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Abschrift

Sozialgericht Luneburg
BESCHLUSS

516 KR 24MTER

In dem Rechisstreit

Cecile Lecomte,

- Antragstellerin -

Prozesshevollmachtigte:
Rechtsanwilie Kanzlei Menschen und Rechte,
Borselstrafie 26, 22765 Hamburg

gegen

Betriebskrankenkasse GILDEMEISTER SEIDENSTICKER, vertreten durch den Vorstand,
Winterstrafie 49, 33649 Bielefald

- Antragsgegnerin -

hat die 16. Kammer des Sozialgerichts Lineburg am 11. Mai 2017 durch die Richterin am
Sozialgericht Maiworm beschiossen:

1. Die Antragsgegnerin wird verurteilt, der Antragstellerin bis zu einer
rechtskriftigen Entscheidung in der Hauptsache mit Medizinal-
Cannabisbliten in der maximalen Monatsdosis von 21 g zu versor-
gen.

2. Die Antragsgegnerin trigt die auBergerichtlichen Kosten der An-
tragstellerin.

3. Der Antragstellerin wird Prozesskostenhilfe unter Beiordnung von
Rechtsanwalt Tolmein gewshrt,

This fax was received by GFl FAXmaker fax server. For more information, visit: http:/fwww.gfi.com



From: unknown Page: 37 Date: 11.05.2017 13:45:01

Grinde

L

Die Beteiligten streiten dariiber, ob die Antragstellerin Anspruch auf Versorgung mit Medizinal-
Cannabisbliten hat.

Die 1981 geborene Antragstellerin leidet ausweislich eines Berichts der Arztin fur Psychiatrie
und Psychotherapie Dr. Milz vom 15.3.2016 an einer schweren seropositiven rheumatoiden
Arthritis, Migréne mit Aura und Spannungskopfschmerzen, fraglich Folge eines Schadel-Hirn-
Traumas im 15. Lebensjahr mit kleiner intrakranieller Blutung. Mit Schreiben vom 22.11.2016
erteilte das Institut fur Arzneimittel und Medizinprodukte die Erlaubnis nach § 3 Abs. 2 des
Betdubungsmittelgesetzes fir den Erwerb von Cannabis (Medizinal-Cannabisbliten). ihr wur-
den ein Grad der Behinderung von 80 sowie Merkzeichen ,G* und ,B* zuerkannt.

Am 1.3.2017 beantragte die Antragstellerin bei der Antragsgegnerin die Genehmigung einer
Cannabistherapie und die Ubernahme der Kosten. Sie flgte eine Stellungnahme des behan-
delnden Rheumatologen Dr, Leidert vom 1.3.2017 bei, aus der hervorgeht, dass bei der An-
tragstellerin nach der aktuellen Gesetzesénderung die Fortflhrung der Therapie mit 20 g im
Monat der Sorte Bediol erforderich sei. Die Praxis Bruns/Leidert verordnete am 6.4.2017
Cannabisbliten, Sorte Bediol 21 g im Monat. Nachdem eine Stellungnahme durch den MDK
nicht zeitgerecht erstellt werden konnte, lehnte die Antragsgegnerin zundchst mit Schreiben
vom 28.3.2017 eine Kostenubernahme fur die begehrte Therapie ab. Am 24.4.2017 erstellte
Dr. Houschmandi fir den MDK ein Gutachten und kam zu dem Ergebnis, dass die moglichen
rheumatalogischen sowie schmerztherapeutischen Behandlungsmalinahmen noch nicht aus-
geschopft seien. Bei noch bestehenden alternativen Therapieoptionen seien die sozialmedizi-
nischen Voraussetzungen fur eine Cannabistherapie noch nicht gegeben. Ein ablehnendes
Schreiben erging durch die Antragsgegnerin am 25.4.2017.

Am 26.4 2017 stellte die Antragstellerin vor dem Sozialgericht Lineburg einen Antrag auf Er-
lass einer einstweiligen Anordnung. In einer eidesstattlichen Versicherung vom 7.5.2015 fiihr-
te sie aus, welche Therapien sie seit dem Jahr 2005 im Einzelnen durchgefOhrt habe. Wegen
der dort aufgefithrten detaillierten Beschreibung wird auf Blatt 156-158 Gerichtsakte Bezug
genommen. Aus der dortigen Aufzahlung ergebe sich, dass die Antragstellerin neben diversen
Schmerzmitteln, Cortison sowie Tilidin (Opiate) erhalten habe. Erst seitdem sie auf eigene
Kosten Cannabisbliiten konsumiere, kénne sie wieder durchschiafen, habe mehr Lebensquali-
tat, da die Schmerzen geringer seien. Wahrend die zundchst ausprobierten Medikamente
starke Nebenwirkungen gehabt hitten, habe Cannabis keine Nebenwirkungen aufier in biss-
chen Mund- und Augentrockenheit und eine psychoaktive Wirkung dergestalt, dass sie

Schwierigkeiten habe, sich zu konzentrieren. lhrer Auffassung nach falle sie unter die Vor-
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schrift des § 31 Abs. 6 SGB V. Aus dieser Vorschrift ergebe sich nicht, dass der Gesetzgeber
davon ausgegangen sei, dass Cannabis als Medizin nur verordnet und von den Krankenkas-
sen als Sachleistung Obernommen werden misse, wenn die vertragsérzilichen Behand-
lungsméglichkeiten ausgeschopft seien. Bei schwerkranken Patienten wie der Antragstellerin,
die aufgrund der Ausnahmegenehmigung nach § 3 Betdubungsmittelgesetz schon langere
positive Behandlungserfahrung mit Cannabis als Medizin gemacht hatten, wirde éin Absetzen
der Behandiung und die Fiktion einer Behandlung vom Nullpunkt aus nicht angemessen und
keinesfalls zumutbar erscheinen. Auch habe der Gesetzgeber die Therapiehoheit des Arztes
unterstreichen wollen.

Die Antragstellerin beantragt,

die Antragsgegnerin im Wege der einstweiligen Anordnung zu verpflichten, bis zur rechts-
kraftigen Entscheidung in der Hauptsache, die Kosten einer Versorgung mit Medizinal-
Cannabisbliten in der maximalen Monatsdosis von 21 g zu Ubernehmen.

Die Antragsgegnerin beantragt,
den Antrag zuriickzuweisen.

Voraussetzung fir den Anspruch auf Versorgung seli, dass bei der oder dem Versicherten
gine schwerwiegende Erkrankung vorliege, eine allgemein anerkannte, dem medizinischen
Standard entsprechende Leistung im Einzeifall nicht zur Verfugung stehe und eine nicht ganz
entfernt liegende Aussicht auf spivbare positive Einwirkung auf den Krankheitsverlauf oder
auf schwerwiegende Symptome bestehe. Es sei nachzuweisen, dass die durch Studien beleg-
ten schulmedizinischen Behandlungsmaégiichkeiten auch unter Berlicksichtigung von Neben-
wirkungen im Ausmalt einer behandlungsbedirftigen Krankheit, die mit iberwiegender Wahr-
scheinlichkeit eintreten werde, ausgeschopft seien. Der Steliungnahme des MDK sei zu ent-
nehmen, dass anhand der vorliegenden Unterlagen nicht nachzuvollziehen sei, dass im Falle
der Antragstellerin sadmtliche vertraglichen Optionen ausgeschopft oder unzumutbar bzw. un-
vertraglich seien. Insbesondere habe der Sachverstandige festgestellt, dass die méglichen
rheumatologischen sowie schmerztherapeutischen BehandlungsmafBnahmen noch nicht aus-
geschopft worden seien. |hrer Auffassung nach liege eine Behandlung im Rahmen von Off-
Label-Use vor. Aus den vorfiegenden Unterlagen sei nicht zu entnehmen, dass eine
Schmerztherapie nach einem &rztlichen Behandiungsplan mit Behandlungsleitung erfolgt sei.
Es fehle an Dokumentationen.

Auler der Gerichtsakte war die Verwaltungsakte, die Antragstellerin betreffend, Gegenstand
der Entscheidungsfindung. Auf ihren Inhalt wird wegen des weiteren Sachverhalts erganzend
Bezug genommen.
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Der zuldssige Antrag auf Erlass einer einstweiligen Anordnung ist begrindet. Die Antrags-
gegnerin ist verpflichtet, der Antragstellerin als Sachleistung Medizinal-Cannabisbllten zur

Verfigung zu stellen.

Nach § 86 b Abs. 2 Sozialgerichtsgesetz (S8GG) kann das Gericht in der Hauptsache auf An-
trag eine einstweilige Anordnung in Bezug auf den Streitgegenstand treffen, wenn die Gefahr
bestehi, dass durch eine Verdnderung des bestehenden Zustandes die Verwirklichung des
Rechts eines Antragstellers vereitelt oder wesentlich erschwert werden kénnte. Einstweilige
Anordnungen sind auch zur Regelung eines vorlaufigen Zustandes in Bezug auf ein streitiges
Rechtsverhaltnis zuldssig, wenn gine solche Regelung zur Abwendung wesentlicher Nachteile
notwendig erscheint, Fir eine einstweilige Anordnung missen demnach ein Anordnungsan-
spruch und ein Anordnungsgrund vorliegen (Meyer-L.adewig, Sozialgerichtsgesetz, 11. Aufla-
ge, Stand: 2014, §§ 86 b, 35ff.). Sowohl die hinreichende Wahrscheinlichkeit eines in der
Sache gegebenen materiellen Leistungsanspruches als auch die Eilbedlrftigkeit der Rege-
lung zur Abwendung wesentiicher Nachteile missen glaubhaft gemacht werden (§86 b
Abs. 2 Satz 4 SGG iV.m. § 920 Abs, 2 Zivilprozessordnung (ZPQO). Dabei darf die einstweilige
Anordnung wegen des summarischen Charakters des Verfahrens im einstweiligen Rechts-
schutz grundsatzlich nicht die Entscheidung der Hauptsache vorwegnehmen. Im Hinblick da-
rauf, dass einstweilige Anordnungen den Zweck verfolgen, zu verhindern, das Recht des Be-
troffenen durch Zeitablauf vereitelt werden, ist eine einstweilige Anordnung mit Ricksicht auf
die eintretenden wesentlichen Nachteile nur dann erforderlich, wenn es nach den Umstanden
des Einzelfalles fUr den Antragsteller unzumutbar ist, ihn auf eine Entscheidung in einem
Hauptsacheverfahren zu verwesisen. Eine aus Grinden der Gewahrung effektiven Rechts-
schutzes gebotene Vorwegnahme der Hauptsache im einstweiligen Rechtsschutzverfahren ist
immer dann zuldssig, wenn dem Antragsteller ohne den Erlass der einstweiligen Anordnung
unzumuthare Nachteile drohen und fir die Hauptsache hohe Erfolgsaussichten diagnostiziert
werden kénnan (LSG Niedersachsen-Bremen, Beschluss vom 08.09.2004, Az, I. 7 AL 103/04
ER).

Von einem solchen Fall geht die Kammer aus. Nach dem Recht der einstweiligen Anordnung
summarischen Priifung drohen der Klagerin bei Ablehnung des Antrags Nachteile. Zudem ist
die Kammer davon Oberzeugt, dass in der Hauptsache eine hohe Erfolgsaussicht vorliegt.

Nach § 31 Abs. 6 Sozialgesetzbuch Funftes Buch, Gesetzliche Krankenversicherung (SGB V)
haben Versicherte mit einer schwerwiegenden Erkrankung Anspruch auf Versorgung mit
Cannabis in Form von getrockneten Bliiten oder Extrakten in standardisierter Qualitat und auf
Versorgung mit Arzneimitteln mit den Wirkstoffen Dronabinol oder Nabilon, wenn
1. eine allgemein anerkannte, dem medizinischen Standard entsprechende Leistung
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a. nicht zur Verflgung steht oder

b, im Einzelfall nach der begrindeten Einschitzung der behandelnden Vertrags#rztin
oder des behandelnden Vertragsarztes unter Abwagung der zu erwartenden Neben-
wirkungen und unter Ber{cksichtigung des Krankheitszustandes der oder des Versi-
cherten nicht zur Anwendung kommen kann,

2. eine nicht ganz entfernt liegende Aussicht auf eine spirbare positive Einwirkung auf

den Krankheitsverlauf oder auf schwerwiegende Symptome besteht. Die Leistung bedarf

bei der ersten Verordnung flr eine Versicherte oder einen Versicherten der nur in begrin-

deten Ausnahmefiilen abzulehnenden Genehmigung der Krankenkasse, die vor Beginn

der Leistung zu erteilen ist.

Eine solche Genehmigung ist nach summarischer Prifung zu erteilen. Nicht streitig ist zwi-
schen den Beteiligten zundchst, dass bei der Antragstellerin eine im Sinne des § 31 Abs. 6
SGB V schwerwiegende Erkrankung vorliegt. Streitig ist, ob die Antragstellerin alle zur Verfi-
gung stehenden rheumatologischen und schmerztherapeutischen Mittel ausprobiert hat. Dies
ist jedoch unerheblich. Im einstweiligen Rechtsschutzverfahren kann nicht abschliefend ge-
klart werden, ob eine allgemein anerkannte, dem medizinischen Standard entsprechende
Leistung entsprechend der Alternative a. nicht zur Verflgung steht. Hierauf kommt es jedoch
entgegen der Auffassung der Antragsgegnerin auch nicht an, da die Voraussetzungen der
Aiternative b. vorliegen. Der behandeinde Rheumatologe Dr. Leidert/Bruns hat ndmlich durch
Ausstellen der Verordnung vom 6.4.2017 festgestellt, dass nach seiner begriindeten Ein-
schatzung eine allgemein anerkannte, dem medizinischen Standard entsprechende Leistung
nicht zur Verflgung gestellt werden kann. Bestétigt wird die Auffassung des behandelnden
Arztes dadurch, dass bereits im Jahre 2016 durch das Bundesinstitut fir Arzneimittel und Me-
dizinprodukte eine Erlaubnis nach § 3 Abs. 2 Betaubungsmittelgesetz zum Erwerb von Can-
nabis erteilt wurde.

Dem dortigen Antrag lag die ausfihrliche Stellungnahme der Fachérztin fir Psychiatrie und
Psychotherapie Dr. Milz vom 15.3.2016 zu Grunde. In ihrer Stellungnahme hatte sie darge-
legt, dass die Antragstellerin bereits seit 2005 an einer rheumatoiden Arthritis leidet, die einen
chronisch rezidivierenden Verlauf mit zunehmend schwereren Schiiben genommen habe und
welche Medikamente und Therapien bereits erfolglos angewendet und durchgefuhrt wurden.
Die Ausfihrungen der Dr. Milz waren ausreichend, um die Sondergenehmigung nach § 3 Be-
taubungsmittelgesetz herbeizufihren, Eine Ausnahmegenehmigung konnte nur dann erteilt
werden, wenn keine verflgbare Behandlungsalternative vorhanden ist, denn nur dann lag ein
offentliches Interesse vor, im Wege der Ausnahmeerlaubnis den Einsatz ¢ines weder ver-
kehrs- noch verschrsibungsfihigen Betiubungsmittels zuzulassen. Das erforderliche offentli-
che Interesse ist zu bejahen, wenn die Erkrankung durch die Behandlung mit dem Betau-
bungsmittel geheilt oder zumindest gelindert werden kann und wenn dem Betroffenen keine
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gleich wirksame Therapieaiternative zur Verflgung steht (Bundesverwaltungsgericht, Urteil
vom 19.5.2005 - 3C 17/04). Da eine solche Ausnahmegenehmigung erteilt worden ist, ist es
nicht zu beanstanden, wenn der behandelnde Arzt eine Verordnung nach § 31 Abs. 6 SGB V.
erteilt.

Die Antragstellerin hat schlieBlich Uberzeugend dargelegt, dass es ihr seit Einnahme des
Cannabis in Bezug auf Schmerzen, Schlafverhaiten etc. deutlich besser gehe. Sie habe keine
Nebenwirkungen. Lediglich eine Mundtrockenheit liege vor, Damit liegt eine splrbare positive
Einwirkung auf den Krankheitsverlauf und auf schwerwiegende Symptome vor, Da § 31 Abs. 6
SGB V nur in der Alternative 1 a vertangt, dass eine allgemein anerkannte, dem medizini-
schen Standard entsprechende Leistung nicht zur Verfligung steht, es aber die Alternative b
dem Vertragsarzt erméglicht, gleichwohl Cannabis zu verordnen, wenn eine solche nicht zur
Anwendung kommen kann, liegen die Vorausseizungen fir einen Anordnungsanspruch vor.

Fin Anordnungsgrund kiegt ebenfalls vor. Da die Antragstellerin zur Zeit auf eigene Kosten mit
Cannabis behandelt wird, sie aber nicht ausreichend finanzielle Mittel zur Verfigung hat, um
weiter Cannabis in der benétigten Menge zu erwerben, liegen die Voraussetzungen fur die
Eilbedtritigkeit vor. Andernfalls wiirde eine Unterbrechung im Behandlungsverlauf eintreten.

Dem Antrag auf Erlass einer ginstweiligen Anordnung ist folglich mit der Kostenfolge des
§ 193 8GG stattzugeben.

Der Antragstellerin ist Prozesskostenhilfe unter Beiordnung von Rechtsanwalt Tolmein gemaR
§ 73 a SGG, § § 115 ff ZPO zu gewdhren. Aufgrund ihrer Einkommenssituation ist die An-
tragstellerin nicht in der Lage, die Prozesskosten selber aufzubringen.

Rechtsmittelbelehrung

Gegen diesen Beschluss ist die Beschwerde an das Landessozialgericht Niedersachsen-
Bremen zuldssig (§ 172 SGG). Sie ist innerhalb eines Monats nach Zustellung dieses Be-
schiusses beim Sozialgericht Laneburg, Adolph-Kolping-Strafe 16, 21337 Luneburg, schrift-
lich oder in elektronischer Form nach Mafgabe der Niedersachsischen Verordnung Uber den
elektronischen Rechtsverkehr in der Justiz vom 21.10.2011 (Nds. GVBI. 8. 367) in der jeweils
aktuellen Fassung oder zur Niederschrift des Urkundsbeamien der Geschéfisstelle einzulegen
(§ 173 SGG). Die Beschwerdefrist ist auch gewahrt, wenn die Beschwerde innerhalb der Frist
bei dem Landessozialgericht Niedersachsen-Bremen, Georg-Wilhelm-8tr. 1, 29223 Celle oder
bei der Zweigstelle des Landessozialgerichts Niedersachsen-Bremen, Am Wall 198, 28195
Bremen, schriftich oder in elektronischer Form oder zur Niederschrift des Urkundsbeamten
der Geschaftzsstelle eingelegt wird.

Maiworm
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