Jahre 2001 dahingehend geauRert, dass er weiterhin an
den Empfehlungen festhalte. Unabhangig von der ggf. klarungsbediirftigen Frage, ob man den Empfehlungen des Deutschen Vereines den
Wert eines antizipierten Sachverstandigengutachtens beimessen will, halt es der Senat nicht fir ausgeschlossen, dass zwar ggf. keine
spezielle Diabetikerkost erforderlich ist, aber aufgrund der ggf. erforderlichen besonders gesunden Ernahrung ein Mehraufwand im Vergleich
zur Ernahrung gesunder Leistungsempfanger entsteht. Insoweit weist der Senat insbesondere darauf hin, dass in den Akten der Beklagten,
aber auch in den Gerichtsakten keinerlei Angaben zum derzeitigen Stand der Erkrankung vorliegen. Es liegt nicht einmal eine
aussagekraftige Bestatigung der den Klager behandelnden Arzte vor, dass dieser an einem Diabetes mellitus Typ lla leidet. Auch erscheint
nicht ausgeschlossen, dass hier besondere Wechselwirkungen mit weiteren Krankheiten zu bertcksichtigen sind. Es bietet sich ggf.
vorliegend neben der Mdglichkeit, einen Befundbericht der behandelnden Hausarztin anzufordern bzw. der Mdglichkeit der Einholung eines
Sachverstandigengutachtens auch eine abstrakt gehaltene Anfrage beim Deutschen Verein zur Aktualitat der von ihm herausgegebenen
Empfehlung an. Insoweit wird darauf hingewiesen, dass im Dezember 2005 "mit Blick auf neuere wissenschaftliche Erkenntnisse" auf eine
anstehende Uberarbeitung hingewiesen wurde. Der Senat sieht nach alledem hier zumindest weiteren Ermittlungsbedarf.

Kosten sind nicht zu erstatten, § 127 Abs. 4 ZPO.
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Dieser Beschluss ist, auBer fiir die Staatskasse, unanfechtbar, § 177 SGG.
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