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Die Beklagte wird unter Aufhebung des Bescheides vom 02.07.2003 in Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 09.09.2003 verurteilt, dem
Klager uber den 02.07.2003 hinaus bis zum 31.07.2003 Krankengeld nach MaRgabe der gesetzlichen Bestimmungen zu gewahren. Die
Beklagte tragt die auBergerichtlichen Kosten des Klagers.

Tatbestand:

Im Streit steht die Fortzahlung von Krankengeld fur die Zeit vom 03.07.2003 bis zum 31.07.2003.

Der im Oktober 1964 geborene und friiher als Koch beschaftigte Klager ist seit dem 07.11.2001 als Bezieher von Arbeitslosengeld bei der
Beklagten krankenversichert. Ab dem 07.10.2002 war er wegen einer Multiplen Sklerose (Encephalomyelitis disseminata) arbeitsunfadhig
erkrankt und bezog dieserhalb ab dem 02.11.2002 von der Beklagten Krankengeld. Der zustandige Rentenversicherungstrager bewilligte
Rente wegen teilweiser Erwerbsminderung auf Dauer ab 01.08.2003 sowie Rente wegen voller Erwerbsminderung auf Zeit vom 01.02.2004
bis 31.01.2007.

Am 17.04.2003 stellte sich der Klager beim Medizinischen Dienst der Krankenversicherung (MDK) zur Begutachtung vor, fir den Dr. T1 zu
dem Ergebnis gelangte, dass dem Klager wieder kérperlich leichte Tatigkeiten in wechselnder, Uberwiegend sitzender Kérperhaltung
zuzumuten seien.

Mit Bescheid vom 02.07.2003 teilte die Beklagte dem Klager mit, dass Krankengeld nur noch bis zum 02.07.2003 gezahlt werde.

Auf Widerspruch des Klagers holte die Beklagte eine weitere Stellungnahme des MDK ein, fur den die Facharztin fur Chirurgie T2 die
Ergebnisse der Vorbegutachtung nach Aktenlage bestatigte.

Der Widerspruch wurde mit Widerspruchsbescheid vom 09.09.2003 zuriickgewiesen.

Hiergegen richtet sich die am 09.10.2003 erhobene Klage. Der Klager behauptet auch tber den 02.07.2003 hinaus arbeitsunfahig erkrankt
gewesen zu sein.

Ausweislich seines schriftlichen Vorbringens beantragt der Klager,

die Beklagte unter Aufhebung des Bescheides vom 02.07.2003 in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 09.09.2003 zu verurteilen,
ihm Uber den 02.07.2003 hinaus bis zum 31.07.2003 Krankengeld nach MaRgabe der gesetzlichen Bestimmungen zu gewahren.

Die Beklagte beantragt,
die Klage abzuweisen.
Sie halt die angegriffenen Bescheide fiir rechtmaRig.

Zur weiteren Aufklarung des medizinischen Sachverhalts hat das Gericht zunachst Befundberichte des behandelnden Arztes fiir Neurologie
und Psychiatrie Dr. L aus X, der Oberarztin und Leiterin der MS-Ambulanz der Klinik und Poliklinik fir Neurologie des Klinikums der
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Universitat zu L Privatdozentin Dr. Q, des behandelnden Arztes fir Innere Medizin Dr. T3 aus X sowie des behandelnden Urologen Dr. S1 aus
X eingeholt.

Dr. L sieht den Klager fir fortlaufend arbeitsunfahig in seinem Beruf als Koch an. Privatdozentin Dr. Q, Dr. T3 und Dr. S1 haben anlasslich
der von ihnen durchgeflihrten Untersuchungen keine Feststellungen zu etwaiger krankheits-bedingter Arbeitsunfahigkeit getroffen.

Mit Beweisanordnung vom 15.01.2004 ist sodann der Arzt fiir Neurologie und Psychiatrie S2 zum Sachverstandigen ernannt und mit der
Erstellung eines sozialmedizinischen Gutachtens beauftragt worden.

In seinem Gutachten vom 08.03.2004 hat der Sachverstandige ausgefiihrt, dass die Leistungsfahigkeit des Klagers deutlich vermindert, der
Klager aber noch in der Lage sei vollschichtig kdrperlich leichte Tatigkeiten Gberwiegend im Sitzen auszufiihren. Die Gehfahigkeit des
Klagers sei fir langere Wegstrecken eingeschrankt. Er sei aber in der Lage, 4x taglich etwas mehr als 500 m auf dem Weg von und zur
Arbeit zuriickzulegen. Zudem besitze der Klager einen Fihrerschein und ein Motorrad.

Der Klager vermag sich den Ergebnissen des Sachverstandigen S2 nicht anzuschlieBen. Insbesondere sei er nicht in der Lage, regelmaBig
Wegstrecken von mehr als 500 m zu FuR zu bewaltigen. Sein Motorrad kénne er nicht mehr benutzen. Im (ibrigen bezieht er sich auf einen
arztlichen Bericht des Arztes flir Neurologie und Psychiatrie M von der Begutachtungsstelle der LVA Westfalen in |, der den Klager nur noch
in der Lage sieht, cirka vier bis fiinf Stunden arbeitstaglich einer leidensgerechten Arbeit nachzugehen, und ausflihrt, dass der Klager nicht
mehr in der Lage sei, 500 m in etwa 20 Minuten zu gehen. AuBerdem hat der Klager beantragt die Privatdozentin Dr. Q gutachtlich zu héren.
Dem ist das Gericht mit Beweisanordnung vom 30.06.2004 nachgekommen.

In ihrem Gutachten vom 03.08.2004 hat Privatdozentin Dr. Q ausgeflhrt, dass der Klager aufgrund einer Fatigue-Symptomatik (einem
Mudigkeits-Syndrom als Begleitsymptomatik der Multiplen Sklerose) Gber den 02.07.2003 hinaus nicht mehr vollschichtig, sondern nur etwa
vier Stunden arbeitstaglich einsetzbar gewesen sei. Dabei sei bei linksbetonter Tetraspastik das Halten des linken Armes und die
Gebrauchsfahigkeit der linken Hand eingeschrankt gewesen. Wegen einer Gangstérung im Rahmen der Tetraspastik und der beschriebenen
Fatigue-Symptomatik sei nach einem bislang letzten Schub der Grunderkrankung im Sommer 2002 die Gehfahigkeit des Klagers im
fraglichen Zeitraum zunachst auf unter 500 m und ab Dezember 2003 auf 150 m begrenzt gewesen. Sie stitzt sich insoweit auf die
Untersuchungsbefunde zweier Untersuchungen vom 12.12.2002 und 17.12.2003 sowie auf die Angaben des Klagers, die sie fir plausibel
erachtet. Ein Kraftfahrzeug besitze der Klager nicht. Bei neurogener Blasenentleerungsstérung mit Restharnbildung, imperativem Harndrang
und gelegentlich auftretenden Inkontinenzen musse eine Toilette in kurzer Entfernung erreichbar sein. Zum Gutachten des Dr. S2 bestlinden
vor allem deshalb Divergenzen, weil dieser die bestehende Fatigue-Symptomatik unbericksichtig gelassen habe.

Klager und Beklagte haben einer Entscheidung ohne mundlicher Verhandlung zugestimmt.

Hinsichtlich der weiteren Einzelheiten des Tatbestandes wird auf die Schriftsatze der Beteiligten, die eingeholten Befundberichte und
Gutachten sowie auf die Verwaltungsakte der Beklagten Bezug genommen, die vorgelegen hat.

Entscheidungsgrinde:

Die Kammer konnte den Rechtsstreit ohne miindliche Verhandlung entscheiden. Nach MaRgabe des § 124 Abs. 2 Sozialgerichtsgesetz (SGG)
kann das Gericht mit Einverstandnis der Beteiligten ohne miindliche Verhandlung durch Urteil entscheiden. Klager und Beklagte haben einer
Entscheidung ohne mundlicher Verhandlung zugestimmt.

Die zulassige Klage ist begriindet.

Der Bescheid vom 02.07.2003 in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 09.09.2003 ist rechtswidrig und beschwert den Klager im
Sinne des § 54 Abs. 2 Satz 1 SGG. Der Klager hat Anspruch auf Krankengeld auch tGber den 02.07.2003 hinaus bis zum 31.07.2003.

Nach § 44 Abs. 1 Fiinftes Buch Sozialgesetzbuch (SGB V) haben Versicherte Anspruch auf Krankengeld, wenn die Krankheit sie
arbeitsunfahig macht.

Arbeitsunfahig ist auch ein Versicherter, der gesundheitlich nicht in der Lage ist, seinen Arbeitsplatz zu erreichen. Zur Arbeitsfahigkeit
gehort auch das gesundheitliche Vermdgen, die Wege zwischen Wohnung und Arbeitsplatz zuriickzulegen.

Dieses Vermdgen ist bei beschaftigten Versicherten konkret zu ermitteln. Bei versicherten Arbeitslosen kann die Feststellung hingegen nur
nach einem generalisierenden MaRstab erfolgen, der zugleich den Bedirfnissen einer Massenverwaltung Rechnung tragt.

Insoweit sind die von der Rechtsprechung zur Erwerbsunfahigkeit beziehungsweise zur vollen Erwerbsminderung entwickelten Grundsatze
zur Beurteilung der Wegefahigkeit (z.B. BSG Urt. v. 28.08.2002, B 5 R] 8/02 R) auch fiir den Bereich der Arbeitsunfahigkeit im Sinne der
gesetzlichen Krankenversicherung heranzuziehen.

Danach ist anzunehmen, dass ein Versicherter fir den Weg zur Arbeitsstelle éffentliche Verkehrsmittel benutzt und von seiner Wohnung
zum Verkehrsmittel sowie vom Verkehrsmittel zur Arbeitsstelle und zuriick FuBwege zurlicklegen muss. Ebenso wie die Erwerbsfahigkeit
setzt damit auch die Arbeitsfahigkeit von Arbeitslosen die Fahigkeit voraus, viermal téglich Strecken von mehr als 500 m mit zumutbarem
Zeitaufwand zu FuB zu bewaltigen und zweimal taglich mit 6ffentlichen Verkehrsmitteln fahren zu kdnnen. Allerdings sind bei der
Beurteilung der Mobilitat alle dem Versicherten zur Verfligung stehenden Hilfsmittel und Beférderungsmaglichkeiten zu berticksichtigen.

Der Klager war in der fraglichen Zeit nicht in der Lage, Wegstrecken von mehr als 500 m mit zumutbarem Zeitaufwand zu bewaltigen.
Wegen einer Gangstdérung im Rahmen einer Tetraspastik und einer Fatigue-Symptomatik, beides bei Encephalomyelitis disseminata war
seine Gehfahigkeit im fraglichen Zeitraum auf unter 500 m begrenzt.
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Hinsichtlich dieser Feststellungen stutzt sich die Kammer auf das Gutachten der Sachverstandigen Privatdozentin Dr. Q. Die
Sachverstandige hat den Klager, der ihr zudem durch mehrere Vorstellungen in der MS-Ambulanz der Klinik und Poliklinik fir Neurologie des
Klinikums der Universitat zu L bekannt war, griindlich untersucht, samtliche erreichbaren Vorbefunde ausgewertet und ist zu schlissigen,
gut nachvollziehbaren Ergebnissen gelangt.

Diese Ergebnisse finden Bestatigung im arztlichen Bericht des Arztes fiir Neurologie und Psychiatrie M von der Begutachtungsstelle der LVA
Westfalen in |, der ausgeflihrt hat, dass der Klager nicht mehr in der Lage sei, 500 m in etwa 20 Minuten zu gehen.

Die entgegenstehenden Ausfiuhrungen des Sachverstandigen S2 werden durch Privatdozentin Dr. Q schlussig widerlegt, wobei insbesondere
von Bedeutung ist, dass im Gutachten des Sachverstandigen S2 die bestehende Fatigue-Symptomatik keine Berlicksichtigung findet.

Die Gutachten von Dr. T1 und Dr. T2 sind unergiebig. Dr. T1 hat den Kldger noch vor dem letzten Schub seiner Erkrankung begutachtet, der
nach den Ausfuhrungen von Privatdozentin Dr. Q ausschlaggebend fir die Einschrankung der Wegefahigkeit war.

Der Klager verfugte im fraglichen Zeitraum Uber keinen PKW. Der Nutzung des vorhandenen Motorrades steht die bestehende linksbetonte
Tetraparese entgegen.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 193 SGG.
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