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Tenor:

Die Klage wird abgewiesen. Kosten haben die Beteiligten einander
nicht zu erstatten.

Tatbestand: 1

Die Beteiligten streiten Uber einen Anspruch der Klagerin auf operative Straffung ihrer Haut 2
im Bereich des Bauches, der Oberarme und der Oberschenkel zu Lasten der Gesetzlichen
Krankenversicherung (GKV).

Die 0000 geborene Klagerin hatte im Jahre 2009 ein Korpergewicht von 185 kg bei einer 3
Grol3e von 184 cm. Dies entsprach einem BMI (Body-Mass-Index) von 54,6. Nach einer
bariatrischen (Magenbypass-)Operation in 2009 nahm sie 70 kg ab. Das erreichte Gewicht

hélt sie seit 2011 im wesentlichen konstant; im September 2012 betrug es 117 kg bei einer
KorpergroR3e von 184 cm (BMI: 34,6). Durch die Gewichtsreduktion kam es zu einer starken
Faltenbildung (Cutis laxa) im Bereich des Bauches, der Oberarme und der Oberschenkel.

Am 06.07.2011 beantragte die Klagerin die Ubernahme der Kosten fiir eine operative 4
Straffung der Haut im Bereich des Bauches durch eine Abdomioplastik, ggf. ein Bodylift,
desweiteren im Bereich der Oberschenkel und Oberarme. Sie legte hierzu eine

beflrwortende Stellungnahme von Professor Dr. Q. und Dr. E., Klinik fur Plastische Chirurgie

des Universitatsklinikums Aachen, vom 09.06.2011 vor. Die Arzte meinten, nur durch diese
operativen MaRRnahmen kdnne die Gewichtskonstanz beibehalten und eine weitere
Gewichtsreduktion geférdert werden.


http://www.nrwe.de

In einem von der Beklagten eingeholten Gutachten des Medizinischen Dienst der
Krankenversicherung (MDK) stellte Dr. G. fest, Hautlappentberschisse seien keine
korperliche Anomalie, die als Krankheit zu bewerten ware; sie fuhrten auch nicht zu einer
schweren Entstellung; Hautveranderungen/-irritationen seien dermatologisch behandelbar.

Gestutzt hierauf lehnte die Beklagte den Antrag durch Bescheid vom 19.09.2011 ab.

Dagegen erhob die Klagerin am 10.10.2011 Widerspruch. Sie legte hierzu arztliche
Bescheinigungen ihrer behandelnden Orthopadin Dr. F. vom 20.10.2011, der Dermatologin
Dr. L. vom 20.10.2011 und der Gynakologin Dr. T. vom 27.10.2011 vor, in denen diese die
operativen MalRnahmen beflrworteten.

In einem weiteren von der Beklagten veranlassten MDK-Gutachten vom 30.11.2011 kam Dr.
N. zu keiner anderen Beurteilung als der Vorgutachter. Die MDK-Arztin fihrte aus, durch
Pflege, Hygiene und hautarztliche Behandlung hatten dauerhafte Hautveranderungen bisher
verhindert werden kénnen; die Weiterfuhrung dieser Malinahmen sei indiziert und zu
empfehlen; aus den Unterlagen ergabe sich nicht, dass Gber mehrere Monate eine
konsequente dermatologische Mitbehandlung erforderlich gewesen sei, ohne dass es zu
einer Ruckbildung von Hautveranderungen gekommen waére.

Darauf wies die Beklagte den Widerspruch durch Widerspruchsbescheid vom 04.04.2011
zurick.

Dagegen hat die Klagerin am 13.04.2012 Klage erhoben. Sie verweist auf die bereits
vorgelegten arztlichen Atteste. Orthopéadischerseits seien Krankengymnastik und
muskelstabilisierende MalRhahmen notwendig, die jedoch durch die hypertrophen Hautlappen
behindert wirden. Aufgrund der Reibung an den Oberschenkelinnenseiten komme es vor
allen beim Laufen langer Strecken zu schmerzhaften Rétungen der Haut.

Die Klagerin beantragt,

die Beklagte unter Aufhebung des Bescheides vom 19.09.2011 in der Fassung des
Widerspruchsbescheides vom 04.04.2012 zu verurteilen, ihr eine operative Behandlung zur
Straffung der Haut im Bereich des Bauches, der Oberarme und der Oberschenkel zu
gewahren.

Die Beklagte beantragt,
die Klage abzuweisen.

Sie ist der Auffassung, dass dem Umstand, dass die Hautlappen infolge der von der
Krankenkasse tibernommenen Magenbypass-Operation entstanden seien, keine rechtliche
Bedeutung zukomme. Eine Indikation fur die Hautstraffungsoperation bestehe nicht.

Das Gericht hat sich zur weiteren Aufklarung des medizinischen Sachverhalts Lichtbilder der
Klagerin vorlegen lassen, die deren Arme, Beine, Bauch und Ganzkérper zeigen. Sodann
sind Befundberichte eingeholt worden von dem Allgemeinmedizinischer Dr. B., der
Orthopéadin Dr. F. und der Dermatologin Dr. N ... Wegen des Ergebnisses wird auf die
Berichte vom 03.09., 04.09. und 27.09.2012 verwiesen.

Wegen der weiteren Einzelheiten des Sach- und Streitstandes wird auf den Inhalt der
zwischen den Beteiligten gewechselten Schriftsatze und den sonstigen Inhalt der
Gerichtsakte sowie der beigezogenen die Klagerin betreffende Verwaltungsakte der
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Beklagten, die Gegenstand der miundlichen Verhandlung gewesen sind, Bezug genommen.
Entscheidungsgriinde:
Die Klage ist zulassig, jedoch nicht begrtindet.

Die Klagerin wird durch die angefochtenen Bescheide nicht im Sinne des 8§ 54 Abs. 2
Sozialgerichtsgesetz (SGG) beschwert, da sie nicht rechtswidrig sind. Die Klagerin hat keinen
Anspruch auf eine operative Straffung der Haut im Bereich des Bauches, der Oberarme und
der Oberschenkel zu Lasten der GKV.

Gem. 8 27 Abs. 1 Satz 1 Funftes Buch Sozialgesetzbuch (SGB V) haben Versicherte An-
spruch auf Krankenbehandlung, wenn sie notwendig ist, um eine Krankheit zu erkennen, zu
heilen, ihre Verschlimmerung zu verhiten oder Krankheitsbeschwerden zu lindern. Die
Leistungspflicht der gesetzlichen Krankenversicherung setzt also eine "Krankheit" voraus.
Damit wird in der Rechtsprechung ein regelwidriger, vom Leitbild des gesunden Menschen
abweichender Kdrper- oder Geisteszustand umschrieben, der &rztlicher Behandlung bedarf
oder den Betroffenen arbeitsunfahig macht (BSG, Urteil vom 19.10.2004 - B1 KR 3/03 R =
BSGE 93, 252 = SozR 4-2500 § 27 Nr. 3 m.w.N.). Krankheitswert im Rechtssinne kommt
nicht jeder kérperlichen Unregelmafiigkeit zu. Erforderlich ist vielmehr, dass der Versicherte
in seinen Korperfunktionen beeintrachtigt wird oder dass er an einer Abweichung vom
Regelfall leidet, die entstellend wirkt (BSG, Urteil vom 28.02.2008 - B 1 KR 19/07 R = SozR
4-2500 8 27 Nr. 14 m.w.N.).

Die bei der Klagerin infolge der Reduzierung des Kérpergewichts um 70 kg entstandenen
Hautlappentberschiisse im Bauchbereich im Sinne einer sogenannten "Fettschirze" kénnen
schon deshalb nicht als behandlungsbedurftige Krankheit bewertet werden, weil damit keine
korperliche Fehlfunktion verbunden ist (vgl. hierzu Urteile der Kammer vom 08.09.2009 - S 13
KR 85/09 — und vom 03.08.2010 — S 13 KR 162/09 - , LSG NRW Urteil vom 08.05.2008 - L 5
KR 91/07 -; LSG Sachsen-Anhalt, Urteil vom 16.11.2006 - L 4 KR 60/04 -; LSG Rheinland-
Pfalz, Urteil vom 19.01.2006 - L 5 KR 65/05 -; Sachsisches LSG, Urteil vom 23.03.2005-L 1
KR 24/04 -; LSG Baden-Wirttemberg, Urteil vom 28.07.2004 - L 11 KR 896/94 -).

Eine Regelwidrigkeit und damit eine Krankheit liel3e sich allenfalls in Bezug auf
Hautveranderungen (Ekzem/Rotung/Pilzbildung) begriinden, sofern diese durch die Reibung
im Bereich der Oberarme und der Oberschenkel und die tberhdngende Bauchdecke
hervorgerufen wiirden, wie die Klagerin und ihre Arzte dies angesprochen haben. Solche
Hautveranderungen fuhren jedoch nicht dazu, dass die beantragten operativen Eingriffe
vorgenommen werden mussten; denn sie sind dermatologisch behandelbar. Die Klagerin hat
weder dargelegt noch ist aus den Arztbesuchen ersichtlich, dass bei ihr eine
therapieresistente Hauterkrankung durch die Reibung und die Falten der Bauchdecke
vorliegt.

Soweit der behandelnde Allgemeinmediziner Dr. B. eine psychische Belastung ("psychisch
labil”, "depressiv", Minderwertigkeitsprobleme™) durch die erschlaffte Haut geltend macht,
vermag dies einen operativen Eingriff ebenfalls nicht zu rechtfertigen. Denn nach standiger
Rechtsprechung (vgl. BSG, Urteile vom 19.10.2004 und 28.02.2008, a.a.0.) ist derartigen
Belastungen nicht mit chirurgischen Eingriffen in eine an sich gesunde Kérpersubstanz,
sondern mit Mitteln der Psychiatrie und Psychotherapie zu begegnen (ebenso in Bezug auf
eine Bauchdeckenplastik: LSG NRW, Urteil vom 08.05.2008 - L 5 KR 91/07; LSG Rheinland-
Pfalz, Urteil vom 19.01.2006 - L 5 KR 65/05; Sachsisches LSG, Urteil vom 23.03.2005 - L 1
KR 24/04 und LSG Baden-Wirttemberg, Urteil vom 28.07.2004 - L 11 KR 896/04; speziell in
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Bezug auf eine Bodylift-(Hautstraffungs-)Operation: LSG Sachsen-Anhalt, Urteil vom
16.11.2006 - L 4 KR 60/04).

Die Leistungspflicht der Beklagten lasst sich im Hinblick auf die Hautlappeniberschiisse auch
nicht damit begriinden, dass die Klagerin wegen einer au3erlichen Entstellung als
behandlungsbedurftig anzusehen und die begehrte Straffungsoperation durchzuftihren ware.
Die Kammer konnte sich aufgrund der von der Klagerin vorgelegten Fotografien davon
Uberzeugen, dass die Uberschiissige Haut weder im Bereich der Oberarme und
Oberschenkel noch im Bereich des Bauches entstellend ist. Um eine Entstellung annehmen
zu kénnen, genugt nicht jede kdrperliche Anormalitat. Vielmehr - so das BSG (Urteil vom
28.02.2008, a.a.0.) - "'muss es sich objektiv um eine erhebliche Auffalligkeit handeln, die
naheliegende Reaktionen der Mitmenschen wie Neugier oder Betroffenheit und damit
zugleich erwarten lasst, dass der Betroffene standig viele Blicke auf sich zieht, zum Objekt
besonderer Beachtung anderer wird und sich deshalb aus dem Leben in der Gemeinschatft
zurliickzuziehen und zu vereinsamen droht, sodass die Teilhabe am Leben in der
Gesellschaft gefahrdet ist ... Um eine Auffalligkeit eines solchen Ausmal3es zu erreichen,
muss eine beachtliche Erheblichkeitsschwelle Giberschritten sein: Es gentigt nicht allein ein
markantes Gesicht oder generell die ungewdhnliche Ausgestaltung von Organen, etwa die
Ausbildung eines sechsten Fingers an einer Hand. Vielmehr muss die korperliche Auffalligkeit
in einer solchen Auspragung vorhanden sein, dass sie sich schon bei flichtiger Begegnung in
alltaglichen Situationen quasi "im Vorbeigehen" bemerkbar macht und regelméaRig zur
Fixierung des Interesses anderer auf den Betroffenen fuhrt". Nach diesen Mafl3staben sind
nach Uberzeugung der Kammer die Hautlappeniiberschiisse der Klagerin nicht entstellend.
Die Bauchhautfalte bildet zwar eine Schirze, kann jedoch durch weite Kleidung bedeckt
werden.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 193 SGG.
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