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Zur fehlenden haftungsbegriindenden Kausalitit bei einem Riss der distalen Bizepssehne.
§ 8 Abs. 1 SGB VI

Beschluss des LSG Nordrhein-Westfalen vom 18.04.2011 —L 17 U 46/09 —
Bestatigung des Urteils des SG Detmold vom 25.11.2008 — S 1 U 58/07 —

Streitig war die Anerkennung eines Arbeitsunfalls. Beim Beladen seines LKW hatte der Klager,
Berufskraftfahrer, durch ,reflexartiges Nachfassen® versucht, den Absturz eines 70 kg schweren
Hubwagens (,Ameise“) von der Ladeflache zu verhindern. Es wurde bei ihm anschlielend ein
distaler Bizepssehnenabriss rechts diagnostiziert. Den einen Arbeitsunfall ablehnenden Be-
scheid der beklagten BG bestatigte das SG als rechtmafig. In einem eingeholten Gutachten
war dargelegt worden, dass infolge einer willkiirlichen Kraftanstrengung — wie hier — nie-
mals eine gesunde Sehne zerreiBen kénne, ,da die Zugfestigkeit der Sehne stets grél3er sei
als die vom zugehérigen Muskel aufzubringende Kraft“. Entscheidend sei vielmehr eine dege-
nerative Schadensanlage.

Das LSG hat ebenfalls einen Arbeitsunfall verneint, da es an der erforderlichen haftungsbe-
griindenden Kausalitidt zwischen Unfallereignis und Gesundheitsschaden fehle. Das vom
Klager geschilderte Ereignis — reflexartiges Nachfassen beim Herunterfallen der ,Ameise” — sei
keine zumindest wesentliche Teilursache fir den Riss der distalen Bizepssehne. Vielmehr habe
der Riss seine wesentliche Ursache in den ausgepragten degenerativen Veranderungen
gehabt (Ereignis als Gelegenheitsursache).

Der Senat bezieht sich dabei auf die entsprechenden medizinischen Stellungnahmen, die er an
einer Stelle wie folgt zitiert: ,Die willentliche Kraftanstrengung ohne zusétzliche Einwirkung, a-
ber auch das Anheben eines schweren Gegenstands seien nicht geeignet, eine Bizepssehne
zum Zerreil3en zu bringen. Die Rissbildung der Sehne anlésslich der geschilderten Ereignisab-
laufe sei deshalb nur denkbar, wenn die degenerativen Verdnderungen im Bereich der distalen
Bizepssehne die liberwiegende Ursache darstellten. Falls die einwirkende Kraft, hier der Hub-
wagen, die Belastbarkeit des Armes (iberschritten hétte, wére es zu einer Rissbildung des Mus-
kels gekommen, denn die Reil3festigkeit einer Sehne sei erheblich héher als die Reil3festigkeit
des Muskels.*

Das Landessozialgericht Nordrhein-Westfalen hat mit Beschluss vom 18.04.2011
—L 17U 46/09 —

wie folgt entschieden:
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Griinde:

Die Beteiligten streiten darilber, ob der Klager Anspruch auf Anerkennung eines

Ereignisses vom 07.08.2006 als Arbeitsunfall hat.

Der 1956 geborene, als Kraftfahrer tétige Kléger teilte dem Durchgangsarzt Dr. S
U < Klinik fiir Unfall- und Wiederherstellungschirurgie im Klinikum ‘Wil
mit, ihm sei am 07.08.2006 bei Ladetatigkeiten ein Hubwagen (,Ameise") mit einem
Gewicht von ca. 70 kg aufler Kontrolle geraten. Er habe versucht, den Absturz des
Hubwagens von der Ladefldche zu verhindern und habe deshalb reflexartigjnachgefasst.
Anschlieend habe er starke Schmerzen im rechten Ellenbogen mit Kraftlosigkeit bei
Beugung des Armes versplrt. Dr.' diagnostizierte anschlieRend einen distalen

Bizepssehnenabriss rechts.

Der beratende Arzt der Beklagten, der Unfallchirurg Dr. ‘ vertrat in einer
Stellungnahme vom 22.09.2006 die Auffassung, es kdnne nicht von einem Unfall-
geschehen ausgegangen werden. Insoweit sei zu berlicksichtigen, dass eine normal
entwickelte Sehne durch kdrpereigene Kraft nicht reifien kénne, da die Reilifestigkeit einer
Sehne die Zugk‘,raft des anhangenden Muskels etwa um das Dreifache Ubersteige. Wenn
durch korpereigene Kraftentwicklung eine Sehne reile, misse immer eine weitere
Komponente hinzutreten, die das Element des P|ﬁtZ|iChEPI| und Unerwarteten beinhalte. Im
vorliegenden Fall habe ausschlielllich kérpereigene Kraft eingewirkt, welche zielgerichtet
eingesetzt worden sei. Wenn bei einem solchen Vorgang eine Sehne reile, sei der
Unfallbegriff im Rechtssinne nicht erfiillt. Hinzukomme im vorliegenden Fall, dass am

Rissrand schwere degenerative Veranderungen beschrieben worden seien.

Die den Klager behandelnden Arzte Dr. S und Dr. gl vertraten demgegeniiber in
einer Stellungnahme vom 16.10.2006 die Auffassung, der Argumentation des beratenden
Arztes kdnne nicht gefolgt werden. Seine Argumentationskette entspreche der Bewertung
eines proximalen Bizepssehnenabrisses, nicht jedoch derjenigen eines distalen Bizeps-

sehnenabrisses. Zweifelsohne hatten bei dem Klager gewisse degenerative Veran-
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derungen, auch der distalen Bizepssehne, vorgelegen, dennoch sei gerade das von dem
Klager genannte reflektorische Spannen der Sehne beim festen Zufassen einles plotzlich
abstirzenden Gegenstandes eine. erhebliche mechanische Belastung, zum anderen
komme es angeéichts des Gewichtes einer Hubameise, dié von einer Ladeflache stlirze,
zu einer passiven Uberdehnung der Sehne, wie sie vom beratenden Arzt gefordert werde.
Auch wenn histologisch degenerative Veranderungen nachweisbar seien, wére es ohne
den von dem Kl&ger beschriebenen Arbeitsunfall mit an Sicherheit grenzender Wahr-
scheinlichkeit nicht zu diesem Zeitpunkt oder in einem nahen zeitlichen Zusammenhang
zu einer Ruptur der distalen Bizepssehne gekommen. Ein rein degeneratives Geschehen

sei bei distalen Bizepssehnenabrissen eher die Ausnahme.

Hierzu holte die Berufsgenossenschaft (BG) der chemischen Industrie, die Rechts-
vorgangerin der Beklagten, eine weitere beratungsérztliche Stellungnahme ein. In dieser
vertrat die Unfallchirurgin Dr. Qi unter dem 02.11.2006 die Auffassung, ein reflex-
artiges Nachfassen oder Zufassen sei nicht dazu geeignet, den Riss einer gesunden
Bizepssehne zu verursachen. Es gebe weder Hinweise darauf, dass der Versicherte in
einen korperlichen Kontakt mit der abrutschenden 70 kg schweren ,Ameise" gekommen
noch von dieser in der Ellenbeuge getroffen worden sei. Wére es zu einer direkten
Prellung gekommen, so-hitte mit. Sicherheit ein ganz anderer Lokalbefund vorgelegen. Sie

kdnne in Kenntnis der Akten die Auffassung von Dr.«l® nur unterstreichen.

Auf dieser Grundlage lehnte die BG der chemischen Industrie die Anerkennung des
Ereignisses vom 07.08.2006 als Arbeitsunfall mit Bescheid vom 22.12.2008 ab. Der gegen
diese Entscheidung erhobe'n-:,- Widerspruch des Kiagers blieb erfolglos (Widerspruchs-
bescheid vom 22.05.2007).

Dagegen hat der Kldger am 08.06.2007 Klage vor dem Sozialgericht (SG) Detmold

‘erhoben.

Das SG hat zunachst von Amts wegen Beweis erhoben durch die Einholung eines
Gutachtens bei Dr. JP Arzt fir Chirurgie und Unfallchirurgie am Klinikum (i
-. Der Sachversténdige (SV) ist in seinem Gutachten vom 26.10.2007 zu dem

Ergebnis gelangt, dass hier eine verschleiRbedingte Zusammenhangstrennung der
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distalen Bizepssehne-st_attgefunden habe, die gelegentlich der Ausschopfung der Muskel-
kraft in Erscheinung getreten sei. Eine willkirliche Kraftansirengung, wie sie hier vorge-
legen habe, sei niemals in der Lage, eine gesunde Sehlne zu zerreilten, da die Zug-
festigkeit der Sehne stets grofer sel als die vom zugehdrigen Muékei aufzubringende
Kraft. Eine fiir den Muskel zu schwere Last konne schon deshalb nicht Gbermalig auf die
Sehne einwirken, weil der Muskel als Partner der komplementéren Last schon vorher
versage. Nach der hier vorliegenden Hergangsschilderung habe der betriebliche Vorgang
eine ptétzliche Kraftanstrengung enthalten, die nicht dazu imstande gewesen sei, eine
Sehne auch ohne Beglinstigung durch eine degenerative Vorschédigung zu zerreilten.
Hier hatten im Zeitpunkt des bet}ieblichen Vorganges am 07.08.2006 bereits ausgeprégte
degenerative Verdnderungen der distalen Bizepssehne vorgelegen, welche die patho-
genetisch wirksame und damit unerldssliche Bedingung zum Eintritt des Sehnenrisses
dargestellt hatten. Die degenerative Schadensanlage der distalen Bizepssehne sei bereits
so stark ausgepragt und deshalb so leicht ansprechbar gewesen, dass die Auslésung des
akuten Schadensbildes keiner besonderen, in ihrer Art unersetzlichen &aufleren Ein-

wirkungen aus der versicherten Tatigkeit bedurft hatte.

Auf Antrag des Klagers nach § 109 Sozialgerichtsgesetz (SGG} hat das SG sodann ein
Gutachten bei Prof. Dr. Wijjile e Orthopadischen Foréchungsinsﬁtut
agemge, in Auftrag gegeben, das dieser unter dem 17.04.2008 erstellt hat. Darin hat
dieser SV ausgefiihrt, vorliegend hatten deutliche degenerative Verénderungen der
Sehne bestanden, die auch feingeweblich nachgewiesen worden seien. In der Regel seli
es so, dass bei einer aktiven Kraftanstrengung eine Sehne nicht reile, da die Zugfestigkeit
regelmalig ausreichend sei. Nur wenn deutliche deéenerative Veranderungen bestinden,
kénne dann auch ein Sehnenriss auftreten. Daflr, dass hier dle Schadensanlage sehr
ausgepragt gewesen sei und der Riss der Bizepssehne jederzeit auch bei einer anderen
Gelegenheit hatte auftreten konnen, spreche auch der Umstand, dass der Klager nach
eigenen Angaben nach dem Ereignis noch weiter gearbeitet und eigentlich gar keine
starken Schmerzen versplirt habe. Insofern handele es sich hier um eine Gelegenheits-
ursache bei einer ausgepragten Schadensanlage. '

Nachdem der Klager gegen dieses Gutachten Einwendungen erhoben hatte, hat der SV in

einer ergdnzenden Stellungnahme vom 20.08.2008 an seiner Beurteilung festgehalten.



UVR 014/2011 - 964 - < DGUV

vom 19.08.2011 Deutsche Gesetzliche Unfallversicherung

- Rechtsprechung - DOK 375.34 Spitzenverband

Mit Urteil vom 25.11.2008 hat das SG die Klage abgewiesen. Zur Begriindung seiner
Entscheidung hat das SG ausgefihrt, der Klager habe am 07.08.2006 keinen Arbeitsunfall
erlitten, da das betriebliche Ereignis keinen Korperschaden rechtlich wesentlich verursacht
habe. Nach der Gbereinstimmenden Auffassung von Dr. Jllll# und Prof. Dr. ({8 sei
das Ereignis vom 07.08.2006 nicht in der Lage gewesen, eine Sehne auch ohne
~ Beglnstigung durch eine degenerative Vorschadigung zu zerreillen. Wese_n'tliche Ursache
des distalen Bizepssehnenabrisses sei daher die ausgepragte degenerative Vorscha-
Idig'L_mg der distalen Bizepssehne des rechten Armes gewesen. Das Gewebe der distalen
Bizepssehne, das am 11.08.2006 und mithin vier Tage nach dem Vorgang entnommen
worden sei, habe bei der mikroskopischen Untersuchung neben den Erscheinungen einer
akuten Zusammenhangstrennung berei'ts ausgepragte degenerative Veranderungen
gezeigt, die innerhalb von vier Tagen nicht entstehen kénnten. Das AusmalR der nach-
gewiesenen degenerativen Veranderungen der betroffenen Sehne im Zeitpunkt der
plétzlichen Kraftanstrengung rechtfertige die Erwartung, dass der Zeitpunlkt gekommen
gewesen sei, von dem ab es wahrscheinlich nur noch einer beliebig austauschbaren
alltdglichen Belastung bedurft habe, um die Zusammenhangstrennung auszulésen. Der
| betriebliche - Vorgang habe somit lediglich eine beliebig aﬁstauschbare und damit
ersetzbare Bedingung gebildet, wahrend die nachgewiesene degenerative Vorschadigung
der S_el'_lne die pathogenetisch wirksame und damit unerlassliche Bedingung zum Eintritt

des Sehnenrisses darstelle.

Gegen das ihm am 02.02.2009 zugestellte Urteil hat der Klager am 25.02.2009 Berufung

eingelegt.

Er tragt vor, das SG habe den maRgeblichen Sachverhalt nicht von Amts wegen ermittelt.
So habe er dem Gericht den Operationsbericht vom 03.08.2007 vorgelegt, der von den bis
dahin im Verfahren tatigen Sachversténdigen Prof. Dr. @8 und Dr. Sl nicht
eingesehen worden sei. Aus diesem Bericht folge, dass die Bizepssehne in seinem
rechten Arm nicht mehr vorhanden sei. Da beide Gutachter angegeben hatten, ausge-
rechnet die Sehne getastet zu haben, die nach dem Operationsbericht nicht vorhanden
sei, entstiinden erhebliche Zweifel an der Richtigkeit ihrer Feststellungen. Zu dem Bericht
seien die Zeugen Dr. ‘ und Dr. @ benannt worden. Diese hatten schildern

kbnnen, dass sich die Sehne zum Schluss nur noch als narbiger Strang dargestellt habe.



UVR 014/2011 - 965 - < DGUV

vom 19.08.2011 Deutsche Gesetzliche Unfallversicherung
- Rechtsprechung - DOK 375.34
Ohne genaue Kenntnis von deren Zustand héatten die Sachverstédndigen nicht erkléaren
kbnnen, warum die Sehne allein bei starker, nicht aber bei alltaglicher Belastung gerissen
sei. Soweit Dr- und Prof. Dr.Jmee behaupteten der Sehnenabrlss hatte bei
jeder alltaglichen Tatlgkelt auftreten kénnen, sei festzuhalten, dass er sich dle Verletzung
bel einer versicherten Tatigkeit zugezogen habe. Ohne die versicherte Tatigkeit ware er
nicht in der Situation gewesen, auf einer LKW-Ladefliche zu stehen, von der ein
Hubwagen abstiirzt. Wesentliche Bedingung filr den Sehnenabriss sel auch nicht allein die
Kraftanstrengung gewesen, die er aufgebra_cht habe, den Hubwagen festzuhalten.
Wesentliche Bedingung sei zudem das Gewicht des abstlirzenden Hubwagens und die
hierdurch entwickelte Kraft gewesen, die weder von den Sachverstindigen noch vom
Gericht beriicksichtigt worden sei. Diese physikalische Kraft sei flir den Sehnenabriss
miturséchlich gewesen. Die fur den Ursachenzusammenhang sprechendén Faktoren
(erhebliches Gewicht des von einem LKW stlirzenden Hubwagens) (iberwogen deutlich
die Umsténde, die gegen den Ursachenzusammenhang sprachen, denn alltagliche
Lebensvorgdnge hatten den Sehnenabriss nicht herbeigefihrt, obwohl die Sehne
angeblich degeneriert gewesen sei. Er habe vor dem Arbeitsunfall auch keinerlei
Beschwerden gehabt und habe seinen rechfen Arm normal belasten kénnen. Erst die
massive Krafteinwirkung beim hier in Rede stehenden Ereignis sel nétig gewesen, um den
Sehnenabriss herbeizufliihren. Die altersgemaRe Beschaffenheit d'er Sehne spiele somit
allenfalls eine untergeordnete Rolle, eine Gelegenheitsursache sei daher nicht

anzunehmen.

Der Klager beantragt schriftsatzlich,
das Urteil des Sozialgerichts Detmold vom 25.11.2008 zu andern und die Beklagte
unter Aufhebung des Bescheides vom 22.12.2006 in der Gestalt des Wider-
spruchsbescheides vom 22.05.2007 zu verurteilen, das Ereignis vom 07.08.2006
als Arbeitsunfall sowie dessen Folgen mit einer MdE von nicht unter 20 v.H.

anzuerkennen und die daraus resultierenden Leistungen zu bewilligen.

Die Beklagte, die dem angefochtenen Urtell beipflichtet, beantragt schriftsétzlich,

die Berufung zuriickzuweisen.

Der Senat hat zunéchst eine ergénzende Stellungnahme bei Dr. 4yl vom 27.10.2009
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eingeholt, in welcher dieser zusammenfassend dargelegt hat, die Einwendungen des
Klagers seien nicht geeignet, von der bisﬁerigen Zusammenhangsbeurteilung abzu-

weichen.

-
I

Sodann hat der Senat von Aﬁlts wegen ein weiteres Gutachten béi Dr.
@ Fachérztin fiir Chirurgie iyliiil®. eingeholt. Die SV hat in ihrem Gutachten
vom 08.10.2010 ausgefiihrt, bei der aktue"en Begutachtung héatten sich keine Aspekie
dafiir ergeben, dass das Ereignis 1.lmm 07.08.2006 wesentlich urséachlich oder teil-
urséchlich im Sinne der Entstehung und/oder der Verschlimmerung fiir die nachfolgend
festgestellte distale Bizepssehnenrissbildung gewesen sei. Wesentlich ursachlich fir die
nachfolgend festgestellte Kontinuitdtsunterbrechung im Bereich der distalen Bizepssehne
seien vielmehr die erheblichen degenerativen Verénderungen mit bereits bestehenden
Nekrosen gewesen, wie sie auch pathohistologisch hatten aufgezeigt werden konnen,
wahrend das angeschuldigte Ereignis vom 07.08.2006 allenfalls als Gelegenheitsursache
zu werten sei. Unabhéngig davon, welche Version des Geschehensablaufs zugrunde
gelegt werde, sei festzustellen, dass ein Ereignisablauf, wie er notwendig ware, um die
distale Sehne des Musculus biceps zu zerreiRen, nicht aufzuzeigen sei. Der Klager habe,
wenn auch reflexartig, so doch willentlich, den Handgriff des Hubwagens gegriffen Lmd
versucht, diesen aufzuhalten. Dieser Vorgang entspreche nl'lcht einer auf den vorge-
spannten Muskel einwirkenden Kraft, .wie sie fr eineh Bizepssehnenrifl qﬁorderlich ware.
Auch sei dem Klager keine schweré Last auf den gebeugten und supinierten Unterarm
gefallen, ein Schlag in die Ellenbeuge habe ebenfalls nicht stattgefunden. Die willentliche
Kraftanstrengung ohne zusétzliche Einwirkung, aber auch das Anheben eines schweren
Gegenstandes seien nicht geeignet, eine Bizepssehne zum Zerreien zu bringen. Die
Rissbildung der Sehne anféss!ich ‘der geschilderten Ereignisabldufe sei deshalb nur
denkbar, wenn die degenerativen Veranderungen im Bereich der distalen Bizepssehne die
Uberwiegende Ursache, d.h. die rechtlich wesentliche Bedingung, darstellten. Falls die
einwirkende Kraft, hier der Hubwagen, die Belastbarkeit des Armes iberschritten hétte,
ware es zu einer Rissbildung des Muskels gekommen, denn die Reilfestigkeit einer
Sehne sei erheblich hoher als die Reiffestigkeit des Muskels. Das Hdmatom ulnarseitig
spreche flir die Art der Verletzung, wie der Klager sie im Rahmen der aktuellen
Begutachtung geschildert habe, ndmlich dass er den Griff des Hubwagens von oben

reflexartig gefasst habe. Bei der Pronation des Unterarmes sei der Musculus biceps nicht
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beteiligt, die Pronation erfolge vielmehr durch den Musculus pronator quadratus, den
Musculus pronator teres und den Musculus brachioradialis. Eine Hamatomausbildung auf
der Ulnarseite der Ellenbeuge kénne fiir eine Verletzung des Musculus pronator teres
spre_chen. Aus den Angaben des Klsgers, wonach dieser shach der Aktion mit dem
Hubwagen" weiter gearbeitet und abends .Sicherheitshalber zum Arzt gefahren* sei, sei
ferner abzuleiten, dass eine functio laesa, wie sie bei einer traumatisch bedingten
Sehnenruptur zu fordem ware, von dem Kldger nicht beschrieben werde. Das Ereignis

vom 07.08.2006 miisse daher als sog. Gelegenheitsursache gewertet werden.

Zu diesem Gﬁtachten tragt der Klager vor, das Gutachten bleibe im Kernpiunkt ungenau,
Einerseits flihre die SV aus, es béten sich keine Aépekte daflr, dass das Ereignis vom
07.08.20086 urs&chlich oder teilursachlich fiir den Sehnenabriss gewesen sei, andererseits
seien die degenerativen Veranderungen an der Sehne wesentlich ursachlich fiir die nach-
folgend festgestellte Kontinuitdtsunterbrechung. Damit aber stehe eine Alleinurséchlichkeit
des Zustands der Sehne nicht fest, sondern allenfalls eine Miturs&chlichkeit, so dass auch
der Unfall miturs&chlich fiir den Sehnenabriss sel. Soweit die SV eine Rissbildung des
Muskels verlange, habe sie eine solche nicht sicher ausschliefen konnen, weil ‘sich
E!lutungsreste'gefunden hétten. Wenn sie dazu ausfilhre, dass diese zu vernachlassigen
seien, weil ja der Sehnenriss feststehe, sei dies nicht plausibel. Jedenfalls seien aus-
weislich des histologischen Befundes Einblutungen vorhanden gewesen, die einen Riss
des Muskels anzeigten. Diese Blutungsreste habe die SV zwar zur Kenntnis genommen,
ebenso die Hamatomausbildung mit Einblutung in die Weichteile. Sie meine jedoch, diese
vernachlassigen zu dirfen, da zusétzlich eine Risshildung der Sehne vorgelegen habe.
Bei einer blofRen Muskelzerrung seien im Gegensatz zu einem Muskelfaser- oder

Muskelbiindelriss jedenfalls keine Einblutungen vorhanden.

Wegen der weiteren Einzelheiten des Sach- und Streitstandes wird auf den Inhalt der
Gerichtsakte und der Verwaltungsakte der Beklagten verwiesen, der jeweils Gegenstand

der Beratung war.
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Die Berufsrichter sind tbereinstimmend zu dem Ergebnis gelangt, dass die zulassige
Berufung unbegriindet und eine mﬁhd!iche Verhandlung nicht erforderlich ist. Sie haben
sie daher, nachdem die Beteiligten mit Verfligung vom 17.12.2010 - und der Klager
nochmals mit Verfligungen vom 10.01.2011, 31.01.2011, 04.02.2011 und 11.02.2011 - auf
diese Verfahrensweise hingewiesen worden sind, durch Beschluss gem. § 153 Abs. 4

SGG zurlickgewiesen.

Zu Recht hat das SG die Klage abgewiesen, denn der angefochtene Bescheid vom
22.12.2006 in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 22.05.2007 ist rechtmaig
und beschwert den Klager nicht in seinen Rechten (§ 54 Abs. 2 Satz 1 SGG). Darin hat die
Beklagte die Anerkennung des streitigen Ereignisses vom 07,08.2006 als Arbeitsunfall zu
Recht abgelehnt.

Soweit der Kldger dariiber hinaus beantragt, die Beklagte zu verurteilen, ihm sLeistungen*
zu bewilligen, ist seine insoweit erhobene Leistungsklage bereits unzuléssig. Weder hat
der Klager ein konkretes Leistungsbegehren (wie Krankenbehandlung, Rehabilitation, Ver-
letztengeld, Verletztenrente 0.8.) geltend gemacht, noch besteht eine gesetzliche Handha-
be flr den Erlass eines allgemein auf "Leistungen” gerichteten Grundurteils nach § 130
Abs. 1 Sélz 1 SGG (vgl. etwa BSG, Urteil vom 07.09.2004 — B 2 U 46/03 R — SozR 4-2700
§ 2 Nr. 3; Senatsurteil vom 10.05.2006 - L 17 U 109/05). Uber die Gewahrung von Sozial-
leistungen wie Verletztengeld odgr Verletztenrente ist vor Klageerhebung in einem Verwal-
tungsverfahren zu befinden, das mit einem Verwaltungsakt absch.liel?at, gegen den die
kombinierte Anfechtungs- und Verpflichtungsklage oder Anfechtungs- und Leistungsklage
zulassig ist (§ 54 Abs. 1, 2, 4 SGG). Vorliegend werden in dem angefochtenen Bescheid
weder eine mégliche Verletztenrente noch andere konkrete Leistungen erw&hnt. Zwischen
der Anerkennung eines Versicherungsfalls und der Gewahrung der verschiedenen auf ei-
nem anerkannten Versicherungsfall beruhenden Leistungen ist jedoch zu unterscheiden
(vgl. etwa BSG, Urteil vom 30.10.2008 - B 2 U 4/06 R - BSGE 99, 162 = SozR 4-5671 Anl.
1 Nr. 2108 Nr. 5; ferner BSG, Urteil vom 07.09.2004, a.a.0.; BSG, Urteil vom 16.11.2005 -
B 2 U 28/04 R - HYBG-INFO 20086, 657). Nachdem die beklagte BG jedwede Entschadi-



UVR 014/2011 - 969 - < DGUV

vom 19.08.2011 Deutsche Gesetzliche Unfallversicherung
- Rechtsprechung - DOK 375.34

gung schon deshalb abgelehnt hatte, weil kein Versicherungsfall eingetreten sei, hétte der
Klager mit der Klage zundchst allenfalls die Anerkennung eines Versicherungsfalls errei-
chen kénnen, um darauf aufbauend spéter Leistungen beanspruchen zu kénnen. Nach der
sténdigen Rechtsprechung des BSG kann der Versicherte in dieser Situation die Grundla-
gen der in Frage kommenlden Leistungsanspriiche vorab im Wege einer isolierten Fest-
steIIungsklaée klaren lassen. Das betrifft nicht nur die in § 55 Abs. 1 Nr. 3 SGG ausdriick-
lich vorgesehene Feststellung des ursachlichen Zusammenhangs einer Gesundheitsstd-
rung mit einem Arbeitsunfall oder einer BK, sondern auch die Feststellung des Eintritts des
Versicherungsfalls in Fallen, in denen vom Versicherungstrager bereits das Vorliegen ei-
nes Arbeitsunfalls oder einér BK bestritten wird (vgl. BSG, Urteil vom 28.04.2004 — B 2 U
21/03 R - SozR 4-5671 Anl. 1 Nr. 5101 Nr., 2).

Unbeschadet dessen, ob der Klager (allein) eine solche Feststellungsklage bei sinn-
entsprechender Auslegung seines Vorbringens (§ 123 SGG) erhoben hat und die Klage in-
soweit Insgesamt als 2ul:§ssig anzusehen wére, hat der Klager jedenfalls keinen Anspruch

auf Anerkennung des streitigen Ereignisses vom 07.08.2006 als Arbeitsunfall.

Arbeitsunfalle sind gemé&R § 8 Abs. 1 Satz 1 SGB VIl Unféllé von Versicherten infolge einer
den Versicherungsschutz nach §§ 2, 3 oder 6 begriinderiden Téatigkeit (versicherte
Tatigkeit). Unfélle sind zeitlich begrengte, von aullen auf den Kérpér einwirkende
Ereignisse, die zu einem Gesundheitsschaden oder zum Tod fihren, § 8 Abs. 1 Satz 2
SGB VII. Fir das Vorliegen eines Arbeitsunfalls ist danach in der Regel erforderlich, dass
die Verrichtung des Versicherten zur Zeit des Unfalls der versicherten Tatigkelt zuzu-
rechnen ist (innerer bzw. sachlicher Zusammenhang, vgl. BSG SozR 2200 § 548 Nr. 92;'
BSG SozR 3-2200 § 548 Nr. 19), dass die Verrichtung zu dem zeitlich begrenzten, von
aullen auf den Koérper einwirkenden Ereignis - dem Unfallereignis - gefihrt hat und
letzteres einen Gesundheits(-erst-)schaden oder den Tod des Versicherten verursacht hat
(haftungsbegriindende Kausalitét). Das Entstehen von langer ahdauemden Unfallfolgen
aufgrund des Gesundheiis-(erst—)schadens {haftungséusfﬂtlende Kausalitat) ist nicht
Voraussetzung filir die Anerkennung eines Arbeitsunfalls (vgl. BSGE 94, 269 = SozR 4-
2700 § 8 Nr. 15). |
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Hier kann zwar davon ausgegangen werden, dass der Klager am 07.08.2006 bei einer
Verrichtung war, die in sachlichem Zusammenhang mit seiner versicherten Tatigkeit stand,
es fehit indes an der haftungsbegriindenden Kausalitat. Denn das von ihm geschilderte
Ereignis - reflexartiges Nachfassen beim Absturz des Hubwagens von der Ladefléache - ist
keine zumindest wesentliche Teilursache fiir den Riss der distalen Bizepssehne. Fiir die
haftungsbegriindende Kausalitat zwischen Unfallereignis und Gesundheitsschaden gilt-die
Theorie der wesentlichen Bedingung. Diese setzt zunéchst einen naturwissenschaftlichen
Ursachenzusammenhang zwischen dem Unfallereignis und dem Gesundheitsschaden
voraus und in einem zweiten wertenden Schritt, dass das versicherte Unfallereignis fiir
den Gesundheitsschaden wesentlich war. Denn als im Sinne des Sozialrechts ursachlich
und rechtserheblich werden nur solche Ursachen angesehen, die wegen ihrer besonderen
Beziehung zum Erfolg zu dessen Eintritt wesentlich mitgewirkt haben (vgl, BSG SozR 3-
2200 § 548 Nr. 13; BSGE 94, 269 = SozR 4-2700 § 8 Nr. 15). Gab es neben dem ver-
sicherten Ereignis noch konkurrierende Ursachen, z.B. Krankheitsanlagen, so war die
versicherte Ursache wesentlich, solange die unversicherte Ursache nicht von (ber-
ragender Bedeutung war (BSG, a.a.0.). Eine Krankheitsanlage war von iiberragender
Bedeutung, wenn sie so stark oder so leicht ansprechbar war, dass die
{natuMissenschéﬁliche) Verursachung akuter Erscheinungen nicht besdnderer. ihrer Art
unersetzlicher aullerer E-inwirkungen bedurfte, sondern jedes alltaglich vorkommende
Ereignis zu etwa der selben Zeit die Erscheinungen verursacht hatte (vgl. BSGE 62, 220,
221 = SozR 2200 § 589 Nr. 10). War die Krankhejtsaniage von Uberragender Bedeutung,
S0 iét die versicherte naturwissenschaftliche Ursache nicht als wesentlich anzusehen und
scheidet als Ursache nach der Theorie der wesentlichen Bedingung und im Sinne des

Sozialrechts aus, sie ist dann bloB eine sog. Gelegenheitsursache (vgl. BSG, a.a.0.).

Auf der Basis dieser rechtlichen Vorgaben ist das vom Klager geschilderte Ereignis vom
07.08.2006 nicht als rechtlich wesentliche Ursache flir den Riss der distalen Bizepssehne
anzusehen. Dies hat bereits das SG unter Bertlicksichtigung der nachvollziehbaren und
lberzeugenden Ausfiihrungen von. Dr. Wl und Prof. Dr. YW dargelegt. Zur
Vermeidung von Wiederholungen wird deshalb auf die zutreffenden Entschelidungsgriinde

des angefochtenen Urteils verwiesen (§ 153 Abs. 2 SGG), mit folgenden Erganzungen:
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Die im Berufungsverfahren ergénzend durchgefiihrte Beweisaufnahme hat die Richtigkeit
der angefochtenen Entscheidung nachdriicklich bestétigt. Dr. AN Nt
insoweit zur Uberzeugung des Senats nochmals ausfiihrlich, nachvoliziehbar und
zutreffend begriindet, aus welchen Griinden bei dem Klager keine Gesundheitsstérungen
vorliegen, die wesentlich urséchlich oder teilurséchlich im Sinne der Entstehung und/oder
der Verschlimmerung auf das angeschuldigte Ereignis vom 07.08.2006 zuriickgefiihrt

werden kdnnen.

Die Bizepssehnen — zwei kérpernahe und eine kérperferne — stellen die Verbindung des
Bizepsmuskels mit Schultergtirtel und Unterarm her. Neben der Stabilisierung des Ober-
armkopfes in der Schulterpfanne ist vorrangige Aufgabe des Bizepsmuskels die Beugung
des Unterarms im Ellenbogengelenk und die Auswartsdrehung des Unterarms. Die
haufigste Form der BizepssehnenzerreiRung iét'mit 96% an der langen koérpernahen
Bizepssehne lokalisiert, 3% betreffen - wie beim Klager - die korperferne Sehne. Die
Ruptur der kurzen kérpernahen Sehne ist sehr selten (vgl. Schoénberger/Mehrtens/
Valentin, Arbeitsunfall und Berufskran'kheit. 8. Aufl. 2010, S. 402). Nach neueren
medizinischen Erkenntnissen hat der Riss der distalen Bizepssehne zu 50 % seine
Ursache in degenerativen Veranderungen und geht zu 50 % auf ein Trauma zuriick (vgl.
Schénberger/Mehrtens/Valentin, a.a.O., S. 407).

Vorliegend steht auch zur Uberzeugung des Senates fest, dass der Riss der distalen
Bizepssehne beim Klager seine weseniliche Ursache in den ausgepragten degenerativen
Veranderungen hat. Darauf hat bereits das SG unter Bezugnahme auf die Ausflihrungen
von Dr. g und Prof. Dr. i zutreffend hingewiesen. Dieser Auffassung hat sich
auch Dr. Sy EENER -ngeschlossen. Die SV hat ebenso wie Prof. Dr. Sy
ferner darauf hingewiesen, dass eine gestorte Funktion, wie sie bei einer traumatisch
bedingten Sehnenruptur typischerweise auftritt, bei dem Klager, der nach dem streitigen

Ereignis zunachst noch weiter gearbeitet hat, nicht unmittelbar vorgelegen hat.

Soweit der Klager meint, wesentliche Bedingung fiir den Sehnenabriss sei sowohl die
Kraftanstrengung gewesen, die er aufgebracht habe, den H'ubwagen festzuhalten als auch

die Kraft, die sich durch das Gewicht des abstiirzenden Hubwagens entwickelt habe, ist
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hierzu auszufilhren, dass unbeschadet des nicht unerheblichén Gewichtes des Hub-
wagens-in dem (reflexartigen) Nachfassen nach einem sich bewegenden Gegenstand eine
willentliche Kraftanstrengung liegt. Wahrend Vorgénge wie etwa ein direkter Schlag eines
Gegenstandes in die Ellenbeuge, eine plotzliche Bewegung von muskuldr fixierten
Gelenken oder eine dih_akte Krafteinwirkung ‘durch Quetschungen, Schldge oder Stiche
geeignete Unfallmechanismen fiir den Riss der distalen Bizepssehne sind, weil sie
durchgéngig dés Kriterium der plétzlichen, ungewollten Einwirkung von auBen erfiillen,
sind willentliche Kraftanstrengungen ohne zusétzliché Einwirkung fir die vorliegende
Verletzung kein geeigneter Vorgang (vgl. Schonberger/Mehrtens/Valentin, a.a.0., S. 408).
Dass hier die willentliche Kraftaufwendung, die erforderlich war, um den drohenden
Absturz des Hubwagens zu verhindern, kein geeigneter Unfallmechanismus war, haben
sowoh! die Beratungsérzte Dr. (il und Dr. @@ als auch samtliche im Laufe des
Klage- und Berufungsverfahrens gehérten Sachverstéandigen betont.

Auch das Vorbringen des Klagers betreffend die vermeintlich unzureichenden Ermittiungen
des SG rechtfertigt keine andere Entscheidung. Sowelt er etwa vortragt, Prof. Dr. g
und Dr. @i hatten angegeben, ausgerechnet die Sehne getastet zu haben, die nach
dem Operationsbericht gar nicht mehr vorhanden gewesen sei, so dass schon von daher
erhebliche Zweifel an der Richtigkeit ihrer Feststellungen entstiinden, trifft dies nach dem
Inhalt der Gutachten nicht zu. Denn Dr. Sl hat nicht behauptet, die Bizepssehne
getastet zu haben, vielmehr hat er ausgefiihrt, dass die distale Bizepsendsehne in der
Ellenbeuge nicht abgrenzbar-gewesen sei. Ebenfalls ist nicht ersichtlich, an welcher Stelle
seines Gutacht;ens Prof. Dr. Wl eine entsprechende Behauptung aufgestellt haben soll.
Ohnedies ist nicht ersichtlich, welche Schlussfolgerung aus dem Umstand, dass die Sehne
sich zurlckgebildet hat, fiir die Beurteilung der Zusamménhangsfrage gezogen werden
soli; dass die Sehne als solche gerissen ist (und sich deshalb zuriickgebildet hat), ist
schlieBlich unstreitig. Insofern war auch eine Vemehmungl von Dr. Gl und Dr. SR

zum Inhalt des OP-Berichtes nicht erforderlich.

Unerfindlich ist schlieBlich, woraus der Kldger meint entnehmen zu konnen, dass
Dr. Y cinc Rissbildung des Muskels nicht sicher habe ausschlielen
kénnen, denn ein Muskelriss ist zu keinem Zeitpunkt auch nur ansatzweise diskutiert
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worden, so dass die 8V insowelt auch nichts auszuschlieBen hatte. Deren Ausfiihrungen
kann jedenfalls an keiner Stelle entnommen werden, dass sie einen Muskelriss anlisslich
des streitigen Ereignisses (berhaupt fir mdglich erachtet. Die SV aulert sich zur
Rissbildung des Muskels ausschlieBlich im Konjunktiv ("wére"), filhrt aber an keiner Stelle
aus, dass bel dem Klager tatsichlich ein Muskelriss vorgelegen hat oder vorgelegen
~haben kénnte. Auch die behandeinden Arzte haben nach Aktenlage zu keinem Zéitpunkt
die Auffa-ssung vertreten, dass es zu einer muskularen Rissbildung gekommen ist. Daran
andert auch der Hinweis des Klagers auf die im histologischen Befund erwahnten
Einblutungen, die angeblich einen Riss des Muskels anzeigten, nichts. Denn unabhéngig
davon, dass auch Muskelzerrungen durchaus mit Einblutungen einhergehen kénnen —
Dr N <pricht insoweit von einer »unspezifischen Zérrung im Bereich der
Ellenbeuge mit Einblutung” -, ist hier entscheidend, dass jedenfalls ein Riss des mal-
gebenden Musculus biceps weder nachgewiesen noch zu irgendeinem Zeitpunkt
Uberhaupt diskutiert worden ist. Die Hamatomausbildung auf der Ulnarseite der Ellen-
beuge deutet Dr. SR cdiglich als mogliche Verletzung des Musculus

pronator teres.
Die Kostenentscheidung beruht auf § 193 SGG.

Griinde fir die Zulassung der Revision nach § 160 Abs. 2 SGG liegen nicht vor.



