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Beschluss

Die Berufung der Beklagten gegen das Urteil des Sozialgerichts Gelsenkirchen vom 06.10.2016 wird zurlickgewiesen. Die Beklagte tragt die
aulergerichtlichen Kosten der Klagerin auch im Berufungsverfahren. Die Revision wird nicht zugelassen.

Griinde:

Die Beteiligten streiten Uber die Gewahrung von Krankengeld fir den Zeitraum vom 25.03.2015 bis zum 13.04.2015.

Die bei der Beklagten aufgrund eines Beschaftigungsverhaltnisses als Erzieherin bei der H Kindertagesbetreuung (im Folgenden:
Arbeitgeber) gesetzlich krankenversicherte Klagerin erkrankte am 17.11.2014 arbeitsunfahig. Nach dem Ende der Entgeltfortzahlung zahlte
die Beklagte der Klagerin ab dem 29.12.2014 Krankengeld i.H.v. 40,69 Euro brutto bzw. (nach Abzug der Beitrage zur gesetzlichen
Rentenversicherung, sozialen Pflegeversicherung und zur Arbeitsférderung) i.H.v. 35,80 EUR netto pro Kalendertag.

Der Krankengeldzahlung lagen dabei Arbeitsunfahigkeitsbescheinigungen zugrunde, die der bei der Gemeinschaftspraxis Dr. H und L
angestellte Facharzt fir Psychiatrie und Psychotherapie S unter Verwendung des so genannten "Musters 1"
(Arbeitsunfahigkeitsbescheinigung) einerseits und des so genannten "Musters 17" (Bescheinigung fiir die Krankengeldzahlung,
"Auszahlschein") ausgestellt hatte, und zwar:

-am 04.12.2014 bis zum 08.01.2015 (Muster 1)
-am 18.12.2015 bis zum 08.01.2015 (Muster 17)
-am 08.01.2015 bis zum 26.01.2015 (Muster 17)
-am 26.01.2015 bis zum 23.02.2015 (Muster 17)
-am 23.02.2015 bis zum 24.03.2015 (Muster 17).

Die genannten Bescheinigungen gingen jeweils vor Ablauf einer Woche nach ihrer Ausstellung bei der Beklagten ein.

Am 12.03.2015 erstellte Herr S unter Verwendung des Formulars "MaBnahmen zur stufenweisen Wiedereingliederung in das Erwerbsleben
(Wiedereingliederungsplan)" einen Plan fur die stufenweise Wiederaufnahme der beruflichen Tatigkeit der Klagerin. Danach sollte die
Klagerin vom 25.03.2015 bis zum 07.04.2015 2 Stunden taglich, vom 08.04.2015 bis zum 21.04.2015 3 Stunden taglich und vom
22.04.2015 bis zum 05.05.2015 4 Stunden taglich ihre berufliche Tatigkeit wieder aufnehmen. Weiterhin kreuzte Herr S in dem Formular an,
dass der Zeitpunkt der Wiederherstellung der vollen Arbeitsfahigkeit "z. Z. nicht absehbar" sei. Die Klagerin und ihr Arbeitgeber erklarten
sich durch ihre Unterschriften am 18.03.2015 mit dem vorgeschlagenen Wiedereingliederungsplan einverstanden. Der Arbeitgeber erganzte
allerdings den Zusatz:

"Die Wiedereingliederung erfolgt wahrend der bestehenden Arbeitsunfahigkeit. Krankenbeziige werden nach den gesetzlichen und
tariflichen Regelung gezahlt."

Daruber hinaus erklarte der Arbeitgeber, dass fir die geleisteten Stunden kein Arbeitsentgelt gezahlt werde.

Die mit allen angefuhrten Erklarungen versehene "Ausfertigung fir die Krankenkasse" ging der Beklagten am 20.03.2015 zu. Die Beklagte
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bestatigte den Wiedereingliederungsplan mit Schreiben vom 07.04.2015. Mit Schreiben vom gleichen Tage fiihrte sie aus, dass der Arzt der
Klagerin die Arbeitsunfahigkeit bis zum 24.03.2015 bescheinigt habe und sie deshalb Krankengeld bis zum 24.03.2015 zahle.

Den Wiedereingliederungsplan setzten die Kldgerin und ihr Arbeitgeber um.

Am 13.04.2015 bescheinigte Herr S unter Verwendung des Musters 17 Arbeitsunfahigkeit der Klagerin bis zum 05.05.2015. Diese
Bescheinigung ging am 16.04.2015 bei der Beklagten ein.

Mit Bescheid vom 16.04.2015 lehnte die Beklagte die Zahlung von Krankengeld flr die Zeit vom 24.03.2015 bis zum 13.04.2015 mit der
Begriindung ab, die weitere Arbeitsunfahigkeit sei nach der bis zum 24.03.2015 reichenden Arbeitsunfahigkeitsbescheinigung erst wieder
am 13.04.2015 festgestellt worden. Krankengeld kénne erst mit dem auf den Feststellungstag der Arbeitsunfahigkeit folgenden Tag, das
heiBt ab dem 14.04.2015 gewahrt werden.

Hiergegen legte die Klagerin am 05.05.2015 mit der Begriindung Widerspruch ein, sie habe die Bescheinigung fiir eine Krankengeldzahlung
erst aufgrund eines Telefonats mit einer Mitarbeiterin der Beklagten am 09.04.2015 zugesandt bekommen. Die Bescheinigung habe sie
nach Erhalt am 13.04.2015 vom Arzt ausfillen lassen.

Mit Widerspruchsbescheid vom 10.08.2015 wies die Beklagte den Widerspruch der Klagerin als unbegrindet zurlick. Zur Begriindung flihrte
sie aus, es handele sich bei der Zahlung von Krankengeld um einen zeitlich befristeten Verwaltungsakt, der seine Wirksamkeit mit Ablauf
des vom Arzt bescheinigten Arbeitsunfahigkeitszeitraums verliere. Die Voraussetzungen eines Krankengeldanspruchs - also auch die
arztliche Feststellung der Arbeitsunfahigkeit nach § 46 Satz 1 Nr. 2 SGB V - missten bei zeitlich befristeter Arbeitsunfahigkeitsfeststellung
und dementsprechender Krankengeldgewahrung fir jeden Bewilligungsabschnitt erneut vorliegen. Erst durch Vorlage einer weiteren
arztlichen Bescheinigung werde die Krankenkasse, die Uber die Bewilligung des Krankengeldanspruchs entscheide, dazu veranlasst, auch fir
diesen neuen Bewilligungsabschnitt die weiteren Voraussetzungen des Krankengeldanspruchs im Sinne eines neuen Leistungsfalles zu
prifen. Gemals § 49 Abs. 1 Nr. 5 SGB V musse die Arbeitsunfahigkeit daruber hinaus der Krankenkasse jedes Mal erneut binnen einer
Meldefrist von einer Woche gemeldet werden. Die Klagerin hatte deshalb spatestens am 24.03.2015 erneut das Vorliegen von
Arbeitsunfahigkeit arztlich feststellen lassen und diese Feststellung der Beklagten mitteilen missen. Dies sei jedoch erst am 13.04.2015
geschehen.

Die Klagerin hat am 04.09.2015 Klage beim Sozialgericht (SG) Gelsenkirchen erhoben. Sie hat die Auffassung vertreten, in dem von ihrem
Arzt ausgefillten Wiedereingliederungsplan sei die arztliche Feststellung und die ordnungsgemaRe Meldung ihrer Gber den 24.03.2015
hinausreichenden Arbeitsunfahigkeit zu sehen.

Die Klagerin hat beantragt,

die Beklagte unter Aufhebung des Bescheides vom 16.04.2015 in der Fassung des Widerspruchsbescheides vom 10.08.2015 zu verurteilen,
ihr Krankengeld fur den Zeitraum vom 25.03.2015 bis zum 13.04.2014 nach weiterer MaRgabe der gesetzlichen Bestimmungen zu
gewahren.

Die Beklagte hat beantragt,
die Klage abzuweisen.

Sie hat auf ihre Ausfiihrungen im Widerspruchsbescheid Bezug genommen und erganzend ausgefiihrt, sie habe in einem Schreiben vom
12.12.2014 ausdrucklich darauf hingewiesen, dass auch bei Teilnahme an einer stufenweise Wiedereingliederung zusatzlich zu dem
Wiedereingliederungsplan fortlaufend Arbeitsunfahigkeitsbescheinigungen beizubringen seien.

Das SG hat einen Befundbericht von Herrn S vom 13.01.2016 eingeholt. Darin heillt es unter anderem, die letzte ausfuhrliche Vorstellung
der Klagerin sei am 12.03.2015 erfolgt. An diesem Tag sei auch die Arbeitsunfahigkeit verlangert worden.

Mit Urteil vom 06.10.2016 hat das SG der Klage stattgegeben und die Beklagte unter Aufhebung des Bescheides vom 16.04.2015 in der
Fassung des Widerspruchsbescheides vom 10.08.2015 verurteilt, der Klagerin fur den Zeitraum vom 25.03.2015 bis zum 13.04.2015
Krankengeld nach weiterer MaBgabe der gesetzlichen Bestimmungen zu gewahren. Zur Begriindung hat es ausgefiihrt, der Anspruch der
Klagerin auf Krankengeld habe nicht nach § 49 Abs. 1 Nr. 5 SGB V geruht. Durch den rechtzeitigen Erhalt des Wiedereingliederungsplans am
20.03.2015 sei die Arbeitsunfahigkeit der Klagerin hinreichend bescheinigt worden. Nach standiger Rechtsprechung des Bundesozialgerichts
musse die Arbeitsunfahigkeit nicht notwendigerweise von einem Vertragsarzt festgestellt werden, denn die Regelungen in den
Arbeitsunfahigkeits-Richtlinien gestalteten den leistungsrechtlichen Krankengeldbezug nicht aus. Daruber hinaus musse die
Arbeitsunfahigkeitsfeststellung auch nicht unter Verwendung des dafiir vorgesehenen Vordrucks (Muster 1 bzw. 17) erfolgen.
Dementsprechend kénne der von der Klagerin vorgelegte Wiedereingliederungsplan eine Arbeitsunfahigkeit nach Magabe der standigen
Rechtsprechung des Bundessozialgerichts begriinden. Der Wiedereingliederungsplan sei von dem behandelnden Arzt nach persénlicher
Untersuchung am 12.03.2015 ausgestellt und zeitnah an die Beklagte versandt worden. Bereits die gesetzliche Regelung der stufenweise
Wiedereingliederung setze eine Arbeitsunfahigkeit voraus. Dies entspreche auch der Rechtsprechung des Landessozialgerichts Nordrhein-
Westfalen (Verweis auf Urteil vom 11.02.2016 - L 16 KR 391/15 -).

Gegen dieses ihr am 17.10.2016 zugestellte Urteil hat die Beklagte am 19.10.2016 Berufung eingelegt. Sie meint, ein
Wiedereingliederungsplan ersetze die notwendige Arbeitsunfahigkeitsbescheinigung nicht. Der Wiedereingliederungsplan enthalte weder
ein Feld "weiterhin arbeitsunfahig" noch eine Méglichkeit, einen ICD-10-Schlissel vorzugeben. Es sei zwar zutreffend, dass jede arztliche
Feststellung der Arbeitsunfahigkeit einen Anspruch auf Krankengeld begriinden kénne und eine Arbeitsunfahigkeitsbescheinigung keiner
besonderen Form bedurfe, d.h. die Arbeitsunfahigkeit unabhangig vom Muster 1 oder Muster 17 nachgewiesen werden kdnne. Selbst wenn
eine Arbeitsunfahigkeit theoretisch auf einem "weiRen Blatt Papier" bescheinigt werden kénne, sei aber fur die Krankenkasse entscheidend,
dass die Inhalte, die aus dem Muster 1 hervorgingen, insbesondere der Tag der arztlichen Feststellung, dass voraussichtliche Bis-Datum
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sowie die Diagnose, Angaben zum Versicherten und der behandelnde Arzt auf dem Papier erkennbar seien, damit eine Uberpriifung der
Arbeitsunfahigkeit und méglicher Krankengeldanspriche Gberhaupt méglich sei. Diese wesentlichen Merkmale enthalte ein
Wiedereingliederungsplan nicht. Insbesondere fehlten Angaben zu den Arbeitsunfahigkeit begriindenden Diagnosen. Die Vorlage des
Wiedereingliederungsplans bei der Krankenkasse diene gerade nicht dazu, das Vorliegen der Arbeitsunfahigkeit zu Gberprifen, sondern zu
entscheiden, in welcher Hohe das Krankengeld, sofern die Arbeitsunfahigkeit weiterhin bescheinigt worden sei, zu zahlen sei, da der
Arbeitgeber im Plan Uber die stufenweise Wiedereingliederung angebe, ob fir die geleisteten Stunden ein Teil-Arbeitsentgelt gezahlt werde,
was zum teilweisen Ruhen des Krankengeldanspruchs fithren kénne (§ 49 Abs. 1 Nr. 1 SGB V). Als die Kldgerin am 12.03.2015 ihren
behandelnden Arzt aufgesucht habe, sei es vermutlich auch nicht um die Feststellung der weiteren Arbeitsunfahigkeit gegangen, da die
Klagerin noch bis einschlieBlich 24.03.2015 arbeitsunfahig krankgeschrieben worden sei und bisher immer erst am letztmdglichen Tag der
vorherigen bescheinigten Arbeitsunfahigkeit ihre Arbeitsunfahigkeit habe erneut feststellen lassen. Hierflir spreche auch, dass sich die
Klagerin nach eigenen Angaben erst spater das Muster 17 habe zusenden lassen. Dem vom SG zitierten Urteil des Landessozialgerichts
Nordrhein-Westfalen habe ein anderer Sachverhalt zu Grunde gelegen.

Die Beklagte beantragt schriftsatzlich,

das Urteil des Sozialgerichts Gelsenkirchen vom 06.10.2016 aufzuheben und die Klage abzuweisen.
Die Klagerin beantragt schriftsatzlich,

die Berufung zurlickzuweisen.

Sie halt das angefochtene Urteil fir zutreffend.

Der Senat hat die Beteiligten mit Richterbrief vom 19.09.2017 darauf hingewiesen, dass eine Entscheidung durch Beschluss nach § 153 Abs.
4 SGG beabsichtigt sei, und den Beteiligten Gelegenheit zur Stellungnahme gegeben.

Wegen der weiteren Einzelheiten des Sach- und Streitstandes wird auf die Streit- und die beigezogene Verwaltungsakte der Beklagten, die
Gegenstand der Beratungen des Senats gewesen sind, Bezug genommen.

Die Berufung ist nach einstimmiger Auffassung der Berufsrichter des Senats zulassig, aber nicht begriindet. Eine miindliche Verhandlung
halt der Senat in Anbetracht der eindeutigen Sach- und Rechtslage nicht flr erforderlich. Das Rechtsmittel wird daher ohne miindliche
Verhandlung durch Beschluss zuriickgewiesen, nachdem die Beteiligten dazu gehért worden sind (§ 153 Abs. 4 SGG).

1. Die Berufung ist nach MaRBgabe von §§ 143, 144 SGG statthaft und auch im Ubrigen zuléssig. Die Berufung bedurfte nicht geméaR § 144
Abs. 1 Satz 1 Nr. 1 SGG der Zulassung, weil der Wert des Beschwerdegegenstandes der auf eine Geldleistung gerichteten Klage 813,80 Euro
betragt und deshalb 750 Euro Ubersteigt.

Der Wert des Beschwerdegegenstandes im Sinne von § 144 Abs. 1 Satz 1 Nr. 1 SGG richtet sich danach, was das SG dem Rechtsmittelklager
versagt hat und was er davon mit seinen Berufungsantragen weiter verfolgt. Bei einer Geldleistung ist daher der Wert des
Beschwerdegegenstandes flur das Berufungsverfahren nach dem Geldbetrag zu berechnen, um den unmittelbar gestritten wird. Rechtliche
und wirtschaftliche Folgewirkungen der Entscheidung tber den geltend gemachten Anspruch bleiben auller Betracht (vgl. BSG, Urt. v.
27.07.2004 - B 7 AL 104/03 R -, juris Rn. 12 ff., stRspr).

Nach diesen Grundsatzen ist fliir den Wert des Beschwerdegegenstandes auf den Bruttobetrag des Krankengeldes abzustellen, zu dessen
Gewahrung im Zeitraum vom 25.03.2015 bis zum 13.04.2015 das SG die Beklagte verurteilt hat. Es handelt sich hierbei um den Betrag, der
sich in Anwendung von § 47 SGB V aus dem Gesetz ergibt und um den deshalb unmittelbar im vorliegenden Verfahren gestritten wird. Fir
die streitgegenstandlichen 20 Tage vom 25.03.2015 bis zum 13.04.2015 sind dies bei einem kalendertaglichen Betrag von 40,69 Euro
insgesamt 813,80 Euro. Die Zahlung dieses Bruttobetrages méchte die Beklagte im Berufungsverfahren abwenden.

Demgegeniiber kommt es nicht darauf an, in welcher Héhe das Krankengeld nach Abfiihrung der von der Klagerin zu tragenden Beitrage zur
gesetzlichen Rentenversicherung (vgl. §§ 170 Abs. 1 Nr. 2 Buchst. a, 176 Abs. 1 Satz 1 SGB VI), zur sozialen Pflegeversicherung (§§ 59 Abs. 2
Satz 1, 60 Abs. 2 Satz 1 1. Halbsatz SGB XI) und zur Arbeitsférderung (§§ 347 Nr. 5, 349 Abs. 3 SGB Ill) "netto" an die Klagerin tatsachlich
ausgezahlt wird (a. A. LSG Baden-Wirttemberg, Urteil vom 12.02.2010 - L 4 KR 3594/08 -, juris Rn. 24 ff.). Anders als bei den allein von der
Bundesagentur flr Arbeit zu tragenden Beitragen zur gesetzlichen Kranken- und sozialen Pflegeversicherung der Bezieher von
Arbeitslosengeld (vgl. § 251 Abs. 4a SGB V, § 59 Abs. 1 Satz 1 SGB XI) handelt es sich bei der Zahlung der genannten
Sozialversicherungsbeitrage aus dem Krankengeld nicht um rechtliche oder wirtschaftliche Folgewirkungen der Gewahrung von
Krankengeld. Vielmehr ist das Krankengeld kraft Gesetzes als solches als Bruttobetrag unabhangig von etwaigen Beitragspflichten der
Versicherten zu bewilligen. Fir die Wertberechnung gemaR § 144 Abs. 1 Satz 1 Nr. 1 SGG ist grundsatzlich nicht ausschlaggebend, ob der
geltend gemachte Anspruch vom Sozialversicherungstrager direkt gegeniber dem Klager zu erfiillen ware, dieser den "Gegenwert" der
beanspruchten Leistung mithin direkt in die Hand bekame, oder ob aus dem gesetzlich vorgeschriebenen Anspruch Zahlungspflichten des
Versicherten gegeniiber anderen Sozialversicherungstragern vorab zu erfiillen sind (so deutlich BSG a.a.O, Rn. 15 a.E.). Nur dies entspricht
im Ubrigen auch dem Sinn und Zweck von § 144 Abs. 1 Satz 1 Nr. 1 SGG. Der angestrebten Vereinfachung des Verfahrens durch Festlegung
einer pauschalen Streitwertgrenze entspricht es, auf den leicht festzustellenden kalendertaglichen Bruttobetrag des Krankengeldes
abzustellen.

2. Die Berufung ist unbegriindet. Das SG hat der zuldssigen Klage zu Recht stattgegeben, denn die Kldgerin hat auch fir den
streitgegenstandlichen Zeitraum vom 25.03.2015 bis zum 13.04.2015 Anspruch auf Gewahrung von Krankengeld und ist deshalb durch den
ablehnenden Bescheid der Beklagten vom 16.04.2015 in Gestalt des Widerspruchsbescheids vom 10.08.2015 im Sinne von § 54 Abs. 2 Satz
1 SGG beschwert. Der Senat schlieft sich den zutreffenden Ausfiihrungen des SG in dem angefochtenen Urteil an und nimmt zur
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Vermeidung von Wiederholungen auf sie Bezug (§ 153 Abs. 2 SGG).

Das Berufungsvorbringen fihrt zu keiner anderen Bewertung. Es gibt lediglich Anlass zu folgenden Erganzungen:

a) Die Klagerin hat im streitgegenstandlichen Zeitraum vom 25.03.2015 bis zum 13.04.2015 dem Grunde nach Anspruch auf Krankengeld.
Nach § 44 Abs. 1 SGB V haben Versicherte unter anderem dann Anspruch auf Krankengeld, wenn die Krankheit sie arbeitsunfahig macht.
Nach § 46 Satz 1 Nr. 2 SGB V in der hier anwendbaren, bis zum 22.07.2015 geltenden Fassung (SGB V a.F.) entsteht der Anspruch auf

Krankengeld auBerhalb einer Krankenhausbehandlung oder einer Behandlung in einer Vorsorge- oder Rehabilitationseinrichtung von dem
Tag an, der auf den Tag der arztlichen Feststellung der Arbeitsunfahigkeit folgt.

Diese Voraussetzungen waren auch im Zeitraum vom 25.03.2015 bis zum 13.04.2015 erfallt.

aa) Die Klagerin war in diesem Zeitraum krankheitsbedingt arbeitsunfahig. Die seit dem 25.03.2015 durchgefihrte Wiedereingliederung
erfolgte schon begriffsnotwendig wahrend der Arbeitsunfahigkeit (§ 74 SGB V) und steht der Gewahrung von Krankengeld nicht entgegen.

bb) Die Arbeitsunfahigkeit der Klagerin war entgegen der Auffassung der Beklagten in dem gesamten Zeitraum auch arztlich festgestellt,
auch wenn die unter Verwendung des Musters 17 erstellte Arbeitsunfahigkeitsbescheinigung des behandelnden Arztes der Klagerin
zunachst nur bis zum 24.03.2015 reichte.

Die Feststellung der Arbeitsunfahigkeit stellt allerdings eine echte Voraussetzung fur den Anspruch auf Krankengeld dar. Bei fortdauernder
Arbeitsunfahigkeit, aber wegen befristeter Feststellungen von Arbeitsunfahigkeit - wie hier - abschnittsweise erfolgter
Krankengeldbewilligung ist jeder Bewilligungsabschnitt eigenstéandig zu prifen. Dies hat auch zur Folge, dass es nach befristeter
Arbeitsunfahigkeitsfeststellung flr die Entstehung eines weiteren Anspruchs auf Krankengeld einer erneuten arztlichen Feststellung bedarf.
Da die einen Anspruch auf Krankengeld vermittelnde Beschaftigtenversicherung nach § 192 Abs. 1 Nr. 2 SGB V nur bei einem nahtlos
fortbestehenden Anspruch auf Krankengeld weiter besteht (selbst bei einem ungekindigten Beschaftigungsverhaltnis, wie hier, fehlt es
andernfalls an einer Beschaftigung gegen Arbeitsentgelt im Sinne von § 5 Abs. 1 Nr. 1 SGB V), ist es deshalb fur die Aufrechterhaltung des
Krankengeldanspruchs aus der Beschaftigtenversicherung erforderlich, aber auch ausreichend, dass die Arbeitsunfahigkeit vor Ablauf des
Krankengeldbewilligungsabschnitts erneut arztlich festgestellt wird. Damit ist gewahrleistet, dass gemal § 46 Abs. 1 Satz 1 Nr. 2 SGB V a.F.
spatestens mit dem Tag nach Ablauf des Bewilligungsabschnitts bzw. des Zeitraums, fur den AU arztlich festgestellt ist, ein weiterer
Anspruch auf Krankengeld entsteht und damit auch das den Anspruch auf Krankengeld vermittelnde Versicherungspflichtverhaltnis gemaR §
192 Abs. 1 Nr. 2 SGB V fortbesteht. Sinn und Zweck all dessen ist es - wie schon in der Entstehungsgeschichte der Normen zum Ausdruck
kommt -, beim Krankengeld Missbrauch und praktische Schwierigkeiten zu vermeiden, zu denen die nachtragliche Behauptung der
Arbeitsunfahigkeit und deren riickwirkende Bescheinigung beitragen kénnten (vgl. zum Ganzen BSG, Urt. v. 16.12.2014 -B 1 KR 37/14 R -,
juris Rn. 11 ff.; Urt. v. 11.05.2017 - B 3 KR 22/15 R -, juris Rn. 20).

Die damit notwendige arztliche Feststellung tiber den 24.03.2015 hinaus bis zum 13.04.2015 ist jedoch in Gestalt des am 12.03.2015 durch
den behandelnden Arzt der Klagerin, Herrn S, erstellten Plans zur stufenweise Wiedereingliederung der Klagerin erfolgt.

Die Feststellung der Arbeitsunfahigkeit im Sinne von § 46 Satz 1 Nr. 2 SGB V a.F. ist eine reine Tatsachenfeststellung. Sie setzt unabdingbar
sowohl bei der Erstfeststellung der Arbeitsunfahigkeit als auch bei nachfolgenden Feststellungen die personliche Untersuchung des
Versicherten durch einen Arzt voraus (BSG, Urt. v. 16.12.2014 - B 1 KR 25/14 R -, juris Rn. 13 m.w.N.). Daruber hinaus gendgt die
Feststellung von Arbeitsunfahigkeit in Gestalt eines allein praxisinternen Vorgangs nicht. Erforderlich ist dafur vielmehr ein Akt mit
AuRenwirkung, der iiber eine lediglich irgendwie geduBerte innere Uberzeugungsbildung des Arztes hinausgeht und in Form eines
entsprechenden Schriftstlicks ("Bescheinigung") nach auBen hin - vor allem gegenlber der als leistungspflichtig in Anspruch genommenen
Krankenkasse - beweissicher zu dokumentieren ist (BSG, Urt. v. 11.05.2017 - B 3 KR 22/15 R -, juris Rn. 18). Die arztliche Feststellung von
Arbeitsunfahigkeit muss jedoch nicht zwingend durch einen Vertragsarzt erfolgen und kann auch einen langeren Zeitraum umfassen. Auch
die Verwendung der in § 5 Abs. 1 oder § 6 Abs. 1 Arbeitsunfahigkeits-Richtlinien (AU-RL) vorgesehenen Vordrucke (Muster 1 und Muster 17)
ist nicht notwendig, da die AU-RL den leistungsrechtlichen Krankengeldtatbestand nicht ausgestalten (BSG, Urt. v. 10.12.2012 - B 1 KR
20/11 R - juris, Rn. 13; Urt. v. 12.03.2013 - B 1 KR 7/12 R -, juris Rn. 15). Ob und in welchem Umfang eine dokumentierte arztliche AuBerung
die Feststellung von Arbeitsunfahigkeit enthalt, ist durch Auslegung zu ermitteln. Insoweit kommt es auf den objektiven Erklarungsgehalt
aus dem Empfangerhorizont und die Berlcksichtigung der Umstande des Einzelfalls an, wobei bei an eine gréRere Anzahl oder unbestimmte
Vielzahl von Adressaten bestimmten formularmaBigen Erklarungen auf den durchschnittlichen Empfangerhorizont der Zielgruppe einheitlich
und objektiv abzustellen ist und nur solche Umstande bertcksichtigt werden dirfen, die jedermann bzw. jedem Angehdrigen der jeweiligen
Adressatengruppe bekannt oder erkennbar sind (BSG, Beschl. v. 30.09.2015 - B 3 KR 40/15 B -, juris Rn. 13 f.).

Nach diesen Grundsatzen enthalt der von Herrn S am 12.03.2015 unter Verwendung des vorgesehenen Formulars erstellte Plan zur
stufenweise Wiedereingliederung der Klagerin in das Erwerbsleben eine nach auBen durch ein Schriftstlick dokumentierte arztliche
Feststellung der Arbeitsunfahigkeit der Klagerin bis zum 05.05.2015, d.h also erst recht bis zum 13.04.2015. Ausweislich des vom SG
eingeholten Befundberichts hat sich Herr S am 12.03.2015 durch persénliche Untersuchung die Uberzeugung verschafft, dass die Klagerin
weiterhin, und zwar mindestens bis zum 05.05.2015, arbeitsunfahig war. Nach den Angaben im Befundbericht, an deren Richtigkeit zu
zweifeln der Senat keinen Anlass sieht, hat Herr S die Klagerin am 12.03.2013 ausfuhrlich untersucht und wollte gerade auch die
Arbeitsunfahigkeit verlangern. Dieser Wille ist in dem Wiedereingliederungsplan auch deutlich zum Ausdruck gekommen. Dies ergibt sich
bereits aus dem Wortlaut der Bescheinigung, da Herr S angekreuzt hat, dass der Zeitpunkt der Wiederherstellung der vollen Arbeitsfahigkeit
zur Zeit nicht absehbar sei. Daraus ergibt sich fir jeden verstandigen Erklarungsempfanger zwanglos im Umkehrschluss, dass die Klagerin
nach arztlicher Auffassung aktuell und auch fir die gesamte Dauer der geplanten Wiedereingliederung arbeitsunfahig ist. Vor allem setzt
eine stufenweise Wiedereingliederung nach dem Gesetz gerade die fortbestehende Arbeitsunfahigkeit voraus (vgl. § 74 SGB V). Ein Arzt, der
eine MaBnahme zur stufenweise Wiedereingliederung in das Erwerbsleben empfiehlt und insoweit einen Wiedereingliederungsplan entwirft,
kann dies dementsprechend rechtmaRig nicht tun, ohne sich zuvor die Uberzeugung verschafft zu haben, dass der oder die Versicherte fiir
die Dauer der geplanten Wiedereingliederung weiterhin arbeitsunféhig ist. Arzte, Krankenkassen und Arbeitgeber, fir die das verwendete
Formular des Wiedereingliederungsplans bestimmt ist, konnen bei redlicher Betrachtung die im Wiedereingliederungsplan abgegebenen
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arztlichen Erklarungen nur entsprechend verstehen (im Ergebnis ebenso LSG Nordrhein-Westfalen, Urt. v. 11.02.2016 - L 16 KR 391/15 -,
juris Rn. 27 f.). Hiervon ist im Ubrigen gerade auch der Arbeitgeber der Kldgerin ausgegangen, indem er in das Formular die Erklarung
aufgenommen hat, dass die Wiedereingliederung wahrend der bestehenden Arbeitsunfahigkeit erfolge.

Die vorstehende Auslegung entspricht auch der Sichtweise des Gesetzes. Nach § 74 SGB V soll "der Arzt auf der Bescheinigung tber die
Arbeitsunfahigkeit Art und Umfang der mdglichen Tatigkeiten angeben". Die arztliche Feststellung von Arbeitsunfahigkeit und der Plan zur
Wiedereingliederung sind also nach den Vorstellungen des Gesetzgebers untrennbar miteinander verbunden. Dass der
Wiedereingliederungsplan und die Feststellung der Arbeitsunfahigkeit in unterschiedlichen Bescheinigungen zu erfolgen haben, geht aus
dem Gesetz also gerade nicht hervor.

Die Einwande der Beklagten greifen nicht durch. Die Beklagte ignoriert in der Sache die standige Rechtsprechung des BSG sowie die
gesetzlichen Vorgaben und Zusammenhange und verharrt in formalistischen Erwagungen, indem sie breit, aber rechtlich irrelevant, dazu
ausfuhrt, wann und welche Formulare nach verwaltungsinternen Absprachen und Regelungen zu verwenden sind. Unzutreffend ist auch ihr
Einwand, ohne Angabe der Inhalte, die aus dem Muster 1 hervorgehen, insbesondere der die Arbeitsunfahigkeit begrindenden Diagnosen,
sei der betroffenen Krankenkasse eine Uberpriifung der Arbeitsunfahigkeit und méglicher Krankengeldanspriiche nicht méglich. Das
Gegenteil ist vielmehr der Fall. Der Krankenkasse ist es bei jeglicher Bescheinigung von Arbeitsunfahigkeit auch ohne weitere Angaben ohne
weiteres moglich, Ermittlungen zur Frage der Arbeitsunfahigkeit einzuleiten, insbesondere den oder die Versicherte durch den Medizinischen
Dienst der Krankenversicherung untersuchen zu lassen. Hat die Krankenkasse bei Vorlage eines Wiedereingliederungsplans, der, wie hier,
Uber den bis dahin bescheinigten Zeitraum der Arbeitsunfahigkeit hinausreicht, Zweifel am Fortbestehen der Arbeitsunfahigkeit, muss sie
unabhangig von der Vorlage einer weiteren Arbeitsunfahigkeitsbescheinigung unter Verwendung der Muster 1 oder 17 entsprechende
Ermittlungen einleiten. Nachweisschwierigkeiten bestehen bei zutreffender Handhabung des Amtsermittiungsgrundsatzes (§ 20 SGB X)
ebenso sehr oder ebenso wenig wie bei Vorlage des Musters 1 oder des Musters 17.

b) Der Anspruch auf Krankengeld hat im streitgegenstandlichen Zeitraum vom 25.03.2015 bis zum 13.04.2015 auch nicht nach § 49 Abs. 1
Nr. 5 SGB V geruht.

Nach § 49 Abs. 1 Nr. 5 SGB V ruht der Anspruch auf Krankengeld, solange die Arbeitsunfahigkeit der Krankenkasse nicht gemeldet wird; dies
gilt nicht wenn die Meldung innerhalb einer Woche nach Beginn der Arbeitsunfahigkeit erfolgt.

Diese Voraussetzungen lagen im Zeitraum vom 25.03.2015 bis zum 13.04.2015 nicht vor. Die bei der Klagerin bestehende und nach den
vorstehenden Ausfihrungen auch arztlich festgestellte Arbeitsunfahigkeit in dem genannten Zeitraum ist der Beklagten durch den am
20.03.2015 bei ihr eingegangenen Wiedereingliederungsplan rechtzeitig vor Ablauf des zuletzt bescheinigten Arbeitsunfahigkeitszeitraums
gemeldet worden. Die Meldung der Arbeitsunfahigkeit unterliegt als reine Tatsachenmitteilung schon nach dem Wortlaut von § 49 Abs. 1 Nr.
5 SGB V keiner bestimmten Form (vgl. Brinkhoff, in: jurisPK-SGB V, § 49 Rn. 46). In jedem Fall bedarf es keiner weiteren Meldung, wenn der
Krankenkasse eine arztliche Arbeitsunfahigkeitsmitteilung vorliegt, die die Rechtsposition des Versicherten erkennbar stitzt und fir die
Prifung der Voraussetzungen eines Anspruchs auf Krankengeld verwendet werden kann (vgl. BSG, Urt. v. 10.12.2012 - B 1 KR 20/11 R -
juris, Rn. 19 f,; Urt. v. 12.03.2013 - B 1 KR 7/12 R -, juris Rn. 16). Dies ist hier, wie bereits ausgefiihrt, der Fall. Dem Sinn und Zweck des § 49
Abs. 1 Nr. 5 SGB V, die Krankenkassen davon freizustellen, die Voraussetzungen eines verspatet geltend gemachten Krankengeldanspruchs
im Nachhinein aufklaren zu mussen, und ihr so die Méglichkeit zu erhalten, die Arbeitsunfahigkeit zeitnah durch den MDK Uberprifen zu
lassen, um der Gefahr eines Leistungsmissbrauchs entgegentreten und MaBnahmen zur Wiederherstellung der Arbeitsfahigkeit einleiten zu
kénnen (vgl. BSG, Urt. v. 08.11.2005 - B 1 KR 30/04 R -, juris Rn. 17 m.w.N.), wurde, wie bereits ausgefiihrt, durch Ubersendung des Plans
zur stufenweisen Wiedereingliederung der Klagerin vollumfanglich Rechnung getragen (so auch LSG Nordrhein-Westfalen, Urt. v. 11.02.2016
-L 16 KR 391/15 -, juris Rn. 30).

3. Die Kostenentscheidung beruht auf § 193 SGG.

4. Grunde, die Revision zuzulassen (§ 160 Abs. 2 SGG), liegen nicht vor. Samtliche im vorliegenden Fall aufgeworfenen Rechtsfragen sind
durch die héchstrichterliche Rechtsprechung geklart.
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