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Sehr geelrrte Damen und Henen,
.:

in dem Rechtsstreit

gegen
Niedersac

erklärt sich die Beklagte dem Grunde nach bereit, das bel Kläger bestehende Parkinson-
(sGB ur) üäE-]ElfiFffiiF

die entsprechenden ln Betracht
komrnenden Leistungen aus der geseElichen zu gewähren.

Einzelheiten würde die Beklagte mlt einem eritsp e n Vem/a ltungsakt feststellen,

rtd U

Haspelfelde 24, 3017 3 Hannover

Syndrnm im *Sinne der $$ 7, I A'bs- 2 Siebtes Buch Soz

kiankhelt als Versicherungsfall anzuerkennen und dem

wobel vorab ergänzende Ermlttlungen zur rückwirkenden Feststellung der erkrankungsbedingten
Mtnderung der Erwerbsfähigkeit (MdE)erforderlich sind (vgl. Seite 6 des Gutachtens des Herm
Prof. Dr. med. Muttray vom 26.09.2009).

Auch den konkreten Tag des Versicherungsfalls, zu dem keine Beweisfrage erging (vgl. Bewels-
anordnung vom 16.12.2007), würde die Beklagte noch ermitteln und ebenfalls mlt dem zu erteilen-
den förmlichen Verwaltungsakt feststellen.

Sofem der Rechtsstreit hierdurch seine Ededigung fände, w0rde'die Beklagte urngehend Entspre-
chendes veranlassen und erklärt sich für diesen Fall auch bereit, die dem Kläger zur aryeckent
sprechchden Rechtsverficlgung entstanrlenerr rrotwendlgen außergefiCnüichen Kosten dem Grun.
de nach zu ubernehmen. 
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Haher

Sehr geehrter Heru ,

bei. fhnen wird eine parkinson-sche
Sozialgesetzbuch - Sffi ErkTankung gem. Serufskrankheit 9 Abs. 2

anerkanntEintritt d.es ,

der 20. ll. roollr"icherungsfalles ist nach ärzrLicher

Folgen der Berufskrankheit:

Feststellung

li;:5.ff1i"*l#nsen. der rechren Hand im sinne
tvp *ir -il;;;;;';ffiffiiä3ä: 

;ll.*siiiäi;:, -
Nicht-Foigen der Berufskrankheit:

;:l5:;roparhi.e, Bandscheibenvorfalt im r,lris _

Grundlage dieses Bescheid,ee bilden f,orgende Gutachten:
erstellt von:
PD Dr. med- Vogt, Mainz, vom 24.09.2005(auf neurologiEct.* n..frgebiet)pD Dr. med. Mutrray, uaifrz, -ürir 

zg .o3. AOod(auf arbeirs- 
""ä-ä"ziarmÄäi"iäi*.rr"m Fachgebier)

*"H3ssö#
gemäß S LO2 Siebtes Buch Sozialgesetzbuch (SeS VIf)über die cewährunJ-Äi""i'hll:" 

"üi-;rrblirr**r" zerrnaeh sS s6, d2 A.bs. ä-setüir

Speyer, 17. Dezember 2O0g

Versicherungsfall vom 20.Lt.zOAt
Beacheid
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Bescheid uber Gewährung einer Rente auf unbestimmte Zeit

Sehr geehrte Damen und Herren

wir haben gdirtitt, ob uib Erkrankung von Herrn -,1 . *;r-. , .,, . .----a1:-7 , --, eine'Berufskrankheit (1)ist. Unsere Ermiftlungen haben ergeben:
i',i,:, '-'\

1. Die PärfiiiSonärkrankung von Herrrr-ll]- ist eine Berufskrankheit nach $ 9 Abs. 2 dös Sieb,
teriEuTfiFffi|ralgesetzbuch (ScB Vll). DerVersicherungsfall ist am 05.09.2001 eingetreten.

2. Die Minderung der Erwerbsfähigkeit (MdE) (2) wegen der Folgen lhrer Berufskrankheit beträgt

Zeitraum
01.01.2003 - 31.12.2008

MdE in %
30

' 01.01.2009 - auf Weiteres 40

*34-'FtärEffiränRteerrranrron-ünsRente eüf 'ünbestimnrtezeit ($):sie-beglnntuater€efuekstutrtF *
,1', 'gung der Veq'ä1iru,'lgsvorschrift des $ 45 dgq€rslgn-quches Sozlalgesetz.buch (SGts !i a,t
, 01.01.2003 und beträgt derzeit monatlich,, . 

. .-.: .

i......1.

''.' Beortinduno: .

..,.

: Die Bärufskiankheit hat zu nachstehenden gesundheitlichen Beeinträchtigungehgäführt; die'i\iii
beider Bewertung der MdE bertrcksichtigt häben.

rFolgenOeiBeru?skfankheil:' " ,. :

Verlangsamung und Verminderung'von:BewegungSabläufen-irifölge öines Parkinsonsyndro'ms'
vom Tremordominanztyp, subdepressive Stimmun gslage.
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