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Die Strahlenemission des Vorwartssichtradar NASARR ist geeignet, bei einem
Radarmechaniker zu einem Nierenzellkarzinom (hinreichend wahrscheinlich) und zu
einer Schilddrisenerkrankung (i.S.d. Kannversorgung) zu fuhren. Damit sind deren

Folgen als Wehrdienstbeschadigung anzuerkennen.

Tatbestand:

Streitig sind die nach dem Soldatenversorgungsgesetz (SVG) festzustellenden
Schadigungsfolgen.

Der im Jahr 1951 geborene Klager war bis zum Marz 2004 Berufssoldat bei der
Bundeswehr.

Von 1971 bis 1987 arbeitete der Klager zunachst als Radarmechaniker, zuletzt als
Radarmechanikermeister am Flugzeug F-104 G (sog. Starfighter), das mit dem
Vorwartssichtradar NASARR ausgestattet war. Mit WDB-Blatt vom 05.11.2002
machte er eine Struma Grad Il bis Il und ein Nierenzellkarzinom als
Schadigungsfolgen geltend. Die Erkrankungen waren im Jahr 1988 (teilweise
Entfernung der Schilddriise bei Adenom) bzw. 1995 operativ behandelt worden. Im
Zusammenhang mit der Nephrektomie im November 1995 kam es zu einer im Januar
1996 diagnostizierten Darmperforation und zum Verlust der Milz.

Der Beklagte zog den Teilbericht NASARR der Arbeitsgruppe Aufklarung der
Arbeitsplatzverhaltnisse Radar vom 24.02.2002 zum Starfighter F-104 G
Radaranlage F 15 B-A/D NASARR bei. Darin wurden Expositionswerte gegeniber
ionisierender Strahlung im Bereich von Kopf und Oberkérper, Unterarmen und
Handen aufgeflihrt.

Die Wehrbereichsverwaltung - 6ffentlich-rechtliche Aufsicht flr Arbeitssicherheit und
technischen Umweltschutz - Bereich Bayern - aullerte sich mit Schreiben vom
25.02.2003 zu der beim Klager stattgehabten Exposition wie folgt: Die Emission der
Rontgenstérstranlung am  Vorwartssichtradar NASARR erfolge an der
Mikrowellenauskopplung des Magnetrons in senkrechter Richtung nach oben in
einem raumlich eng begrenzten Strahlenblindel, was durch Réntgenfilmbelichtungen
festgestellt worden sei. Wegen der gleichen Anbauweise des NASARR in
Radartestbanke finde sich diese nach oben gerichtete Abstrahlcharakteristik auch
dort. Zusatzlich zu der Rontgenstorstrahlung habe noch eine Exposition gegenuber

ionisierender Strahlung durch radioaktive Leuchtfarbe im Cockpit bestanden. Bei der



Berechnung der Ersatzdosis sei unter Zuhilfenahme des Teilbereichs der
Arbeitsgruppe strikt nach Aktenlage vorgegangen worden, da infolge der
vorgegebenen Bearbeitungszeit ein Befragen des Betroffenen nicht maoglich
gewesen sei. Damit ergebe sich eine effektive Gesamtdosis fur alle Berufsjahre
(01.04.1971 bis 31.03.1987) von 5,9 mSv. Der Grenzwert fir die allgemeine
Bevolkerung sei damit nicht Uberschritten. Fir nichtionisierende Strahlung lagen
bislang keine wissenschaftlich allgemein anerkannten Erkenntnisse darUber vor,
dass sie Krebserkrankungen auslésen kdnnten.

Das Institut fur Wehrmedizinalstatistik und Berichtswesen der Bundeswehr fihrte in
seiner versorgungsmedizinischen Stellungnahme vom 28.03.2003 aus, dass die
ermittelte Gesamtdosis von 59 mSv zu gering sei, um in eine
versorgungsmedizinische Diskussion Uber die Wahrscheinlichkeit eines ursachlichen
Zusammenhangs oder Uber eine Kannversorgung einzutreten. Bei der Schilddriisen-
erkrankung sei eine Strahlenverursachung nach dem derzeitigen Kenntnisstand von
vornherein nicht anzunehmen.

Mit Bescheid vom 07.04.2003 lehnte es die Beklagte ab, den Verlust der linken
Niere, der Milz und eines Dickdarmanteils durch operative Entfernung aufgrund
Nierenkarzinom und einen Schilddrisenteilverlust durch operative Entfernung
aufgrund Schilddrisenerkrankung als Folgen einer Wehrdienstbeschadigung im Sinn
des § 81 SVG anzuerkennen. Der Klager sei zwar als Luftfahrzeugfeuerleit-
radarmechniker/-meister an dem Flugzeugradar NASARR Réntgenstrahlung und
radioaktiver Leuchtfarbe ausgesetzt gewesen. Die Gesamtdosis von 5,9 mSyv reiche
aber fur eine gesundheitliche Schadigung nicht aus, da eine den Grenzwert von 1
mSv pro Jahr Ubersteigende Lebenszeitdosis nicht erreicht werde. Ein ursachlicher
Zusammenhang mit Strahlenbelastungen sei daher auszuschliel3en.

Dagegen legte der Klager mit Schreiben vom 05.05.2003 Beschwerde ein. Er bat,
den Bescheid nach Vorlage des Ergebnisses der Radarkommission noch einmal zu
prufen und ggf. zu korrigieren.

Am 18.09.2003 aulRerte sich Dr. J. vom Institut fir Wehrmedizinalstatistik und
Berichtswesen der Bundeswehr im Rahmen einer Uberpriifung gemaR den Kiriterien
der Radarkommission - der Bericht war am 02.07.2003 vorgelegt worden - in einer
erganzenden versorgungsmedizinischen gutachtlichen Stellungnahme wie folgt: Der
Klager sei von 1971 bis 1987 an Radargeraten der Bundeswehr tatig gewesen. Es

sei in Abanderung friherer Ausflihrungen nunmehr als glaubhaft zu unterstellen,
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dass er einer Belastung relevanten Ausmafles durch ionisierende Strahlung
ausgesetzt gewesen sei. Diese sei grundsatzlich als kanzerogen anzusehen. In
Abanderung der Stellungnahme vom 28.03.2003 werde daher vorgeschlagen, den
Nierentumor als Schadigungsfolge anzuerkennen. Bei einem Schilddrisenadenom
sei gemall den derzeitigen medizinisch-wissenschaftlichen Erkenntnissen eine
Strahlenverursachung von vornherein nicht anzunehmen.

In einem ersten Entwurf des Beschwerdebescheids vom November 2003 wurde eine
Anerkennung von Schadigungsfolgen entsprechend der versorgungsarztlichen
Stellungnahme des Dr. J. vom 18.09.2003 vorgeschlagen. Diesem Entwurf wurde
jedoch durch die Wehrbereichsverwaltung Sud die Zustimmung versagt, weil nach
dem Bericht der Radarkommission (dort S. 46) nur eine Teilkdrperexposition des
Oberkorpers in Betracht komme, nicht jedoch der Nieren.

Dazu befragt, ob bei einer KorpergroRe des Klagers von 1,85 m und einer unter-
stellten Bestrahlung des Oberkdrpers auch eine Bestrahlung des Beckenbereichs
damit auch der Nieren in Betracht komme, hat die Strahlenmessstelle Nord der
Bundeswehr, Arbeitsgruppe Aufklarung der Arbeitsplatzverhaltnisse Radar (Dr. S.),
mit Schreiben vom 04.09.2006 in einem Satz mitgeteilt, dass Einbauort der Stor-
strahler und Austrittsrichtung der Rontgenstorstrahlung am NASARR so seien, dass
auch fur einen korperlich grofderen Techniker der Bereich des Beckens nicht gegen-
Uber Rontgenstorstrahlung exponiert werden kdnne.

Mit Beschwerdebescheid vom 19.03.2008 wurde die Beschwerde des Klagers gegen
den Bescheid vom 17.04.2003 zurtckgewiesen. Ein ursachlicher Zusammenhang
zwischen der vom Klager geltend gemachten Krebserkrankung und der Schilddri-
senerkrankung sei nicht wahrscheinlich. Zwar gehoére die vom Klager ausgeubte
Tatigkeit zu den qualifizierenden Tatigkeiten im Sinn des Berichts der Radar-
kommission und es liege auch eine der qualifizierenden Erkrankungen aufgrund
ionisierender Strahlung vor (maligne Tumore). Die Radarkommission habe jedoch in
ihrem Bericht als weiteres Kriterium festgestellt, dass eine Anerkennung ausge-
schlossen werden kénne, falls die Bundeswehr nachweise, dass nur Teilkdrperexpo-
sitionen auftreten kénnten, die das erkrankte Organ nicht betroffen hatten.

Dagegen hat der Klager am 09.04.2008 Klage zum Sozialgericht Augsburg (SG)
erhoben. Die Klage ist wie folgt begriindet worden: Im Rahmen seiner wehrdienst-
lichen Tatigkeit sei der Klager einer ionisierenden Strahlung ausgesetzt gewesen, die

als Rontgenstorstrahlung und/oder radioaktive Strahlung durch Leuchtfarben auf-
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treten kdnne. Im vorliegenden Fall sei sowohl eine Rdntgenstorstrahlung als auch
eine radioaktive Strahlung aus Leuchtfarben zu bertcksichtigen. Daneben sei der
Klager auch nichtionisierender Strahlung ausgesetzt gewesen. Die Bevollmachtigten
haben auf den Bericht der Radarkommission vom 02.07.2003 hingewiesen. Die
Beklagte konne gerade nicht nachweisen, dass nur Teilkbrperexpositionen
aufgetreten seien, die das erkrankte Organ nicht betroffen hatten. Damit sei eine
Anerkennung als Wehrdienstbeschadigung auszusprechen. Die Radarkommission
habe in ihrem Bericht vom 02.07.2003 gerade nicht bestatigt, dass vom NASARR
ausschlieBlich an einer eng begrenzten Stelle Rontgenstorstrahlung ausgetreten sei.
Die Beklagte habe vielmehr Messungen durchgeflhrt und dabei festgestellt, dass
sich aufgrund der Vielzahl der Arbeiten, die am NASARR zu verrichten gewesen
seien, gerade nicht ausschlielen lasse, dass sich ein bestimmter Korperteil in der
Rontgenstoérstrahlung bewege. Dieses ergebe sich aus Messungen des Herrn G., der
lange selbst am NASARR gearbeitet habe. Eine qualifizierende Erkrankung liege vor.
Der Bericht der Radarkommission sei ein antizipiertes Sachverstandigengutachten,
welches bei Vorliegen der Kriterien fir die Anerkennung einer Wehrdienst-
beschadigung eine Verpflichtung der Beklagten begrinde, die Erkrankung des
Klagers als Wehrdienstbeschadigung anzuerkennen. Einzige Offnungsklausel fiir die
Beklagte sei, wenn die Beklagte nachweise, dass nur Teilkdrperexpositionen
auftreten konnten, die das erkrankte Organ nicht betreffen wirden. Die Beklagte
habe somit einen Entlastungsbeweis zu fihren. Genau dieser Entlastungsbeweis sei
der Beklagten nicht gelungen. Der Zusammenhang zwischen ionisierender Strahlung
und der Krankheit des Klagers sei medizinisch anerkannt. Es sei eine WDB-
Anerkennung zumindest im Sinn einer Kannversorgung auszusprechen.

Im Schreiben vom 26.11.2008 hat die Beklagte in Erwiderung zur Klagebegriindung
darauf hingewiesen, dass eine nichtionisierende Strahlung hdchstens zu einer
Tribung der Augenlinse flihren kénne. Durch radiumhaltige Leuchtfarbe kénnten nur
Knochenkrebs oder Lungenkrebs verursacht werden. Die Rontgenstorstrahlung des
Radargerats NASARR trete nur nach oben aus. Dies ergebe sich aus dem Bericht
der Radarkommission, Seite 46, zudem aus der Stellungnahme des Dr. S.. Mit
Einholung eines Sachverstandigengutachtens bei Prof. Dr. G., den der Klager
vorgeschlagen hatte, sei sie nicht einverstanden.

Mit Beschluss vom 28.11.2008 ist die Beiladung des Tragers der Versorgungs-

verwaltung erfolgt.



Die Bevoliméachtigten des Klagers haben mit Schreiben vom 06.02.2009 darauf
hingewiesen, dass es falsch sei, dass die Rontgenstorstrahlung vom Radargerat
NASARR nur nach oben austreten konne. Die bisherigen Feststellungen der
Beklagten, auch des Dr. S., seien falsch. Die Radarkommission habe auf Basis
dieser Angaben den Bericht verfasst. Die Beklagte habe zwischenzeitlich Messungen
mit Hilfe von Herrn G. durchflhren lassen. Diese Messungen seien erst im Jahr 2008
durchgefuihrt worden und hatten ergeben, dass sich aufgrund der Vielzahl der
Arbeiten, die am NASARR zu verrichten gewesen seien, gerade nicht ausschliel3en
lasse, dass sich ein bestimmter Korperteil in der Rontgenstorstrahlung bewege.

Die Beklagte hat mit Schreiben vom 23.02.2009 mitgeteilt, dass sie aller Voraussicht
nach einem Gutachten, das Herr Prof. Dr. G. erstellen wirde, nicht folgen werde. Im
Ubrigen hat sie auf eine neue Stellungnahme des Dr. S. vom 19.02.2009 verwiesen,
wonach weitere Messungen zur Emission von Réntgenstdrstrahlung im Jahr 2008
nicht mehr stattgefunden hatten; es sei lediglich eine Diskussion verschiedener
Arbeitsschritte erfolgt, ohne dass das Radargerat bei diesem Termin in Betrieb
genommen worden ware.

Mit Schreiben vom 16.06.2009 hat die Beklagte die Kopie einer - teilweise abge-
deckten, also nicht lesbaren - Stellungnahme der Wehrbereichsverwaltung West -
Strahlen - vom 09.06.2009 vorgelegt, wonach die Belastung durch radioaktive
Leuchtfarbe ausgesprochen gering gewesen sei. Dem von den Bevollmachtigten des
Klagers in den Raum gestellten Sachverstandigen Prof. Dr. G. ist in dieser
Stellungnahme vorgeworfen worden, dass er in einem anderen Verfahren "seine
Kompetenzen als medizinischer Sachverstandiger bei Weitem Uberschritten" habe.
Im Ubrigen ist die Argumentation der Bevollméchtigten des Kléagers teilweise als
"unsinnig" bezeichnet worden. Die teilweise Abdeckung der Ubersandten Stellung-
nahme hat die Beklagte damit begrindet, dass darin eine Auseinandersetzung mit
moglichen politischen Folgen von Fehlern enthalten sei.

Die Beklagte hat mit Schreiben vom 11.01.2010 einen Aktenvermerk vom 22.12.2009
Ubermittelt, dem u.a. zu entnehmen ist, dass eine Konfliktidsung bei Begutachtung
durch Prof. Dr. G. nicht zu erwarten sei. In einem weiteren Aktenvermerk vom
16.06.2010. hat sich die Beklagte mit den Korperhaltungen bei der beruflichen
Tatigkeit des Klagers auseinander gesetzt. Weiter hat sie sich dahingehend ge-

aulert, dass der Gesundheitsschaden im "Unterleib" vorliege. Schlie3lich hat sie sich



erneut umfassend zu der aus ihrer Sicht fehlenden Kompetenz und Neutralitat des
Prof. Dr. G. geaul3ert.

Am 09.06.2011 hat auf Antrag des Klagers gemal’ § 109 Sozialgerichtsgesetz (SGG)
Prof. Dr. G. ein Gutachten zur Zusammenhangsfrage erstellt. Der Sachverstandige
hat darin Folgendes ausgefuhrt:

Beim Klager sei im Oktober 1988 die Operation einer vergrofRerten Schilddrise
durchgefiihrt worden; dabei habe sich ein sogenannter ausgebrannter kalter Knoten
gefunden. Am 02.12.1995 sei eine Operation zur Entfernung der linken Niere wegen
eines Tumors durchgefiihrt worden. Postoperativ seien Komplikationen entstanden,
die in einem Bauchhdhlenabszess kumuliert hatten. Bei der deswegen erforderlichen
Nachoperation am 08.01.1996 seien die Milz, der querliegende Schenkel des Dick-
darms und der absteigende Schenkel des Dickdarms entfernt und ein kinstlicher
Darmausgang gelegt worden. Am 23.02.1996 sei der kinstliche Darmausgang
verschlossen worden. Aktuell habe der Klager mitgeteilt, dass bei einer
Kontrolluntersuchung im Bundeswehrkrankenhaus U. in der Schilddrise ein
sogenannter heiller Knoten entdeckt worden sei. Heilde Knoten in der Schilddrise
seien verdachtig auf ein Schilddriisenkarzinom.

Zur Exposition gegenlber Roéntgenstorstrahlung hat der Sachverstandige Folgendes
erlautert: Die Schwerpunktgruppe Radar habe am 16.06.2010 ausgefihrt, dass zwar
der Oberkorper gegenuber der Storstrahlung am NASARR exponiert gewesen sei,
nicht jedoch der Bereich des Beckens, auch nicht bei einem kérperlich grélieren
Techniker. Weiter sei von der Schwerpunktgruppe Radar ausgefuhrt worden, dass
die "Nieren-Becken-Region" nicht exponiert habe werden koénnen. Der Begriff
"Nieren-Becken-Region" sei - so der Sachverstandige - in der Medizin unbekannt. Es
sei zu vermuten, dass die Lage der Nieren von der Schwerpunktgruppe Radar
irgendwo im Bereich des menschlichen Beckens angenommen worden sei. Als
Oberkoérper des Menschen werde in der Medizin derjenige Teil des Korpers
bezeichnet, der nach unten durch die Rippenbdgen der 11. und 12. Rippe begrenzt
werde. Bei der arztlichen Untersuchung am stehenden Patienten sei es unmaoglich,
den oberen Nierenpol oder gar die Nebennieren zu tasten, weil lediglich der untere
Teil der Niere nach unten die Rippenbdgen Uberrage. Ganz zweifellos sei deshalb
die Region des Korpers, in dem sich der obere Pol der Niere befinde, dem
Oberkdrper zuzurechnen. Die Lungenfligel wirden nach unten zum Bauchraum

durch das Zwerchfell abgegrenzt, das sich ahnlich einer Kuppel an die Unterseite der
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Lungenfligel anschmiege. Von unten wirden in diese Kuppel die Bauchorgane
hinein ragen, auf der rechten Seite die obere Halfte der Niere hinten, auf der linken
Seite hinten die oberen Teile der Niere und Milz. Die linke Niere des Menschen liege
in der Regel hdher als die rechte. Da der Tumor am oberen Pol der linken Niere
entstanden sei, bestehe auch kein Zweifel, dass dieser Teil der linken Niere als Telil
des Oberkorpers zu betrachten sei, obgleich er anatomisch zur Bauchhdhle gehdre.
Bei der Beurteilung einer mdglichen Strahlenexposition komme es nicht auf die
Zugehorigkeit zur Brusthdhle oder zur Bauchhdhle an, sondern darauf, ob durch die
Lokalisation des oberen Nierenpols eine Exposition gegeniber Réntgenstorstrahlung
aus einen NASARR mdoglich gewesen sei oder nicht. Wenn bei den vom Klager
durchgefiihrten Tatigkeiten eine Exposition des Oberkdrpers stattgefunden habe, wie
von der Schwerpunktgruppe Radar offenkundig angenommen werde, dann sei der
obere Pol der linken Niere des Klagers mit Sicherheit durch Réntgenstorstrahlung
betroffen worden. Eine Diskussion einer moglichen Exposition gegenlber
radioaktiver Leuchtfarbe sei nicht erforderlich, weil nach dem Stand der
medizinischen Wissenschaft kein Zusammenhang zu der Entwicklung eines
Nierenzellkarzinoms angenommen werden konne. Der Klager sei wahrend der
sogenannten Phase | (zwischen 1971 und 1975) in qualifizierender Tatigkeit an
Radargeraten beschaftigt gewesen. Er sei damit einem hoéheren Risiko fur
Krebserkrankungen als die allgemeine Bevolkerung ausgesetzt gewesen. Wie
ausgefihrt, sei seine Exposition gegentber Roéntgenstdrstrahlung als kausaler
Risikofaktor flr die Entstehung des bei ihm 1995 entdeckten Nierenzellkarzinoms zu
betrachten. Das Nierenzellkarzinom sei hinreichend wahrscheinlich durch die Tatig-
keit als Radarmechaniker verursacht.

Auch der Schilddrisenbefund des Klagers sei der friheren Exposition gegenlber
Rontgenstoérstrahlung zuzuordnen. Es gebe eine Reihe von wissenschaftlichen
Untersuchungen, die als Folge der Exposition gegentiber ionisierenden Strahlen das
Auftreten von gutartigen Schilddriisentumoren (sog. Adenome) gefunden hatten. Auf
entsprechende Untersuchungen hat der Sachverstandige hingewiesen. Da der Hals
des Klagers zweifelsfrei der Rontgenstorstrahlung ausgesetzt gewesen sei, sei auch
die Schilddriisenerkrankung der Exposition zuzuordnen. Méglichen Einwanden, dass
die Radarkommission sich nicht zu gutartigen Tumoren als Folge der Exposition

gegentber ionisierenden Strahlungen gedullert hatte, sei entgegen zu halten, dass



sich die Radarkommission wegen des extremen Zeitdrucks vor allem den Krebs-
erkrankungen gewidmet habe.

Als Schadigungsfolgen seien anzuerkennen: Nierenzellkarzinom, postoperative
schwere Infektion der Bauchhohle, Entfernung groRer Teile des Dickdarms und der
Milz, Schilddrisenitberfunktion, heilder Knoten der Schilddrise.

Die Beklagte hat sich zu diesem Gutachten mit einer (nichtarztlichen) Stellungnahme
vom 01.09.2011 wie folgt gedulRert: Die Ausfihrungen des Prof. Dr. G. zur Exposition
des Oberkorpers seien nicht nachvollziehbar. Wenn auf Seite 46 des Berichts der
Radarkommission "Kopf und Teile des Oberkérpers" als vom direkt nach oben
gerichteten Strahlenbindel erreichbar genannt wirden, so seien damit ganz sicher
nicht die untersten Teile des Oberkdrpers gemeint. Somit sei die Nierenregion nicht
als ein diesem Strahlenbindel exponierter Korperteil anzusehen, selbst wenn man
sie noch zum Oberkérper zahle. Damit sei das Ausschlusskriterium "Teilkorper-
exposition, die das erkrankte Organ nicht betraf" erfullt. Die Wahrscheinlichkeit eines
Ursachenzusammenhangs zwischen stochastischen Strahlenwirkungen und dem
Auftreten des Schilddrisenadenoms sei nicht gegeben. Zwar sei eine Anerkennung
nach den Kann-Bestimmungen in Betracht zu ziehen, wenn zumindest eine quali-
fizierte Moglichkeit des ursachlichen Zusammenhangs bestehe. Hinsichtlich gutar-
tiger Geschwillste heile es jedoch in den Anhaltspunkten, dass diese im Allge-
meinen nicht durch aul3ere Einwirkungen verursacht wirden. Ausnahmen beziglich
der Schilddriisenadenome wirden in den Anhaltspunkten nicht genannt. Somit sei
deren Atiologie nicht ungekldrt und die Kann-Bestimmungen finden keine
Anwendung. Auch das Recht der Berufskrankheiten sehe die Anerkennung eines
Schilddriisenadenoms nicht vor. Der Bericht der Radarkommission sehe bezlglich
nicht maligner Erkrankungen lediglich flr Augenlinsentribungen (Katarakte) eine
Anerkennung wegen der Einwirkung ionisierender Strahlung vor. Die gutachterliche
Bewertung des Prof. Dr. G. zum Schilddrisenadenom beruhe nicht auf den
Entscheidungsempfehlungen im Bericht der Radarkommission und sei auch nicht mit
sonstigen im sozialen Entschadigungsrecht maf3geblichen antizipierten Gutachten
(Anhaltspunkte, Berufskrankheiten-Verordnung) in Einklang zu bringen. Die vom
Sachverstandigen zitierten Studien an Uberlebenden der Atombombenangriffe in
Japan hatten fir das vorliegende Verfahren tGberhaupt keine Bewandtnis. Die Stu-
dien seien schon lange vor der Radarkommission verédffentlich worden. Dem

Gutachten wirden jegliche Hinweise auf eine relevante Risikoerhéhung im vorlie-
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genden Einzelfall fehlen. Bezuglich des heilRen Knotens der Schilddrise handle es
sich nicht um eine SchilddrisenvergroRerung durch das gutartige Adenom (kalter
Knoten). Auler dem telefonischen Hinweis des Klagers gebe es Uberhaupt keinen
Beweis fur das Vorliegen weiterer Schilddrisenveranderungen. Bereits im Beschwer-
deverfahren sei geprift worden, inwieweit eine auf einer Erhéhung stehende und
sich dabei noch vorbeugende Person durch das Strahlenbindel des NASARR
getroffen werden koénne. Diese Prifung habe ergeben, dass aufgrund biome-
chanischer Aspekte bei einer Vorbeugung von Kopf und Oberkdrper der Bauch-
bereich daran gehindert sei, sich nennenswert in die gleiche Richtung zu bewegen.
Somit bestehe bei dem Einbauort des Magnetrons und der Austrittseinrichtung seiner
Storstrahlung selbst bei einem 1,85 m grol3en Techniker flr den Thoraxbereich keine
Expositionsmaglichkeit.

Einer weiteren (nichtarztlichen) Stellungnahme des Dr. S. vom 26.08.2011 ist die
Ansicht zu entnehmen, dass selbst dann, wenn eine Bestrahlung des Beckenbe-
reichs stattgefunden hatte, die Exposition der Nieren durch die Abschwachung der
Strahlung durch das Ubrige Kérpergewebe weitgehend reduziert gewesen ware.

Ein heil3er Knoten wurde - so auf Nachfrage des SG das Bundeswehrkrankenhaus
U. - bei einer Untersuchung im Jahr 2011 nicht dokumentiert.

Mit Gerichtsbescheid vom 19.10.2011 ist die Klage abgewiesen worden. Ein
Zusammenhang zwischen beruflicher Tatigkeit und Nierenzellkarzinom lasse sich
nicht herstellen, da nach den Ergebnissen der Strahlenmessstelle der Bundeswehr
der Klager nur hinsichtlich des oberen Teils des Oberkdrpers der Strahlung ausge-
setzt gewesen sei. Ein Gesundheitsschaden im Bereich der Nieren kdénne daher
durch Strahlung nicht verursacht werden. Auch die gutartige Schilddriisenerkrankung
sei nicht als Folge einer Wehrdienstbeschadigung festzustellen.

Dagegen haben die Bevollméachtigten des Klagers mit Schreiben vom 15.11.2011
Berufung eingelegt. Sie haben in ihrer Berufungsbegrindung vom 08.03.2012
beanstandet, dass sich das SG im Wesentlichen auf die Ausflihrungen der Beklagten
gestutzt habe, ohne sich in ausreichender Weise mit dem Gutachten des Sachver-
standigen Prof. Dr. G. vom 09.06.2011 auseinander zu setzen. Im Ubrigen seien die
Ausflihrungen der Beklagten falsch. Auch der Versorgungsarzt Dr. J. sei in seiner
Stellungnahme vom 18.09.2003 davon ausgegangen, dass der Klager einer
Belastung relevanten Ausmalles durch ionisierende Strahlung ausgesetzt gewesen

sei und dadurch der Verlust der linken Niere, der Milz sowie eines Teils des
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Dickdarms nach der operativen Behandlung eines bdsartigen Nierentumors als
Wehrdienstbeschadigungsfolge anzuerkennen sei. Es sei auch schlichtweg falsch,
wenn die Beklagte behaupte, die Nieren lagen nicht im Bereich des Oberkdrpers,
sondern im Becken. Die Bevollméachtigten haben dies mit Hinweis auf medizinische
Literatur belegt. Damit sei die Behauptung der Beklagten, die Nieren des Klagers
seien nicht von der ionisierenden Strahlung betroffen gewesen, nicht haltbar, weil sie
anatomisch falsch sei. Prof. Dr. G. habe zudem darauf hingewiesen, dass der Tumor
am oberen Pol der linken Niere entstanden sei, die sich im Oberkdrper befinde und
somit auch von der Roéntgenstorstrahlung getroffen worden sei. Dies habe die
Beklagte vdllig unsubstantiiert bestritten. Bekannt sei, dass die Strahlung des
Feuerleitradars des Starfighters F-104 sehr gefahrlich gewesen sei. Es sei nicht
mdglich und auch nicht beweisbar, zentimetergenau die Abstrahlungscharakteristik
der Strahlung zu definieren, wie dies der Beklagte behaupte. Die
Rontgenstorstrahlung wirde vom Entstehungsort ausstrahlen und sei kein streng
geblndelter kontrollierter Laserstrahl. Aulerdem habe der Beklagte verschwiegen,
dass auch seitlich am Magnetron Réntgenstérstrahlung austrete, wie sich aus Seite
5, Tabelle Il des Teilberichts NASARR vom 24.02.2002 ergebe. Am 18.07.1979 sei
an einer Testbank in L. eine Messung durchgeflihrt worden, die die Abstrah-
Icharakteristik der Rontgenstrahlung am Krimmer des Magnetrons dargestellt habe.
In diesem Bericht sei ausdricklich darauf hingewiesen worden, dass diese Fest-
stellungen nur fir das untersuchte Gerat und das eingebaute Magnetron gelten
wulrden, es aber bekannt sei, dass in NASARR verschiedene Magnetrons verwendet
worden seien, die sich hinsichtlich der Stérstrahlung erheblich unterscheiden wirden.
Eine Messung an einsatzklaren Luftfahrzeugen habe der Beklagte nie vor-
genommen. Auch eine Messung am Starfighter, an dem der Klager gearbeitet habe,
kénne der Beklagte nicht vorlegen. Aufgrund des Berichts vom 18.07.1979 sei jedoch
eindeutig klar, dass einzelne Messergebnisse nicht verallgemeinert werden konnten,
weil die Strahlung bei jedem Gerat anders gewesen sei. Das SG habe auch jede
eigene Feststellung zu der Frage, wo sich die Niere befinde und ob diese beim
Klager von ionisierender Strahlung getroffen worden sei, unterlassen. Nach den
eigenen Feststellungen der Beklagten ware die Erkrankung des Klagers als
Wehrdienstbeschadigung anzuerkennen; die einzige Ausrede des Beklagten sei,
dass sich die Niere nicht im Oberkdrper befinde. Diese Behauptung sei durch das

Sachverstandigengutachten des Prof. Dr. G. eindeutig widerlegt. Das SG habe nicht
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erlautert, warum es dem eingeholten Gutachten nicht gefolgt sei. Bezuglich der
Schilddrisenerkrankung habe das SG eine Anerkennung abgelehnt mit Hinweis auf
den Bericht der Radarkommission, wonach nur maligne Tumore als Wehrdienst-
beschadigung in Frage kdmen, die Schilddrisenerkrankung des Klagers aber gut-
artig sei. Der Bericht der Radarkommission werde von der Beklagten lediglich so
ausgelegt, als ob nur die darin genannten Erkrankungen von ionisierender oder nicht
ionisierender Strahlung hervorgerufen werden konnten und alle weiteren Erkran-
kungen nicht. Dies sei so nicht richtig und auch nicht Gegenstand der Fragestellung
an die Sachverstandigenkommission gewesen. Die Ausflihrungen der Beklagten
seien insofern unzutreffend und grob irrefiihrend. Im Ubrigen haben die Bevoll-
machtigten auf einen Vergleichsfall hingewiesen, bei dem ein Hodentumor anerkannt
worden sei, obwohl der Betroffene ebenfalls am NASARR gearbeitet habe. Auch bei
einem weiteren, namentlich genannten Bundeswehrsoldaten, der ebenfalls am
NASARR gearbeitet habe, sei die selbe Erkrankung wie beim Klager, namlich der
Verlust der rechten Niere nach einem Tumor, anerkannt worden. Der Rechtsstreit
berihre Fragen, die in der sozialgerichtlichen hochstrichterlichen Rechtsprechung
noch ungeklart seien (insbesondere die Frage, ob auch gutartige Tumorer-
krankungen als Wehrdienstbeschadigung geeignet sein konnten). Die entspre-
chenden Bescheide aus den Vergleichsfallen haben die Bevollmachtigten beigelegt.
Zu den Arbeitsbedingungen am Luftfahrzeug haben sich die Bevollmachtigten des
Klagers auf Nachfrage des Gerichts mit Schreiben vom 03.06.2013 detailliert
geaulert und dargelegt, warum der Oberkérper einer RoOntgenstdrstrahlung
ausgesetzt gewesen sei. Zudem haben sie noch auf weitere Strahlungsquellen
hingewiesen, denen der Klager bei der Arbeit ausgesetzt gewesen sei. So seien z.B.
Oszilloskope das wichtigste Messgerat bei der Fehlersuche, Reparatur und
Systemabgleichung von Radaranlagen gewesen und hatten eine Strahlenbelastung
in Oberschenkelhéhe nach sich gezogen. Von der Gefahrlichkeit der Strahlen-
belastung habe das Radarpersonal keine Kenntnis gehabt.

Die Beklagte hat sich trotz wiederholter gerichtlicher Erinnerung, unter anderem
unmittelbar an den Prasidenten des Bundesamts fir das Personalmanagement der
Bundeswehr, zum klagerischen Schreiben vom 15.11.2011 erst nach Uber zwei
Jahren mit Schreiben vom 13.03.2014 gedulert. Grund fir die erhebliche Ver-
zbgerung durfte nach dem Vortrag der Beklagten gewesen sein, dass die fir die

Bearbeitung derartiger Falle gebildete "Schwerpunktgruppe Radar" offenbar nur mit
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einem einzigen Fachmann besetzt gewesen war, wobei dieser von der Bun-
deswehrverwaltung zudem zwischenzeitlich mit einer Projektgruppe zu Organi-
sationsfragen beauftragt worden war (Schreiben der Beklagten vom 20.01.2014).

Im Schreiben vom 13.03.2014 hat die Beklagte beantragt, die Berufung zurlck-
zuweisen, und auf die aus ihrer Sicht zutreffenden Entscheidungsgrinde der
erstinstanzlichen Entscheidung hingewiesen. Zudem ist eine Stellungnahme der
Strahlenmessstelle der Bundeswehr (Dr. S.) vom 21.02.2014 vorgelegt worden, in
der dieser Folgendes ausgefuhrt hat: Dass Rdntgenstrahlung oder Rontgenstor-
strahlung nicht streng und definierbar gebundelt wirden bzw. so auftreten kénnten,
sei ein Irrtum des Klagers. Ohne diese Mdglichkeit gébe es keine Computer-
tomographie mit der heute erreichten Bildqualitat. Die Radarkommission sei auf Seite
46 ihres Berichts davon ausgegangen, dass sich Kopf und Teile des Oberkoérpers
direkt im nach oben gerichteten Strahlenblindel befanden. Die Radarkommission
gehe also nicht von einer Exposition des gesamten Oberkérpers aus. Eine Emission
des Magnetrons auch in seitlicher Richtung sei nicht bewiesen. Ein Argument fir eine
Exposition der Nieren ergebe sich daher nicht. Die klagerseitige Behauptung, das
Magnetron habe auch zur Seite abgestrahlt, sei nicht bewiesen. Aus der fehlenden
Angabe der Emissionsrichtung in einem Messprotokoll ergebe sich nicht
zwangslaufig die Emissionsrichtung zur Seite. Die Notwendigkeit, die Kontrolle der
Bewegung der Antenne in unmittelbarer Nahe dazu ausfihren zu mussen, erschliee
sich nicht. An der Antenne befinde sich jedenfalls der Hinweis "HANDS OFF". Es sei
auch nicht ersichtlich, wieso diese Prifung mit eingeschaltetem Magnetron erfolgen
habe mussen. Wenn der Klager angegeben habe, sich bei der Kontrolle der Dichtheit
des Hohlleitersystems uber den Radarsender gebeugt zu haben und dass sich dabei
Arme und Korper Uber dem Magnetron befunden hatten, erschliel3e sich nicht, dass
das Magnetron in Betrieb sein habe mussen. Aus den auch klagerseitig als bekannt
vorgetragenen Warnungen sei eher zu schlieBen, dass das Magnetron noch gar
nicht erst in Betrieb gewesen sei. Den vom Klager vorgelegten Fotos sei insgesamt
kein Beleg daflr zu entnehmen, dass die Nieren in das senkrecht nach oben
austretende Rontgenstoérstrahlungsbiindel geraten kdnnten. Sofern im Bericht der
Radarkommission die Exposition des Oberkdrpers angesprochen sei, spiegle dies
die GroR3zligigkeit der Erfassung der Arbeitsplatz- und Expositionsverhaltnisse wider.
Im Ubrigen sei festzustellen, dass die Energie der Réntgenstrahlung des Magnetrons

nicht ausreiche, an den Nieren eine Dosis zu erzielen.
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Die Bevollméachtigten des Klagers haben sich dazu mit Schreiben vom 26.06.2014
geaulert. U.a. haben sie darauf hingewiesen, dass sich der angesprochene
Warnhinweis "HANDS OFF" darauf bezogen habe, dass die Antenne nicht als
Abstltzung benutzt werde. Sie haben weiter darauf aufmerksam gemacht, dass im
Verfahren eines namentlich benannten weiteren Soldaten Knochenkrebs (im
Oberschenkel) als verursacht durch die Tatigkeit am NASARR betrachtet worden sei.
Zum Messbericht vom 07.05.1974 haben sie darauf aufmerksam gemacht, dass der
verantwortliche Betriebsschutz der betroffenen Bundeswehr eine dringend erfor-
derliche Nachmessung im Bereich des Magnetrons angemahnt habe. Entscheidend
sei, wie die Arbeiten real ausgefuhrt worden seien und nicht, was technisch sinnvoller
gewesen sei. Sie haben sich auch zur Lage der Nieren im Bereich des Oberkdrpers
geaulert.
Mit gerichtlichem Schreiben vom 07.07.2014 ist der Beklagten die Abgabe eines
Anerkenntnisses nahe gelegt worden. Auf Unstimmigkeiten in der Argumentation des
Beklagten ist hingewiesen worden.
Mit Schreiben vom 21.07.2014 hat die Beklagte mitgeteilt, dass sie nicht bereit sei,
ein Anerkenntnis abzugeben. Mit einer Entscheidung ohne mundliche Verhandlung -
der Senat hatte eine solche im Schreiben vom 07.07.2014 Uberhaupt nicht in den
Raum gestellt - bestehe aber Einverstandnis. Dazu haben auch die weiteren
Beteiligten mit Schreiben vom 29.07.2014 bzw. 01.08.2014 ihr Einverstandnis erklart.
Der Klager beantragt,
den Gerichtsbescheid des Sozialgerichts Augsburg vom 19.10.2011
aufzuheben und die Beklagte zu verurteilen, unter Aufhebung des
Bescheides vom 17.04.2003 in Gestalt des Widerspruchsbescheids
vom 19.03.2008 festzustellen, dass das Nierenzellkarzinom und die
Struma  diffusa  mit  autonomem = Adenom Folge einer
Wehrdienstbeschadigung sind.
Die Beklagte und der Beigeladene beantragen,
die Berufung zurtickzuweisen.
Der Senat hat die Akten der Beklagten, des Beigeladenen und des SG Augsburg
beigezogen. Wegen der weiteren Einzelheiten wird auf den Inhalt der Berufungsakte

und der beigezogenen Akten Bezug genommen.
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Entscheidungsgrinde:

Der Senat hat gemal §§ 153 Abs. 1, 124 Abs. 2 SGG ohne mundliche Verhandlung
entscheiden kdnnen, da die Beteiligten - die Beklagte (ungefragt) mit Schreiben vom
21.07.2014, der Klager mit Schreiben vom 29.07.2014, der Beigeladene mit Schrei-
ben vom 01.08.2014 - dazu ihr Einverstandnis erklart haben.

Die Berufung ist zulassig und auch begrindet.

Der Gerichtsbescheid des SG Augsburg, mit dem die Entscheidung der Beklagten,
die Anerkennung von Schadigungsfolgen abzulehnen, bestéatigt worden ist, ist
ebenso wie der angegriffene Bescheid aufzuheben. Beim Klager sind der Verlust der
linken Niere, der Milz und eines Dickdarmteils nach Nierenkarzinom sowie der
Schilddrisenteilverlust durch operative Entfernung aufgrund einer Schilddrisen-
erkrankung im Sinne eines Adenoms und die Schilddrisenuberfunktion als Folgen
einer Wehrdienstbeschadigung anzuerkennen.

Bei seiner Entscheidung stitzt sich der Senat auf das vom SG eingeholte Gutachten
des Prof. Dr. G. vom 09.06.2011, der, was das Nierenkarzinom angeht, zu der selben
Einschatzung gekommen ist wie der Versorgungsarzt der Beklagten Dr. J. in seiner
Stellungnahme vom 18.09.2003. Das Gutachten ist flir den Senat Uberzeugend; er
macht es sich zu eigen. Die sachverstandige und die versorgungsarztliche Ein-
schatzung zur Nierenerkrankung stehen auch in Einklang mit den Vorgaben des
Berichts der Radarkommission. Auch was die Schilddrisenerkrankung angeht,
schliel3dt sich der Senat der Uberzeugend begriindeten Einschatzung des Prof. Dr. G.
an.

Der Sachverstandige Prof. Dr. G. hat nachvollziehbar erlautert, dass das Nierenzell-
karzinom hinreichend wahrscheinlich auf die Strahlenexposition des Klagers als Ra-
darmechaniker/-meister zurtckzufuhren ist und die Schilddrisenerkrankung (Ade-
nom) zumindest im Sinn einer Kannversorgung als Folge einer Wehrdienstbe-
schadigung anzuerkennen ist. Die sich aus der Behandlung dieser Erkrankungen
ergebenden weiteren Gesundheitsschaden stellen mittelbare Folgen der
Wehrdienstbeschadigung dar.

Wenn sich die Beklagte diesen sachverstandigen bzw. versorgungsarztlichen Er-
kenntnissen verschlie3t und dies damit begriindet, dass die berufliche Belastung des
Klagers mit radioaktiver Strahlung nicht dazu geeignet sei, die vorliegenden

Erkrankungen zu verursachen, kann dies nicht Uberzeugen.
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1. Voraussetzungen flr die Anerkennung als Folge einer Wehrdienstbeschadigung -
Allgemeines

Eine Wehrdienstbeschadigung ist gemall § 81 Abs. 1 SVG eine gesundheitliche
Schadigung, die durch eine Wehrdienstverrichtung, durch einen wahrend der Aus-
Ubung des Wehrdienstes erlittenen Unfall oder durch die dem Wehrdienst eigen-
tumlichen Verhaltnisse herbeigefuhrt worden ist.

Entsprechend den vorgenannten Bestimmungen setzt die Anerkennung von
Schadigungsfolgen eine dreigliedrige Kausalkette voraus (vgl. Bundessozialgericht -
BSG -, Urteil vom 25.03.2004, Az.: B 9 VS 1/02 R): Ein mit dem Wehrdienst
zusammenhangender schadigender Vorgang (1. Glied) muss zu einer primaren
Schadigung (= "Wehrdienstbeschadigung") (2. Glied) gefuhrt haben, die wiederum
die geltend gemachten Schadigungsfolgen (= "Folge einer Wehrdienstbeschadi-
gung") (3. Glied) bedingt. Dabei ist eine trennscharfe Differenzierung zwischen dem
2. und dem 3. Glied oftmals praktisch nicht méglich und daher verzichtbar; auch im
wesensverwandten Rechtsbereich der gesetzlichen Unfallversicherung wird dies so
praktiziert.

Die zwei bzw. drei Glieder der Kausalkette missen im Vollbeweis, d.h. mit an
Sicherheit grenzender Wahrscheinlichkeit, nachgewiesen sein (vgl. BSG, Urteil vom
15.12.1999, Az.: B 9 VS 2/98 R). Dies bedeutet, dass kein vernunftiger Mensch mehr
am Vorliegen der Tatsachen zweifelt (vgl. BSG, Urteil vom 28.06.2000, Az.: B 9 VG
3/99 R). Demgegenuber reicht es fir den zweifachen urséchlichen Zusammenhang
der drei Glieder aus, wenn dieser jeweils mit hinreichender Wahrscheinlichkeit
gegeben ist. Die Beweisanforderung der hinreichenden Wahrscheinlichkeit gilt
sowohl flr den Bereich der haftungsbegriindenden Kausalitat (vgl. BSG, Urteil vom
15.12.1999, Az.: B 9 VS 2/98 R - in Aufgabe der friheren Rechtsprechung, vgl. z.B.
BSG, Urteil vom 24.09.1992, Az.: 9a RV 31/90, die fir den Bereich der
haftungsbegriindenden Kausalitdt noch den Vollbeweis vorausgesetzt hat) als auch
den der haftungsausfillenden Kausalitat (§ 81 Abs. 6 Satz 1 SVG). Dies entspricht
den Beweisanforderungen auch in anderen Bereichen der sozialen Entschadigung
oder Sozialversicherung, insbesondere der wesensverwandten gesetzlichen
Unfallversicherung.

Eine potentielle Ursache begrindet dann einen wahrscheinlichen Zusammenhang,
wenn ihr nach sachgerechter Abwagung aller wesentlichen Umstande gegenuber

jeder anderen Méglichkeit ein deutliches Ubergewicht zukommt (vgl. BSG, Urteil vom
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22.09.1977, Az.: 10 RV 15/77). Oft wird diese Wahrscheinlichkeit auch als
hinreichende Wahrscheinlichkeit bezeichnet, wobei das Wort "hinreichend" nur der
Verdeutlichung dient (vgl. Keller in Meyer-Ladewig/ders./Leitherer, SGG, 11. Aufl.
2014, § 128, Rdnr. 3c). Nicht ausreichend ist dagegen eine blof3e - abstrakte oder
konkrete - Mdglichkeit eines ursachlichen Zusammenhangs (vgl. BSG, Urteil vom
26.11.1968, Az.: 9 RV 610/66). Haben mehrere Ursachen zu einem Schaden
beigetragen, ist eine vom Schutzbereich des SVG umfasste Ursache dann rechtlich
wesentlich, wenn nicht die andere(n), nicht dem Schutzbereich des SVG
unterfallende(n) Ursache(n) eine Uberragende Bedeutung hat (haben) (vgl. Urteil des
Senats vom 19.07.2011, Az.: L 15 VS 7/10 - m.w.N. zur Rechtsprechung des BSG)
und die vom Schutzbereich des SVG umfasste Ursache nicht vdllig in den
Hintergrund dréngt (dréangen) (vgl. Urteil des Senats vom 02.07.2013, Az.: L 15 VS
9/10).

Fur unfallunabhangige Gesundheitsstérungen, in denen wesensmallig die
Nachweisflhrung eines Zusammenhangs aufgrund eines konkreten
Anlassereignisses erheblich erschwert ist, bestimmt sich der versorgungsrechtlich
geschutzte Bereich nach dem SVG nach der stadndigen Rechtsprechung des BSG
nach dem Vorbild des Berufskrankheitenrechts der gesetzlichen Unfallversicherung
(vgl. z.B. BSG, Urteil vom 05.05.1993, Az.: 9/9a RV 25/92). Dieses unterliegt dem
Listenprinzip mit der Offnungsklausel des § 9 Abs. 2 Sozialgesetzbuch Siebtes Buch
(SGB VII), wobei hierdurch nur ein Vorgriff auf eine Anderung der Berufskrankheiten-
Verordnung (BKV) mdglich ist (standige Rspr., vgl. z.B. BSG, Urteil vom 18.06.2013,
Az.:B2U3/12R).

Bei der Beurteilung unfallunabhangiger Gesundheitsstérungen von Soldaten ist aber
zu berucksichtigen, dass die Belastungen im Wehrdienst nicht selten solche sind, die
in zivilen Berufen nicht auftreten. Daher ware es zu kurz gegriffen, sich
uneingeschrankt an den unfallversicherungsrechtlichen Vorgaben und Erkenntnissen
zu Berufskrankheiten oder berufskrankheitenreifen Erkrankungen zu orientieren.
Vielmehr ist der Rechtsgedanke des § 9 Abs. 2 SGB VII dahingehend aufzugreifen,
dass von einer "Berufskrankheitenreife" im soldatenversorgungsrechtlichen Sinn
auch dann auszugehen ist, wenn die Krankheit zwar nicht in der Liste der BKV
aufgenommen ist, der Dienstherr (= Bundeswehr) aber wegen einer erkannten
Gefahrdung der Soldaten handeln muisste, wenn es eine explizite Regelung wie die

BKV auch fir soldatenspezifische Erkrankungen gabe. Davon ist dann auszugehen,
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wenn eine Situation gegeben ist, in der bekannt geworden ist, dass bestimmte
Einwirkungen, denen Soldaten im Dienst in hoherem Grad als die Ubrige
Bevdlkerung ausgesetzt sind, zur Entwicklung bestimmter Krankheiten beitragen
konnen, fur die medizinstatistisch nachgewiesen ist, dass die Zahl der Erkrankungen
von Soldaten signifikant hoher als in der Allgemeinbevélkerung ist (vgl. BSG, Urteil
vom 05.05.1993, Az.: 9/9a RV 25/92). Wenn das BSG dies im Urteil vom 11.10.1994,
Az.: 9 BV 55/94, dahingehend formuliert hat, dass dafur "besondere aul3erordentliche
Belastungen, die typischerweise nur unter den Bedingungen des Krieges auftreten”,
erforderlich wéren, ist diese Formulierung missverstandlich. Denn eine gesetzliche
Grundlage fir diese Orientierung am Krieg geben die Regelungen des SVG nicht
her; vielmehr wird dort (§ 81 Abs.1 SVG) ausdrucklich auf "die dem Wehrdienst
eigentimlichen Verhaltnisse" abgestellt, womit eine Abgrenzung von auch im zivilen
Leben vorkommenden Belastungen hergestellt wird. Wehrdiensteigentimliche
Verhaltnisse sind daher solche, die der Eigenart des militarischen Dienstes
entsprechen und im Allgemeinen mit dem Dienst eng verbunden sind. Damit werden
all die nicht weiter bestimmbaren Einflisse des Wehrdienstes erfasst, die aus der
besonderen Rechtsnatur des Wehrdienstverhaltnisses und der daraus resultierenden
Beschrankung der persdnlichen Freiheit des Soldaten resultieren (vgl. Lilienfeld, in:
Knickrehm, Gesamtes Soziales Entschadigungsrecht, 1. Aufl. 2012, § 81 SVG, Rdnr.
29). Eine kriegsahnliche Belastung zu verlangen, wirde zu weit gehen; ausreichend
aber auch erforderlich ist eine Belastung, wie sie im zivilen Leben so nicht oder nicht
in  vergleichbarem Malk vorkommt. Bei der Abgrenzung zwischen
wehrdiensteigentimlichen und zivilen Verhaltnissen ist von den normalen
Umstanden und Verhaltensweisen sowie den durchschnittlichen Gefahrdungen im
Zivilleben auszugehen (vgl. Sailer, in: Wilke, Soziales Entschadigungsrecht, 7. Aufl.
1992, § 81 SVG, Rdnr. 27; Urteil des Senats vom 02.07.2013, Az.: L 15 VS 9/10).

Zu berlcksichtigen als weitere Abweichung vom Recht der gesetzlichen
Unfallversicherung ist zudem, dass im Versorgungsrecht der rechtlich wesentliche
Kausalzusammenhang zwischen einer Gesundheitsstérung und einem dienstlichen
Unfall oder wehrdiensteigentiimlichen Belastungen nicht nur mit der hinreichenden
Wahrscheinlichkeit hergestellt werden kann, sondern auch die Madglichkeit einer
Kannversorgung gemal § 81 Abs. 6 Satz 2 SVG besteht. Es handelt sich dabei um
Falle, bei denen die erforderliche Wahrscheinlichkeit des Zusammenhangs nur

deshalb nicht hergestellt werden kann, weil Uber die Ursache des festgestellten
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Leidens in der medizinischen Wissenschaft Ungewissheit besteht. Von Ungewissheit
ist auszugehen, wenn es keine einheitliche Lehrmeinung, sondern verschiedene
arztliche Lehrmeinungen gibt, wobei nach der Rechtsprechung des BSG von der
Beurteilung auf dem Boden der "Schulmedizin" (gemeint ist damit der allgemein
anerkannte Stand der medizinischen Wissenschaft) auszugehen ist (vgl. BSG, Urteil
vom 27.08.1998, Az.: B 9 VJ 2/97 R). Aber auch bei der Kannversorgung reicht allein
die Mdglichkeit des Ursachenzusammenhangs oder die NichtausschlieRbarkeit des
Ursachenzusammenhangs nicht aus. Es muss vielmehr wenigstens eine wissen-
schaftliche Lehrmeinung geben, die die Wahrscheinlichkeit des Ursachenzusammen-
hangs positiv vertritt; das BSG spricht hier auch von der "guten Moglichkeit" eines
Zusammenhangs (vgl. BSG, Urteile vom 12.12.1995, Az.: 9 RV 17/94, und vom
17.07.2008, Az.: B 9/9a VS 5/06). Existiert eine solche Meinung Uberhaupt nicht,
fehlt es an der erforderlichen Wahrscheinlichkeit nicht infolge einer Ungewissheit;
denn alle Meinungen stimmen dann darin Uberein, dass ein Zusammenhang nicht
hergestellt werden kann (vgl. BSG, Urteil vom 10.11.1993, Az.: 9/9a RV 41/92).
Zusammengefasst bedeutet dies, dass ein unfallunabhangiger Gesundheitsschaden
unter folgenden Gesichtspunkten als Folge einer Wehrdienstbeschadigung aner-
kannt werden kann: < Alternative 1: Die Gesundheitsstérung ist in der BKV als
Berufskrankheit anerkannt. < Alternative 2: Wenn die vorgenannte Bedingung nicht
erflllt ist: Es besteht eine sogenannte Berufskrankheitenreife im Sinn des Rechts der
gesetzlichen Unfallversicherung. < Alternative 3: Wenn die vorgenannte Bedingung
nicht erfullt ist: Es besteht eine Berufskrankheitenreife im oben aufgezeigten
soldatenversorgungsrechtlichen Sinn. « Alternative 4: Wenn die vorgenannte Be-
dingung nicht erfillt ist: Es besteht Gber die Ursache des Leidens in der medi-
zinischen Wissenschaft Ungewissheit, es gibt aber wenigstens eine wissen-
schaftliche Lehrmeinung, die die Wahrscheinlichkeit eines Ursachenzusammenhangs
positiv vertritt.

2. Zu den hier im Raum stehenden Erkrankungen:

2.1. Nierenzellkarzinom mit Folgeerkrankungen

Das durchgemachte Nierenzellkarzinom mit den sich daraus ergebenden
Folgeschaden (Verlust der linken Niere, Verlust der Milz und eines Teils des
Dickdarms) ist als Folge einer Wehrdienstbeschadigung im Sinn der o.g. Alternative
1 anzuerkennen.

2.1.1. Potentiell schadigender Vorgang
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Der Klager war im Rahmen seines Wehrdienstes ionisierender Strahlung (Ront-
genstorstrahlung) in einem Umfang ausgesetzt, der potentiell kanzerogene Wirkung
hat.

Der Klager arbeitete von 1971 bis 1987 zunéachst als Radarmechaniker, dann als
Radarmechanikermeister am Flugzeug F-104 G, das mit dem Vorwartssichtradar
NASARR ausgestattet war.

Bei dieser Tatigkeit war der Klager in so erheblichem Umfang ionisierender Strahlung
ausgesetzt, dass eine fir die Verursachung einer Krebserkrankung als ausreichend
anzusehende Strahlenbelastung im Sinn der Berufskrankheit Nr. 2402 der Anlage 1
zur BKV vorgelegen hat. Dies ergibt sich zweifelsfrei aus den Ausfuhrungen des
Berichts der vom Bundesministerium der Verteidigung auf Ersuchen des Ver-
teidigungsausschusses des Deutschen Bundestags einberufenen Expertenkom-
mission zur Frage der Gefahrdung durch Strahlung in friheren Radareinrichtungen
der Bundeswehr und der NVA (Radarkommission) vom 02.07.2003. Die strah-
lenbelastende Téatigkeit des Klagers fallt im Umfang von fast vier Jahren in den von
der Radarkommission als Phase | (bis Ende 1975) bezeichneten Zeitraum, in dem
"eine belastbare Dosisrekonstruktion aufgrund von Messdaten praktisch unméglich
ist" (vgl. Bericht der Radarkommission, S. 23) und in der auch weitgehend keine
StrahlenschutzmalRnahmen getroffen worden sind. Daran hat sich (ab 1976) eine Zeit
angeschlossen, "in der die Zahl der Messungen deutlich anstieg und in der erste
StrahlenschutzmalRnahmen durchgefiihrt wurden" (vgl. Bericht der Radar-
kommission, S. 23), sodass ab dieser Zeit eine prinzipielle Dosisabschatzung
mdglich ist, sofern eine ausreichende Zahl von Messungen vorliegt, was aber
vorliegend, d.h. betreffend das NASARR, nicht der Fall zu sein scheint, wenn die
Angaben der Beklagten zugrunde gelegt werden, wonach nur eine einzige Messung
durchgefiihrt worden sein soll. Dabei hat die Radarkommission aber auch
ausdrticklich darauf hingewiesen, dass in dieser zweiten Phase nach wie vor alte
Systeme, d.h. ohne Strahlenschutz, weiter eingesetzt worden sind und dieser
Zustand teilweise weit bis in die 80er Jahre hinein angehalten hat, was insbesondere
auch fur das NASARR gilt, an dem der Klager eingesetzt war (vgl. Bericht der
Radarkommission, S. 23). So gibt es offenbar nur ein einziges Messprotokoll zum
NASARR aus dem Jahr 1974 (vgl. Bericht der Radarkommission, S. 22). Die

Radarkommission hat zudem darauf hingewiesen, dass gerade dann, wenn nur
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wenige Messwerte vorliegen, "eine Unterschatzung nicht auszuschlieRen ist" (vgl.
Bericht der Radarkommission, S. 24).

Ausgehend von diesen Ausfuhrungen im Bericht der Radarkommission, der als
antizipiertes Sachverstandigengutachten betrachtet werden kann (vgl. BSG, Be-
schluss vom 02.10.2008, Az.: B 9 VS 3/08 B - m.w.N.) ist eine potentiell schadigende
Strahlenbelastung im Vollbeweis nachgewiesen.

Dies hat letztlich auch die Beklagte zugestanden, wenn sie ab der Uberpriifung nach
Vorlage des Berichts der Radarkommission im Rahmen des Beschwerdeverfahrens
ihre Ablehnung nicht mehr auf eine angeblich nicht ausreichende Strahlenbelastung
gestutzt hat, wie sie dies noch im Verwaltungsverfahren getan hat. Der Senat sieht
daher auch keinen Anlass, sich mit der véllig unplausiblen Berechnung der Beklagten
im Verwaltungsverfahren auseinanderzusetzen, in dem diese eine effektive Gesamt-
dosis von 5,9 mSv "berechnet" hat und zu der Einschatzung gekommen ist, dass die
Strahlenbelastung des Klagers nicht den fir die allgemeine Bevdlkerung geltenden
Grenzwert Ubersteige. Denn fur diese pseudo-genaue Berechnung fehlen, wie dies
der Bericht der Radarkommission uberdeutlich klar gemacht hat, jegliche
zuverlassigen Messwerte. Die von der Beklagten zu Lasten des Klagers einge-
brachte Messung steht in eklatantem Widerspruch zu den Ausfiihrungen der Radar-
kommission.

Keiner weiteren Erdrterung bedarf die Frage weiterer potentieller Strahlenbe-
lastungen des Klagers durch radioaktive Leuchtfarben oder die Verwendung von
Oszilloskopen, die ebenfalls Réntgenstérstrahlung aussenden. Denn diese weiteren
Belastungsfaktoren sind angesichts der durch die Arbeit am NASARR nachgewie-
senen Belastung durch Roéntgenstorstrahlung nicht mehr entscheidungserheblich.
Der Senat braucht sich daher auch nicht damit zu befassen, ob die Beklagte
ordnungsgemald ihrer Mitwirkungspflicht durch die Vorlage nur ihr bekannter Daten
und Messwerte nachgekommen ist, was vom Klager nicht unfundiert in Zweifel
gezogen worden ist und auch angesichts des Prozessverhaltens der Beklagten (z.B.
Vorlage der teilweise geschwarzten Stellungnahme vom 09.06.2009, Verschweigen
von Messdaten, die sich aus dem in den Beklagtenakten enthaltenen Messprotokoll
ergeben - Strahlung des Magnetrons auch zur Seite) fraglich erscheint, oder ob die
Beklagte gezielt und ausgewahlt nur solche Fakten dem Gericht angegeben hat, die

sie dem Begehren des Klagers entgegen halten kann.
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2.1.2. Kausalitdt zwischen Belastung durch ionisierende Strahlung und Nieren-
zellkarzinom

Der gerichtliche Sachverstéandige Prof. Dr. G., der auch Mitglied der Radarkom-
mission war, hat die vorliegenden Unterlagen sorgfaltig ausgewertet und ist in
seinem Gutachten vom 09.06.2011 mit nachvollziehbarer und Uberzeugender
Begrindung zu der Einschatzung gekommen, dass das Nierenzellkarzinom
hinreichend wahrscheinlich auf die wehrdienstbedingte Strahlenbelastung des
Klagers zurtckzuflihren ist. Dabei hat er sich u.a. auch mit mdglichen Alterna-
tivursachen befasst und diese ausgeschlossen. Die aus der Behandlung des
Karzinoms resultierenden weiteren Gesundheitsschaden (Entfernung eines Teils des
Dickdarms und der Milz) stehen als mittelbare Folgeschdden ebenfalls in einen
hinreichend wahrscheinlichen Zusammenhang mit der wehrdienstbedingten Strah-
lenbelastung.

Diese Beurteilung des Sachverstandigen macht sich der Senat zu eigen. Sie steht in
Ubereinstimmung mit den Festlegungen im Bericht der Radarkommission und den
Vorgaben im Merkblatt zur Berufskrankheit Nr. 2402 (vgl. Bek. des BMA vom
13.05.1991, BArbBIl. 7-8/1991, S. 72 ff.) bzw. der sich anschlieRenden
wissenschaftlichen Stellungnahme zu der Berufskrankheit Nr. 2402 der Anlage 1 zur
BKV (vgl. Bek. des BMAS vom 24.10.2011, Az.: IVa 4-45222-2402, GMBI. 2011, Nr.
49 - 51, S. 983 - 993).

Angesichts der klaren sachverstandigen Ausfihrungen verzichtet der Senat auf
weitere Ausfihrungen zum Gutachten und verweist auf die dortigen Erlauterungen.
Die sachverstandige Einschatzung wird im Ubrigen auch vom versorgungsérztlichen
Dienst des Beklagten (Stellungnahme des Dr. J. vom 18.09.2003) geteilt und hat
auch Eingang in den ersten Entwurf eines Beschwerdebescheids vom November
2003 gefunden, dem aus hier nicht nachvollziehbaren Grinden von der Wehr-
bereichsverwaltung Sud die Zustimmung versagt worden ist.

Sofern die Beklagte Einwendungen gegen dieses Gutachten erhebt, kann sich der
Senat dem nicht anschliel3en:

* Wenn die Beklagte bereits vor Erteilung des Gutachtensauftrags o dem Gericht mit
Schreiben vom 26.11.2008 mitgeteilt hat, dass sie mit der Einholung eines
Gutachtens bei Prof. Dr. G. "nicht einverstanden" sei, da er "sehr spezielle An-
sichten" vertrete, * zudem mit Schreiben vom 23.02.2009 das Gericht daritber

informiert hat, dass die Bundeswehr "diesem Gutachten nicht folgen" werde, und «
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schliel3lich mit Schreiben der "Schwerpunktgruppe Radar" vom 16.06.2010 diesem
Sachverstandigen pauschal jegliche fachliche Eignung abgesprochen hat, sind diese
Einwande nicht ansatzweise nachvollziehbar und nicht auf Fakten gestitzt, sondern
beruhen ausschliellich auf sachfremden Unterstellungen, Mutmalungen und
subjektiven Meinungsaullerungen von Vertretern der Beklagten, wie sie in einem
gerichtlichen Verfahren keinen Raum haben kénnen. Lediglich der Vollstandigkeit
halber weist der Senat darauf hin, dass der Sachverstandige Mitglied der
Radarkommission war. Ihm angesichts dieser Berufung fehlende Sachkenntnis zu
unterstellen, Gberrascht und wirde auch die Kompetenz der Beklagten in Gestalt des
Bundesministeriums der Verteidigung, das die Radarkommission eingesetzt hat,
massiv in Frage stellen. Der Senat kann sich die unsachliche Vorabkritik der
Beklagten am Sachverstandigen daher nur so erklaren, dass, soweit dem Senat
bekannt ist, dieser im Zusammenhang mit der Erstellung des Berichts der
Radarkommission bemangelt hat, dass die Bundeswehr nur unzureichend
Materialien zur Verfligung gestellt habe. Allein aus dieser Kritik, die der Senat im
Ubrigen aufgrund der in diesem Verfahren gemachten Erfahrungen - so musste er
auf eine am 15.03.2012 erbetene Stellungnahme zwei Jahre warten, wobei die
Stellungnahme erst nach Einschaltung des Prasidenten des Bundesamts fir das
Personalmanagement der Bundeswehr abgegeben worden ist und nicht einmal
ganze sechs Seiten umfasst hat - nicht fiir fernliegend hélt und die im Ubrigen auch
dem Bericht der Radarkommission selbst zu entnehmen ist (vgl. Bericht der
Radarkommission, S. 25: "Die von der Kommission erbetenen Informationen ...
konnten von der Bundeswehr nicht geliefert werden."), eine fehlende Sachkunde des
Sachverstandigen abzuleiten, ist mehr als fernliegend. Im Ubrigen hat sich der von
der Beklagten vorweg erhobene Vorwurf auch nicht nach Vorlage des Gutachtens
bestatigt. Daflir, aus dem in diesem Verfahren erstellten Gutachten auf eine fehlende
Sachkunde oder gar eine Parteilichkeit des Sachverstandigen zu schliel3en, gibt es
nicht den geringsten Anhaltspunkt. Die Vorwlrfe und Vorhaltungen der Beklagten
entbehren insofern jeglicher sachlicher Grundlage und kénnen nur auf rein
subjektiven Grinden beruhen. Ob und wenn ja welche weiteren Grinde fir die
objektiv nicht haltbare Ablehnung des Sachverstandigen durch die Beklagte
bestehen, hat die Beklagte nicht offengelegt, so dass nur unsachliche und damit
nicht aulRerungsfahige Griinde vermutet werden kénnen. Bezeichnend ist jedenfalls,

dass sich die Beklagte gehitet hat, den Sachverstandigen formal wegen der
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Besorgnis der Befangenheit abzulehnen, was sich aufgrund ihres Vortrags
aufgedrangt hatte. Letztlich konnen die nicht offengelegten wahren Grinde der
Beklagten mangels Entscheidungsrelevanz dahingestellt bleiben.

* Der Vortrag der Beklagten dahingehend, dass die Entstehung eines Nierentumors
durch den Bericht der Radarkommission ausgeschlossen sei, findet in diesem Bericht
keine Stiitze; im Ubrigen ist die Behauptung eines (generellen) Ausschlusses eines
Ursachenzusammenhangs auch nachweislich falsch. An keiner Stelle in diesem
Bericht ist ausgeflhrt, dass ein Nierenzellkarzinom nicht durch ionisierende
Strahlung verursacht sein koénnte. Vielmehr ist sowohl im Merkblatt zur
Berufskrankheit Nr. 2402 aus dem Jahr 1991 als auch in der sich anschlie3fenden
wissenschaftlichen Stellungnahme zu der Berufskrankheit Nr. 2402 aus dem Jahr
2011 die Niere ausdrucklich unter den strahlenempfindlichen Organen in Hinsicht auf
die Verursachung maligner Erkrankungen aufgelistet.

» Sofern die Beklagte argumentiert, das Nierenzellkarzinom kénne schon deshalb
nicht durch die wehrdienstliche Tatigkeit des Klagers verursacht sein, weil sich die
Nieren nicht in dem nach dem Bericht der Radarkommission strahlungsexponierten
Kdrperbereich befunden hatten, ist dies falsch. Es liegt der Eindruck sehr nahe, dass
die Beklagte die einschlagigen Vorgaben des Berichts der Radarkommission falsch
darstellt, um berechtigte Anspriche des Klagers abzuwehren.

Nach dem Bericht der Radarkommission ist bei der Tatigkeit am NASARR davon
auszugehen, dass sich "Kopf und Teile des Oberkérpers direkt im nach oben
gerichteten Strahlenblindel befanden" (vgl. Bericht der Radarkommission, S. 46).
Diese Formulierungen koénnen aber nicht - wie dies die Beklagte mochte -
dahingehend interpretiert werden, dass bei der Arbeit am NASARR nur eine
Exposition in den obersten Teilen des Oberkdrpers vorgelegen haben kann. Ein
derartiger Ausschluss lasst sich weder dem Bericht der Radarkommission
entnehmen noch findet er eine Stitze im (detaillierteren) Teilbericht NASARR der
Arbeitsgruppe Aufklarung der Arbeitsplatzverhaltnisse Radar vom 24.02.2002 zum
Starfighter F-104 G Radaranlage F 15 B-A/D NASARR. Im Ubrigen verkennt die
Beklagte auch, dass der Radarbericht die Formulierung "Teile des Oberkdrpers" nur
in Zusammenhang mit einer ganz bestimmten Tatigkeit am NASARR verwendet,
namlich bei den "langwierigen Einstellarbeiten des Sender-Magnetrons" (vgl. S. 46

des Berichts).
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« Wenn die Beklagte durch den Leiter der Strahlenmessstelle Dr. S. in der
Stellungnahme vom 21.02.2014 vortragt, die Strahlung am NASARR sei einzig und
allein nach oben gerichtet gewesen und es habe sich um ein eng umgrenztes
Strahlenblindel gehandelt, was durch Rdéntgenfilme dokumentiert sei, ist auch diese
Behauptung nachweislich falsch und verschweigt Erkenntnisse, wie sie die Beklagte
selbst gewonnen, dokumentiert und vorgelegt hat.

Aus den Messwerten, wie sie im Teilbericht NASARR (dort Tabelle 2 auf S. 5)
dokumentiert sind, ergibt sich zweifelsfrei eine nicht unerhebliche, vom Magnetron
des NASARR zur Seite gerichtete Strahlung. Es mag zwar durchaus richtig sein,
dass das Magnetron (gezielt) nach oben strahlt und dieses Strahlenbindel
vergleichsweise punktgenau ist. Daneben kann aber nicht, wie dies durch die
Beklagte erfolgt, verdrangt werden, dass auch zur Seite eine Strahlenbelastung
erfolgt.

Auch der Bericht der Radarkommission widerlegt die Behauptung der Beklagten
einer ausschlieRlich nach oben erfolgenden eng umgrenzten Strahlung. So wird dort
(vgl. S. 59 des Berichts) ausdricklich darauf hingewiesen, dass bei der Arbeit auf der
Testbank durch Reflexionen an metallischen Flachen (z.B. Fenster- und Tldrrahmen)
erhebliche Strahlenbelastungen und Grenzwertiberschreitungen um 100% auftreten
kénnen, ohne dass dafir Fehler an den Radargeraten vorliegen hatten muissen.
Gerade in Reparaturhallen ist nach dem Bericht der Radarkommission (vgl. S. 61 des
Berichts) wegen der erhbéhten Reflexion von einem hohen Risiko einer
Uberexposition auszugehen. Neben der seitlich aus dem Magnetron austretenden
Strahlung gab es daher auch infolge Reflexionen erhebliche Strahlenbelastungen
aulRerhalb des eng nach oben gerichteten Strahlenbiindels des Magnetrons.

Wenn dazu der Leiter der Strahlenmessstelle der Bundeswehr Dr. S. mit Schreiben
vom 21.02.2014 behauptet, dass die Annahme des Klagers, das Magnetron habe
auch zur Seite gestrahlt, nicht bewiesen sei, kann dies in Anbetracht der
vorgenannten Ausflihrungen sowohl im Bericht der Radarkommission als auch im
Teilbericht NASARR nur als wahrheitswidriger Vortrag bezeichnet werden. Ob und
inwieweit angesichts eines derartigen Verhaltens auch weitere Angaben der
Beklagten nicht nur in diesem gerichtlichen Verfahren genauerer Nachprifung
bedurfen, sei an dieser Stelle mangels Entscheidungserheblichkeit dahingestellt.
Ebenso sieht es der Senat als irrefihrend und nachweislich falsch an, wenn durch

den Leiter der Strahlenmessstelle vorgetragen wird, es sei ein Irrtum des Klagers,
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wenn dieser meine, dass die Rdntgenstrahlung oder Rontgenstodrstrahlung des
NASARR nicht streng und definierbar geblndelt wirde, und dies mit dem Hinweis
darauf begrindet wird, dass es ohne diese strenge Bundelung keine
Computertomographie mit der heute erreichten Bildqualitat gebe. Vom heutigen (!)
Stand der Computertomographie auf die Belastung eines militdrisch vor Uber 40
Jahren genutzten Gerats zu schlie3en, ist fernab jeglicher Nachvollziehbarkeit. Dies
gilt umso mehr, als der erste kommerzielle Computertomograph zur Kklinischen
Anwendung erst im Jahr 1972, also zu einer Zeit, als der Klager schon als
Radarmechaniker arbeitete, in Betrieb genommen worden ist (vgl. Jach, Einsatz der
Dosismodulation in der Mehrschicht-Computertomographie der Kopf-/ Halsregion,
Diss. 2008, S. 13) und die damaligen Gerate im Vergleich zu heutigen Geraten eine
nur sehr eingeschrankte Funktionalitét hatten. Im Ubrigen suggeriert der Vortrag des
Dr. S., dass neben dieser gezielten Strahlung keine andere Strahlung vorhanden
gewesen ware. Dies ist aber - wie bereits erlautert - nachweislich nicht richtig.

» Fast grotesk mutet das Argument des Leiters der Strahlenmessstelle Dr. S. an,
wenn er mit dem an der Antenne angebrachten Hinweis "HANDS OFF" suggerieren
will, dass damit die Gefahrlichkeit des Gerats durch ionisierende Strahlung zum
Ausdruck gebracht wirde und daher die Arbeiten mit entsprechend groem Abstand
zum Gerat durchgefihrt worden waren. Der Hinweis "HANDS OFF" kann sich
namlich nicht auf eine Strahlenexposition beziehen, sondern nur darauf, dass die
Antenne aus mechanischen Griinden nicht zu berihren sei. Dies ergibt sich
zwingend aus dem Inhalt des Warnhinweises, der ein Bertuhren verhindern will. Das
Berthren der Antenne an sich ist aber vollig ungefahrlich, solange der Kontakt nicht
in dem Austrittsort der nach dem Vortrag des Dr. S. enggebtlindelten Strahlung
erfolgt. Wenn schon ein Hinweis auf radioaktive Strahlung erfolgen hatte sollen, hatte
dieser ganz anders lauten muissen; "HANDS OFF" ware in diesem Fall ein voéllig
untauglicher Hinweis gewesen. Im Ubrigen - auch das ist dem Bericht der
Radarkommission zu entnehmen - ist offenbar erst in der von der Radarkommission
als zweite Phase ab 1976 bezeichneten Zeit dem bis dahin vollig vernachlassigten
Strahlenschutz auch durch entsprechende Arbeitsanweisungen Rechnung getragen
worden (vgl. Bericht der Radarkommission, S. 9, 23, 130). Dies beweist, dass mit
"HANDS OFF" zumindest in der ersten Phase, in der der Klager auch tatig war,
keinesfalls vor Réntgenstérstrahlung gewarnt wurde. Im Ubrigen hat die Bundeswehr

zwar auch schon bis Mitte der 70er Jahre Strahlenwarnzeichen - die nicht mit dem
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Hinweis "HANDS OFF" verwechselt werden durfen - verwendet, wobei sich diese
Warnzeichen nicht auf Rdntgenstrahlung bezogen haben (vgl. Bericht der
Radarkommission, S. 9). Die Behauptungen des Dr. S. stehen zu diesen
Ausfuhrungen im Bericht der Radarkommission in einem kontraren und sachlich nicht
ansatzweise erklarbaren Widerspruch.

« Wenn der Leiter der Strahlenmessstelle der Bundeswehr Dr. S. die
Strahlenexposition des Klagers dadurch als kleiner erscheinen lassen will, dass er es
als nicht ersichtlich bezeichnet, warum bestimmte Arbeitsschritte mit eingeschaltetem
Magnetron erfolgen hatten missen, mag diese Fragestellung aus heutiger Sicht
berechtigt sein. Zu der Zeit, in der der Klager als Radarmechaniker tatig war (ab
1971), spielte der Strahlenschutz in der taglichen Praxis der Bundeswehr aber keine
(wesentliche) Rolle (vgl. Bericht der Radarkommission, S. 130). Auch die
Radarkommission hat in diesem Zusammenhang bei der Ermittlung der Exposition
bei Arbeiten am NASARR deshalb empfohlen, "vorrangig Angaben der Antragsteller
zu ihren individuellen Tatigkeiten ... zugrunde zu legen" (vgl. Bericht der
Radarkommission, S. 47). Der Senat folgt daher auch den Angaben des Klagers im
Schreiben seiner Bevollmachtigten vom 03.06.2013, in dem er sich dezidiert zu den
Arbeitsbedingungen gedullert hat; irgendeinen Grund, den Angaben des Klagers
nicht zu folgen, kann der Senat nicht erkennen, da die Angaben des Klagers in sich
schlissig und angesichts der zur Zeit der belastenden Tatigkeit vorliegenden
Erkenntnisse zur Gefahrlichkeit und dem damals auch von Seiten des Arbeitgebers
Bundeswehr fehlenden Problembewusstseins zum Thema Ro&ntgenstérstrahlung
plausibel sind und nicht ansatzweise ein Hinweis darauf erkennbar ist, dass sich der
Klager durch falsche Angaben einen versorgungsrechtlichen Vorteil verschaffen
mochte. Wenn die Beklagte suggerieren will, dass der Klager die Arbeiten nicht bei
eingeschaltetem Radarsender durchgefiihrt habe, steht dies im Ubrigen auch im
Widerspruch zu den Ausfihrungen im Teilbericht NASARR der Arbeitsgruppe
Aufklarung der Arbeitsplatzverhaltnisse Radar vom 24.02.2002 zum Starfighter F-104
G Radaranlage F 15 B-A/D NASARR (dort vgl. S. 9). Danach ist es fur den Senat
nachgewiesen, dass, um eine beste Einsatzfahigkeit des NASARR zu erhalten, die
meiste Zeit mit hoher Sendeleistung gearbeitet worden ist, zumal von der
Gefahrlichkeit des Magnetrons damals nichts bekannt gewesen war.

« Das medizinische Argument, das die Beklagte durch einen Nichtmediziner

vorgetragen hat, namlich dass ein Nierentumor nicht strahlungsbedingt entstanden
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sein koénne, weil die Niere nicht Teil des Oberkdrpers sei, ist durch die
Uberzeugenden Ausfuhrungen des Sachverstandigen und durch medizinische
Standardwerke widerlegt. Zu berUcksichtigen ist in diesem Zusammenhang auch,
dass der Nierentumor an der héher gelegenen linken Niere und dort am oberen Pol
entstanden ist, also an der absolut betrachtet obersten, also kopfnachsten Stelle der
Nieren.

Dass die Beklagte von der anatomisch unrichtigen Annahme ausgeht, dass die
Nieren im Beckenbereich gelegen seien, entnimmt der Senat auch der
Stellungnahme des Dr. S. vom 04.09.2006. Dieser hat im Rahmen der Frage, ob der
Nierentumor des Klagers strahlenbedingt sein kbnne, darauf hingewiesen, dass auch
bei einem kdrperlich gréReren Techniker der Bereich des Beckens nicht gegentber
Roéntgenstoérstrahlung exponiert werden kénne.

» Aber selbst dann, wenn dem Beklagten bezlglich seiner falschen Argumentation
zur Niere gefolgt wirde und damit davon auszugehen ware, dass die Niere in einem
grenzwertig strahlenexponierten Korperbereich liegen wirde, wiurde dies nach den
expliziten Feststellungen im Bericht der Radarkommission (vgl. dort S. 47) einer
Anerkennung nicht entgegen stehen, da die Kommission der Auffassung ist, "dass
fur alle Tatigkeiten, fur die eine Exposition aller Kérperpartien geometrisch betrachtet
nicht sicher auszuschlieen ist, die Annahme, dass das erkrankte Organ einer
Strahlenexposition ausgesetzt war, die durch die maximale Ortsdosisleistung
bestimmt wird, die einzig mdgliche Grundlage einer Dosisabschatzung darstellt." Da
eine Nierenexposition - auch nach der Argumentation der Beklagten - nicht sicher
ausgeschlossen werden kann, ist die maximale Ortsdosisleistung als
Strahlungsbelastung zugrunde zu legen. Wenn dies die Beklagte dadurch in Abrede
stellen will, dass sie den Bericht der Radarkommission insofern nicht zur Kenntnis
nehmen will, wirkt dies zumindest befremdlich und legt - zum wiederholten Mal - den
Eindruck nahe, dass der Tatsachenvortrag der Beklagten sehr selektiv und daran
orientiert erfolgt, was ihr bei der Abwehr von Anspriichen nitzlich sein kénnte.

» Wenn die Beklagte zum Ende des Berufungsverfahrens die Anerkennung als Folge
einer Wehrdienstbeschadigung dadurch abzuwehren versucht, dass sie durch den
Leiter der Strahlenmessstelle der Bundeswehr Dr. S. mit Schreiben vom 21.02.2014,
dessen Anfertigung rund zwei Jahre gedauert hat, vortragen lasst, dass die Energie
der Réntgenstrahlung nicht ausreiche, an den Nieren eine Dosis zu erzielen, ist auf

Folgendes hinzuweisen: Zunachst verwundert es, dass ein Nichtmediziner der
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Bundeswehr meint, Uber so groRe Fachkunde auf medizinischem Gebiet zu
verfugen, dass er diese medizinische Frage zu beantworten vermag. Der arztliche
Sachverstandige Prof. Dr. G., dessen medizinische Sachkunde fur den Senat aul3er
Zweifel steht, hat dies ganz anders eingeschatzt; diese arztlich-sachverstandige
Einschatzung macht sich der Senat zu eigen. Auch der Versorgungsarzt der
Beklagten Dr. J. hat in einer vermeintlich nicht ausreichenden Eindringtiefe in seiner
Stellungnahme vom 18.09.2003 kein Problem gesehen. Insofern ist die
(gewissermaRen fachfremde) AuRerung des Dr. S. ein erneuter Beleg fiir eine mit
grollen Vorbehalten zu sehende Vorgehensweise der Beklagten. Dass die
Behauptung des Dr. S. auf der Basis medizinischer Erkenntnisse nicht
nachvollziehbar ist, ergibt sich im Ubrigen auch daraus, dass die Nieren sowohl im
Merkblatt zur Berufskrankheit Nr. 2402 aus dem Jahr 1991 als auch in der sich
anschlieBenden wissenschaftlichen Stellungnahme zu der Berufskrankheit Nr. 2402
aus dem Jahr 2011 ausdricklich unter den strahlenempfindlichen Organen in
Hinsicht auf die Verursachung maligner Erkrankungen aufgelistet wird.

 Lediglich der Vollstandigkeit halber, ohne dass dies noch Entscheidungsrelevanz
hatte, weist der Senat darauf hin, dass es in vergleichbaren Fallen von
Radarmechanikern am Flugzeug F-104 - von der Beklagten unwidersprochen - zu
Anerkennung eines Nierentumors, eines Hodentumors und auch von Knochenkrebs
am Oberschenkel gekommen ist. Wirde der jetzigen Argumentation der Beklagten
gefolgt, hatte es zu solchen Anerkennungen nie kommen kénnen.

2.2. Schilddrisenadenom mit daraus resultierender Teilentfernung der Schilddrise
und Schilddrisenuberfunktion

Das Schilddriisenadenom mit daraus resultierender Teilentfernung der Schilddriise
und die Schilddrisenlberfunktion sind als Folge einer Wehrdienstbeschadigung im
Sinn der o0.g. Alternative 4 (vgl. oben Ziff. 1 a.E.) anzuerkennen.

2.2.1. Potentiell schadigender Vorgang

Die ionisierende Strahlung (Réntgenstoérstrahlung), der der Klager im Rahmen seines
Wehrdienstes als Radarmechaniker/-meister ausgesetzt war (vgl. dazu oben Ziff.
2.1.1.), hat auch potentiell schadigende Wirkung auf die Schilddrise in dem Sinn,
dass dadurch die Bildung gutartiger Schilddriisentumore (Adenome) verursacht
werden kann, wie die im Gutachten des Prof. Dr. G. vom 09.06.2011 angeflhrten

Studien zeigen.
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2.2.2. Kausalitdt zwischen Belastung durch ionisierende Strahlung und Adenom der
Schilddriuse

Der gerichtliche Sachverstandige Prof. Dr. G. hat die vorliegenden Unterlagen
sorgfaltig ausgewertet und ist in seinem Gutachten vom 09.06.2011 mit
nachvollziehbarer und Uberzeugender Begrindung zu der Einschatzung gekommen,
dass das Adenom sowie die Schilddrisenuberfunktion zwar nicht mit hinreichender
Wabhrscheinlichkeit, aber doch im Sinn der Kannversorgung gemaf § 81 Abs. 6 Satz
2 SVG auf die wehrdienstbedingte Strahlenbelastung des Klagers zurtckzufihren
sind. Der aus der Behandlung des Adenoms resultierende weitere
Gesundheitsschaden (Teilentfernung der Schilddrise) steht als mittelbarer
Folgeschaden in einem hinreichend wahrscheinlichen Zusammenhang mit der
Adenomoperation und damit mit der wehrdienstbedingten Strahlenbelastung.

Diese Beurteilung des Sachverstandigen macht sich der Senat zu eigen. Sie steht in
Einklang mit den rechtlich-medizinischen Voraussetzungen der Kannversorgung.

Es ist unstrittig, dass bezuglich der Entstehung gutartiger Tumore der Drusen, hier
des Schilddrisenadenoms, in der medizinischen Wissenschaft Ungewissheit in dem
Sinn besteht, dass es keine einheitliche Lehrmeinung, sondern allenfalls
verschiedene arztliche Lehrmeinungen zur Entstehungsursache gibt. Dies ist auch
dem Gutachten des Prof. Dr. G. zu entnehmen, wenn dieser potentielle Ursachen
sowie zwei Studien benennt, die ein statistisch signifikant erhdhtes Risiko des
Auftretens von gutartigen Schilddrisentumoren aufzeigen. Eine einheitliche
Lehrmeinung hat sich bis heute nicht entwickelt. Aufgrund dieser Studien und den
dort entwickelten Kriterien ist nach den Ausfihrungen des Sachverstandigen davon
auszugehen, dass das Adenom des Klagers infolge der Strahlenbelastung
entstanden ist. Dies bedeutet, dass nach zumindest einer, den Studien zugrunde
liegenden Lehrmeinung, die noch nicht als einheitliche Lehrmeinung anerkannt ist,
das Adenom des Klagers und die Schilddriseniberfunktion hinreichend
wahrscheinlich auf die wehrdienstliche Strahlenbelastung zurtickzufihren sind. Die
Voraussetzungen der Kannversorgung sind damit gegeben.

Bedenken, der Einschatzung des Sachverstandigen zu folgen, hat der Senat nicht:

» Der Bewertung des Sachverstandigen steht nicht entgegen, dass der Bericht der
Radarkommission eine Anerkennung von gutartigen Tumoren nicht explizit vorsieht.
Wenn die Beklagte suggeriert, dass durch die Nichterwahnung gutartiger Tumore im

Bericht der Radarkommission belegt sei, dass eine Anerkennung derartiger
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Erkrankungen Uberhaupt nicht, auch nicht im Weg der Kannversorgung, in Betracht
gezogen werden durfe, ist diese Argumentation falsch und verschleiert den Grund,
warum im Bericht der Radarkommission gutartige Tumore nicht thematisiert worden
sind. Es ist allgemein bekannt, dass sich die Radarkommission angesichts des
groRen Zeitdrucks allein auf bésartige Tumore und Katarakte beschrankt hat, ohne
damit irgendeine Aussage zur Kausalitat anderer Erkrankungen zu treffen.

« Die Tatsache, dass in den friher geltenden Anhaltspunkten fir die arztliche
Gutachtertatigkeit im sozialen Entschadigungsrecht und nach dem Schwerbehin-
dertenrecht (AHP) in der letzten Fassung vom Jahr 2008 zu gutartigen Geschwdilsten
(vgl. AHP 2008 Nr. 142.5) darauf hingewiesen wird, dass diese "im allgemeinen nicht
durch aulere Einwirkungen verursacht" werden, steht der Anerkennung des Ade-
noms im Rahmen der Kannversorgung nicht entgegen. Ganz abgesehen davon,
dass die AHP mangels Gesetzeskraft einen derartigen Ausschluss Uberhaupt nicht
konstituieren hatten konnen, sind sie durch die jetzt geltenden Versorgungs-
medizinischen Grundsatzen abgeldst worden, die GUberhaupt keine Auflistung von im
Weg der Kannversorgung anerkennungsfahiger oder auszuschlieRender Erkran-
kungen enthalten. Zudem belegt gerade die Formulierung "im allgemeinen” in den
AHP, dass ein allumfassender Ausschluss einer Anerkennungsfahigkeit gerade nicht
gegeben ist. Wenn die Beklagte in diesem Zusammenhang weiter mit Stellungnahme
vom 01.09.2011 argumentiert, dass "Ausnahmen bzgl. der Schilddrisenadenome ...
in den AHP nicht genannt" wiirden, daher deren Atiologie nicht ungeklart sei und
daher die Kannversorgung keine Anwendung finde, gibt es flr diese Begrindung in
den AHP nicht ansatzweise eine Stltze; vielmehr verfalscht diese Argumentation die
Vorgaben der AHP eklatant. Die Beklagte verschweigt véllig, dass in den AHP flr
gutartige Geschwiilste Uberhaupt keine Ausnahmen explizit aufgezeigt sind. Aus der
fehlenden positiven Erwahnung eines Schilddrisenadenoms kann daher nicht der
Ruckschluss gezogen werden, dass mit der Nichterwdhnung ein Ausschluss
verbunden ware, wenn die AHP auf der anderen Seite auf die Moglichkeit hinweisen,
dass eine Kannversorgung nur im Allgemeinen nicht in Betracht kommt, was aber
gerade die Mdglichkeit einer Anerkennung im - zugegebenermal3en eher seltenen -
Einzelfall beinhaltet. Zudem darf auch nicht Ubersehen werden, dass die
Formulierung in AHP 2008 Nr. 142.5 samtliche "aulieren Einwirkungen" umfasst,
also neben der durch ionisierende Strahlung auch die zahlreichen anderen

Moglichkeiten wie z.B. mechanischer Art. Dass es insofern "im allgemeinen”, d.h.
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zumindest in der deutlich Gberwiegenden Zahl der Falle, nicht zu einer Anerkennung
kommen durfte, ist naheliegend, kann aber nicht dahingehend interpretiert werden,
dass es bei Strahlenbelastung zu keiner Anerkennung als Schadigungsfolge im
Rahmen der Kannversorgung kommen konne. Aullerdem wird in der wissenschaft-
lichen Stellungnahme zu der Berufskrankheit Nr. 2402 aus dem Jahr 2011 aus-
dricklich darauf hingewiesen, dass "auch benigne Tumore" als strahlenbedingte
Spatschaden in Betracht kommen. Dieser aktuellen, zumindest schon drei Jahre lang
bundesministeriell "abgesegneten" Erkenntnis verschliel3t sich die Beklagte.

* Der Sachverstandige hat seine Annahme eines Zusammenhangs im Sinn der
Kannversorgung durch die Angabe von Studien belegt, die ein statistisch signifikant
erhdhtes Risiko fur die Entstehung gutartiger Schilddriisentumore durch ionisierende
Strahlung belegen, und darauf hingewiesen, dass der Halsbereich des Klagers ohne
jeden Zweifel - dies bestreitet selbst die Beklagte nicht - einer entsprechenden
Strahlenbelastung ausgesetzt gewesen ist. Diese wissenschaftlich fundierte und
Uberzeugende Argumentation des Sachverstéandigen, die sich der Senat zu eigen
macht, erschittern die dagegen mit Schreiben der Beklagten vom 01.09.2011
vorgebrachten Behauptungen nicht ansatzweise. Wenn dem Gutachter entgegen
gehalten wird, dass er seine Beurteilung nicht "auf der Grundlage der von der
herrschenden wissenschaftlichen Lehrmeinung vertretenen Erkenntnisse Uber
Atiologie und Pathogenese" abgegeben, sondern sich nur auf zwei "vereinzelte
Studien" gestitzt habe, in denen "Hinweise auf mégliche Zusammenhange gegeben"
seien, und damit "methodische Fehler" konstruiert werden sollen, gehen diese
Vorwurfe als unzutreffend ins Leere. Die Beklagte verkennt véllig, dass es fur die
Heranziehung der Kannversorgung zwingende Grundvoraussetzung ist, dass sich
eine herrschende wissenschaftliche Lehrmeinung noch nicht herausgebildet hat;
denn anderenfalls dirfte die Zusammenhangsbeurteilung ausschliel3lich unter dem
Gesichtspunkt des hinreichend wahrscheinlichen Zusammenhangs erfolgen. Dem
Sachverstandigen, der aufgezeigt hat, dass es beziglich der Entstehung gutartiger
Tumore (noch) keine herrschende medizinische Lehrmeinung gibt, methodische
Fehler zu unterstellen, kann daher nur mit einer elementaren Unkenntnis der Vor-
aussetzungen der Kannversorgung oder einer gezielt irrefihrenden Argumentation,
die der Senat der Beklagten nicht unterstellen méchte, begriindet werden. Dass die
Beklagte der vom Gesetzgeber erdffneten Kannversorgung grundsatzlich ablehnend

gegentber steht, moéchte der Senat der Beklagten ebenfalls nicht unterstellen. Sollte
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dies gleichwohl der Fall sein, kbnnte der Interessenlage der Beklagten nur der
Gesetzgeber durch die Abschaffung der Kannversorgung Rechnung tragen, nicht
aber die Judikative im Rahmen der Anwendung geltender Gesetze.

Lediglich der Vollstandigkeit halber, ohne dass dies noch von weiterer Entschei-
dungsrelevanz ware, weist der Senat darauf hin, dass auch im Internet fir jedermann
zuganglich Veroffentlichungen zu finden sind, die sich mit der bislang medizinisch
nicht abschlielend geklarten Frage der Verursachung gutartiger Tumore befassen
und dabei auch auf die Studienlagen Bezug nehmen (vgl. z.B. die Hinweise von
Schmitz-Feuerhake, Die Induktion gutartiger Tumore durch ionisierende Strahlung -
ein vernachlassigtes Kapitel von Strahlenrisikobetrachtungen, in: Strahlentelex, Nr.
548-549, 05.11.2009), wobei es der Senat dahingestellt Iasst, von welcher wissen-
schaftlichen Qualitat die genannte Veréffentlichung ist.

Der Zustimmungsvorbehalt des § 81 Abs. 6 Satz 2 SVG steht einer gerichtlichen
Anerkennung auch ohne konkrete oder allgemeine Zustimmung des Bundes-
ministeriums fur Arbeit und Soziales nicht entgegen. Denn bei der Zustimmung
handelt es sich lediglich um einen verwaltungsinternen Vorgaben, den das Gericht
bei seiner Entscheidung zu prufen oder zu ersetzen hat (vgl. BSG, Urteil vom
12.12.1969, Az.: 8 RV 469/67; LSG Nordrhein-Westfalen, Urteil vom 21.11.2001, Az.:
L 10 VS 44/98).

3. Der Vollstandigkeit halber: Keine Verurteilung wegen eines heillen Knotens

Der Klager verfolgt die Anerkennung eines heillen Knotens der Schilddrise als Folge
einer Wehrdienstbeschadigung nicht mehr weiter. Der Senat weist daher lediglich der
Vollstandigkeit halber auf Folgendes hin:

Eine Verurteilung der Beklagten wegen eines heilden Knotens der Schilddriise kdme
schon deshalb nicht in Betracht; weil eine derartige Erkrankung lediglich in Form
einer Verdachtsdiagnose in den Raum gestellt worden ist, nicht aber in dem fir eine
Anerkennung erforderlichen Vollbeweis nachgewiesen ist. Dass insofern (derzeit
noch) keine Zustandigkeit der Beklagten bestlinde, da sich eine solche Erkrankung
keinesfalls wahrend der Dienstzeit manifestiert hatte (vgl. Urteil des Senats vom
26.01.2012, Az.: L 15 VS 10/08; BSG, Urteil vom 29.04.2010, Az.: B 9 VS 2/09 R), ist
von keiner weiteren rechtlichen Bedeutung. Die Frage, ob der Beigeladene verurteilt
werden konnte, wirde sich daher ebenfalls nicht stellen.

4. Keine Feststellungen zum Grad der Schadigung
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Feststellungen zum Grad der Schadigung hat der Senat nicht zu treffen, da sich der
Antrag des rechtskundig vertretenen Klagers ausdricklich auf die Anerkennung der
Schadigungsfolgen beschrankt.

5. Keine weiteren Ermittlungen erforderlich

Weitere Ermittlungen, insbesondere eine Inaugenscheinnahme eines Luftfahrzeugs
F-104 G waren nicht angezeigt. Mit dem Bericht der Radarkommission, den
vorliegenden Angaben zur Téatigkeit des Klagers und dem eingeholten Gutachten ist
eine umfassende Entscheidungsgrundlage zur Bewertung der Strahlenexposition des
Klagers und der gesundheitlichen Auswirkungen gegeben.

Nicht fur die Entscheidung relevant ist es daher, dass der Senat grol3e Zweifel daran
hat, dass die Durchfuhrung von Messungen an einem Luftfahrzeug F-104 G, was
beklagtenseits in der Stellungnahme des Dr. S. vom 21.02.2014 in den Raum gestellt
worden ist, Uberhaupt gerichtsverwertbare Erkenntnisse bringen kdnnte. Soweit
offentlich zuganglichen Quellen zu entnehmen ist, wurde das Luftfahrzeug F-104 G
bei der Bundeswehr am 22.05.1991 ausgemustert. Wenn in Ausbildungsein-
richtungen oder Museen noch Exemplare dieses Flugzeugs vorhanden sind, dirften
sich diese allesamt in einem demilitarisierten Zustand befinden. Dies wirde
bedeuten, dass vor der Durchfihrung von Messungen die im Rahmen der De-
militarisierung entfernten Bauteile, insbesondere auch das Magnetron, wieder in das
Flugzeug einzubauen waren. Dass die anschlieend angefertigte Konfiguration dem
Zustand des Flugzeugstyps entsprechen wirde, an dem der Klager in den 1970er
und 1980er Jahren tatig war, halt der Senat fiir sehr ungewiss. Denn es ist bekannt,
dass es beispielsweise beim Magnetron, von dem der wesentliche Teil der
(potentiell) schadigenden Strahlung ausgegangen ist, verschiedene Ausflhrungen
mit sicherlich auch nicht immer identischen Strahlungsverhaltnissen gegeben hat
(vgl. S. 46 des Radarberichts). Da weder aus den Akten ersichtlich ist, an welchen
Ausflihrungen des Magnetrons der Klager gearbeitet hat, noch klar ist, ob die
damaligen Ausflihrungen Uberhaupt noch verfigbar sind, zudem auch zu klaren
ware, ob die heute noch vorhandenen Ausfliihrungen des Magnetrons im Weg der
frihestens ab Mitte der 1970er Jahr begonnenen Strahlenschutzmallinahmen
umgearbeitet worden sind, kann sich der Senat nur schwer vorstellen, dass sich die
den Klager betreffende Strahlenbelastung realitatsnah reproduzieren lassen wirde.
In diesem Zusammenhang muss der Senat auch darauf hinweisen, dass er jedenfalls

wegen des Vorgehens des Beklagten, hier insbesondere in Form der Person des
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Leiters der Strahlenmessstelle der Bundeswehr, im vorliegenden Fall nicht
unerhebliche Bedenken haben wuirde, sich auf alle Angaben des Beklagten
bedenkenlos zu verlassen. Dazu wirde insbesondere die Frage gehdren, ob das fur
eine potentielle Messung von der Beklagten zur Verfligung gestellte Luftfahrzeug
tatsachlich der Ausfihrung entsprechen wirde, an dem der Klager gearbeitet hat,
auch wenn dies von Seiten der Strahlenmessstelle so behauptet wirde.

Diese Bedenken begrinden sich wie folgt:

Die Beklagte hat beispielsweise mit Schreiben vom 26.11.2008 an das SG Fol-
gendes ausgefuhrt: " ... bleibe ich bei der schon bisher von der Wehrbereichs-
verwaltung Sud vertretenen Auffassung, dass von diesem Radargerat die Strahlung
nur nach oben austreten konnte ... Aul3erdem ergibt sich das aus der Stellungnahme
des Herrn Dr. S., Leiter der Arbeitsgruppe Radar/Strahlenmessstelle der Bundeswehr
... vom 4. September 2006, in der Beschwerdeakte, Blatt 25."

Ahnlich hat auch der Leiter der Strahlenmessstelle Dr. S. in seiner Stellungnahme
vom 21.02.2014 im Berufungsverfahren argumentiert, wenn er sich zum Einwand des
Klagers, es habe auch eine Strahlung zur Seite gegeben, geaullert hat: "Der
Umkehrschluss, dass damit eine Emission des Magnetrons auch in seitlicher
Richtung bewiesen ware, gilt damit aber nicht. Die Radarkommission ... kam bei der
Emissionsrichtung zum Ergebnis, dass die Emission der Rontgenstorstrahlung nach
oben erfolgte."

Der Senat kann, wie bereits oben erlautert, aufgrund des Akteninhalts nur davon
ausgehen, dass diese Auskinfte falsch oder so verfalscht gegeben worden sind,
dass entscheidende Gesichtspunkte von Seiten der Mitarbeiter der Beklagten
verschwiegen worden sind. Dabei bezieht sich der Senat einerseits auf Unterlagen in
den Verwaltungsakten der Beklagten, andererseits auf den Bericht der
Radarkommission. So wird in der Stellungnahme der Wehrbereichsverwaltung Sid
vom 25.02.2003 zwar auf die senkrecht nach oben austretende
Rontgenstorstrahlung  hingewiesen, gleichwohl ist bei den dokumentierten
Messwerten auf S. 2 dieser Stellungnahme auch eine Réntgenstoérstrahlung zur Seite
(in einem Abstand von 5 cm zum Gerat - Anmerkung: einziger Messabstand)
aufgefiihrt, wobei diese Strahlung der H6he nach nicht vernachlassigbar ist, betragt
sie doch fast ein Drittel der Abstrahlung nach oben in derselben Entfernung und
sogar das Neunfache im Vergleich zu der Abstrahlung nach oben in einer Entfernung

von 30 cm. Entsprechendes ergibt sich auch aus dem Teilbericht NASARR der
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Arbeitsgruppe Aufklarung der Arbeitsplatzverhaltnisse Radar vom 24.02.2002 zum
Starfighter F-104 G Radaranlage F 15 B-A/D NASARR (vgl. dort S. 5, Tabelle 2).
Schliel3lich wird im Radarbericht der Bundesregierung zum Radargerat NASARR
darauf hingewiesen, dass bei den Wartungs- und Reparaturarbeitsplatzen durch
Leckagen und auch durch Reflexionen der Uber die Antenne abgestrahlten
Mikrowellen an metallischen Flachen erhebliche Grenzwertlberschreitungen
auftreten konnen (vgl. S. 46 des Berichts); dies hat die Kommission durch eigene
Messungen Uberprift. Sowohl aus den eigenen Messungen der Beklagten als auch
dem Bericht der Radarkommission ergibt sich damit die wiederholte Unrichtigkeit des
Vortrags der Beklagten. Ausgehend von der nicht ganz fernliegenden Annahme,
dass dies wider besseres Wissen erfolgt ist, waren Zweifel an der Richtigkeit der
technisch zutreffenden Ausgangsbasis (rekonstruiertes Flugzeug fir die Messungen)
fur weitere durchzufiihrende Messungen nicht vollig auszuschlieRen. Weitergehende
Uberlegungen und Ausfiihrungen eriibrigen sich jedoch, da es auf derartige
Messungen im vorliegenden Verfahren Uberhaupt nicht mehr ankommt.

Mangels Entscheidungserheblichkeit muss sich der Senat auch nicht mit der Frage
auseinander setzen, ob es tatsachlich nur eine einzige Messung zum NASARR gibt
oder ob noch weitere Untersuchungen vorliegen, die von der Beklagten nur aus nicht
naher nachvollziehbaren Grinden nicht vorgelegt werden, was im Rahmen der
Beweislast zu wirdigen ware.

Zum Abschluss weist der Senat darauf hin, dass er sich sehr wohl des Gewichts und
der Bedeutung der am prozessualen Vorgehen der Beklagten getbten Kritik bewusst
ist, fur das er gute Grinde gehabt hat. Er steht aber mit einer derartigen objektiven
gerichtlichen  Kritkk nicht allein, wie sie beispielsweise auch das
Oberverwaltungsgericht fir das Land Schleswig-Holstein in seinem Beschluss vom
13.09.2012, Az.: 3 LB 21/11 - den das Bundesverwaltungsgericht mit Beschluss vom
10.04.2014, Az.: 2 B 36/13, bestatigt hat - wie folgt zum Ausdruck gebracht hat:
"Hierliber hat die Beklagte jahrelang keine konsequente Uberpriifung durchgefiihrt,
den Klager nicht informiert und auch der Verwaltungsgerichtsbarkeit die Ermittlung
erschwert."

Die Kostenentscheidung beruht auf § 193 SGG.

Ein Grund fir die Zulassung der Revision liegt nicht vor (§ 160 Abs. 2 Nrn. 1 und 2

SGG). Insbesondere sind keine Fragen grundsatzlicher Art zu klaren. Vielmehr
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basiert die Entscheidung allein auf einer Einzelfallbeurteilung, die mit Hilfe eines

Sachverstandigengutachtens zur Beurteilung des konkreten Falls zu treffen war.
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