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I. Die Beklagte wird unter Aufhebung des Gerichtsbescheides des Sozialgerichts
Bayreuth vom 27.05.2003 sowie des Bescheides vom 05.11.2001 in der Fassung
des Widerspruchsbescheides vom 20.03.2002 verurteilt, das Ereignis vom
11.11.2000 als Arbeitsunfall anzuerkennen und die gesetzlichen Leistungen zu
gewAxhren.

ll. Die Beklagte hat dem KlArger die auA[Jergerichtlichen Kosten beider
RechtszAYige zu erstatten.

[ll. Die Revision wird nicht zugelassen.

Tatbestand:

Zwischen den Beteiligten ist die Anerkennung und EntschAxdigung des Ereignisses
vom 11.11.2000 als Arbeitsunfall streitig.

Der 1955 geborene KlArger, von Beruf selbststArndiger Physiotherapeut, erlitt im
Rahmen einer beruflichen Fortbildung fAYr Behindertensport am 11.11.2000 einen
Unfall. WArhrend eines Mannschaftsspiels (sehr schneller Sprint) verspAVarte er auf
einem teilweise mit Schulsportmatten ausgelegten Parcours nach dem Passieren
der letzten Matte einen Schlag an der rechten unteren Wade a[]] ohne



Gewalteinwirkung von auA[Jen &[J] und stAYrzte auf den Turnhallenboden. Die
Sprintstrecke musste auf normalem Boden a[J[] abwechselnd mit weichen Matten
a[] durchlaufen werden, teils mit Beschleunigung, teils mit Abbremsung. Nach dem
Sturz stellte der OrthopArde Dr.Z. beim KIAxger eine Achillessehnenruptur rechts
fest (Axrztliche Unfallmeldung vom 14.11.2000).

Die Arbeit nahm der Kli&nger wieder am 13.11.2000 auf, anfangs
aufsichtsfA%shrend, spAxter leicht mitarbeitend. Mit Schreiben vom 12.06.2001 gab
er an, dass ab 05.04.2001 uneingeschrAxnkte ArbeitsfAxhigkeit bestehe.

Nach Beiziehung einer Auskunft der Landwirtschaftlichen Krankenkasse M. AViber
Erkrankungen des KIAxgers vom 04.01.2001 holte die Beklagte ein Gutachten des
Unfallchirurgen Prof. Dr.Dr.V. vom 21.02.2001 ein. Dieser nahm eine unfallbedingte
TeilzerreiAJJung der Achillessehne an und bewertete die Minderung der
ErwerbsfAxhigkeit (MdE) a[][] abstufend a[J[] anfangs mit 100 vH, zum Schluss mit
20 vH, ab 16.05.2001 mit 10 vH.

Der Beratungsarzt der Beklagten, der Chirurg Dr.P. , sah mit Stellungnahmen vom
06.03.2001/30.05.2001/09.07.2001 das Gutachten als vertretbar an mit dem
Hinweis, dass ab 13.05.2001 die MdE 10 vH betrage. Der von der Beklagten
ergAxnzend beratungsArrztlich gehAqrte Prof. Dr.H. (Stellungnahme nach
Aktenlage vom 24.09.2001) verneinte das Vorliegen eines Unfallereignisses, weil
eine Fixierung des Sprunggelenkes bei dem schnellen Sprint des KIArgers nicht
vorgelegen habe. Diese sei aber fAY4r den Eintritt einer Achillessehnenruptur
nAqtig. Durch eine eventuelle Bodenunebenheit bei den Matten kAfnne eine
Fixierung des Sprunggelenkes nicht erfolgen.

Mit Bescheid vom 05.11.2001 lehnte die Beklagte die Anerkennung eines
Arbeitsunfalles ab mit der BegrA¥ndung, der Achillessehnenriss rechts sei nicht auf
das Ereignis vom 11.11.2000 zurAYsckzufAYshren. Es habe keine AnuA[Jere Gewalt
auf die Achillessehne eingewirkt und eine Fixierung des rechten Sprunggelenkes
werde nicht beschrieben. Der Gesundheitsschaden sei zufAxllig am 11.11.2000
aufgetreten. Er hArtte auch bei einer anderen alltAxglichen TAxtigkeit etwa zur
gleichen Zeit und im gleichen AusmaA[] eintreten kAYnnen.

Den Widerspruch des KIAxgers lehnte die Beklagte nach Einholung einer weiteren
beratungsAxrztlichen Stellungnahme des Prof.Dr.H. vom 21.01.2002 mit
Widerspruchsbescheid vom 20.03.2002 ab.

Im anschlieA[Jenden Klageverfahren vor dem Sozialgericht (SG) Bayreuth hat der
KIAxger beantragt, den Unfall vom 11.11.2000 als Arbeitsunfall anzuerkennen und
zu entschAxdigen. Er hat ausgefAYhrt, dass auch eine muskulAxrre Fixierung, wie
sie Prof.Dr.Dr.V. beschrieben habe, eine tatsAxchliche Fixierung und damit einen
geeigneten Verletzungsmechanismus darstelle.

Das SG hat einen Befundbericht des Dr.Z. vom 10.10.2002 eingeholt und den
Chirurgen Dr.K. mit der Erstellung eines Gutachtens beauftragt. In dem Gutachten
vom 22.01.2003 hat dieser die GesundheitsstAfrungen des KIAxgers am rechten



FuA[] nicht auf das Ereignis vom 11.11.2000 zurAVsckgefAYshrt. Es habe ein
degenerativer Riss der Achillessehne rechts wArhrend eines geplanten und
physiologischen Bewegungsablaufes, der durch keine AruA[Jeren EinflAVssse
gestAqrt wurde, vorgelegen. Das kAfrpereigene Regulationssystem sei nicht
ausgeschaltet gewesen. Eine unfallbedingte ArbeitsunfAxhigkeit sei medizinisch
nicht begrA¥ndbar.

Der KIArger hat erwidert, er sei auf einer zwei Meter langen Matte verunglAYackt.
Die letzte Matte, an der der Unfall passierte, habe er A¥bersprinten wollen. Er habe
diese bereits mit dem linken FUA[] betreten und im Sprint dann den rechten FuA[]
nach vorne gesetzt. In diesem Aufsetzvorgang sei es zu dem schlagartigen Schmerz
am rechten Sprunggelenk gekommen &[] der linke FUuA[] sei noch in der Luft
gewesen -, so dass er nach vorne stA%rzte und vor der Matte aufkam. WAxhrend
des Parcours habe er jeweils in den Ecken scharf abbremsen mAVissen, es habe
sich eine 90-Grad-Wendung angeschlossen, so dass man ein Rechteck durchlaufen
musste.

Mit Gerichtsbescheid vom 27.05.2003 hat das SG Bayreuth die Klage abgewiesen.
Zur BegrA¥sndung hat es angefAYhrt, es stehe nicht fest, dass der KIAxger infolge
einer versicherten TArtigkeit verunglA¥ckt sei. Der Unfallhergang sei nicht
zweifelsfrei bewiesen, da kein Unfallverlauf erkennbar sei, der die Achillessehne
habe schArdigen kAfnnen. Beim bloA[Jen Lauf A¥%ber den Hallenboden, beim
Wechsel zwischen festem und nachgiebigem Boden sowie beim einbeinigen
Aufkommen auf dem Hallenboden entstehe keine Sehnenverletzung. Das
Aufkommen auf dem Hallenboden sei kein geeigneter Mechanismus, um die
Achillessehne zu rupturieren, da es sich um einen physiologischen
Bewegungsablauf handle.

Gegen den Gerichtsbescheid hat der KIArger Berufung eingelegt und vorgetragen,
er sei mit hoher Geschwindigkeit A%ber die betreffende Turnmatte gesprungen und
habe nach dem Passieren der Matte den Unfallschaden verspAVYart. AusgelAqst
worden sei der Schaden jedoch auf der Matte. Zu dem Zeitpunkt, als er den Schlag
wahrnehmen konnte, habe sich sein linkes Bein bereits in der Sprungphase nach
vorn befunden und sein KAqrper habe sich, bereits im Sturz begriffen, ca. 1 Meter
weiter nach vorne A¥iber den Mattenrand hinaus bewegt. Deshalb sei er auch auf
den Turnhallenboden gestAvurzt. Beim A[Jbersprinten der letzten Matte sei er &[] im
Gegensatz zur Ansicht des SG &[]J[] mit dem rechten VorfuA[] auf der Matte
aufgekommen. Die Ruptur sei in diesem Augenblick erfolgt. Der schnelle Wechsel
des Sprints A¥ber normalen Boden und mehreren Matten bis zur letzten Matte habe
wiederholtes Nachregeln der Muskulatur erfordert und letztendlich nach vielen
Schritten zum Versagen des Nachregelungsmechanismus gefAYihrt. Hierbei sei &[][]
mit starken Schmerzen verbunden a[J] eine schlagartige Schmerzempfindung durch
die Achillessehne gegangen. Zu berAVicksichtigen sei auch, dass er neue
Hallensportschuhe getragen habe. Zudem habe die Verwendung der Turnmatten
nicht den UnfallverhA%stungsvorschriften entsprochen.

Der Senat hat einen Befundbericht des Allgemeinarztes H.M. vom 10.09.2003
beigezogen und den OrthopAxden Prof.Dr.S. mit der Erstellung eines Gutachtens



beauftragt. In dem Gutachten vom 24.10.2003 hat dieser keinen Hinweis gefunden,
dass das Ereignis allein oder wesentlich mitverursachend fA%r den Riss der rechten
Achillessehne gewesen sei. Auf Grund des Verletzungsmechanismus habe er auch
keine Verschlimmerung eines Achillessehnenleidens erkennen kAqnnen.

Der Senat hat ein weiteres orthopAxdisches Gutachten des Dr.R. vom
30.09.2004/03.02.2005 veranlasst. Dieser hat ausgefAYhrt, der KIAxger habe durch
die Kraftanstrengung und dadurch bedingte Belastung zumindest eine
Achillessehnenteilruptur erlitten. Bis 04.04.2001 habe ArbeitsunfAxhigkeit im Sinne
der Krankenversicherung vorgelegen. FAYr die Zeit danach sei die
ErwerbsfAxhigkeit um weniger als 10 vH gemindert gewesen.

Die Beklagte hat bestritten, dass das Sprinten A¥ber die Turnmatten eine
exzentrische Maximalbelastung der Achillessehne darstelle. Insbesondere gelte dies
nicht fAYar das Aufsetzen des FuA[Jes, da dies in der Regel mit der Ferse erfolge.

Der KIAxger beantragt, die Beklagte unter Aufhebung des Gerichtsbescheids des SG
Bayreuth vom 27.05.2003 sowie des Bescheids vom 05.11.2001 in der Fassung des
Widerspruchsbescheides vom 20.03.2002 zu verurteilen, das Ereignis vom
11.11.2000 als Arbeitsunfall anzuerkennen und die gesetzlichen Leistungen zu
gewAxhren.

Die Beklagte beantragt, die Berufung des KIAxgers gegen den Gerichtsbescheid des
SG Bayreuth vom 27.05.2003 zurAVsckzuweisen.

ErgAxnzend wird auf die Verwaltungsakte der Beklagten sowie die Gerichtsakten
erster und zweiter Instanz Bezug genommen.

EntscheidungsgrAYinde:
Die form- und fristgerecht eingelegte Berufung ist zulAxssig und begrAYsndet.

Entgegen der Auffassung des SG Bayreuth im Gerichtsbescheid vom 27.05.2003 ist
das Ereignis vom 11.11.2000 als Arbeitsunfall anzuerkennen und nach den
gesetzlichen Vorschriften zu entschAxdigen.

Die EntschArdigung einer Achillessehnenruptur hat nach A§A§ 2, 8 SGB VIl zur
Voraussetzung, dass sie Folge eines Arbeitsunfalles ist. GemAxA[] A§ 8 Abs 1 SGB
VIl sind ArbeitsunfAxlle UnfAxile von Versicherten infolge einer den
Versicherungsschutz nach den A§A§ 2, 3 oder 6 begrAvandenden TAxrtigkeit
(versicherte TArtigkeit). UnfAxrlle sind dabei zeitlich begrenzte, von auA[Jen auf den
KAYrper einwirkende Ereignisse, die zu einem Gesundheitsschaden oder zum Tod
fAVshren. Auch kAfrpereigene Bewegungen wie Laufen oder Springen sind
AnuA[Jere VorgAxnge in diesem Sinne, obwohl sie gewohnt und A¥blich sind.

Unstreitig stand die Teilnahme des KIArgers bei dem Mannschaftsspiel im Rahmen
einer beruflichen Fortbildung fA%ar Behindertensport unter Versicherungsschutz (A§
2 Abs 1 Nr 9 SGB VIl). Der Sturz des KIAxgers wAxhrend des Spieles stellt auch
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einen Unfall im Sinne eines AnuA[Jeren Ereignisses dar.

Voraussetzung dafAVYar, dass die GesundheitsstAfrung a[J[] hier
Achillessehnenruptur a[J] als Folge eines Arbeitsunfalles anerkannt werden kann, ist
aber, dass zwischen der unfallbringenden versicherten TAxtigkeit und dem Unfall
sowie dem Unfall und der GesundheitsstAfrung ein ursArchlicher Zusammenhang
besteht (haftungsbegrA¥ndende bzw. -ausfA%llende KausalitAnt). Die
Voraussetzungen fAYr die haftungsbegrA¥ndende KausalitAxt liegen vor. Die
unfallbringende TAxtigkeit (Mannschaftsspiel) hat den Sturz des KIAxgers mit
Wahrscheinlichkeit verursacht. Betriebliche UmstAxnde waren also
ausschlaggebend. Auch ein ursAxchlicher Zusammenhang zwischen dem
Unfallgeschehen und dem Gesundheitsschaden (haftungsausfA¥llende KausalitAxnt)
ist gegeben. Er liegt vor, wenn das Unfallereignis mit Wahrscheinlichkeit wesentlich
die Entstehung oder Verschlimmerung eines Gesundheitsschadens bewirkt hat
(BSGE 1, 72, 76; 12, 242, 245; 38, 127, 129; Bereiter-Hahn/Schiecke/Mehrtens,
Ges.Unfallversicherung, 4.Aufl, Anm.3, 3.4 zu A§ 548 RVO).

In jedem Einzelfall ist eine genaue Analyse des Unfallherganges erforderlich, um
festzustellen, ob das angeschuldigte Ereignis wesentlich zum Eintritt des
Gesundheitsschadens beigetragen hat. Vorliegend stellen die zum Unfall des
KIAxgers fA¥%hrenden BewegungsablArufe einen geeigneten Unfallmechanismus
dar.

Voraussetzung fAYr eine Achillessehnenruptur ist eine plAftzliche VerlAxngerung
der Muskel-Sehnen-Einheit mit gleichzeitiger Kontraktion des Muskels. Die Ursache
der Sehnenruptur beim Gesunden ist ein Versagen des neuromuskulAxren Regler-
und Sicherheitssystems. Dieses wird A¥sberwunden durch hohe Belastungsspitzen
bestimmter Muskeln und Sehnen bei zunArchst physologischem Bewegungsablauf,
durch AxuA[Jere StAqrfaktoren (Boden, Hindernisse, KAnlte, NAnsse), innere
StAYrfaktoren (ErmAYsdung, Fehlinnervation) und/oder durch Ausfall der
Reflexsicherung, die zur Innervation sAxmtlicher Muskelfasern gleichzeitig fA%hrt,
obwohl die von auA[Jen einwirkenden KrArfte nicht AY¥sberwunden werden kAfnnen.
Die Ruptur passiert in Bruchteilen einer Sekunde, dadurch ist keine eigentliche
Wahrnehmung des Unfalls sowohl beim Betroffenen als auch bei Dritten mAfglich.
Mechanismen, welche die Sehne unter Belastungsspitzen setzen, ohne dass sich die
Zugspannung a[][] koordiniert, gesteuert und gebremst von der vorgeschaltenen
Muskulatur a[J[] systematisch aufbauen kann und die damit eine
Archillessehnenruptur herbeifA%hren kAYnnen, sind u.a.: Auf- und Absprung bei
fuA[JrAVackenwArrtiger Belastung des FuA[Jes, Sturz nach vorn bei fixiertem
Fersenbein sowie aus der HAYhe unter fuA[JrAYsckenwAxrrtiger Belastung des
FuA[les (SchAfnberger/Mehrtens/Valentin, Arbeitsunfall und Berufskrankheit, 7.Aufl,
S 495).

In AJbereinstimmung mit Dr.R. und weitgehend Prof. Dr.Dr.V. ist festzuhalten, dass
der KIAxger wArhrend des Sprintens A¥iber die vierte Matte (beim AnstoA[Jen oder
Aufsetzen des rechten FuA[Jes) eine AchillessehnenschAxdigung erlitten hatte. Es
kann dahingestellt bleiben, ob es sich um eine vollstAxndige oder Teil-Ruptur
handelte. AJber den Zustand der Sehne liegen nArmlich keine konkreten
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medizinischen Unterlagen vor, da weder eine Operation erfolgte noch
RAfntgenaufnahmen gefertigt wurden. Bei dem Sprinten handelt es sich um eine
exzentrische Maximalbelastung mit hoher Belastungsgeschwindigkeit. Es ist von
einer maximalen Beanspruchung der Achillessehnen auszugehen wie z.B. beim
AbstoA[Jen mit dem plantarflektierten FUA[] und gleichzeitiger Streckung des
Kniegelenkes. Es handelt sich also um keine alltAxgliche Belastung. Normalerweise
werden nie alle Muskelfasern eines Muskels gleichzeitig angespannt. Spannen
jedoch im Rahmen einer neurophysiologischen Fehlsteuerung alle Muskelfasern an,
kommt es zu einer Zugkraftentfaltung bis zum 2,5-fachen, was zur Ruptur der
Sehne fAYhrt. Dies bedeutet, dass der Sprint die rechtlich wesentliche Bedingung
darstellt. Dabei ist es vVAYllig unerheblich, ob eine wie auch immer geartete
Vertiefung oder ein Loch in der Bodenmatte vorgelegen hat, der KlIAxger auf oder
hinter der Matte die SchArdigung erlitten bzw. verspAYart hat bzw eine Fixierung
des Fersenbeines vorlag. Ein Vorschaden ist nicht eruierbar oder aktenkundig.
FrA¥:here Beschwerden an der rechten Achillessehne werden vom KlAxger
glaubhaft verneint. AJrztliche Behandlungen sind nicht durchgefA¥hrt worden. Es
ist daher davon auszugehen, dass bei dem KlAxger eine Degeneration der
Achillessehne nicht nachgewiesen ist.

Demnach bestanden als Folgen des Unfalls bei dem (jetzt beschwerdefreien)
KIAxger eine diskrete periachillAxre Schwellung und eine geringe
Weichteilminderung am rechten Bein. Dies |IAxsst auf eine komplette bzw teilweise
Ruptur der Achillessehne schlieA[Jen (Axrztl. Unfallmeldung des OrthopAxden Dr.Z.
vom 14.11.2000). Eine wesentliche StAqrung der Kraftenfaltung ist nicht
nachweisbar. Die unfallbedinge MdE ist jetzt auf unter 10 vH einzuschArtzen
(SchAqinberger aaO S.496: gut und ohne Funktionsbehinderung verheilt, trotz einer
gewissen Muskelminderung).

Nicht folgen kann der Senat den AusfAYshrungen des Dr.K &[]! Er hat einen
degenerativen Riss der rechten Achillessehne diagnostiziert. Diese
GesundheitsstAfrung hat er ohne Vollbeweis unterstellt. Entgegen seiner
Auffassung handelt es sich bei dem Sprint auch nicht um einen physiologischen
Bewegungsablauf bzw eine alltAxgliche Belastung. Prof.Dr.S. setzt sich nicht mit
allen MAfglichkeiten fAvar die AuslAfsung einer Achillessehnenruptur auseinander.
Auch geht er von degenerativen VerAxnderungen im Bereich der Achillessehne aus,
ohne die Schadenslage im Vollbeweis zu sichern oder sichern zu kAfnnen.

Nach alledem stellt das Ereignis vom 11.11.2000 einen Arbeitsunfall dar, der nach
den gesetzlichen Bestimmungen zu entschAxdigen ist.

Die Kostenentscheidung folgt aus A§ 193 SGG.

GrAYsande fAY4r die Zulassung der Revision sind nicht ersichtlich (A§ 160 Abs 2 Nrn 1

und 2 SGG)
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