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Die Klage wird abgewiesen. AuA[Jergerichtliche Kosten sind nicht zu erstatten.
Tatbestand:
Streitig ist die GewAxrhrung von Verletztenrente.

Der 1978 geborene KlArger erlitt am 23.09.2000 bei der AusA¥bung seiner
beruflichen TArtigkeit einen Arbeitsunfall. Bei der Verrichtung von Arbeiten mit dem
Gabelstapler stAVarzte dieser plAtzlich aus ungeklAxrrter Ursache um. Der Chirurg
und Durchgangsarzt Dr. Q., St.-G.-Hospital B., diagnostizierte in seinem Bericht vom
27.09.2000 "instabile LWK-2-Fraktur, FuA[Jwur-zelluxationsfraktur li".

Auf Veranlassung der Beklagten hat der OrthopAxde Dr. U. ein Gutachten vom
31.07.2001 erstattet. Der Gutachter hat fAY4ar noch bestehende Unfallfolgen (1)
stabil verheilter Bruch des 2. LWK mit geringer Absenkung der Deckplatte nach
vorne, deutlicher zur rechten Seite, (2) Rechtsseitausbiegung der
LendenwirbelsAxule, (3) Wackelsteife der FuA[Jwurzel-MittelfuA[Jgelenke 1 bis 4
(Lisfranc- reihe) mit rAfntgenologischen Zeichen der Degeneration | bis Il eine MdE
von 20 v. H. fAYur die Zeit vom 05.02. bis 30.09.2001 vorgeschlagen.



Entsprechend hat die Beklagte dann mit Bescheid vom 07.08.2001 eine
GesamtvergA¥tung nach einer MdE von 20 v. H. fAYr die Zeit vom 05.02. bis
30.09.2001 bewilligt. Als Folgen des Arbeitsunfalles wurden anerkannt:
"Minderbelastbarkeit der LendenwirbelsAxule mit Rechtsseitausbiegung.
Wackelsteife der FuAJwurzel-MittelfuA[Jgelenke | bis IV links". Hiergegen hat der
KIAxger Widerspruch eingelegt mit der BegrA%ndung, dass er mit der zuerkannten
MdE von 20 v. H. "nicht zufrieden" sei. Den Widerspruch hat die Beklagte mit
Bescheid vom 21.03.2002 als unbegrA¥indet zurA¥ackgewiesen.

Hiergegen hat der KIAxger am 23.04.2002 vor dem erkennenden Gericht Klage
erhoben. Er hat die GewAxhrung von Verletztenrente nach einer MdE von 20 v. H.
AVsber den 30.09.2001 hinaus begehrt.

Mit gerichtlicher Beweisanordnung vom 10.10.2002 ist Prof. Dr. F., F. Krankenhaus
[., mit der Erstattung eines Gutachtens beauftragt worden. Prof. Dr. F. hat die
unfallbedingte MdE ab 01.10.2001 mit 10 v. H. bewertet. Wegen der Einzelheiten
seines Gutachtens wird auf Blatt 74 ff. GA verwiesen.

Daraufhin hat die Beklagte mit Bescheid vom 21.03.2003 die GewAxhrung von
Verletztenrente A¥ber den 30.09.2001 hinaus abgelehnt.

Der KIArger beantragt, die Beklagte unter Aufhebung des Bescheides vom
21.03.2003 zu verurteiIen,~VerIetztenrente nach einer MdE von 20 v. H. AVzber den
30.09.2001 hinaus zu gewAxhren.

Die Beklagte beantragt, die Klage abzuweisen.

Wegen des Sachverhalts im A[Jbrigen wird auf den Inhalt der Gerichtsakte und den
den Verwaltungsakte der Beklagten, die Gegenstand der mAYandlichen Verhandlung
gewesen ist, Bezug genommen.

EntscheidungsgrAYande:
Die Klage ist nicht begrA¥ndet.

Der KIArger wird durch den Bescheid vom 21.03.2003, der gemAxA[] A§ 96 SGG
Gegenstand des Verfahrens geworden ist, nicht beschwert, weil dieser nicht
rechtswidrig ist (A§ 54 Abs. 2 SGG). Die Beklagte hat zu Recht die GewAxhrung von
Verletztenrente A¥ber den 30.09.2000 hinaus abgelehnt.

Verletztenrente aus der gesetzlichen Unfallversicherung wird gemAxA[] A§ 56 Abs. 1
SGB VIl gewAxhrt, wenn und so lange der Verletzte infolge des Arbeitsunfalls in
seiner ErwerbsfArhigkeit um wenigstens 20 v. H. gemindert ist. Diese
Voraussetzung ist vorliegend ab dem 01.10.2001 nicht erfA%llt.

Die Rentenbegutachtung in der gesetzlichen Unfallversicherung ist im Kern eine
Funktionsbegutachtung, die unter medizinischen, juristischen, sozialen und
wirtschaftlichen Gesichtspunkten erfolgt. Der Grad der MdE hAxngt maA[jgebend
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von der Schwere des noch vorhandenen unfallbedingten Krankheitszustandes, den
damit verbundenen FunktionseinbuAJen und dem Umfang der dem Verletzten
dadurch verschlossenen ArbeitsmA9glichkeiten auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt
ab (BSG SozR 2200 A§ 581 Nr. 27). FAYr die Bemessung der MdE haben sich MdE-
Erfahrungswerte herausgebildet, die zwar Verwaltung und Rechtsprechung nicht
binden, bei der Rentenfeststellung aber regelmArA[Jig zu berAYicksichtigen sind, da
sie eine Grundlage fAYur eine gerechte und gleiche Bewertung der MdE in
zahlreichen ParalellfAxllen des tAnglichen Lebens bilden (BSG SozR 2200 A§ 581 Nr.
23, 27, 28).

|. Bei der Beurteilung von WirbelsAxulenverletzungen sind maA[Jgebende Kriterien
fAYar die EinschArtzung der MdE, ob es sich um eine stabile oder instabile
Ausheilung handelt, ob eine wirksame Achsenabweichung vorliegt und ob eine
WiederertAYschtigung der WirbelsAxulenhaltemuskulatur gegeben ist (vergl.
SchAfnberger-Mehrtens-Valentin, Arbeitsunfall und Berufskrankheit, 6. Auflage,
Seite 499 ff.). Ein isolierter WirbelkAqrperbruch ohne Bandscheibenbeteiligung
bedingt danach keine meA[Jbare MdE, was auch fAYar einen stabilen
WirbelkAfrperbruch mit Bandscheibenbeteiligung gilt. Ist bei letzterem ein statisch
wirksamer Achsenknick vorhanden, liegt die MdE bei 10 bis 20 v. H., bei
InstabilitAxt bei 20 v. H. und bei InstabilitAxt und wirksamen Achsenknick zwischen
20 und 30 v. H. (vergl. SchAfnberger-Mehrtens-Valentin, a.a.0., Seite 500). Nach
Rompe-ErlenkAxmper (Begutachtung der Haltungs- und Bewegungsorgane, 3.
Auflage 1998, Seite 428) bedingt ein Wirbelbruch oder eine Bandscheibenruptur
stabil verheilt mit statisch unbedeutender DeformitAxt im ersten Jahr eine MdE von
20 v. H., im zweiten Jahr eine solche von 0 bis 10 v. H a[]} Liegt ein instabiles
Bewegungssegment vor, ist die MdE mit 10 bis 20 v. H. einzuschArtzen, was in
gleicher Weise dann gilt, wenn eine stabile Ausheilung mit erheblicher StAfrung des
WirbelsAxulenaufbaus vorliegt.

Bei der Verletzung des KIArgers handelt es sich um einen isolierten
WirbelkAqrperbruch des 2. LendenwirbelkAYrpers mit vornehmlicher Impression im
Bereich der rechtsseitigen Kante des LendenwirbelkAqrpers. Eine
Bandscheibenbeteiligung konnte kernspintomographisch ausgeschlossen werden.
Der aktuelle RAYntgenbefund belegt jetzt lediglich eine geringe Achsenknickbildung
nach vorne um 7A° und eine Rechtsseitneigung in HAfhe des 2.
LendenwirbelA—kAqrpers von ca. 5A°. Somit ist von einer geringgradigen
Achsenknickbildung ohne statische Bedeutung auszugehen. Weiterhin lassen sich
weder klinisch noch radiologisch BewegungseinschrAxnkungen des betroffenen
oder der anA—grenzenden Wirbelsegmente nachweisen. Insgesamt kann davon
ausgegangen werden, dass die in leichter Fehlstellung verheilte
WirbelkAqrperfraktur funktionell vollstArndig kompensiert ist. WArre dem nicht so,
wAxren degenerative VerAxnderungen in den angrenzenden Segmenten, die aber
ausgeschlossen werden kAfnnen, zu erwarten gewesen. Bei danach gAYanstigem
Ausheilungsergebniss ohne Bandscheibenbeteiligung und neurologische Defizite,
bei gleichzeitiger WiederertAYachtigung der WirbelsArulenhaitemuskulatur und
einer statisch unbedeutenden Achsenknickbildung unter 10A° betrAngt die MdE in
A[lbereinstimmung mit dem SachverstAxndigen Prof. Dr. F. unter 10 v. H a[]!


https://dejure.org/dienste/vernetzung/rechtsprechung?Text=SozR%202200%20§%20581%20Nr.%2027
https://dejure.org/dienste/vernetzung/rechtsprechung?Text=SozR%202200%20§%20581%20Nr.%2023
https://dejure.org/dienste/vernetzung/rechtsprechung?Text=SozR%202200%20§%20581%20Nr.%2023

[I. Nach den allgemeinen MdE-Erfahrungswerten wird eine Versteifung des oberen
Sprunggelenkes bei einem Winkel von 90 bis 110A° mit einer MdE von 20 v. H.
bewertet (vergl. SchAYnberger-Mehrtens-Valentin, a.a.O., Seite 695 f.). Ein
vergleichbarer Befund besteht bei dem KIAxger nicht. Hier konnte der
SachverstAxndige Prof. Dr. F. im Rahmen seiner klinischen Untersuchung eine
BewegungseinschrArnkung im linken oberen Sprunggelenk von 30A° sowie eine
solche im unteren Sprunggelenk von 2/5 gegenA¥ber der Gegenseite feststellen.
FAYr eine nur geringgradige funktionelle BeeintrArxchtigung spricht zudem die
Tatsache, dass sich an der betroffenen ExtremitAnt keinerlei
Umfangsverminderungen feststellen lieA[Jen, die auf eine Schonung des betroffenen
Beines hArntten hindeuten kAYnnen. Die von dem SachverstAxndigen Prof. Dr. F.
vorgeschlagene MdE von 10 v. H. ist danach nicht zu beanstanden.

Die Kostenentscheidung folgt aus A§ 193 SGG.
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