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Die Berufung des Klagers gegen das Urteil des Sozialgerichts Dortmund vom 06.03.2023 wird zuriickgewiesen.
Kosten sind auch im Berufungsverfahren nicht zu erstatten.

Dem Klager werden Verschuldenskosten in Hohe von 500,00 Euro auferlegt.

Die Revision wird nicht zugelassen.

Tatbestand:

Die Beteiligten streiten darUber, ob der Kldger im Wege eines Verschlimmerungsantrags Anspruch auf eine Beschadigtenrente als Leistung
der Opferentschadigung hat.

Der am 00.00.0000 in W. geborene Klager lebt seit 0000 in der Bundesrepublik Deutschland.

Am 00.00.0000 zwischen 04:30 Uhr und 05:00 Uhr wurden der Klager und seine Familie Opfer eines Wohnungseinbruchs. Die Einbrecher
verschafften sich Uber eine gekippte Balkontur Zugang in die damals in X. bewohnte Wohnung in einem Mehrfamilienhaus. Als die Tater das
Schlafzimmer des Klagers und seiner Ehefrau durchsuchen wollten, wurden sie von der Ehefrau des Klagers Uberrascht, die von der Toilette
zuriickkehrte. Sie dachte zunachst, es handele sich um ihren Sohn und rief dessen Namen, woraufhin der Klager wach wurde. Der Tater
verlieB daraufhin das Schlafzimmer und fllichtete mit seinem Komplizen iber den Balkon aus der Wohnung. Der Klager, der zwischenzeitlich
festgestellt hatte, dass sein Sohn schlafend im Bett lag und es sich um Einbrecher handelte, nahm daraufhin die Verfolgung tber den Balkon
auf. Nachdem er einen der beiden Tater gestellt hatte, zog dieser ein Messer und stach zweimal im Bereich des Oberkdrpers und einmal im
Bereich der Wade auf ihn ein. Zudem erlitt der Klager Kratzwunden am rechten Arm. Akute Lebensgefahr bestand nicht. Der zunachst
flichtige Tater wurde gestellt. Das Landgericht (LG) Dortmund sprach ihn wegen dieses und weiterer Delikte mit Urteil vom 11.12.2014 (Az.
31 KLs 49/14) des Wohnungseinbruchsdiebstahls mit Waffen in Tateinheit mit gefahrlicher Kérperverletzung und mit Nétigung, des
Wohnungseinbruchsdiebstahls, des Raubes, des Diebstahls, des versuchten Diebstahls, der vorsatzlichen Kérperverletzung in Tateinheit mit
No6tigung und des unerlaubten Besitzes von Betaubungsmitteln in zwei Fallen fir schuldig und verurteilte ihn zu einer Einheitsjugendstrafe
von drei Jahren und zehn Monaten. Im Ubrigen wird auf den Inhalt des Urteils Bezug genommen.

Am 18.08.2014 erlitt der Klager einen Arbeitsunfall. Er verfing sich auf einem Baugerist mit der Kleidung in demselben und verlor das
Gleichgewicht. Er stlrzte zwei Meter in die Tiefe auf seine FlRe und erlitt ein Distorsionstrauma beider Sprunggelenke. Ausweislich des
fachchirurgischen Gutachtens von A. vom 03.07.2019 wurden u.a. folgende Unfallfolgen beschrieben, namlich Z.n. durchgefihrter
Arthroskopie mit Mikrofrakturierung des Talus sowie der Tibia, Bewegungseinschrankungen im Bereich des linken oberen sowie unteren
Sprunggelenkes. Aufgrund der Unfallfolgen wurde die Beeintrachtigung der Funktionsfahigkeit des linken oberen Sprunggelenkes mit 20
eingeschatzt.
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Seit dem Arbeitsunfall ist der Klager erwerbslos, erhalt eine Rente der zustandigen Berufsgenossenschaft und bezieht Arbeitslosengeld Il
bzw. nunmehr Birgergeld.

Am 14.11.2013 beantragte der Klager die Gewahrung von Leistungen nach dem Opferentschadigungsgesetz (OEG). Der Beklagte stellte
daraufhin mit Bescheid vom 02.12.2013 fest, dass Narben an der linken seitlichen Brustwand, am rechten seitlichen Oberbauch und an der
linken Wade durch eine schadigende Einwirkung i.S.d. § 1 OEG hervorgerufen seien. Ein Grad der Schadigungsfolgen (GdS) von wenigstens
25 bestehe jedoch nicht, weshalb eine Rente nicht gewahrt werden kdnne. Es bestehe indes ein Anspruch auf Heilbehandlung. Der Bescheid
wurde bestandskraftig.

Am 16.04.2015 stellte der Klager einen erneuten Antrag auf Gewahrung von Leistungen nach dem OEG und begriindet dies im Wesentlichen
damit, dass er noch immer unter den Folgen der Tat leide. Er sei im Bereich der Bauchwunde wetterfuhlig, habe Schmerzen und leide unter
Angstzustanden. Er sei jedoch nicht in psychotherapeutischer Behandlung.

Der Beklagte holte zunachst einen Befundbericht des den Klager behandelnden Praktischen Arzt M. ein (Bericht vom 22.07.2015), der u.a.
{iber einen Verdacht auf psychische Uberbelastung (Trauma) berichtete.

Im Rahmen einer Stellungnahme des Arztlichen Dienstes wurde vorgeschlagen den Leidenstenor zu erweitern. Ein héherer GdS sei
allerdings nicht die Folge. Es sei im Einzelnen von folgenden auszugehen:

~Narben nach Messerstichverletzungen linke seitliche Brustwand, rechter seitlicher Oberbauch, linke Wade. Unspezifische, wetterabhangige
Beschwerden im Bereich der abdominellen Narbenregion. (Einzel-GdS 10) Psychoreaktive Stérung. (Einzel-GdS 10).”

Mit Bescheid vom 02.12.2015 hob der Beklagte den Bescheid vom 02.12.2013 ab dem 16.04.2015 auf und erkannte als
Gesundheitsstorungen ,Narben nach Messerstichverletzung linke seitliche Brustwand, rechter seitlicher Oberbauch, linke Wade,
wetterunabhangige Beschwerden im Bereich der abdominellen Narbenregion sowie eine psychoreaktive Stérung” an. Es bestehe ab dem
16.04.2015 ein Anspruch auf Heilbehandlung, jedoch nicht auf eine Rente, da die Schadigungsfolgen keinen GdS von wenigstens 25
bedingten.

Hiergegen erhob der Klager am 28.12.2015 Widerspruch und begrindete diesen im Wesentlichen damit, dass er sich seit dem 14.01.2016 in
nervenarztlicher Therapie befinde. Er leide unter einer schweren posttraumatischen Belastungsstérung (PTBS), welche auf den Uberfall
zurlickzufuhren sei. Der Kldger legte ein Attest des ihn behandelnden Arztes fur Neurologie und Psychiatrie ). vom 18.01.2016 vor. Auf
dessen Inhalt wird Bezug genommen.

Der Beklagte holte daraufhin ein Gutachten des Arztes flr Nervenheilkunde und Geriatrie X. aufgrund ambulanter Untersuchung am
12.05.2016 ein (Gutachten vom 12.05.2016). Dieser fuhrte aus, dass die Frage nach den Schadigungsfolgen wegen erheblicher
Inkonsistenzen nicht sicher zu beantworten sei. Jedoch sei die Diagnose einer PTBS nach zweijahrigem freien Intervall bei dann plétzlichem
Auftreten nicht nachvollziehbar. Es sei keine Psychotherapie und keine Traumatherapie erfolgt. In den Laboruntersuchungen seien die nach
Aussage des Klagers eingenommenen Medikamente nicht nachweisbar gewesen. Im Ubrigen wird auf den Inhalt des Gutachtens Bezug
genommen.

Mit Widerspruchsbescheid vom 04.05.2017 wies der Beklagte den Widerspruch des Klagers als unbegriindet zuriick. Die Schadigungsfolgen
seien unter Bezugnahme auf § 48 Sozialgesetzbuch Zehntes Buch (SGB X) hinsichtlich Art und AusmaR zutreffend bewertet. Weitere
Schadigungsfolgen seien nach dem Gutachten nicht mit dem erforderlichen Grad an Wahrscheinlichkeit festzustellen.

Der Klager hat am 29.05.2017 Klage vor dem Sozialgericht (SG) Dortmund erhoben. Zur Begriindung hat er im Wesentlichen ausgefuhrt,
dass er seit der Tat unter einer schweren PTBS leide. Er traume von Blut und einem Messer, habe Angstzustande mit Schweiausbriichen
und Panik. Bei X. sei er ohne Dolmetscher begutachtet worden, obwohl er z.B. nicht wisse, was eine Depression sei. Vor dem
Wohnungseinbruch sei er nie psychisch krank gewesen, so dass seine jetzigen Beschwerden allein schadigungsbedingt seien.

Zudem hat sich der Kldger auf weitere Atteste des ). vom 09.10.2017, 11.02.2019 und 13.05.2019 bezogen, wonach er unter schwerer
Traumatisierung leide. Er sei vor fast drei Jahren angegriffen worden und leide seither unter einer schweren PTBS. Die Berichte von Herrn .
und H. aus 1995 seien nach der darin geduBerten Ansicht von J. falsch und nicht von Relevanz.
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Der Klager hat beantragt,

den Beklagten unter teilweiser Aufhebung des Bescheids vom 02.12.2015 in Gestalt des Widerspruchsbescheids vom 04.05.2017 zu
verurteilen, dem Klager unter Abanderung des Bescheids vom 02.12.2013 ab 01.04.2015 Beschadigtenrente zu gewahren.

Der Beklagte hat beantragt,

die Klage abzuweisen.

Zur Begriindung hat er auf seine Bescheide Bezug genommen.

Das Gericht hat Befundberichte der den Klager behandelnden Arzte eingeholt, namlich von J. (Befundbericht vom 30.04.2018), dem
Praktischen Arzt M. (Befundbericht vom 30.04.2018) und dem behandelnden Orthopaden U. (Befundbericht vom 07.06.2018). J. hat unter
weiterer Bezugnahme auf ein erneutes Attest vom 08.01.2018 darauf verwiesen, dass er den Klager bisher in dem Zeitraum 14.01.2016 bis
22.03.2018 behandelt habe. Die Diagnose der PTBS stehe im Zusammenhang mit einer Messerattacke. Es sei bisher keine Besserung
eingetreten. Herr M. hat angegeben, dass der Klager laut Auskunft des J. und der Unfallklinik unter einer PTBS im Zusammenhang mit einer
Messerattacke leide. Es sei keine Besserung hinsichtlich der psychischen Leiden eingetreten, hinsichtlich der kérperlichen Leiden schon.
Zudem werden Konflikte in der Ehe beschrieben. Im Ubrigen wird auf den Inhalt der eingeholten Befundberichte Bezug genommen.

Das SG hat sodann Beweis erhoben durch Einholung eines Sachverstandigengutachtens des Arztes fir Neurologie und Psychiatrie R.
(Gutachten vom 05.12.2018). Die Exploration erfolgte am 05.12.2018 unter Zuziehung eines Dolmetschers flr die Muttersprache des
Klagers. Der Sachverstandige hat ausgefiihrt, dass die Befundberichte des ambulant behandelnden J. beziiglich der augenscheinlich
unterschiedlich zu beurteilenden psychischen Auffalligkeiten wenig aufschlussreich seien. Es seien zunehmend depressive Denkinhalte bis
hin zu suizidalen Tendenzen nicht erlebnisreaktiv auf das Ereignis vom November 2013 zurtickzuflihren. Es handele sich offenbar um eine
davon unabhangige, unter Beriicksichtigung der beschriebenen Stimmungsschwankungen als rezidivierend einzuschatzende depressive
Erkrankung. Zudem sei jenes Ereignis vom November 2013 gemaR psychiatrischer oder psychotraumatologischer Erfahrungen nicht
geeignet, einen Personlichkeitswandel oder eine Wesensanderung hervorzurufen. Der Gutachter hat weiter erlautert, dass der Klager
wahrend der kérperlich-neurologischen Untersuchung massive aggravierende Verhaltensweisen gezeigt habe. Schadigungsfolge seien
lediglich leichtgradige Restsymptome einer PTBS in Form von ereignisbezogenen Albtraumen sowie etwas erhohter Angstbereitschaft. Eine
ebenfalls vorhandene leichtgradige rezidivierende depressive Stdrung sei nicht Schadigungsfolge. Ein GdS liege nicht vor, zumal die Narben
des Klagers reizlos seien. Im Ubrigen wird auf den Inhalt des Gutachtens Bezug genommen.

In einer im Hinblick auf ein weiteres Attest des J. vom 11.02.2019 eingeholten erganzende Stellungnahme hat der Sachverstandige R.
ausgefuhrt, es bestlinden keine ausreichenden Anhaltspunkte fir eine fortbestehende PTBS. Auch ergebe sich aus der Vorgeschichte des
Klagers keine erhdhte Vulnerabilitat hinsichtlich der Verarbeitungsfahigkeit der Folgen des Traumas. Die bisher unbekannte Angabe einer
nervenarztlichen Behandlung in den 90er Jahren stitze seine Einschatzung hinsichtlich der depressiven Stérung des Klagers. Es sei
nochmals auf die Aggravationstendenzen des Klagers zu verweisen.

Mit Urteil vom 07.08.2019 hat das SG Dortmund stiitzend auf das gerichtlich eingeholte Gutachten die Klage abgewiesen. Auf die
Entscheidungsgriinde wird Bezug genommen.

Auf die am 30.09.2019 gegen das am 18.09.2019 zugestellte Urteil eingelegte Berufung des Klagers hat das Landessozialgericht Nordrhein-
Westfalen (LSG NRW) durch den Berichterstatter als Einzelrichter im Einverstandnis der Beteiligten die erstinstanzliche Entscheidung mit
Urteil vom 29.06.2020 (Az. L 13 VG 50/19) aufgehoben und den Rechtsstreit zur erneuten Verhandlung und Entscheidung an

das Sozialgericht Dortmund zurtickverwiesen. Vor Einholung des Sachverstandigengutachtens sei der Sachverhalt beziiglich des
Tagesablaufs, Veranderungen im Verhalten nach dem Einbruch, etc. nicht hinreichend aufgeklart worden. Auf die Entscheidungsgrinde wird
im Ubrigen Bezug genommen.

In dem vor dem SG Dortmund (S 77 VG 11/21 ZVW) fortgefiihrten Verfahren hat der Klager mitgeteilt, dass seine Frau und sein Sohn
Aussagen Uber seinen Zustand vor und nach der Tat machen kénnten und ein weiteres Attest des J. vom 04.10.2021 vorgelegt, auf dessen
Inhalt Bezug genommen wird.
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Der Klager hat beantragt,

den Beklagten unter teilweiser Aufhebung des Bescheids vom 02.12.2015 in Gestalt des Widerspruchsbescheids vom 04.05.2017 zu
verurteilen, ihm unter Abanderung des Bescheids vom 02.12.2013 ab dem 01.04.2015 Beschadigtenrente zu gewahren.

Der Beklagte hat beantragt,

die Klage abzuweisen.

Dem Vortrag seien keine neuen Aussagen zu entnehmen.

Das SG hat sodann Beweis erhoben durch die persénliche Vernehmung des Klagers, der Ehefrau des Klagers, der Zeugin F., und des Sohnes
des Klagers, dem Zeugen B.. Hinsichtlich des Ergebnisses der Beweisaufnahme wird auf die Niederschrift Gber die Nichtéffentliche Sitzung
vom 21.03.2022 Bezug genommen.

Nach Beiziehung der Patientenakten der behandelnden Arzte J., Herrn C. und Dres. I. und T. hat das SG von Amts wegen ein
Sachverstandigengutachten des Arztes flr Psychiatrie und Psychotherapie sowie Psychosomatische Medizin Y. eingeholt (Gutachten vom
25.10.2022). Der Sachverstandige ist in seinem Gutachten nach einer personlichen Untersuchung des Klagers - unter Hinzuziehung eines
Dolmetschers - am 17.10.2022 zu dem Ergebnis gelangt, dass der Kldger auf psychiatrisch-psychosomatischem Fachgebiet als
Schadigungsfolge unter einer leichtgradigen Rest- und Teilsymptomatik einer PTBS in Uberschneidung mit konkurrierenden,
schadigungsunabhangigen Mitfaktoren leide, wie z.B. einer kontrollierten Bildung der Persdnlichkeit, einem Zurtckfallen auf eine Leidens-
und Opferrolle nach seinem Arbeitsunfall in 2014 bei seitdem bestehender rezidivierenden depressiven Stérung, seit 20 Jahren bestehender
chronischer Kopfschmerzen sowie einer chronischen Schmerzstérung mit kérperlichen und psychischen Faktoren. Hinzukommen als weitere
Schadigungsfolgen die bereits anerkannten Narben nach den Messerstichverletzungen, wobei hierzu keine Hinweise auf kérperliche
Restbeschwerden bestehen, weshalb diese in der GdS-Bewertung nicht mehr erhéhend wirken. Insgesamt ergebe sich ein Gesamt-GdS von
20 ausschlieRlich bezogen auf die leichtgradige Rest- und Teilsymptomatik einer PTBS. Im Ubrigen wird auf die Ausfiihrungen es Gutachters
Bezug genommen.

Mit Zustimmung der Beteiligten hat das SG sodann mit Urteil ohne mindliche Verhandlung vom 06.03.2023 die Klage erneut abgewiesen.
Auf die Entscheidungsriinde wird Bezug genommen.

Gegen das ihm am 16.03.2023 zugestellte Urteil hat der Kldger am 03.04.2023 Berufung eingelegt. Er leide unter einer schweren PTBS.
Gegen das Sachverstandigengutachten des Dr. Volpert sei zu sagen, dass nicht erkennbar sei, wie der Gutachter zwischen Restsymptomen
der PTBS und einer rezidivierenden Stoérung differenzieren konne. Auch mit dem weiteren Gutachten Y. sei er nicht einverstanden.

Der Klager beantragt,

das Urteil des Sozialgerichts Dortmund vom 06.03.2023 zu andern und den Beklagten unter Aufhebung seines Bescheides vom 02.12.2015
in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 04.05.2015 zu verurteilen, ihm eine Beschadigtenrente nach einem GdS von mindestens 25
v.H. nach weiterer MaBgabe der gesetzlichen Bestimmungen zu gewahren.

Der Beklagte beantragt,

die Berufung zuriickzuweisen.

Er erachtet die erstinstanzliche Entscheidung als zutreffend.

Auf Hinweis des Senats, dass keine weiteren Ermittlungen von Amts wegen mehr beabsichtigt seien und auf die Mdglichkeit der
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Antragstellung nach § 109 Sozialgerichtsgesetz (SGG), hat der Klager den Facharzt fir Neurologie und Psychiatrie sowie Psychotherapie L.
benannt. Nach Durchfiihrung eines Termins zur Erérterung des Sachverhaltes und Beweiserhebung am 21.03.2022, bei dem die
Sachverstandigen D. und L. durch den zustandigen Berichterstatter gehort worden sind - hinsichtlich des Inhalts wird auf die Niederschrift
Bezug genommen - hat der Senat gemal des klagerischen Antrages weiteren Beweis erhoben durch Einholung eines
Sachverstandigengutachtens nach § 109 SGG durch L. (Gutachten vom 29.02.2024). Der Gutachter hat den Klager unter dem 19.12.2023
ambulant - unter Hinzuziehung eines Dolmetschers - untersucht. Er hat erlautert, dass er begriindete Hinweise auf
Verdeutlichungstendenzen bei dem Klager gefunden habe. Das subjektive Erleben der Krankheitslast sei deutlicher ausgepragt als dies dem
objektivierbaren Befund entspreche und sei am ehesten durch bewusste oder zumindest teilbewusste Aggravation bedingt. Dabei musse
aber auch bedacht werden, dass der Klager innerpsychisch den Abwehrvorgang der Projektion aufweise. Es falle dem Klager sehr schwer,
selbst zu differenzieren oder zu akzeptieren, dass einzelne Symptome auch durch andere Gesundheitsstérungen oder durch andere
Lebensereignisse hervorgerufen werden kénnen. Méglicherweise habe er dazu auch keine ausreichende therapeutische Anleitung erhalten.
Auch der behandelnde Arzt ). benenne keine weitere psychiatrische Gesundheitsstérung neben der posttraumatischen Belastungsstérung (s.
nervendrztliches Attest vom 30.11.2023). In Folge des Tatereignisses vom 07.11.2013 sei es zu folgenden unmittelbaren Verletzungen
gekommen, namlich Stichwunde links seitliche Brustwand, Stichwunde rechter seitlicher Oberbauch und Stichwunde linke Wade. Diese
Verletzungen seien in der Folge bis auf leichtgradige Schmerzen bei insbesondere Wetterwechsel folgenlos verheilt. In der Folge der Tat sei
es zu einer Teilsymptomatik einer posttraumatischen Belastungsstérung gekommen, welche einen geringen Auspragungsgrad aufweise.
Parallel zu dieser Teilsymptomatik einer posttraumatischen Belastungsstérung, welche eine geringe Krankheitslast und eine geringe
Einschrankung der Alltagsaktivitaten sowie der sozialen Teilhabe bedinge, sei es nach dem Unfall vom 18.08.2014 zu einer depressiven
Entwicklung mit teilweise leichtgradigen, teilweise mittelgradigen depressiven Symptomen gekommen, welche von dem Klager in seinem
innerpsychischen Erleben auch auf das Tatereignis vom 07.11.2013 projiziert werde, obwohl sie nicht mit dem Tatereignis in kausalem
Zusammenhang stehe. Zusammenfassend bestiinden daher folgende schadenunabhangige Gesundheitsstérungen, namlich Zustand nach
FuRgelenksbruch links in 08/2014, Zustand nach Magenschleimhautentziindungen, depressive Entwicklung mit Beginn der deutlichen
Krankheitslast in 10/2014, Wirbelsaulensyndrom, chronische Schmerzstérung mit kérperlichen und psychischen Faktoren, aggressive
Impulse bei eingeschrankter Impulskontrolle sowie Schwerhdrigkeit beidseits, mit Horgeraten versorgt. Es bestehe keine ,Verschiebung der
Wesensgrundlage". Fur die Teilsymptomatik einer posttraumatischen Belastungsstérung gelte das ebenfalls. Der Gesamtgrad der
Schadigungsfolgen (Gesamt-GdS) liege seit dem 01.04.2015 bei 10.

Wegen der weiteren Einzelheiten des Sach- und Streitstandes wird auf den Inhalt der Gerichtsakten und der Verwaltungsakte des Beklagten,
die jeweils Gegenstand der Beratung gewesen sind, Bezug genommen.

Entscheidungsgriinde:

Die Berufung des Klagers hat keinen Erfolg.

Die am 03.04.2023 schriftlich eingelegte und auch im Ubrigen den férmlichen Anforderungen des § 65d SGG geniigende Berufung des
Klagers, gegen das ihm am 16.03.2023 zugestellte Urteil des Sozialgerichts Dortmund vom 06.03.2023 ist zulassig, insbesondere gemaR
§§ 143, 144 SGG ohne gerichtliche Zulassung statthaft sowie auch im Weiteren form- und fristgerecht eingelegt worden (§ 151 Abs. 1,
Abs. 3; § 64 Abs.1 bis 3; § 63 SGG).

Die Berufung ist indes unbegriindet.

|. Die Klage ist zunachst zulassig. Fir das auf weitere Zuerkennung einer Beschadigtenrente gerichtete Begehren des Klagers ist vorliegend
die kombinierte Anfechtungs- und Verpflichtungsklage gemaR § 54 Abs. 1 SGG i.V.m. § 56 SGG statthaft, gerichtet auf den Erlass eines
Grundurteils i.S. des § 130 Abs. 1 SGG. Die Klage ist auch im Ubrigen zulassig, insbesondere fristgerecht am 29.05.2017 binnen eines
Monats nach Bekanntgabe des Widerspruchsbescheides vom 04.05.2017 erhoben worden (§§ 87 Abs. 1 Satz 1, Abs. 2; 90; 78 Abs. 1 Satz 1;
85 Abs. 3 Satz 1 SGG).

II. Die Klage ist jedoch unbegriindet. Das SG Dortmund hat die Klage zu Recht abgewiesen, da der Klager durch die angefochtenen
Bescheide nicht in seinen Rechten verletzt wird (§ 54 Abs. 1 Satz 2 SGG). Er hat keinen Anspruch auf Anderung des Bescheides vom
02.12.2023 nach § 48 Sozialgesetzbuch Zehntes Buch (SGB X) und Gewahrung einer Beschadigtenrente.

1. Unter Bertcksichtigung, dass der Klager sein Begehren im Rahmen der Anfechtungs- und Verpflichtungsklage verfolgt, ist der vorliegende
Rechtsstreit grundsatzlich nach der Sach- und Rechtslage zum Zeitpunkt der letzten mindlichen Verhandlung in der Tatsacheninstanz zu
beurteilen (zum Beurteilungszeitpunkt: S6hngen in: jurisPK-SGG, 2. Aufl., § 54 Rn. 51; BSG, Urteil vom 27.10.2022, B 9 SB 4/21 R, juris, Rn.
18; zur Anfechtungs- und Leistungsklage: Landessozialgericht <LSG> Baden-Wrttemberg, Urteil vom 12.01.2023, L 6 VG 1976/21, juris,
Rn. 73). Der Anwendung der mit Art. 60 Abs. 7 des Gesetzes zur Regelung des Sozialen Entschadigungsrechts vom 12.12.2019 (BGBI. 2019
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I, 2652) zum 01.01.2024 in Kraft getretenen Regelungen des Sozialgesetzbuchs Vierzehntes Buch (SGB XIV) steht indes die dortige
Ubergangsregelung des § 142 Abs. 2 SGB XIV entgegen (vgl. SG Berlin, Urteil vom 27.05.2024, S 118 VG 54/19, Rn. 16, juris; fir
Impfschaden und § 141 SGB XIV: Bayerisches LSG, Urteil vom 30.04.2024, L 15 V] 2/23, juris, Rn. 51). Nach § 142 Abs. 2 Satz 1, 2 SGB XIV ist
Uber einen bis zum 31.12.2023 gestellten und nicht bestandskraftig beschiedenen Antrag auf Leistungen nach dem
Bundesversorgungsgesetz (BVG) oder nach einem Gesetz, das das BVG ganz oder teilweise fir anwendbar erklart, nach dem im Zeitpunkt
der Antragstellung geltenden Recht zu entscheiden. Wird hierbei ein Anspruch festgestellt, werden ebenfalls Leistungen nach Absatz 1

Satz 1 erbracht. Der vorliegende Antrag auf Anderung der Leistungen nach dem OEG i.V.m. dem BVG datiert auf den 16.04.2015 und ist
damit vor dem 01.01.2024 gestellt, ohne dass uber ihn bereits eine bestandskraftige Entscheidung getroffen worden ist. Damit ist das im
Zeitpunkt der Antragstellung geltende Recht anwendbar. Es liegt auch kein Fall einer Neufeststellung nach § 149 SGB XIV vor, da vorliegend
eine Anderung in den tatsachlichen Verhaltnissen vorgetragen wird (vgl. zu Féllen des § 48 SGB X: Jenak in: jurisPK-SGB XIV, 2. Aufl., § 149
Rn. 29, 30). Ob in dieser Konstellation eine Ausiibung des Wahlrechts nach § 152 SGB XIV zu einem anderen Ergebnis fiihren konnte, kann
der Senat offenlassen, denn jedenfalls fehlt es an einer entsprechenden Erklarung (vgl. § 153 SGB XIV).

2. Gemal § 48 Abs. 1 Satz 1 SGB X ist, soweit in den tatsachlichen oder rechtlichen Verhaltnissen, die beim Erlass eines Verwaltungsaktes
mit Dauerwirkung vorgelegen haben, eine wesentliche Anderung eintritt, der Verwaltungsakt mit Wirkung fiir die Zukunft aufzuheben.

a) Bei dem Bescheid vom 02.12.2013, mit welchem die Beklagte bei dem Klager Heilbehandlung zuerkannt, aber eine Rentengewahrung
mangels eines GdS von mindestens 25 abgelehnt hat, handelt es um einen Verwaltungsakt mit Dauerwirkung im Sinne von § 48 SGB X.

b) Es ist indes zur Uberzeugung des Senats seit Bekanntgabe des Bescheides vom 02.12.2013 keine wesentliche Anderung der Verhiltnisse
im Vollbeweis festzustellen.

Eine wesentliche Anderung der Verhiltnisse liegt vor, wenn gednderte gesundheitliche Verhaltnisse einen um 10 héheren oder niedrigeren
GdS begrinden (vgl. Teil A Nr. 7a Satz 1 der Anlage zu § 2 der Versorgungsmedizin-Verordnung <VersMedV> - Versorgungsmedizinische
Grundsatze <VMG>). Im Falle einer solchen Anderung ist der Verwaltungsakt aufzuheben und durch eine zutreffende Bewertung zu
ersetzen (vgl. BSG, Urteil vom 07.06.2005, B 3 P 8/04 R, juris, Rn. 15). Eine solche Anderung ist im Vergleich zu den Verhéltnissen, die bei
Bekanntgabe des Bescheides vom 02.12.2023 vorgelegen haben, bis zur der Entscheidung des Senats in mindlicher Verhandlung nicht
eingetreten.

Die Versorgung nach dem BVG umfasst u.a. nach § 9 Abs. 1 Nr. 3 BVG die Beschadigtenrente (§§ 29 ff BVG). Beschadigte erhalten gemaR
§ 31 Abs. 1 BVG eine monatliche Grundrente ab einem GdS von 30. Nach & 30 Abs. 1 Satz 1 BVG ist der GdS - bis zum Inkrafttreten des
Gesetzes zur Anderung des BVG und anderer Vorschriften des Sozialen Entschadigungsrechts vom 13.12.2007 (BGBI 1 S. 2904) am
21.12.2007 als Minderung der Erwerbsfahigkeit (MdE) bezeichnet - nach den allgemeinen Auswirkungen der Funktionsbeeintrachtigungen,
welche durch die als Schadigungsfolge anerkannten kdrperlichen, geistigen oder seelischen Gesundheitsstérungen bedingt sind, in allen
Lebensbereichen zu beurteilen. Der GdS ist nach Zehnergraden von 10 bis 100 zu bemessen; ein bis zu funf Grad geringerer GdS wird vom
hoheren Zehnergrad mit umfasst (§ 30 Abs. 1 Satz 2 BVG). Liegt der GdS insofern unter 25 besteht kein Anspruch auf eine
Rentenentschadigung (vgl. LSG Baden-Wrttemberg, Urteil vom 18.12.2014, L 6 VS 413/13, juris, Rn. 42; Dau in: Knickrehm, Gesamtes
Soziales Entschadigungsrecht, 1. Auflage 2012, § 31 BVG, Rn. 2).

Ein Versorgungsanspruch setzt dabei zunachst voraus, dass die allgemeinen Tatbestandsmerkmale des § 1 Abs. 1 Satz 1 OEG gegeben sind
(vgl. hierzu BSG, Urteil vom 23.04.2009, B 9 VG 1/08 R, juris, Rn. 27 m. w. N). Danach erhalt eine natlrliche Person (,wer"), die im
Geltungsbereich des OEG durch einen vorsatzlichen, rechtswidrigen tatlichen Angriff eine gesundheitliche Schadigung erlitten hat, wegen
der gesundheitlichen und wirtschaftlichen Folgen auf Antrag Versorgung in entsprechender Anwendung der Vorschriften des BVG. Somit
besteht der Tatbestand des § 1 Abs. 1 Satz 1 OEG aus drei Gliedern (tatlicher Angriff, Schadigung und Schadigungsfolgen), die durch einen
Ursachenzusammenhang miteinander verbunden sind.

Hinsichtlich der entscheidungserheblichen Tatsachen kennt das OEG drei BeweismaRstabe. Grundsatzlich bedlrfen die drei Glieder der
Kausalkette (schadigender Vorgang, Schadigung und Schadigungsfolgen) des Vollbeweises. Fir die Kausalitat selbst gentigt gemaR § 1 Abs.
1Satz1 OEGi.V.m. § 1 Abs. 3 BVG die Wahrscheinlichkeit (vgl. BSG, Urteil vom 17.04.2013, B 9 V 3/12 R, juris, Rn. 26, 33; BSG, Urteil vom
24.09.2020, B9V 3/18 R, BSGE 131, 61, Rn. 15). Nach MaRgabe des § 15 Satz 1 des Gesetzes Uber das Verwaltungsverfahren der
Kriegsopferversorgung (KOVVfG), der gemalt § 6 Abs. 3 OEG anzuwenden ist, sind der Entscheidung hinsichtlich des schadigenden Vorgangs
die Angaben des Antragstellers, die sich auf die mit der Schadigung im Zusammenhang stehenden Tatsachen beziehen, zugrunde zu legen,
wenn Unterlagen nicht vorhanden oder nicht zu beschaffen oder ohne Verschulden des Antragstellers oder seiner Hinterbliebenen
verlorengegangen sind und wenn die Angaben des Antragstellers nach den Umstanden des Falles glaubhaft erscheinen (vgl. dazu: BSG,
Urteil vom 15.12.2016, B9 V 3/15 R, BSGE 122, 218, Rn. 25).

Fiir den Vollbeweis muss sich das Gericht die volle Uberzeugung vom Vorhandensein oder Nichtvorhandensein einer Tatsache verschaffen.
Eine Tatsache ist bewiesen, wenn sie in so hohem Grade wahrscheinlich ist, dass alle Umstande des Falles nach vernlnftiger Abwagung des
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Gesamtergebnisses des Verfahrens und nach der allgemeinen Lebenserfahrung geeignet sind, die volle richterliche Uberzeugung zu
begriinden (BSG, Beschluss vom 08.08.2001, B 9 V 23/01 B, SozR 3-3900 § 15 Nr. 4; BSG, Urteil vom 05.05.2009, B 13 R 55/08 R, BSGE 103,
99; BSG, Urteil vom 15.12.2016, B9 V 3/15 R, BSGE 122, 218, Rn. 26 m.w.N.).

Eine Wahrscheinlichkeit i.S. des § 1 Abs. 3 Satz 1 BVG ist dann gegeben, wenn nach der geltenden wissenschaftlichen Lehrmeinung mehr far
als gegen einen ursachlichen Zusammenhang spricht (BSG, Beschluss vom 08.08.2001, B 9 V 23/01 B, SozR 3-3900 § 15 Nr. 4 S 14 m.w.N.;
BSG, Urteil vom 15.12.2016, B9 V 3/15 R, BSGE 122, 218, Rn. 27). Diese Definition ist der Fragestellung nach dem wesentlichen
ursachlichen Zusammenhang angepasst, die nur entweder mit ja oder mit nein beantwortet werden kann. Es muss sich unter Wirdigung
des Beweisergebnisses ein solcher Grad von Wahrscheinlichkeit ergeben, dass ernste Zweifel hinsichtlich einer anderen Maglichkeit
ausscheiden. Fir die Wahrscheinlichkeit ist ein "deutliches" Ubergewicht fir eine der Méglichkeiten erforderlich. Sie entfallt, wenn eine
andere Maglichkeit ebenfalls ernstlich in Betracht kommt (BSG, Urteil vom 17.04.2013, B9V 1/12 R, BSGE 113, 205, Rn. 34 und B9 V 3/12
R, juris, Rn. 35; BSG, Urteil vom 15.12.2016, B 9 V 3/15 R, BSGE 122, 218, Rn. 27).

Bei dem "Glaubhafterscheinen" i.S. des § 15 S 1 KOVVfG handelt es sich um den dritten, mildesten BeweismaRstab des Sozialrechts.
Glaubhaftmachung bedeutet das Dartun einer uberwiegenden Wahrscheinlichkeit (BSG, Urteile vom 17.04.2013,B 9V 1/12 R, BSGE 113,
205, Rn. 35und B9V 3/12 R, juris, Rn. 36), d.h. der guten Méglichkeit, dass sich der Vorgang so zugetragen hat, wobei durchaus gewisse
Zweifel bestehen bleiben kénnen (BSG, Beschluss vom 08.08.2001, B 9 V 23/01 B, SozR 3-3900 § 15 Nr. 4 S 14). Dieser Beweismalstab ist
durch seine Relativitat gekennzeichnet. Es muss nicht, wie bei der Wahrscheinlichkeit des ursachlichen Zusammenhanges, absolut mehr fir
als gegen die glaubhaft zu machende Tatsache sprechen. Es reicht die gute Méglichkeit aus, d.h. es genigt, wenn bei mehreren ernstlich in
Betracht zu ziehenden Maglichkeiten das Vorliegen einer davon relativ am wahrscheinlichsten ist (BSG Urteile vom 17.04.2013,B9V 1/12
R, BSGE 113, 205, Rn. 35), weil nach der Gesamtwirdigung aller Umstande besonders viel fir diese Moglichkeit spricht. Von mehreren
ernstlich in Betracht zu ziehenden Sachverhaltsvarianten muss einer den (brigen gegeniiber ein gewisses (kein deutliches) Ubergewicht
zukommen. Wie bei den beiden anderen BeweismaRstaben reicht die bloBe Mdglichkeit einer Tatsache nicht aus, um die
Beweisanforderungen zu erflllen. Das Gericht ist allerdings im Einzelfall grundsatzlich darin frei, ob es die Beweisanforderungen als erfillt
ansieht (Freiheit der richterlichen Beweiswirdigung, § 128 Abs. 1 Satz 1 SGG; vgl. BSG, Urteile vom 17.04.2013, B9V 1/12 R, BSGE 113,
205, Rn. 3535 und B9V 3/12 R, juris, Rn. 36; BSG, Beschluss vom 08.08.2001, B 9 V 23/01 B, SozR 3-3900 § 15 Nr. 4 S 14; BSG, Urteil vom
15.12.2016, B9 V 3/15 R, BSGE 122, 218, Rn. 28).

Diese Grundsatze haben ihren Niederschlag auch in den ,Anhaltspunkten fir die arztliche Gutachtertatigkeit im sozialen
Entschadigungsrecht und nach dem Schwerbehindertengesetz” in ihrer am 01.10.1998 geltenden Fassung der Ausgabe 1996 (AHP 1996)
und nachfolgend - seit Juli 2004 - den ,Anhaltspunkten fir die arztliche Gutachtertatigkeit im sozialen Entschadigungsrecht und nach dem
Schwerbehindertenrecht (Teil 2 SGB IX)“ in ihrer jeweils geltenden Fassung (AHP 2005 und 2008) gefunden, welche zum 01.01.2009 durch
die Anlage zu § 2 VersMedV)vom 10.12.2008, den VMG (Teil C, Ziff.. 1 bis 3; vgl. BR-Drucks 767/1/08 S. 3, 4) ersetzt worden ist (vgl. BSG,
Urteil vom 16.12.2014, B9 V 6/13 R, Rn. 17, juris; LSG Baden-Wurttemberg, Urteil vom 14.09.2023, L 6 VG 2379/22, juris, Rn. 75).

aa) Zunachst steht vorliegend ein schadigender Vorgang als erstes Glied der Kausalkette i.S. eines ,vorsatzlichen, rechtswidrigen tatlichen
Angriffs" gemaR § 1 Abs. 1 Satz 1 OEG im Vollbeweis fest.

Nach der Rechtsprechung des BSG ist bei der Auslegung des Rechtsbegriffs ,vorsatzlicher, rechtswidriger tatlicher Angriff" im Sinne des § 1
Abs. 1 Satz 1 OEG entscheidend auf die Rechtsfeindlichkeit, vor allem verstanden als Feindlichkeit gegen das Strafgesetz, abzustellen; von
subjektiven Merkmalen (wie etwa einer kdmpferischen, feindseligen Absicht des Taters) hat sich die Auslegung insoweit weitestgehend
geldst. Als tatlicher Angriff ist grundsatzlich eine in feindseliger bzw. rechtsfeindlicher Willensrichtung unmittelbar auf den Kérper eines
anderen zielende, gewaltsame Einwirkung anzusehen, wobei die Angriffshandlung in aller Regel den Tatbestand einer — jedenfalls
versuchten — vorsatzlichen Straftat gegen das Leben oder die kérperliche Unversehrtheit erfillt (BSG, Urteil vom 17.04.2013, B9V 1/12 R,
juris, Rn. 27 m.w.N.; BSG, Urteil vom 15.12.2016, B 9 V 3/15 R, BSGE 122, 218, Rn. 23; BSG, Beschluss vom 26.01.2021, B 9 V 26/20 B, juris,
Rn. 15).

Vorliegend ist der Klager am 07.11.2013 im Rahmen eines Wohnungseinbruchs und anschlieBender mit einem Messer begangenen
Korperverletzung Opfer eines vorsatzlichen, rechtswidrigen tatlichen Angriffs geworden. Der Tater ist durch das LG Dortmund mit Urteil vom
11.12.2014 aufgrund dieser Tat rechtskraftig verurteilt worden. Auf die Ausfiihrungen des LG Dortmund in seinen schriftlichen
Entscheidungsgriinden wird Bezug genommen; der Senat macht sich diese Wertung nach eigener Prifung zu eigen. Die Tat steht im
Ubrigen zwischen den Beteiligten auch nicht im Streit. Ebenso wenig steht im Streit, dass keine Versagensgriinden nach § 2 OEG vorliegen.
Der Beklagte hat stattdessen die entsprechende Tat in seinen streitgegenstandlichen Bescheiden - zu Recht - zugrunde gelegt.

bb) Nach dem Ergebnis der Beweisaufnahme ist bei dem Klager auch eine primare Schadigung sowie eine sekundare Schadigungsfolge
festzustellen; letztgenannte ist allerdings nicht als wesentliche Anderung i.5.d. § 48 SGB X zu qualifizieren.

Die nachfolgenden Feststellungen beruhen malgeblich auf den Sachverstandigengutachten der Dres. S. und L.. Die erfahrenen
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Sachverstandigen habe ihre jeweiligen Gutachten unter Auswertung samtlicher, zum jeweiligen Zeitpunkt vorliegenden Arzt- und
Befundberichte sowie etwaiger Vorgutachten und einer ausflhrlichen ambulanten Untersuchung des Klagers unter Hinzuziehung eines
Dolmetschers sorgfaltig und gewissenhaft erstattet. Die aus diesen Feststellungen abgeleiteten Diagnosen und kausalen Schadigungsfolgen
haben die Sachverstandigen eingehend und lberzeugend begrindet und dabei insbesondere den aktuellen wissenschaftlichen
Erkenntnisstand der Zustandsbegutachtung bertcksichtigt und nach dem geltenden Kodiersystem klassifiziert (ICD-10 bzw. DSM-V: BSG,
Urteil vom 28.06.2022, B 2 U 9/20 R, juris, Rn. 27; BSG, Beschluss vom 14.12.2022, B 2 U 1/22 B, juris, Rn. 14, LSG Berlin-Brandenburg,
Urteil vom 04.07.2024, L 3 U 24/20, juris, Rn. 49). Die Gutachten sind insofern in sich schlissig und frei von Widerspriichen.

(1) Es ist dabei zwischen den Beteiligten unstreitig und durch die vorliegenden medizinischen Unterlagen wie durch die eingeholten
Sachverstandigengutachten belegt, dass sich bei dem Klager Narben nach einer Messerstichverletzung in der linken seitlichen Brustwand,
im rechten seitlichen Oberbauch, an der linken Wade sowie wetterunabhangige Beschwerden im Bereich der abdominellen Narbenregion
gebildet haben. Zudem gehen beide Sachverstandigen Gbereinstimmend von einer leichtgradigen Rest- bzw. Teilsymptomatik einer PTBS
aus.

Soweit der behandelnde Arzt J. wiederholt in seinen Attesten von einer vorhandenen schweren PTBS ausgeht, folgt der Senat dem nicht. Die
Sachverstandigen begriinden Uberzeugend, dass die Kriterien einer PTBS im Vollbild nach DSM-V nicht erfullt sind. So fuhrt Y. aus, dass
bereits das C-Kriterium nicht erflllt ist, denn es sind keine Vermeidung belastender Erinnerungen feststellbar. Zwar habe nach einem Jahr
ein Wohnungswechsel stattgefunden. Der Klager sei aber auch direkt wieder berufstatig gewesen. Zudem hielten die vielfaltigen subjektiven
Beschwerden des Klagers bei Objektivierung der Symptomatik einer kritischen Plausibilitats- und Konsistenzprifung fir eine
krankheitswertige, entschadigungsrelevante PTBS nicht stand. L. bestatigt dies. Hinsichtlich des C-Kriteriums lasse sich zwar ein sozialer
Rilckzug feststellen, der allerdings durch die bestehende Depression bedingt sei. Fur die D- und E-Kriterien bestiinden keine ausreichenden
Indizien und auch das F-Kriterium kdnne nicht nachvollzogen und verobjektiviert werden. Zudem stiitzt auch das
Sachverstandigengutachten Dr. Volpert diese Einschatzung. Auch die Auswertung der (ibersandten Behandlungsunterlagen des ). fihrt zu
keinem anderen Ergebnis. Stattdessen zeigen sie fir den Behandlungszeitraum Januar 2016 bis Oktober 2022 Vorsprachen, die nach der
Auswertung des Sachverstandigen L. jeweils nicht langer als zehn Minuten gedauert haben. Es ist zwar ein mehrfacher Wechsel der
Medikation, sonst aber kein Therapieansatz beschrieben.

(2) Als nicht schadigungsbedingte Gesundheitsstérungen sind unter Bezugnahme, auf die vorliegenden Gutachten bei dem Klager ein
Zustand nach FuBgelenksbruch links in August 2014, ein Zustand nach Magenschleimhautentziindungen, eine depressive Entwicklung mit
Beginn der deutlichen Krankheitslast in 10/2014, ein Wirbelsaulensyndrom, ein chronischer Kopfschmerz, eine chronische Schmerzstérung
mit kérperlichen und psychischen Faktoren, aggressive Impulse bei eingeschrankter Impulskontrolle sowie eine Schwerhdrigkeit beidseits -
mit Horgeraten versorgt - festzustellen.

cc) Auf das schadigende Ereignis kausal zuriickzufilhren ist zur Uberzeugung des Senats die bestehende Restsymptomatik einer PTBS. Die
daneben bestehenden bereits unter (2) genannten Gesundheitsstérungen sind hingegen nicht kausal.

Als Schadigungsfolgen bzw. deren Verschlimmerung sind nur solche nachgewiesenen Gesundheitsstérungen anzuerkennen, die wenigstens
mit Wahrscheinlichkeit durch das schadigende Ereignis verursacht worden sind. Wahrscheinlichkeit i.S. des § 1 Abs. 3 Satz 1 BVG liegt - wie
bereits erldutert - vor, wenn nach geltender medizinischer Lehrmeinung mebhr fiir als gegen einen Ursachenzusammenhang spricht, d.h.
wenn die fir den Zusammenhang sprechenden Umstande mindestens deutlich (iberwiegen. Danach gilt als Ursache im Rechtssinn nicht
jede Bedingung, gleichgiiltig mit welcher Intensitat sie zum Erfolg beigetragen hat und in welchem Zusammenhang sie dazu steht. Als
Ursachen sind vielmehr nur diejenigen Bedingungen anzusehen, die wegen ihrer besonderen Beziehung zum Erfolg zu dessen Eintritt
wesentlich mitgewirkt haben (Theorie der wesentlichen Bedingung). Haben mehrere Ursachen zu einem Schaden beigetragen, ist eine vom
Schutzbereich des BVG umfasste Ursache dann rechtlich wesentlich, wenn sie in ihrer Bedeutung und Tragweite fiir den Eintritt des Erfolges
- verglichen mit den mehreren Gbrigen Umstanden - annahernd gleichwertig ist. Das ist demnach dann der Fall, wenn sie in ihrer Bedeutung
und Tragweite fUr den Eintritt des Erfolges allein mindestens so viel Gewicht hat wie die Ubrigen Umstande zusammen (vgl. BSG, Urteil vom
16.12.2014, B9 V. 6/13 R, juris, Rn. 20). Im Einzelnen bedarf es dazu der wertenden Abwagung der in Betracht kommenden Bedingungen
(LSG Baden-Wirttemberg, Urteil vom 09.12.2021, L 6 VG 2424/21, juris, Rn. 95)

Der Senat folgt auch diesbezlglich den (iberzeugenden Ausfiihrungen der Sachverstandigen Dres. S. und L.. Danach war das schadigende
Ereignis ausschlieRlich ursachlich fir die noch bestehende Restsymptomatik einer PTBS, nicht aber fir die weiteren gesundheitlichen
Beeintrachtigungen des Klagers. So fuhrt Y. aus, dass der Sturz im Rahmen eines Arbeitsunfalls auslésende Ursache fir die berufliche
Entpflichtung gewesen ist, woraufhin der Klager eine schadensunabhangige depressive Stérung in Verbindung mit der durch die
Arbeitslosigkeit bestehenden familiaren Konflikten bei finanziellen Einschrankungen und der verbliebenen Teilsymptomatik der PTBS
entwickelt hat. Dies stitzend fuhrt auch L. aus, dass parallel zu der Teilsymptomatik einer PTBS, welche eine geringe Krankheitslast und
eine geringe Einschrankung der Alltagsaktivitaten sowie der sozialen Teilhabe bedinge, es nach dem Unfall zu einer depressiven
Entwicklung mit teilweise leichtgradigen, teilweise mittelgradigen depressiven Symptomen gekommen sei. Diese werde von dem Klager
jedoch in seinem innerpsychischen Erleben auch auf das Tatereignis vom 07.11.2013 projiziert, obwohl sie nicht mit dem Tatereignis in
kausalem Zusammenhang stehen. Auch der Sachverstandige Dr. Volpert konnte die zunehmend depressiven Denkinhalte bis hin zu
suizidalen Tendenzen nicht erlebnisreaktiv auf das Ereignis von November 2013 zurtickflhren. Es handelt sich offenbar um eine davon
unabhangige, unter Berlcksichtigung der beschriebenen Stimmungsschwankungen als rezidivierend einzuschatzende depressive
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Erkrankung.

Diesem Ergebnis stehen die vom BSG entwickelten Grundsatze der bestarkten Wahrscheinlichkeit nicht entgegen. Danach gilt folgendes:
Wenn ein Vorgang nach den medizinischen Erkenntnissen - etwa fuBend auf dem Erfahrungswissen der Arzte - in signifikant erhéhtem MaRe
geeignet ist, eine bestimmte Erkrankung hervorzurufen, liegt die Wahrscheinlichkeit nahe, dass sich bei einem hiervon Betroffenen im
Einzelfall die Gefahr einer Schadigung auch tatsachlich verwirklicht hat; die Méglichkeit verdichtet sich dann zur Wahrscheinlichkeit.
Begriinden nach MaRgabe dieser allgemeinen Erkenntnisse im Einzelfall Tatsachen einen derartigen Kausalzusammenhang, so ist eine
bestarkte Kausalitat - eine bestarkte Wahrscheinlichkeit des ursachlichen Zusammenhanges - gegeben, die wiederum nur widerlegbar ist,
wenn eine sichere alternative Kausalitat festgestellt wird. Dieses gilt grundsatzlich auch, wenn die psychische Erkrankung erst nach einer
Latenzzeit manifest in Erscheinung tritt. Allerdings kann ein gréRerer zeitlicher Abstand zum schadigenden Ereignis - insbesondere gegen
Ende der nach wissenschaftlichen Erkenntnissen moglichen Latenzzeit - den Grad der Wahrscheinlichkeit mindern (BSG, Urteil vom
12.06.2003 - B 9 VG 1/02 R -, BSGE 91, 107, Rn. 20, 23 m.w.N.). Wie oben ausgefiihrt sind jedoch nur die Restsymptome der PTBS im Sinne
einer Wahrscheinlichkeit auf das Tatereignis zurlickzufihren, wohingegen fiir die im zeitlichen Verlauf spater manifestierte Depression
weitere und wahrscheinlichere Ursachen (insbesondere der Arbeitsunfall) vorhanden sind.

dd) Nach Auffassung des Senats erreicht die Schadigungsfolge ,Restsymptome der PTBS" keinen GdS von mindestens 25 v.H., der eine
Rentengewahrung nach sich zdge.

Nach § 30 Abs. 1 BVG ist der Grad der Schadigungsfolgen nach den allgemeinen Auswirkungen der Funktionsbeeintrachtigungen, die durch
die als Schadigungsfolge anerkannten kérperlichen, geistigen oder seelischen Gesundheitsstérungen bedingt sind, in allen Lebensbereichen
zu beurteilen (Satz 1). Bei der Beurteilung des GdS sind die VMG als Anlage zu § 2 VersMedV zu beachten.

Die bei dem Klager festgestellte Schadigungsfolgen sind dem Funktionssystemen Gehirn einschlieBlich Psyche und Haut nach Teil A Nr. 2e)
VMG zuzuordnen und werden grundsatzlich Gber Teil B Nr. 3 VMG ,Nervenschaden und Psyche” - hier konkret von Teil B Nr. 3.7 VMG
»Neurosen, Personlichkeitsstérungen, Folgen psychischer Traumen” - sowie Teil B Nr. 17 VMG ,Haut" erfasst.

(1) Hinsichtlich der Narbenbildung in der Brust, Oberbauch und der linken Wade steht der diesbeziiglich angenommene Einzel-GdS von 10
nicht im Streit. Er wurde jeweils auch von den Sachverstandigen bestatigt, so dass der Senat diesbezuglich sich dem nach Prifung
anschlielSt. Der Klager hat diesbezlglich auch keine Einwendungen erhoben.

(2) Nach Teil B Nr. 3.7 VMG werden leichtere psychovegetative oder psychische Stérungen mit einem GdS von 0 bis 20, starker behindernde
Stoérungen mit wesentlicher Einschrankung der Erlebnis- und Gestaltungsfahigkeit (z.B. ausgepragtere depressive, hypochondrische,
asthenische oder phobische Stérungen, Entwicklungen mit Krankheits-wert, somatoforme Stérungen) mit einem GdS von 30 bis 40 sowie
schwere Stdrungen (z. B. schwere Zwangskrankheit) zum einen mit mittelgradigen sozialen Anpassungsschwierigkeiten mit 50 bis 70 und
zum anderen mit schweren sozialen Anpassungsschwierigkeiten mit 80 bis 100 bewertet.

Nach der Rechtsprechung des Bundessozialgerichts kénnen zur Auslegung der Begriffe "mittelgradige" und "schwere" soziale
Anpassungsschwierigkeiten die vom arztlichen Sachverstandigenbeirat am Beispiel des "schizophrenen Residualzustandes" entwickelten
Abgrenzungskriterien herangezogen werden (vgl. BSG, Urteil vom 23.04.2009, B 9 VG 1/08 R, juris, Rn. 43 unter Bezugnahme auf die
Beschlusse des arztlichen Sachverstandigenbeirats vom 18./19.03.1998 und vom 8./9.11.2000; LSG NRW, Urteil vom 04.10.2021, L 1 SB
312/18, juris, Rn. 60; LSG Berlin-Brandenburg, Urteil vom 06.02.2013, L 11 SB 245/10, juris, Rn. 45; LSG Berlin-Brandenburg, Urteil vom
23.01.2015, L 11 VU 24/10, juris, Rn. 81; LSG NRW, Urteil vom 11.03.2008, L 6 VG 13/06, juris, Rn. 69ff.). Danach werden leichte soziale
Anpassungsschwierigkeiten angenommen, wenn z.B. Berufstatigkeit trotz Kontaktschwache und/oder VitalitatseinbuBe auf dem allgemeinen
Arbeitsmarkt noch ohne wesentliche Beeintrachtigung méglich ist (wesentliche Beeintrachtigung nur in besonderen Berufen, z.B. Lehrer,
Manager) und keine wesentliche Beeintrachtigung der familiaren Situation oder bei Freundschaften, z.B. keine krankheitsbedingten
wesentlichen Eheprobleme bestehen. Mittelgradige soziale Anpassungsschwierigkeiten werden angenommen bei einer in den meisten
Berufen sich auswirkenden psychischen Veranderung, die zwar eine weitere Tatigkeit grundsatzlich noch erlaubt, jedoch eine verminderte
Einsatzfahigkeit bedingt, die auch eine berufliche Gefahrdung einschlieBt; als weiteres Kriterium werden erhebliche familidre Probleme
durch Kontaktverlust und affektive Nivellierung genannt, aber noch keine Isolierung, noch kein sozialer Rickzug in einem Umfang, der z.B.
eine vorher intakte Ehe stark gefahrden kdnnte; schwere soziale Anpassungsschwierigkeiten werden angenommen, wenn die weitere
berufliche Tatigkeit sehr stark gefahrdet oder ausgeschlossen ist; als weiteres Kriterium werden schwerwiegende Probleme in der Familie
oder im Freundes- oder Bekanntenkreis bis zur Trennung von der Familie, vom Partner oder Bekanntenkreis benannt (Senat, Urteil vom
26.07.2024, L 13 SB 84/19 m.w.N.).

Der Sachverstandige Y. hat hinsichtlich der schadensbedingten Gesundheitsstérung darauf verwiesen, dass diesbeziglich nur leichtgradige
soziale Anpassungsschwierigkeiten zuerkennen seien. Der GdS sei mit unter 25 zu bewerten, bei einem Einzel-GdS fiir die Narben von 10
und fur die psychische Stérung von 20. Die eigentlichen Einschrankungen der Erlebnis- und Gestaltungsfahigkeit des Klagers sind nach
Abgleich der schadensab- und der schadensunabhangigen psychischen Symptomatik auf die schadensunabhangigen Ursachen
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zuriickzufiihren. Das soziale Teilhabebild ist durch die Depression, entsprechendes Vermeidungsverhalten bei passiver Lebensfiihrung und
den orthopadischen Funktionseinschrankungen erheblich beeintrachtigt. Soziale Kontakte bestehen tGberwiegend mit der Familie und es
liegt erkennbar ein sekundarer, schadensunabhangiger Krankheitsgewinn vor, der durch die Leidens- und Opferrolle gespeist ist. Wie Y.
verneint auch der Sachverstandige L. eine Verschiebung der Wesensgrundlage ebenso wie die Voraussetzungen der Kann-Versorgung,
nimmt einen Einzel-GdS fir die Narbenbildung von 10 und fur die Psyche gleichfalls von 10 an, was zu einem Gesamt-GdS von 10 fihrt. Ob
der Senat ihm hier folgt, kann offenbleiben, da beide Sachverstandigen zu Recht nicht zu einem rentenberechtigenden GdS von mindestens
25 kommen. L. verweist ferner zutreffend darauf, dass der Klager erstmalig im Januar 2016 den Nervenarzt J. aufgesucht hat. Die
Restsymptomatik der PTBS hat nur eine geringe Affektdynamik.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 193 SGG. Der Senat hat zudem im Rahmen seines Ermessens von der Mdglichkeit Gebrauch gemacht,
dem Klager sogenannte Verschuldenskosten gemaR § 192 Abs. 1 Satz 1 Nr. 2 SGG aufzuerlegen.

Nach dieser Vorschrift kann das Gericht einem Beteiligten ganz oder teilweise die Kosten auferlegen, die dadurch verursacht werden, dass
er den Rechtsstreit fortfiihrt, obwohl ihm vom Vorsitzenden die Missbrauchlichkeit der Rechtsverfolgung oder der Rechtsverteidigung
dargelegt und er auf die Mdglichkeit der Kostenauferlegung bei Fortflihrung des Rechtsstreits hingewiesen worden ist. Eine missbrauchliche
Rechtsverfolgung ist anzunehmen, wenn die Weiterfiihrung des Rechtsstreits von jedem Einsichtigen als véllig aussichtslos angesehen
werden muss (vgl. Bundesverfassungsgericht <BVerfG>, Beschluss vom 19.12.2002, 2 BvR 1255/02, Rn. 3, juris; BVerfG, Beschluss vom
03.07.1995, 2 BvR 1379/95, Rn. 10, juris).

Diese Voraussetzungen liegen hier vor. Der Klager ist im Verhandlungstermin des Senats am 30.08.2024 eingehend auf die
Aussichtslosigkeit und Missbrauchlichkeit der Fortfiihrung des Rechtsstreits angesichts des eindeutigen Beweisergebnisses beider nach &
106 SGG wie nach § 109 SGG eingeholten Gutachten hingewiesen worden. Es gibt keine verobjektivierbare &rztliche AuRerung, die das
Begehren des Klagers stiitzt. Der Klager hat ohne sachbezogene Auseinandersetzung mit den vorliegenden, zu tibereinstimmenden
Ergebnissen gelangenden Gutachten an seinem Begehren und seinen laienhaften und selektiven Uberlegungen zum medizinischen
Sachverhalt und insbesondere zum Kausalverlauf festgehalten und auf einem Urteil beharrt. Soweit er sich zudem in der mindlichen
Verhandlung noch anwaltlich schlecht beraten und von dem selbst nach § 109 SGG benannten Sachverstandigen missverstanden fihlte, ist
dies objektiv nicht nachvollziehbar.

Die Hohe der Kostenbeteiligung hat der Senat durch Schatzung des Kostenaufwands fiir die Fortfiihrung des Berufungsverfahrens
festgesetzt. Dabei hat er bericksichtigt, dass es sich bei § 192 SGG um eine Schadensersatzregelung handelt (vgl. Schmidt in: Meyer-
Ladewig/Keller/Schmidt, SGG, 14. Aufl, § 192 Rn. 1a m.w.N.), die bei Missbrauchlichkeit der Rechtsverfolgung das Privileg der staatlich
finanzierten Kostenfreiheit des sozialgerichtlichen Verfahrens entfallen lasst. Dies hat zur Konsequenz, dass der Beteiligte in einem solchen
Fall die tatsachlichen Kosten flr die weitere Bearbeitung des Rechtsstreits zu tragen hat (LSG NRW, Beschluss vom 08.12.2016, L4 U
575/16; LSG Berlin-Brandenburg, Urteil vom 29.02.2012, L 29 AS 1144/11, juris, Rn. 66). Als verursachter Kostenbetrag gilt dabei
mindestens der Betrag nach § 184 Abs. 2 SGG, somit fir Verfahren vor dem Landessozialgericht ein Betrag von mindestens 225,00 €. Im
Ubrigen kénnen die anfallenden Gerichtskosten geschatzt werden. Dabei sind neben dem bei der Abfassung des Urteils entstehenden
Kosten samtlicher Richter und Mitarbeiter auch die allgemeinen Gerichtshaltungskosten zu berticksichtigen (Schmidt, a.a.0. § 192 Rn. 14).

Allein fur das Absetzen des Urteils durch den Berichterstatter sind mindestens sechs Richterarbeitsstunden anzusetzen. Hinzu kommen die
durch die Mitbefassung der weiteren Berufsrichter verursachten mindestens drei weiteren Richterarbeitsstunden. Der Wert einer
Richterstunde wurde bereits 1986/1987 mit 350,00 bis 450,00 DM (dies entspricht ca. 180,00 bis 230,00 €) angesetzt (LSG Baden-
Wirttemberg, Beschluss vom 10.10.2011, L 13 R 2150/10, Rn. 22, juris m.w.N.). Selbst unter Beruicksichtigung dieser fir 1986/1987
geltenden Werte, die sich zwischenzeitlich aufgrund der allgemeinen Kostenentwicklung deutlich gesteigert haben diirften, sind somit allein
fur die zur Absetzung des Urteils erforderlichen Richterarbeitsstunden Kosten in Hohe von mindestens 1.620,00 € entstanden, ohne dass
hierbei die Kosten der Servicekrafte, die an der Ausfertigung des Urteils mitwirken oder die allgemeinen Gerichtshaltungskosten
bertcksichtigt waren (vgl. insg. LSG NRW, Urteil vom 29.11.2022, L 15 U 549/20, juris, Rn. 46ff.).

Die dem Klager auferlegten Kosten i.H.v. 500,00 € liegen damit noch sehr deutlich unter den Kosten, die er mit der Weiterfihrung des
Rechtsstreits tatsachlich verursacht hat. Bei der Bestimmung der Kostenhohe hat der Senat zu Gunsten des Klagers geringe
Einkommensverhaltnisse unterstellt.

Griinde fir die Zulassung der Revision (§ 160 Abs. 2 SGG) liegen nicht vor.
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