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Die Berufung des KIAxgers gegen den Gerichtsbescheid des Sozialgerichts
Karlsruhe vom 15. Februar 2005 wird zurA¥sckgewiesen.

AuA[ergerichtliche Kosten sind auch im Berufungsverfahren nicht zu erstatten.
Tatbestand:

Die Beteiligten streiten A¥ber die Folgen des Arbeitsunfalls vom 15.08.1990 und
deren EntschArdigung.

Der am 1972 geborene KIAxger stAVirzte nach der Unfallanzeige der Firma
Kabelwerke R. , Werk N. , vom 03.03.1991 und nach dem Durchgangsarztbericht
von Dr. Sch. , Chefarzt der Chirurgischen Abteilung am Krankenhaus S. in P. , vom
12.11.1990 in der Maschinenhalle A¥ber ein am AYligen Boden liegendes
MetallstAVack und fiel auf das rechte Knie. Im Februar 1991 gab der KIAxger zum
Unfallhergang gegenA¥ber der Beklagten an, er sei im Maschinenraum zu seiner
Maschine gelaufen und auf dem am Boden liegenden A[]l ausgerutscht, habe dabei
sein Knie verdreht und an der Maschine angeschlagen. Bei der Aufnahme im
Krankenhaus S. wurde eine vordere Kreuzbandinsuffizienz Grad Ill am rechten Knie



diagnostiziert. Am 20.08.1990 wurde von Dr. Sch. eine Arthroskopie und
Arthrothomie mit vorderer Kreuzbandplastik durchgefAYhrt. Zur Feststellung der
vorgefundenen anatomischen VerhAxltnisse wird auf den Arztbrief des Dr. Sch. vom
21.08.1990 Bezug genommen.

Priv.-Doz. Dr. W. , A{Jrztlicher Direktor der Berufsgenossenschaftlichen Unfallklinik
Ludwigshafen, war der Auffassung, unter BerA¥%cksichtigung des Operations- bzw.
Arthroskopieberichtes vom 21.08.1990 in dem von "Reste des vorderen
Kreuzbandes" die "ausgedA¥snnt" seien und in dem von "bei der
Funktionsuntersuchung zeige sich ein Gleitweg von 1 bis 1,5 cm, es liegen somit
instabile BandverhAxiItnisse vor" gesprochen werde, mAYisse von einer Axlteren
stattgehabten Kreuzbandruptur ausgegangen werden. Die Distorsion am
15.08.1990 habe somit mit an Sicherheit grenzender Wahrscheinlichkeit nicht zu
einer frischen Ruptur des vorderen Kreuzbandes gefAY:hrt. Ein
Unfallzusammenhang sei somit abzulehnen (Gutachten vom 07.08.1991 und
ErgAxnzung vom 11.11.1991).

Mit Schreiben vom 04.12.1991 teilte die Beklagte der Betriebskrankenkasse
Kabelwerke R. mit, ein entschArdigungspflichtiger Arbeitsunfall liege nicht vor. Ein
Bescheid gegenA¥sber dem KIAxger erging nicht.

Aufgrund der ambulanten Untersuchung des KIAxgers wegen Beschwerden am
rechten Knie im MArrz 2001 empfahl Prof. Dr. W. , A[Jrztlicher Direktor der
Berufsgenossenschaftlichen Unfallklinik TA%bingen, eine a[J[] spArter erfolgte &[]
Arthroskopie (Zwischenbericht vom 21.03.2001). Dabei ging er davon aus, dass
1990 eine Kreuzbandruptur stattgefunden hatte. Auch der OrthopAxde Dr. E. ging
im Rahmen der Anamnese in seinem an die Beklagte gerichteten Bericht vom
06.11.2002 von Unfallfolgen am rechten Kniegelenk aus.

Auf den Antrag des KIAxgers vom 15.01.2003 auf AQJberprA¥sfung seines Unfalls
vom 15.08.1990 holte die Beklagte die gutachtliche Stellungnahme von Prof. Dr. A. ,
Chefarzt der Chirurgischen Klinik am StArdtischen Klinikum P. , vom 28.02.2003
ein. Er fA%hrte aus, dem Schreiben von Priv.Doz. Dr. W. vom 11.11.1991 sei nichts
hinzuzufA¥gen. Aufgrund der Angaben im OP-Bericht vom 20.08.1990 mAYasse von
einer vom unfallunabhArngigen, vor dem Unfall stattgehabten Kreuzbandruptur im
Bereich des rechten Kniegelenkes ausgegangen werden. Eine erneute
ZusammenhangsAYsberprA¥sfung zwischen dem Unfallereignis vom 15.08.1990 und
der nachgewiesen vorderen Kreuzbandruptur im rechten Kniegelenk halte er
aufgrund der vorhandenen Aktenlage fAYr AViberflAVsssig.

Mit Bescheid vom 15.04.2003 teilte die Beklagte dem KlAxger mit, er habe wegen
der Folgen des Arbeitsunfalls vom 15.08.1990 keinen Anspruch auf Rente. Als Folge
des Arbeitsunfalls liege lediglich eine folgenlos ausgeheilte Knieprellung rechts vor.
Die vordere KreuzbandschwAxche Grad Il am rechten Knie bestehe unabhArngig
von dem Arbeitsunfall. Den dagegen eingelegten Widerspruch wies der
Widerspruchsausschuss der Beklagten mit Widerspruchsbescheid vom 04.06.2004
zurAVack.



Dagegen hat der KIAnger am 29.06.2004 Klage zum Sozialgericht Karlsruhe
erhoben und zur BegrA¥2ndung im Wesentlichen vorgebracht, er habe vor dem
Arbeitsunfall vom 15.08.1990 keinen Kreuzbandschaden gehabt.

Mit Gerichtsbescheid vom 15.02.2005 hat das Sozialgericht die Klage abgewiesen.
Es ist den EinschArtzungen von Priv. Doz. Dr. W. und Prof. A. gefolgt.

Gegen den am 22.02.2005 als A[Jbergabeeinschreiben zur Post gegebenen
Gerichtsbescheid hat der KIAnger am 21.03.2005 Berufung eingelegt und zur
BegrA¥ndung ergAxnzend vorgebracht, die Behauptung von Priv. Doz. Dr. W. , dass
das Siloakrankenhaus in P. in seinem Athroskopiebericht von einer Axlteren
stattgehabten Kreuzbandruptur ausgehe, sei falsch, weil er bis zu diesem Unfall
noch nie in seinem Leben eine Knieverletzung gehabt habe. Dies kAfnnten seine
Eltern bezeugen. Weiter habe auch Prof. A. eine Stellungnahme abgegeben, ohne
ihn jemals gesehen zu haben. SchlieA[Jlich habe Dr. E. in der BG Unfallklinik in T.
sehr genau diagnostiziert. Im A[Jbrigen schlage er vor, zum Beweis dafAVYr, dass die
Knieverletzung durch den Arbeitsunfall herrAYhre, seinen damaligen Chef als
Zeugen zu laden.

Der KIArger beantragt,

den Gerichtsbescheid des Sozialgerichts Karlsruhe vom 15. Februar 2005
aufzuheben, den Bescheid der Beklagten vom 15. April 2003 in der Gestalt des
Widerspruchsbescheides vom 4. Juni 2004 abzuArndern und die Beklagte zu
verurteilen, ihm wegen der Folgen des Arbeitsunfalls vom 15. August 1990 eine
Verletztenrente zu gewAxhren.

Die Beklagte beantragt,
die Berufung zurA%ckzuweisen.

Sie hAxlt die angefochtene Entscheidung fAYar zutreffend und weist darauf hin, dass
sich die Beschreibung des vorderen Kreuzbandes im OP-Bericht vom 21.08.1990
nicht mit einem fAYanf Tage zurA¥%ckliegenden Ereignis in A[Jbereinstimmung
bringen lasse. AuA[Jerdem sei es keineswegs ungewAdYhnlich, dass im Rahmen von
Kniespiegelungen alte vordere Kreuzbandrisse auffielen, obwohl sich die
Betroffenen nicht an eine entsprechende Verletzung erinnern kAYnnten. Eine
substantielle vordere KreuzbandschArdigung mAVisse nicht zwingend zu einer
GebrauchsunfAxhigkeit des betroffenen Beines und einer Axrztlichen Konsultation
fAYhren.

Die Beteiligten haben auf die DurchfA%hrung einer mAYndlichen Verhandlung
verzichtet.

Zur weiteren Darstellung des Sachverhalts und des Beteiligtenvorbringens wird auf
die Prozessakten erster und zweiter Instanz und die vorgelegten Verwaltungsakten
Bezug genommen.



EntscheidungsgrAYinde:

Die gemAxA[] den A§A§ 143, 144, 151 des Sozialgerichtsgesetzes (SGG) zulAxssige
Berufung, A¥ber die der Senat auf Grund des EinverstAxndnisses der Beteiligten
nach A§ 124 Abs. 2 SGG ohne mA¥%ndliche Verhandlung entscheidet, ist
unbegrA¥ndet.

A[lber die im Bescheid vom 15.04.2003 anerkannten Unfallfolgen ("folgenlos
ausgeheilte Knieprellung rechts") hinaus liegen keine weiteren Folgen des
Arbeitsunfalls vom 15.08.1990 vor und diese haben keine Minderung der
ErwerbsfAxhigkeit (MdE) hervorgerufen.

Nach stArndiger Rechtsprechung mAVYissen im Unfallversicherungsrecht die
anspruchsbe-grA¥indenden Tatsachen, nAxmlich die versicherte TArtigkeit, die
schArdigende Einwirkung (Arbeitsunfall) und die als Unfallfolge geltend gemachte
GesundheitsstAqrung erwiesen sein, d. h. bei vernAvanftiger AbwArgung des
Gesamtergebnisses des Verfahrens muss der volle Beweis fAYar das Vorliegen der
genannten Tatsachen als erbracht angesehen werden kAfnnen (vgl. u. a. BSG,
Urteil vom 30. April 1985, 2 RU 43/84 in SozR 2200 A§ 555a Nr. 1). Hingegen
genAYagt hinsichtlich des ursAxchlichen Zusammenhangs zwischen der versicherten
TAxtigkeit und der schArdigenden Einwirkung (haftungsbegrA¥ndende KausalitAxt)
sowie der schArdigenden Einwirkung und der Erkrankung (haftungsausfA¥llende
KausalitArt) eine hinreichende Wahrscheinlichkeit (vgl. BSG, Urteil vom 30. April
1985, a.a.0.); das bedeutet, dass bei vernAvnftiger AbwArgung aller wesentlichen
Gesichtspunkte des Einzelfalls mehr fAYar als gegen einen Ursachenzusammenhang
sprechen muss, wobei dieser nicht schon dann wahrscheinlich ist, wenn er nicht
auszuschlieA[Jen oder nur mA9glich ist. (vgl. BSG, Urteil vom 2. November 1999, B 2

U 47/98 R in SozR 3-1300 A§ 48 Nr. 67; Urteil vom 2. Mai 2001, B2 U 16/00 R in
SozR 3-2200 A§ 551 Nr. 16). Kommen mehrere Ursachen in Betracht
(konkurrierende KausalitArt), so sind nur solche Ursachen als rechtserheblich
anzusehen, die wegen ihrer besonderen Beziehung zum Erfolg zu dessen Eintritt
wesentlich beigetragen haben (vgl. BSG, Urteil vom 28. Juni 1988, 2/9b RU 28/87 in
SozR 2200 A§ 548 Nr. 91). Kann ein behaupteter Sachverhalt nicht nachgewiesen
oder der ursAxchliche Zusammenhang nicht wahrscheinlich gemacht werden, so
geht dies nach dem im sozialgerichtlichen Verfahren geltenden Grundsatz der
objektiven Beweislast zu Lasten des Beteiligten, der aus diesem Sachverhalt Rechte
herleitet, bei den anspruchsbegrAYindenden Tatsachen also zu Lasten des
jeweiligen KlAxgers (vgl. BSG, Urteil vom 27. Juni 1991, 2 RU 31/90 in SozR 3-2200
A§ 548 Nr. 11).

Die MdE richtet sich nach dem Umfang der sich aus der BeeintrArchtigung des
kAqrperlichen und geistigen LeistungsvermAfgens ergebenden verminderten
ArbeitsmAfqglichkeiten auf dem Gesamtgebiet des Erwerbslebens (A§ 56 Abs 2 Satz
1 SGB VII). Die Bemessung der MdE hAxngt also von zwei Faktoren ab (vgl. BSG,
Urteil vom 22. Juni 2004, B 2 U 14/03 R in SozR 4-2700 A§ 56 Nr. 1): Den
verbliebenen BeeintrAxchtigungen des kAqrperlichen und geistigen
LeistungsvermAfgens und dem Umfang der dadurch verschlossenen
ArbeitsmAvglichkeiten. Entscheidend ist nicht der Gesundheitsschaden als solcher,
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sondern vielmehr der Funktionsverlust unter medizinischen, juristischen, sozialen
und wirtschaftlichen Gesichtspunkten. AJrztliche MeinungsAxuA[Jerungen
darAVber, inwieweit derartige BeeintrArchtigungen sich auf die ErwerbsfAxhigkeit
auswirken, haben keine verbindliche Wirkung, sie sind aber eine wichtige und
vielfach unentbehrliche Grundlage fAYr die richterliche SchAxtzung der MdE, vor
allem soweit sie sich darauf beziehen, in welchem Umfang die kAqrperlichen und
geistigen FAxhigkeiten des Verletzten durch die Unfallfolgen beeintrAxchtigt sind.
Erst aus der Anwendung medizinischer und sonstiger ErfahrungssArntze AYber die
Auswirkungen bestimmter kAqrperlicher und seelischer BeeintrAxchtigungen auf die
verbliebenen ArbeitsmA9glichkeiten des Betroffenen auf dem Gesamtgebiet des
Erwerbslebens und unter BerAVicksichtigung der gesamten UmstAxnde des
Einzelfalles kann die HAYhe der MdE im jeweiligen Einzelfall geschArtzt werden.
Diese zumeist in jahrzehntelanger Entwicklung von der Rechtsprechung sowie dem
versicherungsrechtlichen und versicherungsmedizinischen Schrifttum
herausgearbeiteten ErfahrungssAxtze sind bei der Beurteilung der MdE zu
beachten; sie sind zwar nicht fAYr die Entscheidung im Einzelfall bindend, bilden
aber die Grundlage fA%r eine gleiche, gerechte Bewertung der MdE in zahlreichen
ParallelfAxllen der tArglichen Praxis und unterliegen einem stArndigen Wandel.

Es kann dahingestellt bleiben, ob der KIAxger an seinem Arbeitsplatz am
15.08.1990 beim Weglaufen von der zu betreuenden Maschine A¥ber ein auf dem
Adligen Boden liegendes MetallstA%ck ausgerutscht und auf das rechte Knie
gefallen ist (so Durchgangsarztbericht vom 12.11.1990) oder ob der KlAxger
wAxhrend er zu seiner Maschine gelaufen ist auf dem Afligen Boden ausgerutscht,
sein Knie verdreht hat und mit dem Knie an der Maschine angeschlagen ist (so die
Angaben des KIAngers gegenAViber der Beklagten im Februar 1991), jedenfalls sind
die beim KIAxger bestehenden Beschwerden am rechten Knie nicht mit
Wahrscheinlichkeit Folge des Arbeitsunfalls. Hiervon ist der Senat aufgrund der
AusfAYshrungen von Priv.-Doz. Dr. W. vom 11.11.1991 und von Prof. Dr. A. vom
28.02.2003 A¥berzeugt, die der Senat im Wege des Urkundenbeweises verwertet.
Sie haben A¥bereinstimmend darauf hingewiesen, dass aufgrund der von Dr. Sch.
am 20.08.1990 bei der Arthroskopie festgestellten VerhAxltnisse im linken Knie von
einer Anlteren stattgehabten Kreuzbandruptur ausgegangen werden muss und die
am 15.08.1990 stattgehabte Distorsion am rechten Knie nicht mit
Wahrscheinlichkeit zu einer frischen Ruptur des vorderen Kreuzbandes fAY:hrte.
Dies wird insbesondere gestAVstzt auf die im Operationsbericht erwArhnten "Reste
des vorderen Kreuzbandes" die "ausgedAYsnnt" seien und in dem beschrieben wird
"bei der Funktionsuntersuchung zeigt sich ein Gleitweg von 1 bis 1,5 cm, es liegen
somit instabile BandverhAxrltnisse vor". Priv. Doz. Dr. W. und Prof. Dr. A. konnten
sehr wohl ohne kAqrperliche Untersuchung des KIAxgers eine Beurteilung des
ursAxchlichen Zusammenhangs zwischen den Beschwerden des KIAxgers am
rechten Knie und dem Arbeitsunfall vom 15.08.1990 abgeben, da eine
Untersuchung des rechten Kniegelenks des KIAxgers weit A¥ber ein Jahr nach dem
Unfall hierfAYar keine neuen Erkenntnisse gebracht hAntte nachdem der
Operationsbericht vom 20.08.1990 vorlag. Eine Wahrscheinlichkeit des
ursArchlichen Zusammenhangs zwischen Unfallereignis und Kreuzbandruptur |Arsst
sich somit nicht begrAYanden.



Dem steht nicht entgegen, dass Prof. Dr. W. im Zwischenbericht vom 21.03.2001
davon ausging, dass der KIAxger bei dem Arbeitsunfall vom 15.08.1990 eine Ruptur
des vorderen Kreuzbandes im rechten Kniegelenk erlitt. Hierbei legte Prof. Dr. W.
offenbar die Angaben des KIAxgers zugrunde. Im Zwischenbericht wird
ausdrA¥cklich erwAxhnt, dass sich der KIAxger nach seinen Angaben auf
Veranlassung der Beklagten dort vorstellte, ein Anschreiben allerdings nicht
vorliege. Die a[J[] fA%r die KausalitArtsbetrachtung unerlAxssliche a[J[] Aktenlage
war Prof. Dr. W. nicht bekannt, also auch nicht die von Dr. Sch. dokumentierten
VerhAxltnisse im Zeitpunkt der Arthroskopie fA%nf Tage nach den Unfallereignis.
Gleiches gilt fA%r die Angaben von Dr. E. , der im AJbrigen nicht a[J]] wie der
KIAxger vortrArgt a[J[] in der BG Unfallklinik in T. tAxtig ist, sondern als
selbstAxndiger OrthopAxde in P. arbeitet. Dieser ging in seinem an die Beklagte
gerichteten Schreiben vom 06.11.2002 fAxlschlicherweise allein aufgrund der
Anamnese, also der Angaben des KlAxgers davon aus, dass das PrimArrtrauma
1990 berufsgenossenschaftlich versichert gewesen sei.

Auch die Tatsache, dass der KIAxger vor dem 15.08.1990 nach seiner Erinnerung
keine Verletzung am rechten Kniegelenk hatte, fA%hrt zu keinem anderen Ergebnis,
denn isolierte Kreuzbandrisse verursachen nur geringe funktionelle AusfAxlle
(SchAfnberger/Mehrtens/Valentin, Arbeitsunfall und Berufskrankheit, 7. Auflage S.
684) und fAYhren deshalb a[][] worauf die Beklagte zu Recht hinweist &[][] nicht
zwingend zu einer GebrauchsunfAxhigkeit des betroffenen Beines und einer
Axrztlichen Konsultation.

Wenn der KIAxger vor dem Sozialgericht rA%gt, dass aus dem Gutachten von Priv.
Doz. Dr. W. vom 07.08.1991 nicht abgeleitet werden kAqnne, dass die
Kreuzbandinsuffizienz nicht Folge des Arbeitsunfalls sei, so ist dies richtig.
Allerdings haben sich weder die Beklagte noch das Sozialgericht auf dieses
Gutachten gestAVstzt, sondern vielmehr auf die A[JuA[Jerungen von Priv.-Doz. Dr. W.
unter dem 11.11.1991, die dieser abgegeben hat, nachdem er inzwischen von der
Beklagten den Operationsbericht vom 20.08.1990 erhalten hatte.

Weitere medizinische Untersuchungen hAxit der Senat insbesondere im Hinblick auf
die AusfA¥hrungen von Prof. Dr. A. nicht fAYar erforderlich. Er hat darauf
hingewiesen, dass eine neuerliche klinische Untersuchung keinerlei neue Aspekte
ergeben wird.

Eine Vernehmung des damaligen Arbeitgebers F. des KIAxgers hAxlt der Senat nicht
fAYar erforderlich, weil der Senat die Angaben des KIAxgers, der Arbeitgeber F. habe
ihn am 15.08.1990 ins Krankenhaus gebracht und dort mitgeteilt, dass es sich um
einen Arbeitsunfall handle, als wahr unterstellt.

Nach alledem ist die Berufung zurAVsckzuweisen.

Die Kostenentscheidung beruht auf A§ 193 SGG.

Die Revision ist nicht zuzulassen, weil die Voraussetzungen des A§ 160 Abs. 2 SGG
nicht erfAYllIt sind



https://dejure.org/gesetze/SGG/193.html
https://dejure.org/gesetze/SGG/160.html

Erstellt am: 23.06.2006

Zuletzt verandert am: 21.12.2024


http://www.tcpdf.org

