Beihilfe — Urteile - KFO Richtlinien ab 18Jahre

VGH Baden-Wdurttemberg Urteil vom
2.5.2012, 2 S 2904/10

Beihilfe zur kieferorthopadischen Behandlung Ervestter
Leitsatze

1. Auf der Grundlage einer verfassungskonformenam&inn und Zweck der Regelung
orientierten Auslegung kann beim Vorliegen besoademstande des Einzelfalls die
Gewaéhrung einer Beihilfe zu Aufwendungen fir eirefdeorthopadische Behandlung
Erwachsener auch tber die in Nr. 1.2.3 lit. b delage zur BVO geregelten Ausnahmen
hinaus geboten sein.

2. Solche besonderen Umstande kénnen dann vorjiegem die Behandlung ausschlief3lich
medizinisch indiziert ist und asthetische Grindsgaschlossen werden kdnnen, keine
Behandlungsalternative vorhanden ist, erheblichgdpoobleme (z.B. craniomandibulére
Dysfunktion) bestehen und eine sog. sekundare Ahemwarliegt, die erst im
Erwachsenenalter erworben wurde.

Tenor

Auf die Berufung der Klagerin wird das Urteil desiWaltungsgerichts Karlsruhe vom
15.7.2010 - 9 K 470/09 - geéandert. Der Beklagtelwinter Aufhebung des Bescheids des
Landesamts fur Besoldung und Versorgung Baden-@filierg vom 27.10.2008 und dessen
Widerspruchsbescheids vom 29.1.2009 verpflichtn, Aintrag der Klagerin auf Gewéahrung
einer Beihilfe vom 12.10.2008 hinsichtlich der gell gemachten kieferorthopadischen
Aufwendungen unter Beachtung der Rechtsauffasses@s@richts erneut zu bescheiden.

Der Beklagte tragt die Kosten des Verfahrens idéiRechtszigen.
Die Revision wird nicht zugelassen.

Tatbestand

1 Die 1948 geborene Klagerin begehrt Beihilfe zu Aafwendungen fur eine
kieferorthop&dische Behandlung. Sie ist als Beamitreinem Bemessungssatz von 70
% beihilfeberechtigt.

2 Mit Schreiben vom 28.8.2008 legte sie dem LandesanBesoldung und Versorgung
Baden-Wirttemberg (im Folgenden: Landesamt) einefledorthopadischen
Behandlungsplan zur Priifung der Beihilfefahigkeit.un dem Behandlungsplan
wurden die voraussichtlichen Gesamtkosten auf 356BUR geschatzt. Die Diagnose
fur den Oberkiefer lautetgRetinierter und verlagerter Zahn 13; fehlender Zabb5;
mesiopaltinal rotierter Zahn 26; Implantate regib @nd 27 bereits gesetzZum
Unterkiefer wurde festgestellf-ehlende Zahne durch Implantate ersetzt regio 86 u

Mit freundlicher Unterstiitzung von Heike Herrmann
www.kfo-profi.de



Beihilfe — Urteile - KFO Richtlinien ab 18Jahre

45, 46; mesioklinierte Molaren; frontaler Engstambtationen und KippungenDie
Bisslage wird wie folgt beschriebej8kel. Klasse |, mand. Verschiebung nach rechts;
Biss abgesackt durch fehlende dorsale Abstltzudgs Weiteren heildt es, die
Behandlung sei aus funktionellen Griinden (Kiefeegké) und zum langeren Erhalt der
Zahne indiziert. Ohne die kieferorthopadische Aalfting der Molaren sei die
prothetische Versorgung nicht lege artis moglich.

Unter dem 3.9.2008 teilte das Landesamt der Klagaii, dass die Kosten der
geplanten MalRBnahme nicht als beihilfefahig anerkanimden. Aufwendungen fur
kieferorthopadische Leistungen seien nur dann lieidihig, wenn die behandelte
Person bei Behandlungsbeginn das 18. Lebensjahrmolt vollendet habe. Etwas
anderes gelte nur bei schweren Kiefenaalien, die eine kombinierte kieferchirurgis:
und kieferorthopadische Behandlung erfordertenrddigen erhob die Klagerin
Widerspruch.

Mit Antrag vom 12.10.2008 begehrte die Klagerint@lée zu den bis dahin
entstandenen Aufwendungen fir die mittlerweile dgefihrte kieferorthopadische
Behandlung in H6he von 1.122,69 EUR (Rechnung vorh2008). Mit Bescheid
vom 27.10.2008 versagte das Landesamt die bedgeittdfe.

Mit ihrem hiergegen erhobenen Widerspruch machaektiigerin geltend: Durch eine
starke Bissabsenkung und ein prothetisch untergtesoGebiss habe sie funktionale
Probleme im Kieferbereich (schmerzhafte Kiefergkéennd eine eingeschréankte
Kaufunktion). Durch die langjahrigen Zahnlickenhtscund links im Unterkiefer seien
die Backenzéhne gekippt, was auch die Ursacheestpdarodontaler Probleme sei.
Auch Schmerzen im Halswirbelbereich hingen damsamomen. Nur durch eine
kieferorthopadische Behandlung kénnten die pratbbé Versorgung durchgefuhrt und
die gesetzten Implantate fertiggestellt werden jhne Z&hne auf lange Sicht zu
erhalten.

In einer dem Widerspruch beigefugten Stellungnateredie Klagerin behandelnden
Zahnarzte vom 17.11.2008 heil3t es, dass eine &rdiepadische Behandlung wegen
einer Bisshebung, Aufristung und Passung der Sgiltere dringend erforderlich
gewesen sei. Dadurch sei eine Verbesserung delqraieden Situation gegeben. Es
habe aul3erdem eine schwere craniomandibulare Dktesar{CMD) - Problematik der
Muskel- und Kieferfunktion - bestanden, die sta8almerzen hervorgerufen habe. Die
Folge seien Verspannungen der NackenmuskulatuSpadnungskopfschmerz.
Kiefergelenksbeschwerden, Kiefergelenksknackeneimel eingeschrankte
Nackenbeweglichkeit seien schmerzhaft und hattemurch die kieferorthopéadische
Behandlung behoben werden kénnen.

Mit Widerspruchsbescheid vom 29.1.2009 wies dasleasamt den Widerspruch der
Klagerin zuriick, da die Voraussetzungen der Bafitigkeit der Aufwendungen fur
kieferorthopédische MalRnahmen bei Uber 18-jahri@gghilfeberechtigten nicht
vorlagen.

Am 25.2.2009 hat die Klagerin Klage vor dem Verwatjsgericht Karlsruhe erhoben.
Zur Begrundung hat sie vorgetragen: Der in Nr.3lder Anlage zur BVO geregelte
Ausschluss von Aufwendungen fir kieferorthopéadidobistungen bei Personen tber
18 Jahren von der Beihilfefahigkeit stelle einenéiab unbegriindete Diskriminierung
erwachsener Beihilfeberechtigter dar. Er verstafdd gegen das Allgemeine
Gleichbehandlungsgesetz (AGG). Es handle sich mmaisschliel3lich an das Alter
gebundene Diskriminierung, fur die es keine zutiessiGrinde gebe. Die inzwischen
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abgeschlossenen kieferorthopadischen MalRnahmeanreemizinisch notwendig
gewesen. Sie habe schon viele Jahre eine Doppelliruk zwei weitere Zahnllcken
durch fehlende Zahne gehabt. Oben habe sie keiagarbiss gehabt und ihr Kiefer
habe sich verandert, da der Biss schon lange mieht gestimmt habe. Vier Zahne
seien in die Lucke ,gekippt" und ein Zahn habe gjetreht. Bei der Sanierung ihres
Gebisses sei es erforderlich gewesen, mehrere gefackenzahne mittels einer
kieferorthop&dischen Behandlung zu richten. Eicbdarechte Alternative zu dieser
Behandlung habe es nicht gegeben. Auch ihre choloaisNacken- und Kopfschmerzen
seien geheilt.

Der Beklagte hat Klagabweisung beantragt und emtvideich die Fursorgepflicht
erfordere nicht den Ausgleich jeglicher aus Kraritgfiélen entstandener
Aufwendungen. Allenfalls unzumutbare Belastungen.lerhebliche Aufwendungen,
die fir den Beamten unausweichlich seien und densith nicht entziehen kénne,
kénnten den Wesenskern der Fursorgepflicht bertiienlenken sei an die
Behandlung schwerer oder gar lebensbedrohlichemkgten. Um eine solche handele
es sich vorliegend nicht.

Das Verwaltungsgericht hat die Klage mit Urteil vas7.2010 - zugestellt am
2.12.2010 - abgewiesen. In den Entscheidungsgrivadrausgefihrt: Nach Nr. 1.2.3
der Anlage zur BVO seien kieferorthopadische Leigan nur beihilfefahig, wenn die
behandelte Person bei Behandlungsbeginn das 18nkgtr noch nicht vollendet
habe; dies gelte nicht bei schweren Kieferanomatieneine kombinierte
kieferchirurgische und kieferorthopadische Behanglerforderten. Gemessen hieran
komme eine Beihilfegewahrung nicht in Betracht. Riagerin habe bei
Behandlungsbeginn das 18. Lebensjahr (langst) ¢cigtten. Auch eine Ausnahme von
der Altersgrenze habe nicht vorgelegen, da sid micleiner schweren Kieferanomalie
gelitten habe. Dass die kieferorthopadische Behaugdhach ihrem Vorbringen und den
vorgelegten arztlichen Stellungnahmen fir einel@tische Versorgung und zur
Behebung einer durch die Zahnfehlstellungen vecdhtea craniomandibularen
Dysfunktion erforderlich gewesen sei, sei unbeadntl

Die unterschiedliche Regelung der Beihilfefahigkkit Aufwendungen fir
kieferorthop&dische Behandlungen fur Minderjahtigd Erwachsene verstol3e nicht
gegen den Gleichheitsgrundsatz und die Firsorgépflies Dienstherrn. Bei der im
Beihilferecht erlaubten pauschalisierenden undstgpetnden Betrachtungsweise lagen
sachliche Grinde flr die unterschiedliche Behargiller Minderjahrigen und
Erwachsenen vor, die auch nicht zu einer Verletalerg-irsorgepflicht in inrem
Wesenskern fihrten. Dem grundsétzlichen Leisturggsduluss liege die Erwagung
zugrunde, dass mit einer kieferorthopadischen Bdlbag aus medizinischen Grinden
vor Abschluss des Korperwachstums begonnen welks snd dass solche
Mal3nahmen bei Erwachsenen Uberwiegend aus astietiSrinden oder wegen
mangelnder zahnmedizinischer Vorsorge in friheadmeh erfolgten. Dies sei nicht zu
beanstanden.

Allerdings schlie3e Nr. 1.2.3 der Anlage zur BV@ 8eihilfefahigkeit der
Aufwendungen fur die kieferorthopadische Behandliangachsener auch in den Fallen
aus, in denen die herkdmmlichen beihilferechtlicilenaussetzungen der
Notwendigkeit und Angemessenheit fur eine kieférgpidische Behandlung erfllt
seien. Da der Verordnungsgeber typisieren durfajies rechtlich nicht zu
beanstanden, solange solche Fallgestaltungenvoohtornherein absehbar einen
solchen Umfang und ein solches Gewicht erreictdass sie auch bei typisierender
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Betrachtungsweise nicht vernachlassigt werden kgimriavon sei hier nicht
auszugehen. Fir eine verfassungsrechtlich geb&tmektur sei die Hartefallregelung
des 8 5 Abs. 6 BVO in den Blick zu nehmen. Eingisghe Fallgestaltung, die die
Annahme eines Hartefalls rechtfertige, liege beiklagerin jedoch nicht vor. Nach
ihrem Vorbringen seien es die von ihr hingenommamehnicht behandelten
Zahnlucken gewesen, die zur Verlagerung von Zakhnerzur Verdnderung des
Gebisses gefuhrt hatten.

Schliel3lich verstoR3e der Ausschluss der Beihilfiglédit von Aufwendungen fur
kieferorthopédische Behandlungen von Erwachsersht gegen das Allgemeine
Gleichbehandlungsgesetz. Ob die Gewahrung von IBeihiKrankheitsfallen fur
Beamte unter den sachlichen Anwendungsbereichg&ssetzes falle, konne
dahingestellt bleiben, da die unterschiedliche Bdhang von Minderjahrigen und
Erwachsenen jedenfalls nicht wegen des MerkmalteyAkrfolge, sondern auf den
unterschiedlichen Anldssen und Voraussetzungeeiffigrkieferorthopadische
Behandlung beruhe. Selbst wenn man dies anders sailie, sei die in Streit stehende
Regelung zuldssig, da sie durch ein legitimes gaeéchtfertigt sei. Dazu gehore auch
das Ziel einer sparsamen Haushaltsfihrung. Derelkgiea Mitgliedstaaten sei nicht nur
bei der Bestimmung der Ziele, sondern auch beWkehl der Mittel ein
Gestaltungsspielraum eingeraumt, bei dem auch bhdssbzogene Erwagungen
Berucksichtigung finden kdnnten.

Die Klagerin hat am 27.12.2010 die vom Verwaltureggdnt zugelassene Berufung
eingelegt und mit Schriftsatz vom 31.1.2011 - b¥ienwaltungsgerichtshof
eingegangen am 1.2.2011 - begrindet.

Der Senat hat Beweis durch die Einholung ein Saskésedigengutachtens erhoben, das
von Prof. em. Dr. Sch. unter dem 12.1.2012 erstatbeden ist. Wegen der naheren
Einzelheiten wird auf den Inhalt dieses Gutachteraiesen.

Die Klagerin wiederholt und vertieft ihr erstinstdiches Vorbringen. Sie ist der
Auffassung, dass der Sachverstandige den von igetragenen Sachverhalt bestatigt
habe.

Sie beantragt,

das Urteil des Verwaltungsgerichts Karlsruhe vony 2910 - 9 K 470/09 - zu &ndern
und den Beklagten unter Aufhebung des Bescheidtatedesamts fir Besoldung und
Versorgung Baden- Wirttemberg vom 27.10.2008 usdete Widerspruchsbescheids
vom 29.1.2009 zu verpflichten, ihren Antrag auf Gawing einer Beihilfe vom
12.10.2008 hinsichtlich der geltend gemachten kaefeopadischen Aufwendungen
unter Beachtung der Rechtsauffassung des Gerigtgstezu bescheiden.

Der Beklagte beantragt,
die Berufung zuriickzuweisen.

Er macht erganzend geltend: Der Gutachter habeidairsgewiesen, als
Behandlungsziel der kieferorthopadischen BehandiEmgachsener stehe haufig die
Verbesserung der Asthetik im Vordergrund. Zudentilveten erhebliche biologische
Unterschiede. Daher bestehe die sachliche Redptfed fur die unterschiedliche
Behandlung von Minderjahrigen und Erwachsenen weiteDer beihilferechtliche
Verordnungsgeber habe einen weiten Ermessenssgpielder ihn dazu berechtige,
generalisierende, typisierende und pauschalierbfafistidbe anzulegen.
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Wegen der weiteren Einzelheiten wird auf die geweltbn Schriftsatze und die
beigezogenen Beihilfeakten des Landesamts verwiesen

Entscheidungsgrinde
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Der Senat entscheidet im Einverstéandnis der Bgteiliohne mundliche Verhandlung
(vgl. 88 125 Abs. 1, 101 Abs. 2 VWGO).

Die Berufung der Klagerin ist begriindet. Das Vetuadisgericht hat die Klage zu
Unrecht abgewiesen, da die Klagerin - entspreciteedh ausdricklich gestellten
Antrag - verlangen kann, dass der Beklagte ihretnagnauf Gewahrung einer Beihilfe
vom 12.10.2008 unter Beachtung der Rechtsauffassesm@erichts erneut bescheidet
(vgl. 8 113 Abs. 5 Satz 2 VwGO). Die ihr entstareleufwendungen fur die
streitgegenstandliche kieferorthopadische Beharddumd beihilfefahig.

I. FUr die rechtliche Beurteilung beihilferechtletStreitigkeiten ist grundsatzlich die
Sach- und Rechtslage zum Zeitpunkt des Entsterem&udwendungen maR3geblich, fur
die Beihilfe verlangt wird (vgl. BVerwG, Urteil vorh5.12.2005 - 2 C 35.04 -
BVerwGE 125, 21 m.w.N.; VGH Bad,-Wdirtt., Urteil vob®.10.2011 - 2 S 1369/11 -
Juris). Hier sind die Aufwendungen im September@@btstanden. Ob und inwieweit
die Klagerin fur diese Aufwendungen die GewahruingreBeihilfe beanspruchen kann,
bestimmt sich somit nach 88 5 Abs. 1 und 6 Absr.11MNler Verordnung des
Finanzministeriums tber die Gewéahrung von Beihilf&eburts-, Krankheits-, Pflege-
und Todesféllen (Beihilfeverordnung - BVO -) vom 28995 (GBI. S. 561) in der
Fassung von Art. 10 des Gesetzes vom 17.2.2004 &&b).

Nach 8 5 Abs. 1 Satz 1 BVO i.V.m. § 6 Abs. 1 NBMO sind aus Anlass einer
Krankheit entstandene Aufwendungen flr gesondbraehte und berechnete
zahnarztliche Leistungen beihilfefahig, wenn sismdérunde nach notwendig und
soweit sie der Hohe nach angemessen sind. Digeditch nur nach Mal3gabe der
Anlage zur Beihilfeverordnung. Nach Nr. 1.2.3llitder Anlage sind Aufwendungen fur
kieferorthopédische Behandlungen unter anderem beimilfefahig, wenn die
behandelte Person bei Behandlungsbeginn das 18nkgdinr noch nicht Gberschritten
hat;die gilt nicht bei schweren Kieferanomalien, dieeekombinierte kieferchirurgisct
und kieferorthopéadische Behandlung erfordern.

II. Nach diesen Regelungen sind die Aufwendungeiuliiikieferorthopadische
Behandlung der 1948 geborenen Klagerin von derilBsfidihigkeit ausgeschlossen, da
die dargestellten Indikationen, bei denen die katbopadische Behandlung
ausnahmsweise auch bei Uber 18-Jahrigen beihiigefth im Fall der Klagerin nicht
vorliegen. Eine schwere Kieferanomalie, die einenkimierte kieferchirurgische und
kieferorthopédische Behandlung erfordert hatteymstreitig nicht gegeben. Dies hat
auch der Sachverstandige ausdriicklich bestatigt.

[ll. Die in Nr. 1.2.3 lit b der Anlage zur BVO geffene Ausschlussregelung kann
jedoch unter den im Fall der Klagerin gegebenent@dnuen keine Anwendung finden.
Hierbei kann offen bleiben, ob der grundsatzlichesgchluss der kieferorthopadischen
Behandlung Erwachsener von der Beihilfefahigkeitimdherrangigem Recht vereinbar
ist (1.). Denn die Versagung der Beihilfe versi@@denfalls im vorliegenden Einzelfall
gegen den allgemeinen Gleichheitssatz des Art.$3 Al6sG (2., grundlegend zur
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Anwendung von Art. 3 Abs. 1 GG im Beihilferecht:@ésurteil vom 15.3.2012 -2 S
2542/11 -).

1. Es ist fraglich, ob sich der grundsatzliche Ahésss kieferorthopadischer
Behandlungen fur Erwachsene - von eng gefasstenahusen abgesehen - von der
Beihilfefahigkeit sachlich rechtfertigen lasst.

Einerseits spricht Vieles dafir, dass die Erwagande urspriinglich zu dem
Ausschluss von der Beihilfefahigkeit gefiihrt habieeute nicht mehr tragfahig sind.
Dieser grundsatzliche Ausschluss ist in AnknUpfangien Gesichtspunkt der
medizinischen Notwendigkeit erfolgt. Er beruhteahsiich darauf, dass die
kieferorthop&dische Behandlung Erwachsener friben & der Fachwelt mit
erheblicher Skepsis betrachtet worden ist (vgkuelhaft: BSG, Urteil vom 9.12.1997
-1 RK 11.97 - BSGE 81, 245, juris-Rn. 20).

Diese Skepsis durfte nicht mehr der heutigen Erkeslage entsprechen. Der
Sachverstéandige hat in seinem Gutachten vom 12.2.2€hlussig und nachvollziehbar
ausgefuhrt, dass es auch im Erwachsenenalter rhagiit sinnvoll sein kann,
Zahnstellungsanomalien durch konservative kiefeopéidische Mal3hahmen zu
korrigieren. In vielen internationalen Publikationgerde in den letzten Jahren eine
Zunahme der kieferorthopadischen Behandlungen Erseser beschrieben. Die
Behauptung, eine kieferorthopadische BehandlungaEingener dauere langer als die
von Kindern, lasse sich wissenschatftlich nicht @agptn. Bei erwachsenen Patienten
k&dmen Uberwiegend festsitzende Apparaturen zur Adweg und die Motivation sei in
der Regel sehr hoch, was die Behandlungsdaueriszdubei Kindern hingegen sei
durch den Einsatz herausnehmbarer Gerate, Veraggemwurch den Zahnwechsel und
eingeschrankte Kooperation nicht selten eine l@ngehandlungszeit zu beobachten.
Die in friherer Zeit vorgebrachten Vorbehalte seimit mehr berechtigt.

Andererseits zeigt das vom Senat eingeholte Gegakéchten aber auch
Gesichtspunkte auf, die bei typisierender Betraujgweise moglicherweise noch heute
einen weitgehenden Ausschluss der kieferorthopldis8ehandlung Erwachsener
rechtfertigen kdnnten. Insoweit weist der Beklagsbesondere darauf hin, dass dem
Gutachten zufolge nicht (nur) medizinische Grursdedern auch gestiegene asthetit
Anspriche fiur die Zunahme der kieferorthopadisdemandlungen Erwachsener
ursachlich seien; fir den Patienten stehe hauéig/drbesserung der Asthetik und erst
in zweiter Linie die Verbesserung der Kaufahigkeitvordergrund.

2. Es kann jedoch fur den vorliegenden Fall dakimst, ob die Regelung in der
Beihilfeverordnung, die die Beihilfefahigkeit kiebgthopadischer Behandlungen flr
Erwachsene - von eng gefassten Ausnahmen abgesgherdsatzlich ausschliel3t,
generell gegen den allgemeinen GleichheitssatAde8 Abs. 1 GG (oder die
Vorschriften des AGG) verst6(3t. Denn auf der Gragdleiner verfassungskonformen
und an Sinn und Zweck der Regelung orientiertenégusg ist jedenfalls unter den
hier im Fall der Klagerin gegebenen Umstanden diev&hrung einer Beihilfe zu
Aufwendungen fur eine kieferorthopédische Behangllaunch tber die in Nr. 1.2.3 lit. b
der Anlage zur BVO geregelten Ausnahmen hinaustgebo

Der in der Beihilfeverordnung vorgenommene gruredgdite Ausschluss der
Aufwendungen fur eine kieferorthopéadische Behamgllarwachsener lasst sich nach
heutiger Erkenntnislage héchstens noch mit der mwg sachlich rechtfertigen, dass
sie typischerweise in erster Linie aus asthetiséhgimden durchgefihrt wird (s. oben).
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Daher kann die betreffende Vorschrift jedenfallard&eine Geltung beanspruchen,
wenn die Behandlung wie hier ausschliel3lich auérerahnmedizinisch zwingenden
Indikation beruht. Dabei ist auch zu berUcksichtigdass der Verordnungsgeber
grundsétzlich nur einen engen Gestaltungsspieltzatmvenn eine
Ungleichbehandlung wie hier an ein personenbezagkleekmal wie das Alter und
nicht an Lebenssachverhalte anknipft oder von filegjen Entscheidungen der
Betroffenen abhangt (vgl. dazu BVerwG, Urteil voB122008 - 2 C 24.07 - NVwZ
2008, 1378, juris-Rn. 25).

Aus dem vom Senat eingeholten Gutachten ergibt dass im vorliegenden Einzelfall
mehrere Besonderheiten vorliegen, die einen Aussshion der Beihilfefahigkeit als
sachwidrig erscheinen lassen. Die bei der Klagdunchgefiihrte Behandlung war
ausschlief3lich medizinische indiziert; asthetisGnénde konnen ausgeschlossen
werden (a). Aul3erdem war keine Behandlungsaltem&brhanden (b). Die
Zahnfehlstellungen im Gebiss der Klagerin warenerieblichen Folgeproblemen
(craniomandibulére Dysfunktion) verbunden (c). &dblich liegt eine sog. sekundare
Anomalie vor, die erst im Erwachsenenalter erwonvarde (d). Der Senat schliel3t sich
insoweit jeweils der Uberzeugend begrindeten Ansiel Gutachters an, zumal der
Beklagte insoweit keine Einwendungen erhoben hat.

a) Fur die Behandlung der Klagerin waren ausscidiehedizinische Grinde
ausschlaggebend. Der Sachverstandige hat im eenzdergelegt, dass bei Anwendung
der Kieferorthopadischen Indikationsgruppen (KI@g fur die Behandlung von
Mitgliedern der Gesetzlichen Krankenkassen entviakerden sind, hier die Gruppe U
4 (Unterzahl) in Betracht kommt (vgl. B.2. und Ahlder Richtlinien). Die
vorgenommene Behandlung war nach den Feststelluimggem Gutachten geeignet,
angemessen und notwendig, um bessere Voraussetziimgene funktionsoptimierte
prothetische Versorgung zu schaffen. AsthetischeeRi® haben hingegen dem
Gutachten zufolge keine Rolle gespielt, da keimeaswerter Einfluss auf die dentale
Asthetik und die Gesichtsasthetik bestehe. DiesduSsfolgerung ist ohne Weiteres
nachvollziehbar, da lediglich Seiten- und keinerfezéhne betroffen waren.

b) Aulerdem war keine Behandlungsalternative vateanAufgrund der ausgepragten
Kippung einiger Seitenzahne und der Lickeneinen@m@5 war eine funktionell
zufriedenstellende prothetische Lickenversorgunggaotorherige Stellungskorrektur
der gekippten Zahne und Lucken6ffnung nicht moglatfgrund des
Ausgangsbefundes war nach den Uberzeugenden Hestgte des Sachverstandigen
nur die vorgeschlagene kieferorthopadische Behagddufolgversprechend; alternativ
ware nur die Nichtdurchfiihrung einer Behandlunf, das Belassen der
Gebissanomalie und der Dysfunktion infrage gekommen

c) Die Zahnfehlstellungen im Gebiss der KlagerimemaJrsache erheblicher
Folgeprobleme in Form einer craniomandibularen Dykfion (CMD) mit
Kiefergelenkbeschwerden, Muskelverspannungen uhch8zen. Ein infolge
Seitenzahnverlusts abgesunkener Biss ist dem Qatazhbfolge eine haufig zu
beobachtende Ursache flir derartige Funktionsstérurigie durchgefuhrte
kieferorthopadische Behandlung hat dementsprechaci Angaben der
Kieferorthopadin und der Klagerin dazu gefuhrt, deher bestehende
craniomandibulére Dysfunktion zu beheben.

d) SchlieBlich liegt bei der Klagerin eine sog.salkére Anomalie vor, also eine solche,
die sich erst im Erwachsenenalter herausgebildetahrend bei sog. primaren
Zahnstellungsfehlern - die in der Jugend nicht ederunzureichend behandelt wurden
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oder bei denen es nach Behandlung zu einem Regatlivmmen ist - eine erfolgreiche
Behandlung im Kindes- oder Jugendalter moglich gewevare, ist dies bei sekundaren
Anomalien denknotwendig nicht der Fall. Daher kdenKlagerin auch nicht
vorgeworfen werden, eine im Kindes- oder Jugendaltigliche Behandlung ins
Erwachsenenalter ,verschleppt® zu haben.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 154 Abs. 1 VwGO

Die Revision ist nicht zuzulassen, weil keine deraussetzungen des 8§ 132 Abs. 2
VwGO vorliegt.

Beschluss vom 2. Mai 2012

Der Streitwert flr das Berufungsverfahren wird a8%,88 EUR festgesetzt (§ 52 Abs. 3
GKG).

Der Beschluss ist unanfechtbar.

Mit freundlicher Unterstiitzung von Heike Herrmann
www.kfo-profi.de



Beihilfe — Urteile - KFO Richtlinien ab 18Jahre

Gericht: VG Minden 4. Kammer
Entscheidungsdatum: 28.05.2009
Aktenzeichen: 4 K 833/07
Dokumenttyp: Urteil

Unwirksamkeit des weitgehenden Ausschlusses der
Beihilfefahigkeit von kieferorthopadischen Behandlu ngen

Orientierungssatz

Die mit Ausnahme der Indikation "schwere Kieferanomalie, die eine kombinierte
kieferchirurgische und kieferorthopadische Behandlung erfordert” die Beihilfefahigkeit einer
kieferorthopadischen Behandlung von Erwachsenen vollstandig ausschlieende Vorschrift in § 4
Abs 2 lit a BVO kann nicht als ndhere Regelung des Merkmals "angemessen" auf der Basis der
Erméachtigung des 8 88 S 4 LBG. a.F. aufgefasst werden.(Rn.25)

Ein vollstandiger Ausschluss der Beihilfefahigkeit notwendiger Aufwendungen iberschreitet
den gesetzlich vorgegebenen Rahmen, weil er keine quantitative Regelung darstellt; werden
notwendige Aufwendungen in jedem Umfang fiir unangemessen erklart, liegt darin bereits
begrifflich keine Regelung der Angemessenheit mehr.(Rn.25)

8§ 4 Abs 2 lit a BVO verstol3t daher gegen hdherrangiges Recht.(Rn.27)

Der VerhéaltnismaRigkeitsgrundsatz begrenzt den Gestaltungsspielraum des Verordnungsgebers,
der mit dem Ausschluss der Beihilfe zu notwendigen und angemessenen Aufwendungen im
Krankheitsfall nachteilig auf durch Art 33 Abs 5 GG geschutzte Rechtspositionen des Beamten
einwirkt; eine die Beihilfe begrenzende Regelung muss einem legitimen Zweck dienen und sich
als vertretbarer Ausgleich zwischen diesem Zweck und der Firsorgepflicht darstellen.(Rn.36)
Die Fursorgepflicht verlangt es, im Rahmen des Beihilferechts vor allem solche
Behandlungsmaglichkeiten zu eréffnen, welche die Betroffenen méglichst gering belasten; bei
zahnarztlichen Behandlungen gehdrt dazu namentlich, die Substanz vorhandener gesunder
Zahne nach Maoglichkeit zu schonen.(Rn.47)

§ 88 S 5 1.Halbsatz LBG a.F. stellt keine ausreichende gesetzliche Ermachtigung fir den

in 8 4 Abs 2 lit. a BVO vorgesehenen Ausschluss der Beihilfefahigkeit kieferorthopadischer
Behandlung bei Erwachsenen nahezu in toto.(Rn.64)

Tenor

Der Beklagte wird unter entsprechender Aufhebung der Bescheide der C. E. vom 13. Januar
2006 und vom 28. November 2006 sowie deren Widerspruchsbescheides vom 22. Marz 2007
verpflichtet, dem Klager auf die Rechnungen des Kieferorthopéaden Dr. E1. X. vom 4. Januar
2006, 31. Marz 2006, 29. Juni 2006 und 28. September 2006 eine Beihilfe in Hohe von 419,44
EUR zu gewahren. Der Beklagte wird verurteilt, an den Klager diesen Betrag nebst Zinsen in
Héhe von 5 Prozentpunkten tGiber dem jeweils geltenden Basiszinssatz seit dem 18. April 2007
zu zahlen.

Die Kosten des Verfahrens tragt der Beklagte.

Das Urteil ist vorlaufig vollstreckbar, hinsichtlich des Verpflichtungsausspruchs nur wegen

der Kosten. Der Beklagte kann die Vollstreckung des Klagers durch Sicherheitsleistung oder
Hinterlegung in H6he von 110 % des beizutreibenden Betrages abwenden, wenn nicht der
Klager vor der Vollstreckung in dieser Hohe Sicherheit leistet.

Die Berufung wird zugelassen.

Tatbestand

1 Der am ... geborene Klager steht als verbeamteter Lehrer im Schuldienst des beklagten Landes
und ist mit einem Bemessungssatz von 50 v. H. beihilfeberechtigt.

2 Am 7. Dezember 2005 begann er eine kieferorthopadische Behandlung, fiir die ihm der
Kieferorthopade Dr. E1. J. X. in I. unter dem 4. Januar 2006, 31. Marz 2006, 29. Juni 2006 und
28. September 2006 insgesamt 955,28 EUR in Rechnung stellte. Von diesem Betrag entfallen
838,88 EUR auf die kieferorthopadische Versorgung des Unterkiefers des Klagers. Die C. E.
lehnte mit Bescheiden vom 13. Januar 2006 und 28. November 2006 die Gewéahrung einer
Beihilfe ab.

3 Die hiergegen am 7. Februar 2006 und 9. Februar 2007 erhobenen Widerspriiche des
Klagers wies die C. E. mit Widerspruchsbescheid vom 22. Marz 2007 zurtick: Die beim Klager
durchgefuhrte kieferorthopadische Behandlung sei nicht beihilfefahig, weil die Voraussetzungen
des § 4 Abs. 2 BVO nicht vorlagen. Der Klager leide - was zwischen den Beteiligten unstreitig
ist - nicht an einer schweren Kieferanomalie, die eine kombinierte kieferchirurgische und
kieferorthopadische Behandlung erfordere.
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4 Bereits vor dem Beginn der Behandlung, namlich mit Schreiben vom 3. Mai 2005, hatte der
Klager der C. E. ein Schreiben Dr. X1. vorgelegt, wonach bei ihm ein ausgepragter Engstand
im Schneidezahnbereich des Unterkiefers bestehe, der hygienisch sehr schwer pflegbar und
kaufunktionell einschrankend sei und zu einer reduzierten Prognose fiir die Zahne fihre.
Gleichzeitig sei im Unterkiefer unilateral eine Liicke regio 35 infolge einer Zahnextraktion
vorhanden. Durch die kieferorthopadische Therapie kénne der Engstand im Unterkieferbereich
aufgeldst werden; prothetische MaZnahmen wirden dadurch tberflissig. Der Behandlungsplan
vom 28. Januar 2005 sieht vor: "Maximale Verankerung links, Aufrichten 36, Distalisation 34,
33, 32, 31 zur Luckenéffnung 41, Einordnen 41, Torque 41, Nivellieren des Zahnbogens mit
Intrusion der Frontzahne." Der Kostenvoranschlag von Dr. X. belief sich auf insgesamt 3.689,33
EUR. - Die C. hatte dem Klager bezugnehmend auf diese Unterlagen unter dem 9. Mai 2005
bestatigt, dass "die bei Ihnen geplante kieferorthopadische Behandlung medizinisch indiziert,
aus beihilferechtlichen Griinden aber nicht erstattungsfahig ist."

5 Der Klager hat am 18. April 2007 Klage erhoben. Er verweist darauf, dass die
kieferorthopadische Behandlung im Bereich seines Unterkiefers zur Vermeidung
weitergehender gesundheitlicher Schaden notwendig gewesen sei und eine prothetische
Versorgung regio 35 Uberfliissig gemacht habe. Eine prothetische Behandlung héatte nach
einem Befund und Behandlungsplan der Zahnarztpraxis F. Q. in I. voraussichtlich 1.620,34
EUR gekostet. Sein Anspruch auf Beihilfe zu den Aufwendungen fiir die kieferorthopédische
Behandlung ergebe sich unmittelbar aus der Firsorgepflicht des Dienstherrn nach § 88 LBG.

6 Der Klager beantragt sinngemar,

7 die Beklagte unter entsprechender Aufhebung der Bescheide der C. E. vom 13. Januar 2006
und vom 28. November 2006 sowie deren Widerspruchsbescheides vom 22. Marz 2007

zu verpflichten, ihm auf die Rechnungen des Kieferorthopaden Dr. E1. J. X. vom 4. Januar
2006, 31. Marz 2006, 29. Juni 2006 und 28. September 2006 in vollem Umfang Beihilfe zu

den Aufwendungen fiir die kieferorthopéadische Behandlung im Bereich seines Unterkiefers

zu gewahren und den entsprechenden Betrag nebst Zinsen in Héhe von 5 Prozentpunkten
Uber dem jeweils geltenden Basiszinssatz seit dem 18. April 2007 an ihn zu zahlen.

8 Der Beklagte beantragt,

9 die Klage abzuweisen.

10 Die medizinische Indikation der kieferorthopadischen Behandlung des Klagers fiihre nicht zu
einer beihilferechtlichen Erstattungsfahigkeit der Aufwendungen. Auf die Ausfihrungen im
Widerspruchsbescheid werde verwiesen.

11 Die Beteiligten haben auf die Durchfiihrung einer mindlichen Verhandlung verzichtet.

12 Wegen der weiteren Einzelheiten des Sach- und Streitstandes wird auf die Gerichtsakte und die
beigezogenen Verwaltungsvorgange (1 Heft) Bezug genommen.

Entscheidungsgrinde

13 Die Kammer konnte gemaR 8 101 Abs. 2 der Verwaltungsgerichtsordnung (VWGO) ohne
mindliche Verhandlung entscheiden, weil die Beteiligten damit einverstanden waren.

14 Sowohl die erhobene Verpflichtungsklage als auch die mit ihr gemar § 113 Abs. 4 VwGO
zulassigerweise verbundene Leistungsklage haben in vollem Umfang Erfolg.

15 Der Klager hat Anspruch auf die Gewahrung von Beihilfe zu den Aufwendungen fir die
kieferorthopadische Behandlung seines Unterkiefers in Hohe von 419,44 EUR (50 v. H. von
838,88 EUR) geméanR § 88 Satz 1, 2 und 4 LBG in der bis zum 31. Méarz 2009 geltenden Fassung
i.V.m. den Bestimmungen der Verordnung tber die Gewahrung von Beihilfen in Krankheits-

, Geburts- und Todesfallen (Beihilfenverordnung - BVO -). Die die Gewahrung einer Beihilfe
ablehnenden Bescheide der C. E. vom 13. Januar 2006 und und 28. November 2006 sowie der
Widerspruchsbescheid vom 22. Marz 2007 sind insoweit rechtswidrig und verletzen den Klager
in seinen Rechten (§ 113 Abs. 5 Satz 1 VwGO).

16 Ungeachtet des Inkrafttretens des Gesetzes zur Anderung dienstrechtlicher Vorschriften
vom 21. April 2009 (GV. NRW 224) zum 1. April 2009 sind vorliegend - ankniipfend an

den Rechtsgedanken in § 3 Abs. 5 BVO - sowohl das Landesbeamtengesetz als auch die
Beihilfenverordnung jeweils in der zum Zeitpunkt des Entstehens der geltend gemachten
Aufwendungen geltenden Fassung anzuwenden,

17 vgl. dazu Oberverwaltungsgericht fur das Land Nordrhein-Westfalen (OVG NRW), Urteile vom
23. Mai 2007 - 6 A 1959/05 - und 1. August 2003 - 6 A 29/01 -, jeweils in juris.

18 Die dem Klager unter dem 4. Januar 2006, 31. Marz 2006, 29. Juni 2006 und 28. September
2006 fur die Behandlung seines Unterkiefers in Rechnung gestellten, in den Jahren 2005 und
2006 entstandenen Aufwendungen sind auf dieser Grundlage notwendig und angemessen, und
ihre Beihilfefahigkeit ist nicht wirksam ausgeschlossen.

19§88 Satz 1 und 2 LBG a. F. (jetzt: 8 77 Abs. 1 Nr. 1, Abs. 3 und Abs. 7 Satz 1 LBG) verleiht den
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Beihilfeberechtigten in Krankheitsfallen einen gesetzlichen, durch die 88 3 Abs. 1 Nr. 1, 4 Abs.
1 Nr. 1 BVO konkretisierten Anspruch auf Beihilfe zu den zu ihrer Behandlung notwendigen

und angemessenen Aufwendungen. Die Aufwendungen fir die kieferorthopadische

Behandlung des Klagers erflllen diese Voraussetzungen. Die bei ihm durch die Extraktion

des Zahnes regio 35 im Unterkiefer entstandene Zahnltcke und der im Schneidezahnbereich
bestehende, ausgepragte Engstand - der Zahn regio 41 steht "in zweiter Reihe" - sind
behandlungsbediirftig und stellen einen Krankheitsfall dar. Die diesbezuglich veranlasste
kieferorthopadische Behandlung war unstreitig notwendig: Die C. E. hat dem Klager, nachdem
dieser den kieferorthopadischen Behandlungsplan Dr. X1. vom 28. Januar 2005 und dessen
Schreiben vom 5. April 2005 eingereicht hatte, uneingeschrénkt bestétigt, dass die geplante
kieferorthopadische Behandlung medizinisch indiziert ist.

20 § 4 Abs. 2 lit. a BVO gebietet keine andere Beurteilung, und zwar ungeachtet der Wirksamkeit
dieser Vorschrift. Denn diese trifft, ebenso wie § 4 Abs. 2 lit. b BVO, zur Notwendigkeit von
Aufwendungen im Sinne des § 88 Satz 2 und 4 LBG a. F. keine Regelung. Die Bestimmung stellt
keine Regeln fir die Beurteilung der Frage auf, wann eine kieferorthopadische Behandlung

bei Erwachsenen medizinisch notwendig ist, sondern schlief3t nur deren Beihilfefahigkeit
unabhangig von der medizinischen Notwendigkeit im Einzelfall - hier, wie dargelegt, von beiden
Beteiligten bejaht - aus.

21 Vgl. zu § 4 Abs. 2 lit. b BVO: OVG NRW, Urteil vom 15. August 2008 - 6 A 4309/05 -, juris.
22 Die durch die Behandlung entstandenen Aufwendungen sind auch angemessen. Die
Angemessenheit beurteilt sich bei zahnérztlichen Leistungen nach dem Gebuhrenrahmen der
Gebuhrenordnung fur Zahnéarzte, da zahnérztliche Hilfe in aller Regel nach Mal3gabe dieser
Gebihrenordnung zu erlangen ist.

23 Vgl. Bundesverwaltungsgericht (BVerwG), Urteil vom 21. September 1995 - BVerwG 2 C 33.94 -,
NWVBI 1996, 100.

24 Die Kosten fiir die kieferorthopadische Behandlung des Klagers sind auf der Grundlage

der Gebuhrenordnung fiir Zahnarzte berechnet worden, und Bedenken gegen die
streitgegenstandlichen Abrechnungen Dr. X1. sind vom Beklagten weder geltend gemacht
worden noch sonst ersichtlich.

25 8 4 Abs. 2 lit. a BVO ist fur die Beurteilung der Angemessenheit ohne Relevanz. Die mit
Ausnahme der Indikation "schwere Kieferanomalie, die eine kombinierte kieferchirurgische und
kieferorthopadische Behandlung erfordert” die Beihilfefahigkeit einer kieferorthopadischen
Behandlung von Erwachsenen vollstdndig ausschlieRende Vorschrift in § 4 Abs. 2 lit a BVO
kann nicht als ndhere Regelung des Merkmals "angemessen" auf der Basis der Erméchtigung
des 8§ 88 Satz 4 LBG a. F. aufgefasst werden. Der Verordnungsgeber darf zwar "zur ndheren
Bestimmung der Angemessenheit (...) auf der Grundlage von § 88 Satz 4 LBG Kriterien
aufstellen, nach denen er die Beihilfefahigkeit notwendiger Aufwendungen quantitativ

begrenzt. Bezugspunkt ist dabei nach der Vorgabe von § 88 Satz 2 LBG, der im Hinblick auf die
Angemessenheit Inhalt, Zweck und Ausmal dieser Ermachtigungsnorm festlegt, die einzelne
Aufwendung. Ein vollstandiger Ausschluss der Beihilfefahigkeit notwendiger Aufwendungen
Uberschreitet diesen vorgegebenen Rahmen jedoch, weil er keine quantitative Regelung
darstellt. Werden notwendige Aufwendungen (...) in jedem Umfang fir unangemessen erklart,
liegt darin bereits begrifflich keine Regelung der Angemessenheit mehr."

26 So (zu § 4 Abs. 2 lit. b BVO) OVG NRW, Urteil vom 15. August 2008 - 6 A 4309/05 -, a.a.0. und
m.w.N.

27 Die Beihilfefahigkeit wird schlie3lich nicht (wirksam) durch § 4 Abs. 2 lit. a BVO ausgeschlossen,
da § 4 Abs. 2 lit. a BVO gegen hdherrangiges Recht verstof3t. Nach Auffassung der Kammer
gelten auch insoweit die Ausfiihrungen des Oberverwaltungsgerichts fiir das Land Nordrhein-
Westfalen in seinem bereits zitierten Urteil vom 15. August 2008 zur Firsorgepflichtwidrigkeit
des weitgehenden Ausschlusses der Beihilfefahigkeit von Aufwendungen fir eine
Implantatbehandlung entsprechend. Das Oberverwaltungsgericht hat dort ausgefthrt:

28 "Die Gewahrung von Beihilfen findet ihre Grundlage in der Fiirsorgepflicht des Dienstherrn,
die als solche zu den hergebrachten Grundséatzen des Berufsbeamtentums gemaf Art. 33 Abs.
5 GG gehdrt. Das Beihilfensystem in seiner gegenwartigen Gestalt wird dadurch aber nicht
verfassungsrechtlich garantiert. Eine verfassungsrechtliche Verpflichtung, den Beamten und
Versorgungsempféangern fur Krankheitsfalle oder vergleichbare Belastungen Unterstitzung
gerade in Form von Beihilfen im Sinne der Beihilfevorschriften oder gar von Beihilfen in
bestimmter Hohe zu gewahren, besteht nicht.

29 Bundesverfassungsgericht (BVerfG), Beschliisse vom 13. November 1990 - 2 BvF 3/88 -,
BVerfGE 83, 89, und vom 7. November 2002 - 2 BvR 53/98 -, BVerfGE 106, 225; BVerwG, Urtell
vom 3. Juli 2003 - 2 C 36.02 -, BVerwGE 118, 277.
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30 Entscheidet sich der Dienstherr fir ein Beihilfensystem, muss dieses allerdings den
Anforderungen geniigen, die dem Dienstherrn aus der Firsorgepflicht gegentiber den Beamten
erwachsen. Die Firsorgepflicht gebietet, fir das Wohl und Wehe des Beamten und seiner
Familienangehérigen zu sorgen und Schaden von ihnen abzuwenden. Hat sich der Dienstherr
entschieden, seiner Firsorgepflicht durch die Zahlung von Beihilfen nachzukommen, muss

er mithin dafiir Sorge tragen, dass der Beamte aus Anlass von Krankheits-, Geburts- und
Todesfallen nicht mit erheblichen Aufwendungen belastet bleibt, die fur ihn unabwendbar sind
und denen er sich nicht entziehen kann.

31 Vgl. BVerfG, Beschluss vom 13. November 1990 - 2 BvF 3/88 -, a.a.0., OVG NRW, Urteil vom 13.
August 2005 - 1 A 801/04 -, RiA 2006, 282.

32 Dem Dienstherrn steht bei der Konkretisierung des Firsorgeprinzips durch die
Beihilfevorschriften ein weiter Gestaltungsspielraum zu. Dabei fordert die Flrsorgepflicht nicht
den Ausgleich jeglicher krankheitsbedingter Aufwendungen und auch nicht deren Erstattung

in vollem Umfang. Inshesondere muss Beihilfe nicht fir solche Behandlungen gewahrt werden,
die eine Uiber das notwendige und angemessene Mal3 hinausgehende optimale medizinische
Versorgung gewahrleisten.

33 Vgl. BVerfG, Beschluss vom 13. November 1990 - 2 BvF 3/88 -, a.a.0.; BVerwG, Urteil vom 31.
Januar 2002 - 2 C 1.01 -, DVBI. 2002, 1216.

34 Bei der Wahrnehmung seines Gestaltungsspielraums hat der Dienstherr jedoch die
Wertentscheidung des Art. 33 Abs. 5 GG zugunsten der Fursorgepflicht ebenso wie das
grundrechtsgleiche Recht, das diese Verfassungsnorm dem Beamten in Bezug auf die
Fursorgepflicht verleiht, angemessen zu beriicksichtigen. Dem in der Norm enthaltenen
Regelungsauftrag genugt es nicht, wenn sich der Dienstherr bei weitreichenden Begrenzungen
der Beihilfe zu Aufwendungen im Krankheitsfall in Anlehnung an die (grundrechtsbezogene)
Wesensgehaltsgarantie des Art. 19 Abs. 2 GG auf die Wahrung eines nur schwer bestimmbaren,
sehr eng begrenzten Wesenskerns der Fursorgepflicht und damit auf die Einhaltung einer
aulersten Grenze beschrankt. Vielmehr ist dem Grundsatz der Verhaltnismagigkeit als
Ubergreifender Leitregel allen staatlichen Handelns Rechnung zu tragen. Dieser Grundsatz
ergibt sich u.a. aus dem Rechtsstaatsprinzip und bindet jede staatliche Gewalt, sofern eine
geschutzte Rechtsposition des Birgers beeintrachtigt wird.

35 Vgl. BVerfG, Beschliisse vom 30. September 1987 - 2 BvR 933/82 -, BVerfGE 76, 256 (in Bezug
auf Art. 33 Abs. 5 GG), vom 4. Februar 1975 - 2 BvL 5/74 -, BVerfGE 38, 348, und vom 5. Mérz
1968 - 1 BvR 579/67 -, BVerfGE 23, 127; Grzeszick in: Maunz/Durig/Herzog, Grundgesetz, Band
[, Art. 20 Rdnr. 108, Stand: November 2006; Jarass in: Jarass/Pieroth, Grundgesetz, 8. Aufl.
2006, Art. 20 Rdnr. 81.

36 Er begrenzt damit den Gestaltungsspielraum des Verordnungsgebers, der - wie hier - mit dem
Ausschluss der Beihilfe zu notwendigen und angemessenen Aufwendungen im Krankheitsfall
nachteilig auf durch Art. 33 Abs. 5 GG geschutzte Rechtspositionen des Beamten einwirkt. Eine
derartige Regelung muss einem legitimen Zweck dienen und sich als vertretbarer Ausgleich
zwischen diesem Zweck und der Firsorgepflicht darstellen.

37 Vgl. zum Erfordernis eines "Kompromisses" OVG NRW, Urteil vom 24. Mai 2006 - 1 A 3633/04 -
und Beschluss vom 6. Mai 2004 - 1 A 1160/03 -.

(...

38 (Der) Zweck einer Vermeidung ausufernder Kosten ist vor dem Hintergrund des auch im
Beihilferecht zu beachtenden Grundsatzes der sparsamen Verwendung 6ffentlicher Mittel
legitim. Er steht jedoch (...) unter der Einschrankung, dass die Gefahr einer Ausuferung der
Kosten gerade auf den Mehraufwand zurtickzufthren ist, der durch die Inanspruchnahme

einer Implantatversorgung an Stelle einer "herkdbmmlichen" Versorgung von Zahnliicken
hervorgerufen wird. Ein dariiber hinausgehender Ausschluss von Kosten, die bei der
medizinisch gebotenen Behandlung einer Zahnliicke unabhéngig von der Art der Behandlung
anfallen, wirde durch den als legitim zu betrachtenden Zweck nicht mehr gedeckt.

39 Die Ausschlussregelung des § 4 Abs. 2 lit. b) Satz 1 BVO stellt sich in Ansehung des oben
beschriebenen Ziels schon als nicht erforderlich, jedenfalls aber als nicht verhaltnismagig im
engeren Sinne dar. Sie bringt dieses Ziel mit der Fursorgepflicht nicht in einen vertretbaren
Ausgleich, sondern stellt das Interesse an einer Kostenbegrenzung einseitig tber die durch das
Fursorgeprinzip geschitzten Interessen der Beihilfeberechtigten.

40 § 4 Abs. 2 lit b) Satz 1 BVO beinhaltet mit seiner Beschrankung der Beihilfefahigkeit der
Aufwendungen fir eine Implantatversorgung auf wenige sehr eng gefasste Indikationen einen
volligen Ausschluss der Beihilfe auch und gerade in Fallen, in denen diese Aufwendungen
notwendig und angemessen sind. Ein derartiger vollstéandiger Ausschluss ist jedoch nicht
erforderlich, um den durch die Inanspruchnahme einer Implantatbehandlung an Stelle einer
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"herkémmlichen" Versorgung entstehenden (Mehr-) Aufwand zu vermeiden. Denn als milderes,
gleich geeignetes Mittel bietet sich an, die Beihilfefahigkeit fiir Implantatbehandlungen
guantitativ auf die Kosten zu begrenzen, die bei einer konventionellen Versorgung der
Zahnliicke ebenfalls anfallen wiirden. Dem kann nicht entgegen gehalten werden, dass aus
Grinden der Verwaltungspraktikabilitat derartige Alternativbetrachtungen nicht tunlich sind.
Die Systematik der BVO belegt, dass der Dienstherr in anderen Fallgestaltungen an fiktiven
Sachverhalten orientierte Obergrenzen als praktikables Mittel der Kostendampfung verwendet.
So finden sich namentlich in 8§ 4 Abs. 1 Nr. 2 Satz 3, Nr. 5 Sétze 5 und 6 und Nr. 6 Satz 5
sowie in § 10 Abs. 1 Satz 1, Abs. 2 Satz 1 BVO Regelungen, welche die Beihilfeféahigkeit von
Aufwendungen fiur bestimmte Leistungen auf die Hohe der Kosten beschranken, die im Falle
einer anderen Leistung entstanden wéaren.

41 Auch der Grundsatz, dass zu fiktiven Aufwendungen eine Beihilfe nicht gewahrt werden kann,
42 vgl. OVG NRW, Beschluss vom 6. Mai 2004, a.a.O., und Urteil vom 23. August 1993 - 12 A
1031/91 -; OVG Meckl.-Vorp., Beschluss vom 4. Juni 2003, a.a.O.,

43 steht einer kostenbegrenzenden Regelung im vorstehenden Sinne nicht entgegen, denn
Beihilfe wiirde auf ihrer Grundlage zu tatséchlich entstandenen Aufwendungen einer
Implantatbehandlung gewéhrt. Dass diese nur bis zu einer an fiktiven Aufwendungen
orientierten Obergrenze beihilfefahig waren, macht sie nicht selbst zu fiktiven Aufwendungen.
44 Die Ausschlussregelung des § 4 Abs. 2 lit b) Satz 1 BVO wird dartiber hinaus dem Gebot
der Verhaltnismafigkeit im engeren Sinne nicht gerecht. Die mit ihr einhergehende
Beeintrachtigung der im Rahmen der Firsorgepflicht zu berticksichtigenden Interessen der
Beihilfeberechtigten steht aul3er Verhaltnis zu dem mit der Vorschrift verfolgten Zweck der
Kostenbegrenzung.

45 Mit der Firsorgepflicht sind LenkungsmalRnahmen unvereinbar, die den Beihilfeberechtigten
dazu verleiten, von notwendigen medizinischen Behandlungen aus finanziellen Uberlegungen
abzusehen.

46 Vgl. BVerwG, Urteil vom 3. Juli 2003 - 2 C 36.02 -, a.a.O.

47 Die Fursorgepflicht gebietet es, im Rahmen des Beihilferechts vor allem solche
Behandlungsmadglichkeiten zu eréffnen, welche die Betroffenen maéglichst gering belasten. Bei
zahnarztlichen Behandlungen gehdrt dazu namentlich, die Substanz vorhandener gesunder
Zahne nach Mdaglichkeit zu schonen.

48 Vgl. OVG NRW, Urteil vom 14. Mai 2008 - 1 A 1171/07 -, ferner Urteil vom 24. Mai 2006, a.a.O.;
OVG Nds., Beschluss vom 15. September 2006 - 2 LA 956/04 -, DOD 2007, 34.

49 Das Ziel der sparsamen Verwendung 6ffentlicher Mittel wiirde einseitig Uber die durch die
Fursorgepflicht geschiitzten Interessen gestellt, wenn ein Beihilfeberechtigter auf derartige
Vorteile einer dem medizinischen Fortschritt entsprechenden Heilbehandlung nur aus
Kostengriinden verzichten musste. Wird dem Beihilfeempfanger durch eine "moderne”,

aber kostenaufwandigere Heilbehandlung ein weitergehender Eingriff in die kdrperliche
Unversehrtheit erspart oder werden andere gesundheitliche Nachteile vermieden, so miissen
Fursorgepflicht und fiskalische Erwagungen in einen dem Verhaltnismafigkeitsgrundsatz
gerecht werdenden Ausgleich miteinander gebracht werden. Das zwingt den Dienstherrn, auch
die kostenaufwandigere Heilbehandlung zu unterstitzen, wenn die hoheren Behandlungskosten
noch in einem angemessenen Verhaltnis zu der "herkébmmlichen", aber kostengtinstigeren
Heilmethode stehen.

50 Vgl. OVG Nds., Beschluss vom 15. September 2006 - 2 LA 956/04 -, a.a.O.

51 Damit wird das Fursorgeprinzip nicht in der Weise uberdehnt, dass Beihilfe auch fir solche
Behandlungen zu gewahren ware, die eine tiber das notwendige und angemessene Mal3
hinausgehende optimale medizinische Versorgung gewahrleisten.

52 Vgl. jedoch VGH BW, Urteil vom 17. September 2003 - 4 S 1869/02 -.

53 Denn die kostenaufwandigere Behandlung ist unter den genannten Voraussetzungen die
notwendige und angemessene medizinische Versorgung. Die vollstandige Verweigerung

der Unterstiitzung fiir diese Behandlung ist nicht etwa deshalb unverhaltnismafig, weil

sie dem Beihilfeberechtigten eine optimale medizinische Versorgung vorenthalten wirde.
Unverhaltnismafig ist sie vielmehr, weil sie ihn einem finanziellen Zwang aussetzt, eine mit
weitergehenden Eingriffen in seine korperliche Unversehrtheit und gesundheitlichen Nachteilen
verbundene Behandlung in Kauf zu nehmen. Dem kann auch nicht entgegen gehalten werden,
dem Beamten sei es zuzumuten, durch den Abschluss einer privaten Zusatzversicherung
derartige finanzielle Risiken abzuwenden.

54 Vgl. aber OVG Meckl.-Vorp., Beschluss vom 4. Juni 2003 - 2 L 165/02 -.

55 Mit diesem Einwand kénnte sich der Dienstherr der Bindung an die aus der Fursorgepflicht
folgenden Anforderungen, denen er durch seine Entscheidung fiir ein Beihilfensystem
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unterworfen ist, beliebig entziehen, da prinzipiell jedes Krankheitsrisiko durch eine private
Vollversicherung abgedeckt werden kann.

56 Entgegen den genannten Vorgaben fiihrt die Ausschlussregelung in § 4 Abs. 2 lit b) Satz

1 BVO dazu, dass Beihilfeempfanger allein aus Kostengriinden auf die Vorteile einer
medizinisch notwendigen Implantatbehandlung verzichten missen und in diesem Bereich

vom medizinischen Fortschritt unter Zumutung weitergehender Eingriffe in ihre kdrperliche
Unversehrtheit ausgeschlossen werden. Die Vorschrift zwingt die Betroffenen, eine
"herkémmliche" Versorgung mit Briicke oder Zahnprothese und damit insbesondere in den
Fallgestaltungen der Einzelzahnliicke mit gesunden Nachbarzdhnen sowie der einseitigen
Freiendlicke bei Fehlen der Zdhne acht, sieben und sechs erhebliche Eingriffe in gesunde
Zahnsubstanz und weitere gesundheitliche Nachteile wie das erhdhte Risiko von Knochenabbau
und Karies hinzunehmen. Denn die Entscheidung, trotz des volligen Ausschlusses der
Beihilfefahigkeit der Implantatversorgung diese Behandlung in Anspruch zu nehmen, kann dem
Beihilfeempfanger angesichts der Hohe der hierfiir anfallenden Kosten nicht zugemutet werden.
Diese Lenkungswirkung bedeutet nach dem eingangs genannten Maf3stab eine Belastung

der Beihilfeempfanger, die zu dem verfolgten Ziel der Kostenbegrenzung in einem nicht zu
rechtfertigenden Missverhaltnis steht.

(...)

57 Rechtsfolge der Unvereinbarkeit von § 4 Abs. 2 lit b) Satz 1 BVO mit der Fursorgepflicht

des Dienstherrn ist die Unwirksamkeit der Vorschrift. Eine verfassungskonforme, mit der
Fursorgepflicht vereinbare Auslegung der Norm ist nicht mdglich. Insbesondere lasst sich die
Vorschrift nicht so verstehen, dass sie auf3erhalb des Bereichs der genannten Indikationen
Raum fir eine Beihilfefahigkeit der Aufwendungen fur implantologische Leistungen - wenn auch
nur im Umfang etwa der fiktiven Kosten der herkémmlichen Versorgung einer Zahnliicke - lasst.
58 Das Gebot der verfassungskonformen Auslegung besagt, dass von mehreren
Auslegungsergebnissen, zu denen eine Interpretation nach den allgemeinen
Auslegungsmethoden flhrt, diejenige mal3geblich ist, die mit der Verfassung ibereinstimmt.
Nach den allgemeinen Auslegungsmethoden ist jedoch nur die Interpretation méglich, dass §

4 Abs. 2 lit b) Satz 1 BVO bei Nichtvorliegen einer der in der Vorschrift genannten Indikationen
die Beihilfefahigkeit von Aufwendungen fir eine Implantatversorgung vollsténdig ausschlief3t.
Das ergibt schon der Wortsinn der Norm. Zwar bestimmt sie nicht ausdrtcklich, dass die
Aufwendungen fur eine Implantatbehandlung nicht beihilfeféhig sein sollen, wenn keine der
genannten Indikationen vorliegt. Wenn jedoch eine Rechtsfolge (hier: die Beihilfeféahigkeit) von
bestimmten Voraussetzungen (hier: den aufgefiihrten Indikationen) abhangig gemacht wird,

soll sie in der Regel nicht eintreten, wenn diese Voraussetzungen nicht gegeben sind. Wollte der
Normgeber einen solchen Umkehrschluss - etwa zugunsten einer eingeschrankten Rechtsfolge
(hier: einer begrenzten Beihilfefahigkeit) - vermeiden, wiirde er dies in der Vorschrift kenntlich
machen. Die Systematik des 8 4 BVO bestétigt dieses durch den Wortlaut vorgegebene
Verstandnis. Die Norm hat die Funktion, beihilfefahige Aufwendungen von nicht beihilfefahigen
Aufwendungen abzugrenzen. Dort, wo die Beihilfefahigkeit lediglich eingeschrankt werden soll,
wird dies ausdricklich bestimmt durch Begrenzung auf pauschale Héchstbetrdge oder die Hohe
der Kosten, die auch bei einer alternativen Leistung entstanden waren. Hatte der Normgeber
aullerhalb des Bereichs der aufgefuhrten Indikationen fir eine Implantatversorgung lediglich
eine Einschréankung der Beihilfefahigkeit gewollt, hatte er eine entsprechende Regelung
getroffen. § 4 Abs. 2 lit b) Satz 1 BVO wére zudem funktionslos, wenn kein (vollstandiger)
Ausschluss der Beihilfeféahigkeit bei Nichtvorliegen einer der genannten Indikationen bezweckt
ware. Mangels einer nur vom Verordnungsgeber festzulegenden Obergrenze wirde namlich
ansonsten zur Ermittlung des Umfangs der beihilfefahigen Aufwendungen uneingeschrankt

die allgemeine Bestimmung des § 3 Abs. 1 Nr. 1 BVO zum Tragen kommen. Es ist jedoch
gerade Sinn und Zweck des § 4 Abs. 2 lit b) Satz 1 BVO, fur den Bereich der implantologischen
Leistungen eine Ausnahmeregelung zu treffen."

59 Da der Ausschluss der Kosten fiir eine kieferorthopadische Behandlung von Erwachsenen durch
8§ 4 Abs. 2 lit. a BVO mindestens ebenso weitgehend ist wie der durch § 4 Abs. 2 lit b Satz 1
BVO, - der § 4 Abs. 2 lit. a BVO legitimierende Zweck - Vermeidung einer Ausuferung von Kosten
60 - ebenfalls eine Beschrankung der Beihilfefahigkeit nur auf den Mehraufwand, also auf die
Kosten erfordert, die Uber das hinausgehen, was fir eine "herkdbmmliche" prothetische
Versorgung aufzuwenden wére,

61 - eine anstelle einer kieferorthopadischen Behandlung durchgefiihrte (beihilfefahige)
prothetische Versorgung mit Substanzverlusten an Zédhnen und Kieferknochen einhergeht und
schlief3lich

62 - eine verfassungskonforme Auslegung von § 4 Abs. 2 lit. a BVO aus den gleichen Erwagungen,
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wie sie das Oberverwaltungsgericht zu 8 4 Abs. 2 lit. b Satz 1 BVO angestellt hat, nicht moglich
ist,

63 halt die Kammer § 4 Abs. 2 lit a BVO auf der Grundlage dieser Rechtsprechung des
Oberverwaltungsgerichts wegen Verstol3es gegen die Firsorgepflicht des Dienstherrn fiir
unwirksam.

64 Darlber hinaus verstof3t § 4 Abs. 2 lit. a BVO auch deshalb gegen héherrangiges Recht,
weil die Vorschrift nicht auf einer ausreichenden gesetzlichen Erméachtigung beruht. Da sie,

wie ausgefuhrt, keine ndhere Bestimmung der Notwendigkeit oder Angemessenheit der
Aufwendungen i.S.v. § 88 Satz 2 und 4 LBG a. F. trifft, kommt als Erméachtigung nur § 88 Satz
5, 1. Halbsatz LBG a. F. in Betracht. Hiernach kann unabh&ngig von der Notwendigkeit und
Angemessenheit der Kosten die Beihilfefahigkeit der Aufwendungen u. a. bei zahnéarztlichen
Leistungen begrenzt werden. Vorliegend wird die Beihilfefahigkeit der Aufwendungen fir
kieferorthopadische Behandlungen jedoch, wie soeben dargelegt, nicht - nur - begrenzt,
sondern bei erwachsenen Patienten nahezu in toto ausgeschlossen.

65 Aus der Begriindetheit der Verpflichtungsklage folgt auch die Begriindetheit der auf Zahlung
der zu bewilligenden Beihilfe gerichteten Leistungsklage.

66 Der Zinsanspruch des Klagers ergibt sich aus 8§ 291 BGB analog i.V.m. § 288 BGB.

67 Die Entscheidung zur vorlaufigen Vollstreckbarkeit beruht auf 88 167 VwGO, 708 Nr. 11, 711
ZPO.

68 Die Berufung wird zugelassen, weil die Rechtssache grundsétzliche Bedeutung hat (§ 124 Abs. 2
Nr. 3 VwWGO).
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