SG Minchen, Endurteil v. 22.09.2021 — S 15 KR 593/20

Titel:
Ubergang von Arbeitsfahigkeit zur Arbeitsunfahigkeit

Normenkette:
SGBV §5Abs. 1Nr. 1,§ 44 Abs. 1

Leitsatze:

Zur Frage der krankengeldrechtlichen Zustandsanderung von Arbeitsfahigkeit zu Arbeitsunfahigkeit bei
Wiederaufnahme der gleichen Tatigkeit nach einer LTA-Mallnahme.

Der Ubergang von Arbeitsfahigkeit zu Arbeitsunfahigkeit setzt eine Anderung des bisherigen Zustandes
voraus. Die Voraussetzung der Zustandsénderung bedeutet faktisch, dass eine Anderung im bisherigen
Leistungsvermdgen des Versicherten eintreten muss. Die Zustandsanderung erfordert ein Ereignis,
aufgrund dessen die bisherige Arbeit nicht mehr (weiter) ausgeiibt werden kann. (Rn. 40) (redaktioneller
Leitsatz)

Schlagworte:
Beschaftigungsbeginn, Krankengeld, Arbeitsunfahigkeit, Zustandsanderung

Fundstelle:
BeckRS 2021, 28297

Tenor
I. Die Klage wird abgewiesen.

II. AuRergerichtliche Kosten sind nicht zu erstatten.
Tatbestand

1
Streitig ist der Bezug von Krankengeld.

2

Die im Jahre 1964 geborene Klagerin war bis zum 31.12.2018 aufgrund eines versicherungspflichtigen
Beschaftigungsverhaltnisses als Reinigungskraft bei der Gemeinde F mit Anspruch auf Krankengeld bei der
Beklagten gesetzlich krankenversichert. In der Zeit vom 21.01.2019 bis zum 18.12.2019 besuchte die
Klagerin eine berufliche Rehabilitationsmalinahme im Rahmen einer Umschulung tber die Deutsche
Rentenversicherung Bayern Sud. In dieser Zeit ruhte das Beschaftigungsverhaltnis bei der Gemeinde F, die
Klagerin erhielt Ubergangsgeld nach § 20 Abs. 1 Nr. 1 Sozialgesetzbuch Sechstes Buch (SGB VI). Am
21.10.2019 nahm die Klagerin ihre Beschaftigung als Reinigungskraft bei der Gemeinde F wieder auf. Seit
dem 01.02.2021 bezieht sie eine befristete Rente wegen voller Erwerbsminderung.

3

Der Facharzt fur Allgemeinmedizin K bescheinigte am 09.01.2020 erstmals Arbeitsunfahigkeit (AU)
aufgrund der Diagnosen ICD-10 2020 M54.4 (Rickenschmerzen), M62.88 (sonstige Muskelkrankheiten),
M47.86 (Spondylose) sowie M51.2 (Sonstige Bandscheibenschaden) bis zum 10.01.2020. Am 13.01.2020
wurde wegen des gleichen Krankheitsbildes AU bis zum 17.01.2020 verlangert. Gleiches erfolgte am
20.01.2020 bis zum 24.01.2020 und am 24.01.2020 bis zum 31.01.2020. AU sei insoweit als Folge eines
Unfalls eingetreten.

4

Am 30.01.2020 erfolgte sodann die Feststellung von AU bis zum 23.02.2020, nunmehr aufgrund der
Diagnosen M48.06 (Sonstige Spondylopathien) und M54.5 (Riuckenschmerzen) durch den Facharzt fir
Neurochirurgie P. Dieser verwies nicht mehr auf eine Unfallfolge. Am 21.02.2020 erfolgte sodann wiederum
eine AU-Feststellung von Herrn K bis zum 08.03.2020.

5



Die Klagerin befand sich vom 05.02.2020 bis zum 08.02.2020 in stationarer Behandlung im I-Klinikum, in
dem eine Dekompression des Lendenwirbelkdrpers 4/5 bei diagnostizierter Spinalkanalstenose in diesem
Bereich durchgeflihrt wurde. Im Arztbrief vom 18.02.2020 wird ausgefihrt, dass die
Wirbelsaulenveranderung seit langerer Zeit bestehen wiirde und eine entsprechende Therapie durchgefiihrt
worden sei. MutmaRliche Ursache seien tagliche Mikrobewegungen, wie sie im Alltag vorkommen wirden.
Grundsatzlich seien Tatigkeiten, die mit einer leichteren kdrperlichen Belastung einhergehen, nicht
kontraindiziert, da hier die Muskulatur in einem verntnftigen Maf aufrechterhalten werde. Aus
neurochirurgischer Sicht sei eine Tatigkeit mit Abwechslung der Kérperposition ohne sehr schweres Tragen
unterstutzenswert.

6

Mit Bescheid vom 13.02.2020 wurde ein Anspruch auf Zahlung von Krankengeld abgelehnt. AU wirde eine
Anderung des bisherigen Zustandes voraussetzen. Der Klagerin sei eine berufliche Rehabilitation im
Rahmen einer Umschulung bewilligt worden. Nach Abschluss von dieser Umschulung habe die Klagerin
erneut die Beschaftigung bei der Gemeinde F begonnen, die sie bereits vor der Umschulung getatigt habe.
Sie habe sich mit der erneuten Arbeitsaufnahme wissentlich der Gefahr ausgesetzt, die bestehende
Erkrankung weiter zu verschlimmern. Anfang Januar sei diese Verschlimmerung dann tats&chlich
eingetreten. Das Krankheitsbild, das auf der AU-Feststellung vom 09.01.2020 dokumentiert ist, habe bereits
vor Ausstellung der AU-Bescheinigung vorgelegen. Es wirde sich um eine durchgehende Erkrankung
handeln, aufgrund derer die Klagerin auch nur ein eingeschranktes Leistungsbild besitzen wirde. Dieses
wirde die Aufnahme der gleichen Tatigkeit nicht ermdglichen.

7

Am 12.02.2020 wurde der Klagerin von der Deutschen Rentenversicherung Bayern Sid eine stationare
Anschlussrehabilitation fiir drei Wochen in der S-Klinik E bewilligt. Die Leistung solle am 09.03.2020
beginnen. Am 10.03.2020 bestatigte die S-Klinik die Aufnahme der Klagerin. Dort blieb sie bis zum
08.04.2020 (Blatt 31 der Beklagtenakte). Sie wurde arbeitsunfahig entlassen.

8
AnschlieRend bescheinigte Herr K weitere AU am 08.04.2020 bis zum 01.05.2020.

9

Die Klagerin liefs am 18.02.2020 Widerspruch erheben. Die Klagerin habe bei der Gemeinde F als
Hauswirtschafterin gearbeitet. Wahrend dieser Zeit habe sie keine Probleme mit der Lendenwirbelsaule
gehabt. Im Jahre 2019 sei die Umschulung fur eine Burotatigkeit erfolgt. Wahrend dieser Zeit habe sie
erstmals erhebliche Schwierigkeiten mit ihrer Lendenwirbelsdule bekommen. Aufgrund der rein sitzenden
Tatigkeit im Buro und der Zwangshaltung vor dem Computer hatten sowohl die Lendenwirbelsaulen- als
auch die Halswirbelsaulenprobleme massiv zugenommen. Die Klagerin habe aus diesem Grund ihre
Tatigkeit nicht mehr austiben kénnen und eine Tatigkeit gesucht, bei der ein wechselndes Belastungsprofil
moglich sei. Die Gemeinde F hatte der Klagerin erneut eine Tatigkeit im hauswirtschaftlichen Bereich
angeboten. Sie wiirde die Klagerin unterstiitzen. So habe die Klagerin wahrend ihrer Tatigkeit keinen
Zeitdruck. Sie misse nichts Schweres heben, konne verschiedene Tatigkeiten ausliben und sich ihre
Pausen selbst einteilen. Seither ginge es der Klagerin gesundheitlich besser. Sie habe an der
Lendenwirbelsaule operiert werden miissen und sei ab dem 09.01.2020 arbeitsunfahig (au). Dies habe
nichts mit ihrer derzeitigen Tatigkeit zu tun.

10

Die Beklagte ermittelte sodann bei den behandelnden Arzten. Herr K bestéatigte am 21.02.2020, dass sich
die Klagerin seit 2018 wegen rezidivierender Lumboischialgien in regelmaRigen Abstanden in seiner
Behandlung befunden habe (Blatt 24 der Beklagtenakte). Dies habe auch vollumfanglich den gesamten
Zeitraum der Umschulungsmafnahme von Januar bis Oktober 2019 umfasst. Wegen Nichterfolgs der
konservativen MalRnahme habe bei Schmerzpersistenz daher am 05.02.2020 eine operative Malinahme
eingeleitet werden musse. Aus arztlicher Sicht sei eine berufliche Wechseltatigkeit (Gehen - Sitzen -
Stehen) dringend angeraten.

11

Mit Widerspruchsbescheid vom 27.04.2020 wurde der Widerspruch zurlickgewiesen. Die Gemeinde F habe
am 03.03.2020 mitgeteilt, dass die Klagerin dort aktuell als Reinigungskraft in Vollzeit (39 Stunden an funf
Tagen die Woche) tatig sei. Sie verrichte leichte Arbeiten haufig gehend und stehend. Aus dem arztlichen



Attest von Herrn K gehe hervor, dass sich die Klagerin bereits seit 2018, also auch wahrend der
UmschulungsmalRnahme, wegen Lumboischialgien in regelmaRigen Abstanden in Behandlung befunden
habe. P vom I-Klinikum habe am 18.02.2020 bestatigt, dass eine Tatigkeit mit Abwechslung der
Koérperposition unterstitzenswert sei. Die Klagerin habe jedoch nach der Umschulung wieder die Tatigkeit
als Reinigungskraft mit nur stehender und gehender Tatigkeit aufgenommen, welche auch zuvor ausgeubt
worden sei und letztlich AU verursacht habe.

12

Hiergegen richtet sich die Klage zum Sozialgericht Minchen vom 18.05.2020. Die Beklagte gehe weiterhin
davon aus, dass die Klagerin bei der Gemeinde F als Reinigungskraft tatig sei. Diese sei aber tatsachlich
als Hauswirtschafterin tatig. Sie kdnne sich ihre Arbeitszeit und Pausen selbststandig einteilen. Die Tatigkeit
der Klagerin sei demzufolge mit Abwechslung der Kérperpositionen gegeben. Sie verrichte ihre Tatigkeit im
Gehen und Stehen und kénne sich auch immer wieder hinsetzen. Fir die Klagerin sei eine
Zustandsanderung eingetreten. Eine Tatigkeit als Blirokauffrau sei eine rein sitzende Tatigkeit, die die
Klagerin aufgrund ihrer Wirbelsaulenerkrankung nicht habe ausiiben kénnen. Aufgrund dessen habe die
Klagerin bei der Gemeinde F eine Tatigkeit als Hauswirtschafterin aufgenommen. Die Schaden an der
Lendenwirbelsaule seien wahrend der Umschulung zur Burokauffrau aufgetreten.

13
Die Klagerin beantragt,

1. Der Bescheid vom 13.02.2020 in Gestalt des Widerspruchsbescheids vom 27.04.2020 wird
aufgehoben.

2. Die Beklagte wird verurteilt, der Klagerin Krankengeld dem Grunde nach nach den gesetzlichen
Vorschriften mit Wirkung ab dem 09.01.2020 zu zahlen.

14
Die Beklagte beantragt,

die Klage abzuweisen.

15

Ihr sei nicht klar, inwieweit die Umschulungstatigkeit eine Rolle spielen wirde. Gemaly dem beiliegenden
Versicherungsverlauf sei die Klagerin bei der Gemeinde F seit der erstmaligen Arbeitsaufnahme dort mit der
Tatigkeit als Reinigungskraft gemeldet. Dies sei von der Gemeinde im Méarz 2020 (Blatt 22 der
Verwaltungsakte) bestatigt worden. Entscheidend sei, dass die Klagerin ihre bisherige Tatigkeit als
Reinigungskraft nicht mehr habe ausiiben kénnen, weshalb ihr von der Deutschen Rentenversicherung
Bayern Sud eine Umschulung zur Birokauffrau im Jahre 2019 genehmigt worden sei. Nach Abschluss der
UmschulungsmafRnahme habe die Klagerin jedoch genau die gleiche Tatigkeit beim selben Arbeitnehmer
erneut aufgenommen, deren korperliche Belastung bereits zur Genehmigung der Umschulung gefiihrt habe.
Die Klagerin habe arztlich bestatigt seit 2018 unter Lumboischialgien gelitten.

16

Das Gericht hat Beweis erhoben durch Einholung der Befundberichte der behandelnden Arzte. Herr K filhrt
am 17.06.2020 aus, dass die Klagerin durch einen nicht selbstverschuldeten Unfall fir die kérperliche Arbeit
nicht mehr belastbar sei. Sie habe ehedem Reinigungstatigkeiten im Schulgebaude mit Treppen ohne
Aufzug ausgelibt. Seit anderthalb Jahren habe sie zunehmende psychische Probleme, die durch einen
zdgerlichen Eingang von Krankengeldzahlungen verstarkt wirden.

17

Rehabilitationsmalnahme und orthopadische Supervision hatten bezuglich der koérperlichen Gesundung
keinen durchschlagenden Erfolg erbracht. Der kérperliche und seelische Zustand befinde sich in den letzten
Monaten in einer schleichenden Abwartsspirale.

18

Vorgelegt wurde ein Notfallprotokoll der H-Klinik I. Danach erlitt die Klagerin am 29.05.2017 einen
Fahrradsturz. Am 08.06.2017 wurde aufgrund dieses Sturzes eine HWS-Distorsion und eine
Cervicocephalgie diagnostiziert. Am 18.07.2017 bescheinigte Herr K, dass die Kl&agerin flr ihre Tatigkeit als



Raumpflegerin au sei. Die Klagerin musse (in ihrer Tatigkeit als Reinigungskraft) auch Treppenhauser
reinigen und hierbei schwere Wasserkibel tragen.

19

Am 27.07.2017 wurde sodann eine Magnetresonanztomographie (MRT) der Halswirbelsdule und am
01.08.2017 des kndchernen Beckens durchgefiihrt. Am 10.01.2020 erfolgte danach ein MRT der
Lendenwirbelsaule.

20

Das Gericht hat die Gemeinde F zum konkreten Tatigkeitsprofil der Klagerin zum Zeitpunkt der erneuten
Arbeitsaufnahme am 21.10.2019 befragt. Mit Schreiben vom 30.10.2020 legte die Gemeinde dar, dass seit
dem Wiedereintritt wesentliche Anderungen zu dem vorherigen Tétigkeitsfeld eingetreten seien: Die Pflege
der AuRenanlagen rund um das Rathaus sei entfallen. Bei der Reinigung im Rathaus und beim
Gemeindegebaude ,A“ sei eine zweite Teilzeitkraft als Unterstlitzung eingeteilt worden. Im Bereich des
Grundschulgebaudes und der Kindertageseinrichtungen habe zwischenzeitlich eine weitere ,Springerkraft®
mit 25 Wochenstunden zur Verfigung gestanden. Dies habe zusammen dazu gefiihrt, dass der Zeitdruck
bei der Klagerin genommen worden sei und das Arbeitstempo habe verringert werden kénnen. Es sei die
Maoglichkeit geschaffen worden, dass die Klagerin immer wieder kleinere Pausen habe einlegen kdnnen.

21

Der Klagerin sei auch zugestanden worden, ihre Arbeitszeit frei einzuteilen, so dass auch langere Pausen
madglich seien. Gem. den Arbeitsaufzeichnungen habe sie diese auch haufiger wahrgenommen mit zwei- bis
vierstlndiger Pause zwischen der Arbeit am Vormittag und am Nachmittag. Zusatzlich sei der Klagerin
angeraten worden, nach Moglichkeit nicht mehr als 5 kg zu heben (Staubsauger im Stockwerk ziehen,
Putzeimer mit weniger Wasser aufflllen).

22

Das Gericht bat sodann den behandelnden Arzt Dr. K mit Verfigung vom 21.10.2020, die gesamte
Patientenakte der Klagerin seit Anfang 2018 dem Gericht zur Verfligung zu stellen und alle
Behandlungstage mitsamt dem jeweils erhobenen Befund mitzuteilen. Zudem wurde die Deutsche
Rentenversicherung Bayern Suid gebeten, die medizinischen Akten bezogen auf das
Rehabilitationsverfahren 2019 zur Verfligung zu stellen. Sodann hat das Gericht weiter Beweis erhoben
durch Beauftragung des Sachversténdigen Dr. K2 auf orthopadischem Fachgebiet, der unter Wirdigung der
bei Gericht eingegangenen medizinischen Unterlagen insbesondere von K und dem
Rehabilitationsverfahren den medizinischen Sachverhalt die Arbeitsfahigkeit der Klagerin zum Zeitpunkt der
neuerlichen Arbeitsaufnahme bei der Gemeinde F kléren sollte.

23
K2 legte sein Sachverstandigengutachten vom 22.02.2021, ergangen aufgrund der Aktenlage und der
korperlichen Untersuchung der Klagerin am 18.02.2021, einen Tag spater dem Gericht vor.

24

Der Gutachter berichtet, dass die Klagerin nach ihrem Fahrradsturz vom 28.05.2017 bis zum 04.02.2018 au
gewesen ist. Am 05.02.2018 erlitt die Klagerin einen Muskelfaserriss an der Wade. Gem. dem
Karteikartenauszug von K habe die Klagerin am 03.01.2018 unter einer HWS-Distorsion und
Schulterschmerzen rechts mit einem Impingement rechts, am 20.07.2018 unter einem zervikalen
Bandscheibenprolaps und Omarthrose links, am 01.10.2018 unter einer Myogelose im LWS-Bereich mit
Muskelhartspann, im Dezember 2018 unter einem Nacken-Schulter-Arm-Syndrom, im Januar 2019 unter
einer Lumboischialgie mit Blockierung rechts, einem LWS-Syndrom, einer Omarthrose links, einer
Supraspinatussehnenruptur rechts, im Juli 2019 unter Riickenschmerzen und einer Supraspinatustendinose
rechts sowie einem ISG-Syndrom der Lendenwirbelsadule und ab Januar unter den bekannten
Gesundheitsstérungen gelitten, die den streitgegenstandlichen Zeitraum der AU ausgel6st haben.

25

Von Januar 2016 bis 31.12.2018 sei die Klagerin mit 39 Stunden pro Woche als Reinigungskraft tatig
gewesen. |hr Aufgabengebiet habe die Reinigung des Rathauses inklusive die Reinigung der AuRenanlagen
sowie die Aufgabe einer ,Springerin® fur die Reinigung anderer gemeindlicher Einrichtungen umfasst.
Wahrend der Zeit der Umschulung habe das Arbeitsverhaltnis geruht.

26



Nachdem die Klagerin den Arbeitsvertrag bei der Gemeinde F nicht gekiindigt hatte, sei dieser am
21.10.2019 nach Abschluss der Rehabilitations-MalRnahme wieder in Kraft getreten. Mit dem
Arbeitswiedereinstieg seien wesentliche Anderungen zu dem urspriinglichen Tatigkeitsfeld eingetreten. Die
Pflege der AuRenanlagen rund um das Rathaus sei komplett an eine externe Firma vergeben worden. Bei
der Reinigung im Rathaus und am Gemeindegebaude ,A“ sei eine Teilzeitkraft als Unterstiitzung eingeteilt
worden. Auch im Bereich des Grundschulgebaudes und der Kindertageseinrichtung habe zwischenzeitlich
eine weitere Springerkraft mit 25 Wochenstunden zur Verfigung gestanden. Dadurch habe das
Arbeitstempo verringert werden kénnen und die Klagerin habe die Méglichkeit erhalten, immer wieder
kleinere Pausen einzulegen. Je nach korperlichem Befinden habe die Klagerin ihre Pausenzeiten individuell
einteilen kdnnen und hiervon auch Gebrauch gemacht. Der Klagerin sei angeraten worden, nach
Maoglichkeit nicht mehr als 5 kg zu heben.

27

Derzeit klage die Klagerin Uber Rickenschmerzen im Bereich der Lendenwirbelsdule und im Beckenbereich
mit Ausstrahlung in das rechte Bein. Bei Kalte empfinde die Klagerin ein Taubheits-Missgefiihl im Bereich
des gleichen Beines. Weiter seien Kopf- und Nackenschmerzen sowie Handgelenksbeschwerden rechts
und eine Gleichgewichtsstérung mit Fallneigung zu nennen.

28
Aufgrund der erhobenen und aktenkundigen Befunde leidet die Klagerin nach Angaben des Gutachters
insbesondere unter folgenden Gesundheitsstorungen:

1. Degeneratives und gering fehlstatisches Zervikalsyndrom

2. Degeneratives Lumbalsyndrom bei Spondylose und Bandscheibenschaden
3. Anlaufende Knorpelschaden des linken Kniegelenks

4. Hypertrophe Schultereckgelenksarthrose beidseits

29

Zu den Beweisfragen flhrt der Sachverstandige sodann aus, dass die Klagerin bereits Uber eine langere
Phase von Mai 2017 bis Februar 2018 wegen Wirbelsaulenbeschwerden au gewesen sei. Es sei eine
langjahrig angelegte degenerative Veranderung der Wirbelsaule bekannt gewesen. Im Februar 2020 sei
eine mikrochirurgische Dekompression der Lumbalkanalstenose in der Etage L4/5 und im Januar 2021 eine
Thermokoagulation des lleosakralgelenks und der Facette L4/5 erfolgt. Aktuell klage die Klagerin noch tber
Rickenbeschwerden im Lendenwirbelsaule- und Beckenbereich sowie tber Kopf- und Nackenschmerzen.

30

Samtliche festgestellten Gesundheitsstorungen hatten bei der Klagerin sowohl zum Ende der ersten
Tatigkeit, also bis zum 31.12.2018, als dartber hinaus auch Uber die gesamte Phase der
Umschulungsmalnahme bis zum Beginn der zweiten Tatigkeit (21.10.2019) vorgelegen. Eine wesentliche
Modulation dieser grundsatzlich degenerativ involutiven Gesundheitsstérungen sei im
Beobachtungszeitraum nicht festzustellen. Sowohl die degenerativen Prozesse in beiden Schultergelenken
als auch Uber Hals- und Lendenwirbelsaule seien langjahrig angelegt.

31

Die einzelnen Funktionsstérungen und Schmerzen wiirden durch unterschiedliche, zum Teil Bagatelle-
Situationen aktiviert und unterhalten. Unter Zugrundelegung des Téatigkeitsprofils bei der Gemeinde F sei
die Klagerin durchgehend sowohl wahrend ihrer ersten Beschéaftigungsphase als auch nach Ende ihrer
UmschulungsmalRnahme am 21.10.2019 grundsatzlich bereits zulasten ihrer Restgesundheit tatig gewesen.
Trotz Anpassung ihres Tatigkeitsprofils mit der Moglichkeit, ihre Pausen selbststandig einzuteilen sowie die
Tatigkeit unter abwechselnder Korperposition auszutiben und sich bei Bedarf immer wieder hinsetzen zu
koénnen, seien durch die Tatigkeit wirbelsaulenbelastende Arbeitsanteile gefordert worden, die der
degenerativen Wirbelsaulenerkrankung der Klagerin abtraglich gewesen seien. Mittlerweile sei es
moglicherweise belastungsbedingt erneut zu einer sonographisch nachweisbaren Re-Ruptur der
Rotatorenmanschetten an beiden Schultergelenken gekommen.

32
Die Schaden an der Lendenwirbelsaule seien keinesfalls erst wahrend der Umschulung zur Birokauffrau
eingetreten.



33

Objektiv habe sich das Leistungsbild im Beobachtungszeitraum nicht wesentlich geandert. Es sei
grundsatzlich davon auszugehen, dass AU-Zeiten in der zuletzt ausgelbten Tatigkeit sowohl als
Reinigungskraft als auch als Hauswirtschafterin gehauft auftreten wirden. Dies sei auch eingetreten.
Insofern sei die Klagerin fir dieses Tatigkeitsprofil dauerhaft au gewesen.

34

Die zweite Tatigkeitsphase bei der Gemeinde F sei nur sporadisch und immer wieder unterbrochen durch
langer andauernde AU-Zeiten ausgefiihrt worden. Dies wirde das grundsatzlich der Restgesundheit
abtragliche Tatigkeitsprofil widerspiegeln.

35

Die Klagerin liefs erwidern, dass nach arztlicher Auffassung die Klagerin zwar eine nicht leidensgerechte
Tatigkeit ausgelbt habe, ab dem 09.01.2020 aber eine Zustandsanderung in dem Krankheitsbild der
Klagerin eingetreten sei. Daher sei durch die Beklagte Krankengeld aufgrund der AU ab dem 09.01.2020 zu
gewahren.

36

Die Beklagte aulerte sich zum Gutachten dergestalt, dass insbesondere die Beantwortung der
Beweisfragen 3 und 4 eindeutig eine dauerhafte AU fir das fragliche Tatigkeitsbild bereits seit 2018 belegen
wirde.

37
Wegen der weiteren Einzelheiten wird zur Erganzung des Sachverhalts auf den Inhalt der Verwaltungsakte
der Beklagten sowie die Gerichtsakte des hiesigen Verfahrens Bezug genommen.

Entscheidungsgriinde

38
Die zulassige Klage ist nicht begriindet. Die angegriffenen Bescheide sind rechtlich nicht zu beanstanden
und beschweren die Klagerin nicht im Sinne von § 54 Abs. 2 Sozialgerichtsgesetz (SGG).

39

Die Klagerin hat keinen Anspruch auf Zahlung von Krankengeld aufgrund der AU ab dem 09.01.2020. Die
insoweit festgestellte Erkrankung hat die Klagerin nach Uberzeugung des Gerichts im Sinne von § 44 Abs. 1
Sozialgesetzbuch Funftes Buch (SGB V) nicht au gemacht.

40

Der Ubergang von Arbeitsfahigkeit zu AU setzt eine Anderung des bisherigen Zustandes voraus. Dies wird
formal dadurch deutlich, dass die in Betracht kommenden Rechtsgrundlagen den Vorgang der
Zustandsanderung als Anspruchsvoraussetzung sehen: § 3 Abs. 1 Entgeltfortzahlungsgesetz (EFZG) setzt
fur den Entgeltfortzahlungsanspruch voraus, dass ,ein Arbeitnehmer durch Arbeitsunfahigkeit infolge
Krankheit an seiner Arbeitsleistung verhindert wird“; nach § 44 Abs. 1 erster Halbsatz SGB V ist der
Krankengeldanspruch an die Voraussetzung gekntipft, dass ,die Krankheit den Versicherten au macht
Versorgungskrankengeld kann beansprucht werden, wenn Beschadigte ,wegen einer Gesundheitsstorung
...au ... werden “ (§ 16 Abs. 1 Buchst. a BVG). Die Voraussetzung der Zustandsanderung bedeutet
faktisch, dass eine Anderung im bisherigen Leistungsvermdgen des Versicherten (des Arbeitnehmers, des
Beschadigten) eintreten muss. Die Zustandsanderung erfordert ein Ereignis, aufgrund dessen die bisherige
Arbeit nicht mehr (weiter) ausgelibt werden kann. In diesem Sinne hat das Bundessozialgericht im Urteil
vom 19. 6. 1963 (BSGE 19, 179 = SozR Nr. 8 zu § 182 RVO, ebenso BSGE 26, 288 = SozR Nr. 25 zu §
182 RVO = USK 6751) entschieden. Jener Versicherte war zwar krank, jedoch nicht au geworden. Er
konnte vielmehr nach Verlust seiner bisherigen Arbeitsstelle wegen seines schon eingeschrankten
Leistungsvermdgens (mit dem er seine bisherige Arbeit verrichtet hatte) keine dementsprechend passende
neue Arbeit finden. Hierzu fuhrt das BSG aus: ,Arbeitsunfahigkeit tritt in einem solchen Falle nur ein, wenn
sich, gleichviel aus welcher Ursache, der bisherige Zustand verschlimmert oder doch in absehbarer Zeit zu
verschlimmern droht oder wenn eine neue Krankheitsursache hinzutritt, die allein oder in Verbindung mit
dem bisherigen Zustand Arbeitsunfahigkeit bedingt.” (zitiert aus Gerlach in: Hauck/Noftz, SGB, 02/16, § 44
SGB YV, Rn. 451.).

41



Nach diesen Grundsatzen ist die Kammer der Uberzeugung, dass AU bereits bei erneuter Arbeitsaufnahme
bei der Gemeinde F am 21.10.2019 objektiv bestanden hat. Unerheblich ist hierbei, inwieweit sich die
Klagerin dessen subjektiv bewusst war und sie dachte, dass erst ihre Umschulung zum gestorten
Leistungsbild gefiihrt habe. Denn die Vorschrift von § 44 SGB V stellt alleine auf das objektive Geschehen
ab. Es geht vielmehr alleine um das objektive Vorliegen einer tatigkeitsverhindernden Erkrankung.
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Die Beweisaufnahme durch Einholung aller relevanter Befundberichte sowie Beauftragung des
Sachverstandigen K2 hat demnach zur Uberzeugung des Gerichts in sich schliissig und widerspruchsfrei
ergeben, dass die Klagerin bereits Ende 2018 ihre Tatigkeit fiir die Gemeinde F nicht mehr ohne
Gefahrdung ihrer Restgesundheit ausiiben konnte. Aufgrund der degenerativen Veranderungen im
lumbalen Bereich der Wirbelsaule sowie in beiden Schultergelenken war die Klagerin nach den
Uberzeugenden Ausflihrungen des Sachverstandigen bereits im gesamten Jahr 2019 au fiir eine Tatigkeit
bei der Gemeinde F, sei es als Reinigungskraft oder - mit etwas abgemildertem Leistungsprofil - als
Hauswirtschafterin. Die von der Gemeinde F ab Beginn der erneuten Tatigkeit vorgesehenen
Entlastungsmafinahmen reichten danach nicht aus, um dem gesundheitlichen Leistungsprofil der Klagerin
gerecht zu werden. Daher hat bereits mit erneuter Arbeitsaufnahme im Oktober 2019 AU bestanden.
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Es ist bzgl. der Frage nach der Zustandsanderung auch auf den Beginn der Wiederaufnahme der Tatigkeit
im Oktober 2019 abzustellen. Ausgangspunkt ist die Tatsache, dass das Arbeitsverhaltnis der Klagerin, das
bei der Gemeinde F seit dem 01.06.2012 besteht, ungekindigt ist. Wahrend der Umschulungsmaflnahme
ruhte es nur, und trat dann ab dem 21.10.2019 wieder in Kraft. (vgl. Schreiben der Gemeinde F vom
30.10.2020). Zwar lag dann zu diesem Zeitpunkt kein neues Arbeitsverhaltnis, aber ein neues
Beschaftigungsverhaltnis im sozialversicherungsrechtlichen Sinne nach § 5 Abs. 1 Nr. 1 SGB V vor.
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Hintergrund ist, dass die Klagerin eine LTA-MaRRnahme durchlief, weil ihre Erwerbsfahigkeit fir den hier
streitgegenstandlichen Beruf gemindert bzw. gefahrdet war. Mit der LTA-MalRnahme anderte sich aber auch
das Versicherungsverhaltnis, da sie nunmehr aufgrund Bezugs von Ubergangsgeld nach § 5 Abs. 1 Nr. 6
SGB V (und nicht wegen Beschaftigung nach § 5 Abs. 1 Nr. 1 SGB V) pflichtversichert war und zugleich der
Anspruch auf Krankengeld, der gem. § 44 Abs. 2 Nr. 1 SGB V bei Bezug von Ubergangsgeld nicht
ausgeschlossen ist, ruhte (§ 49 Abs. 1 Nr. 3 SGB V). Erst nach der LTA-Malinahme begriindete die
Klagerin mit der Arbeitsaufnahme bei der Gemeinde F und dem Bezug von Arbeitsentgelt erneut ein
sozialversicherungsrechtliches Beschaftigungsverhaltnis und damit eine Pflichtversicherung nach § 5 Abs. 1
Nr. 1 SGB V. Auf den Beginn dieses neuen Beschaftigungsverhaltnisses im sozialversicherungsrechtlichen
Sinne ist bzgl. der Frage nach der Zustandsénderung abzustellen. Unerheblich ist hierbei, dass das
Arbeitsverhaltnis als Hulle die ganze Zeit weiter existiert hat.
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Fir diese Rechtsableitung streitet auch § 7 Abs. 3 S. 1i. V. m. S. 3 SGB IV. Danach fallen ein
arbeitsrechtliches und ein sozialversicherungsrechtliches Beschaftigungsverhaltnis dann auseinander, wenn
der Versicherte sich langer als ein Monat ohne Entgeltbezug in einem Arbeitsverhaltnis befindet (etwa
wegen sog. ,Arbeitsbummelei“, Streiks, Sabbatical, etc., vgl. Knospe in: Hauck/Noftz, SGB, 02/16, § 7 SGB
IV, Rn. 66) mit der Folge der zwingenden Abmeldung seitens des Arbeitgebers (und meist Versicherung in
der obligatorischen freiwilligen Anschlussversicherung). Bis zu einem Monat Beschaftigung ohne
Arbeitsentgelt wird hingegen als sozialversicherungsrechtliches Beschaftigungsverhaltnis fingiert, es sei
denn, der Versicherte bezieht Entgeltersatzleistungen, u. a. Ubergangsgeld (§ 7 Abs. 3 S. 3 SGB V). Dann
fallen sozialversicherungsrechtliches und arbeitsrechtliches Beschaftigungsverhaltnis vom ersten Tag
auseinander, was wiederum rechtlich stringent ist, da insoweit mit § 5 Abs. 1 Nr. 6 SGB V ein neuer
Pflichtversicherungstatbestand (jenseits von § 5 Abs. 1 Nr. 1 SGB V) erflllt ist.
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Dieses Ergebnis ist schlieRlich auch nach der Systematik der beteiligten Normen sinnvoll: Die Klagerin
erhielt eine LTA-MaRnahme, da die Tatigkeit bei der Gemeinde F ihre Restgesundheit geféhrdete. Ein
Neubeginn beim gleichen Beruf fuhrt aufgrund dieses Tatbestands unweigerlich zu der Gefahr erneuter AU,
wie von K2 eindricklich dargelegt und wie sie sich auch im Endeffekt realisierte. Mit dem Verhalten der



Klagerin wurde der Beklagten zudem im Vorfeld die Mdglichkeit genommen, die Dispositionsbefugnis
einzuschranken und auf diese Weise zu verhindern, ohne rechtlichen Grund Krankengeld zu zahlen.
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Etwas anderes ergibt sich auch nicht aus der Argumentation des Klagerbevollmachtigten, dass etwa im
Falle eines Sabbaticals eine solche Rechtsfolge unbillig ware. Dies ist indes nicht der Fall. Wie jeder
Arbeitnehmer, der eine neue Beschaftigung (im sozialversicherungsrechtlichen Sinne) antritt, hat auch der
Arbeitnehmer mit Arbeitsaufnahme und Entgeltbezug nach einem Sabbatical oder nach einer langeren
Reha-MalRnahme Anspruch auf Krankengeld (aufgrund Pflichtversicherung nach § 5 Abs. 1 Nr. 1 SGB V),
wenn und soweit eine Zustandsanderung durch die AUbegriindende Erkrankung eintritt.
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Nach allem war die Klage abzuweisen. Die Kostenentscheidung beruht auf §§ 183, 193 SGG.



