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Beschluss

Die Berufung des Klagers gegen das Urteil des Sozialgerichts KéIn vom 04.08.2008 wird zurlickgewiesen. Kosten haben die Beteiligten
einander auch im Berufungsverfahren nicht zu erstatten. Die Revision wird nicht zugelassen.

Tatbestand:

Die Beteiligten streiten dartber, ob dem Klager fiir eine bei ihm aufgetretene Multiple Sklerose (MS) ein Versorgungsanspruch nach § 85
Soldatenversorgungsgesetz (SVG) in Verbindung mit dem Bundesversorgungsgesetz (BVG) zusteht.

Der 1956 geborene Klager hat vom 01.07.1975 bis 15.05.1976 Wehrdienst bei der Bundeswehr geleistet. Im Juni 1976 stellte er beim
Versorgungsamt L den Antrag, ihm Versorgung nach dem Soldatenversorgungsgesetz zu leisten. Er leide an Multipler Sklerose und meine,
dass die Erkrankung durch die ungewohnten kérperlichen und psychischen Belastungen wahrend der Bundeswehrzeit ausgeldst worden sei.
Das Versorgungsamt lehnte diesen Antrag mit Bescheid vom 09.05.1977 ab, da ein ursachlicher Zusammenhang der Multiplen Sklerose mit
den Wehrdiensteinflissen nicht wahrscheinlich sei.

Am 30.06.2004 stellte der Klager erneut einen Antrag auf Gewahrung von Beschadigtenversorgung nach dem SVG. Zur Begrindung flihrte
er an, am 04.07.1975 wahrend des Wehrdienstes mit Tetanol gegen Tetanus geimpft worden zu sein. Einige Tage danach seien erste MS-
typische Symptome aufgetreten. Ungeachtet dessen habe er am 04.08.1975 eine zweite Impfung mit Tetanol erhalten, woraufhin in den
folgenden Monaten weitere Symptome hinzugekommen seien. SchlieBlich sei er Anfang Januar 1976 ins Bundeswehrkrankenhaus |
eingewiesen worden, wo man die Diagnose MS gestellt habe.

Das Versorgungsamt L zog die G-Unterlagen der Wehrbereichsverwaltung sowie die Schwerbehindertenakte des Klagers bei, wertete diese
durch eine versorgungsarztliche Beraterin aus und lehnte den Antrag anschlieBend mit Bescheid vom 31.08.2005 ab. Aus der Fachliteratur
lasse sich nicht entnehmen, dass MS als Folge einer Tetanolimpfung wahrscheinlich gemacht werden kénne. Vielmehr fanden sich deutliche
Hinweise, dass dieser Zusammenhang nicht anzunehmen sei. Im Ubrigen héatten sich bei dem Klager bereits bei der Musterung am
31.01.1975 Hinweise auf eine vegetative Labilitat gezeigt. Nach dem Impfzeitpunkt habe der Klager mehrfach Kollapszustande erlitten.
Durch fachneurologische Untersuchungen sei damals jedoch eine neurologische Grunder-krankung ausgeschlossen worden. Erst Mitte
Dezember, also im deutlichen zeitlichen Abstand seien erste Symptome der neurologischen Erkrankung aufgetreten.

Den gegen diese Entscheidung gerichteten Widerspruch des Klagers vom 15.09.2005 wies die Bezirksregierung Minster mit
Widerspruchsbescheid vom 10.10.2005 zur(ick.

Der Klager hat gegen die ablehnenden Bescheide am 18.10.2005 Klage beim Sozialgericht KdIn (SG) erhoben und sein Begehren weiter
verfolgt.

Das Sozialgericht hat Befundberichte der Allgemeinarztin M vom 22.12.2005 und des Neurologen und Psychiaters Dr. K vom 03.01.2006 mit
weiteren Fremdarztberichten eingeholt sowie das Erkrankungsverzeichnis der Techniker Krankenkasse beigezogen. AnschlieBend hat es ein
Gutachten der Dr. L vom 20.09.2006 mit erganzender Stellungnahme vom 16.08.2007 eingeholt. Die Sachverstandige hat ausgefiihrt, dass
ein ursachlicher Zusammenhang zwischen Tetanus-Schutzimpfung und Auftreten einer MS unwahrscheinlich sei. Bisher sei ein Risiko der
Tetanusimpfung fir die Auslésung einer MS nicht gezeigt worden. Die neueren wissenschaftlichen Arbeitshypothesen wirden sich vielmehr
damit beschaftigen, dass eine Tetanusimpfung eine Schutzwirkung hinsichtlich der Auslésung einer MS haben kénnte. Auf der Grundlage der
derzeitigen wissenschaftlichen Erkenntnissen sei davon auszugehen, dass die Erkrankung bei dem Klager rein zufallig nach der Impfung
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aufgetreten sei.

Auf Antrag des Klagers gemaR § 109 SGG hat das SG im Weiteren ein Gutachten des Dr. | vom 30.03.2007 mit erganzenden Stellungnahmen
vom 30.06.2007 und 22.12.2007 eingeholt. Der Sachverstandige hat die Auffassung vertreten, dass nach derzeitigem Kenntnisstand tber
die Ablaufe immunologischer Reaktionen im Fall des Klagers die angeschuldigten Impfungen keine Rolle bei der Entstehung der MS gespielt
haben. Insbesondere sei der relativ groRe zeitliche Abstand zwischen Impfung im Juli/August 1975 und den ersten Symptomen der MS im
Dezember zu bedenken. In der Wissenschaft habe sich fiir immunologisch vermittelte postvakzinale Nerven- und Gehirnentziindungen die
Akzeptanz eines Intervalls von 5 - 42 Tagen durchgesetzt. Die nach der Impfung aufgetreten Kreislaufprobleme des Klagers seien nach
Aktenlage mit hoher Wahrscheinlichkeit richtig diagnostiziert. Ein Anhalt, dass es sich hier bereits um erste Symptome der spater
aufgetretenen MS-Erkrankung gehandelt habe, ergebe sich aus den Akten nicht. Es sollte aber im Fall des Klagers die Anerkennung im
Rahmen der Kannversorgung erwogen werden, da tber den letztlich auslésenden Mechanismus, der bei genetisch disponierten Personen
zum Krankheitsausbruch flihre, noch immer Ungewissheit in der medizinischen Wissenschaft herrsche. Auch eine "Kannversorgung" sei
allerdings problematisch, da es wissenschaftlich plausible Griinde fir das angenommene Zeitintervall von 5 - 42 Tagen gebe. Solange diese
Hypothese nicht als falsch erkannt sei, definiere sie den derzeitigen Stand des Wissens.

Das SG hat die Klage mit Urteil vom 04.08.2008 abgewiesen. Zur Begriindung hat es angefiihrt, dass eine dienstlich angeordnete Impfung
wahrend des Wehrdienstes einen grundsatzlich entschadigungspflichtigen Tatbestand im Sinne von § 81 Abs. 1 SVG darstelle. Die
Voraussetzungen einer fur die MS-Erkrankung als Impfschaden allein in Betracht kommenden Kann-Versorgung seien jedoch bereits deshalb
nicht gegeben, weil es am Nachweis eines unmittelbaren Impfschadens fehle. Es kénne nicht mit an Sicherheit grenzender
Wahrscheinlichkeit davon ausgegangen werden, dass das in den G- Unterlagen als Kreislaufkollaps beschriebene Ereignis vom 10.07.1975
erstes Zeichen der spater diagnostizierten MS war. Dies gelte um so mehr als eine am 11.07.1975 durchgefiihrte neurologische
Untersuchung keine Hinweise auf das Vorliegen einer Erkrankung des zentralen Nervensystems erbracht habe. Die im Dezember erstmals
dokumentierten Geflihlsstdrungen lagen auRerhalb des von der herrschenden wissenschaftlichen Lehrmeinung angenommenen zeitlichen
Intervalls von 5 - 42 Tagen. Darlber hinaus scheitere eine Kann-Versorgung bereits daran, dass es keine wissenschaftliche Evidenz und
nicht einmal ernst zu nehmende wissenschaftliche Hinweise auf einen Ursachenzusammenhang zwischen Tetanusimpfung und Auslésung
einer MS gebe. Die wissenschaftlichen Daten wiesen vielmehr sogar auf einen maglicherweise schutzenden Effekt der Impfung.

Gegen das ihm am 11.08.2008 zugestellte Urteil hat der Klager am 04.09.2008 Berufung eingelegt und weiter die Anerkennung der MS als
Schadigungsfolge nach dem SVG begehrt. Er macht geltend, dass Erstsymptome der MS in Form von Gleichgewichts- und
Koordinationsstérungen bereits wenige Tage nach der ersten Tetanusimpfung aufgetreten und vom behandelnden Arzt lediglich als
Kreislaufstorungen angesehen worden seien. Nach der zweiten Tetanusimpfung seien weitere Empfindungsstérungen und Lahmungs-
erscheinungen hinzugetreten. Dies belege eine enge zeitliche Verbindung. Im Ubrigen heiBe es in den Anhaltspunkten fiir die arztliche
Gutachtertatigkeit im sozialen Entscha-digungsrecht und nach dem Schwerbehindertenrecht, dass die Erstsymptome der MS wahrend der
Einwirkung bestimmter Faktoren oder bis zu 8 Monaten danach auftreten kénnten. Es komme letztlich nicht auf die
Zusammenhangsbeurteilung in Studien, sondern auf eine individuelle Beurteilung an.

Der Klager beantragt schriftsatzlich sinngemag,

das Urteil des Sozialgerichts Kéln vom 04.08.2008 abzuéndern und den Beklagten unter Anderung des Bescheides vom 31.08.2005 in der
Fassung des Widerspruchsbescheides vom 10.10.2005 zu verurteilen, die bei ihm bestehende Multiple Sklerose als Folge einer wahrend des
Wehrdienstes durchgefiihrten Tetanusimpfung anzuerkennen und ihm wegen der Folgen der Wehrdienstbeschadigung Versorgung gemaR §
85 SVG nach einem Grad der Schadigungsfolgen von 60 zu leisten,

hilfsweise,

die Sachverstandigenbeiratsbeschliisse beziiglich MS und Impfungen beizuziehen,

eine Stellungnahme der im Rechtsstreit gehérten Sachverstandigen zu der Frage einzuholen, auf welche neuen medizinisch-
wissenschaftlichen Erkenntnisse sie ihre Aussage beziehen, dass vom Zeitintervall der Anhaltspunkte abzuweichen sei,

die Nutzen-Lasten-Analyse fur den ihm verabreichten Tetanus-Impfstoff vorzulegen.

Der Beklagte beantragt schriftsatzlich,

die Berufung des Klagers zurtickzuweisen.

Er bezieht sich im Wesentlichen auf die Ausflihrungen in dem angefochtenen Urteil des Sozialgerichts, die er fur zutreffend halt.
Die Beteiligten sind auf die Vorschrift des § 153 Abs. 4 SGG hingewiesen worden.

Wegen der Einzelheiten des Sach- und Streitstandes wird auf den Inhalt der Gerichtsakten sowie der Verwaltungsakten verwiesen. Diese
waren Gegenstand der Beratung.

Entscheidungsgrinde:
Die zulassige Berufung ist nach einstimmiger Auffassung des Senats nicht begriindet. Eine weitere miindliche Verhandlung halt der Senat
nicht fur erforderlich. Das Rechtsmittel wird daher ohne miindliche Verhandlung durch Beschluss zuriickgewiesen, nachdem die Beteiligten

dazu gehdrt worden sind (§ 153 Abs. 4 SGG).

Das Sozialgericht hat die Klage zu Recht abgewiesen. Der angefochtene Bescheid vom 31.08.2005 in der Fassung des
Widerspruchsbescheides vom 10.10.2005 ist nicht rechtswidrig. Der Beklagte hat es zu Recht abgelehnt, die bei dem Klager bestehende
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MS-Erkrankung als Wehrdienstbeschadigung im Sinne des SVG anzuerkennen und ihm Versorgung zu gewahren. Zur Vermeidung von
Wiederholungen nimmt der Senat auf die Griinde des angefochtenen Urteils Bezug und sieht insoweit von einer weiteren Darstellung der
Entscheidungsgriinde ab (§ 153 Abs. 2 SGG).

Das Vorbringen des Klagers im Berufungsverfahren gibt keinen Anlass fiir eine andere Beurteilung. Soweit der Klager erneut geltend macht,
dass Erstsymptome der MS in Form von Gleichgewichts- und Koordinationsstérungen bereits wenige Tage nach der ersten Tetanusimpfung
aufgetreten seien und sich dies nach der zweiten Impfung verstarkt habe, mangelt es dieser Annahme nach den aktenkundigen Befunden
an dem hierfir erforderlichen Vollbeweis (vgl. zum BeweismaRstab: BSG, Urteil vom 19.03.1986, 9a RVi 2/84 = SozR 3850 § 51 Nr. 9; Urteil
vom 27.08.1998, B 9 V] 2/97 R; Versorgungsmedizinische Grundsatze - VMG -, vgl. Anlage zu § 2 der Versorgungs-medizin-Verordnung vom
10. Dezember 2008, Anlageband zum Bundesgesetzblatt Teil | Nr. 57 vom 15.12.2008, Teil C Nr. 2 a), vormals: Anhaltspunkte fir die
arztliche Gutachtertatigkeit im sozialen Entschadigungsrecht und nach dem Schwerbehinderten-recht - Anhaltspunkte - Nr. 56). Zutreffend
hat das Sozialgericht darauf hingewiesen, dass die seinerzeit behandelnden Arzte trotz durchgefiihrter neurologischer Untersuchung keinen
Hinweis auf das Vorliegen einer Erkrankung des zentralen Nervensystems finden konnten.

Soweit der Klager darauf hinweist, dass die Anhaltspunkte einen zeitlichen Zusammenhang zwischen einer Schadigung und dem Auftreten
von MS auch noch bis zu 8 Monaten nach der Schadigung annehmen, so gilt dies ausdriicklich nur fiir das - hier nicht in Frage stehende -
Auftreten einer MS nach a) kérperlichen Belastungen oder Witterungseinfliissen, die geeignet sind, die Resistenz herabzusetzen, b)
Krankheiten, bei denen eine toxische Schadigung oder eine erhebliche Herabsetzung der Resistenz in Frage kommt und c) Elektrotraumen.
Flr den Fall, dass eine Impfreaktion als ursachlich fir das Auftreten einer MS in Betracht kommt, fordern auch die Anhaltspunkte eine enge
zeitliche Verbindung (vgl. Nr. 64 der Anhaltspunkte am Ende). Diese liegt - wie das Sozialgericht unter Bezugnahme auf die in den
ausflihrlichen Sachverstandigengutachten dokumentierte herrschende medizinisch-wissenschaftliche Lehrmeinung ausgefihrt hat - hier
nicht vor.

SchlieRlich verkennt der Klager die rechtlichen MaRstabe der Kannversorgung, wenn er meint, dass es hierfir lediglich auf eine individuelle
Beurteilung ankomme. Eine Kannversorgung ist dann zu priifen, wenn iiber die Atiologie und Pathogenese des als Schadigungsfolge geltend
gemachten Leidens keine durch Forschung und Erfahrung gentigend gesicherte medizinisch-wissenschaftliche Auffassung herrscht (VMG
Teil C Nr. 4 b) aa), vormals: Nr. 39 Abs. 2 a der Anhaltspunkte) und entsprechend die ursachliche Bedeutung von Schadigungstatbestanden
fur die Entstehung oder den Verlauf des Leidens nicht mit Wahrscheinlichkeit beurteilt werden kann (VMG Teil C Nr. 4 b) bb) S. 1; vormals:
Nr. 39 Abs. 2 b S. 1 der Anhaltspunkte). In diesen Fallen ist die Kannversorgung (mit Zustimmung des Ministeriums) zu gewahren, wenn ein
ursachlicher Einfluss des geltend gemachten schadigenden Tatbestandes in den wissenschaftlichen Arbeitshypothesen als theoretisch
begriindet in Erwagung gezogen wird (VMG Teil C Nr. 4 b) bb) S. 2; vormals: Nr. 39 Abs. 2 b S. 2 der Anhaltspunkte). Dabei reicht nicht die
Mdglichkeit eines Ursachenzusammenhangs. Vielmehr muss es wenigstens eine wissenschaftliche Lehrmeinung geben, die die
Wabhrscheinlichkeit des Ursachenzusammenhangs vertritt. Die Verwaltung ist nicht ermachtigt, bei allen Krankheiten ungewisser Genese
immer die Méglichkeit des Ursachenzusammenhangs - die so gut wie nie widerlegt werden kann - ausreichen zu lassen (BSG, Urteil vom
10.11.1993, 9/9a RV 41/92 = SozR 3-3200 § 81 Nr. 9 m.w.N.). Entsprechend geniigt es nicht, wenn ein Arzt oder auch mehrere Arzte einen
Ursachenzusammenhang behaupten. Vielmehr ist erforderlich, dass diese Behauptung medizinisch-biologisch nachvollziehbar begriindet
und durch wissenschaft-liche Fakten, in der Regel statistische Erhebungen (vgl. BSG, Urteil vom 12.12.1995, 9 RV 17/94 = SozR 3-3200 § 81
Nr. 13), untermauert ist. Ausweislich der Sachverstandi-gengutachten fehlt es an einer wissenschaftlichen Evidenz und sogar an ernst zu
nehmenden wissenschaftlichen Hinweisen bezlglich eines Ursachenzusammenhangs. Im Gegenteil weisen die wissenschaftlichen Daten
vielmehr auf einen schitzenden Effekt der Impfung hin. Entsprechend diesen wissenschaftlichen Daten fehlt es auch an einer medizinischen
Lehrmeinung, die einen Ursachenzusammenhang zwischen einer Tetanus-impfung und dem Auftreten einer MS (iber vier Monate nach der
Impfung) annimmt.

Die weiteren (hilfsweisen) Antrage des Klagers sind bereits deshalb ohne Erfolg geblieben, weil hieraus keine weitere Erkenntnis zugunsten
des Klagers hatte gewonnen werden kénnen.

Die im Verfahren gehdrten Sachverstandigen haben die herrschende medizinische Lehrmeinung zu einem etwaigen
Ursachenzusammenhang zwischen MS und einer Tetanusimpfung ausfihrlich und lbereinstimmend wiedergegeben. Sachverstandigen-
beiratsbeschliisse der Vergangenheit sind daher bereits generell nicht geeignet, zu anderen - aktuellen - Ergebnissen zu fihren.

Eine weitere Stellungnahme der Sachverstandigen zur Frage, auf welche Erkenntnisse sie ein Abweichen vom Zeitintervall der
Anhaltspunkte stiitzen, musste bzw. konnte bereits aus dem Grund nicht eingeholt werden, als die Sachverstandigen - wie oben ausgefluhrt -
vom Zeitintervall der Anhaltspunkte bei einer MS als etwaiger Impffolge nicht abgewichen sind.

SchlieBlich ist ausweislich der von den Sachverstandigen zitierten Studien zu etwaigen Zusammenhangen zwischen Tetanusimpfung und
Multipler Sklerose kein besonderes Risiko dieser Impfung im Verhaltnis zu der bei dem Klager aufgetretenen Erkrankung festgestellt worden.
Inwieweit der Nutzen einer Tetanusimpfung allgemein mit (anderen) gesundheitlichen Risiken abgewogen werden muss, kann fir die
Entscheidung im vorliegenden Rechtsstreit keine Bedeutung entfalten, so dass auch der diesbeziigliche Antrag des Klagers ins Leere lief.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 193 SGG.

Der Senat hat die Voraussetzungen flr die Zulassung der Revision (§ 160 Abs. 2 Nr. 1 oder 2 SGG) nicht als gegeben angesehen.
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