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Tenor:
Die Klage wird abgewiesen. Aul3ergerichtliche Kosten sind nicht zu
erstatten.
Tatbestand: 1
Die Beteiligten streiten um die Gewé&hrung von Verletztenrente. 2
Der Klager ist im Jahre 1951 geboren. Nach Mal3gabe des von E1, Oberarzt der 3

chirurgischen Klinik und Poliklinik der medizinischen Einrichtungen der I1-12-Universitat E2,
am 00.00.2000 erstatteten Durchgangsarztberichts geriet der Klager an diesem Tag mit dem
rechten Bein zwischen zwei Rollen, knickte um und fiel auf das linke Knie. Es wurde eine
Oberschenkelprellung rechts sowie eine Knieprellung links diagnostiziert. Wegen anhaltender
Schmerzen veranlalite die behandelnde Arztin O, Chirurgin, eine
Magnetresonanztomographie — MRT — des linken Knies. Die diesbeziigliche Untersuchung
vom 14.12.2000 ergab einen Einriss im Hinterhorn des Innenmeniskus. Radiologischerseits
wird ausgefuhrt, dal’ nicht sicher differenziert werden kdnne, ob diese Veranderungen
degenerativer Natur oder auf das Unfallereignis vom 00.00.2000 zuriickzufuihren seien.
Sodann wurde von dem Orthopaden C1 am 17.01.2001 eine arthroskopische Operation
durchgefiihrt. Die Diagnosen lauteten: "CMP lll. Grades, CMP Ill — IV. Grades Gleitlaer,
Innenmeniskusondulation linkes Kniegelenk." Wéahrend des stationdren Aufenthalts des
Klagers in der unfallchirurgischen Klinik des Krankenhauses C2, E2, vom 25.06 - 27.06.2001
wurde wegen Dysasthesie linker Schienbeinkopf nach Unterschenkelquetschung eine
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Narbenkorrektur durchgefihrt. Auf den diesbezlglichen Entlassungsbericht vom 27.07.2001
wird verwiesen. Auf Veranlassung der Beklagten erstattete L1, Arzt fur Chirurgie und
Unfallchirurgie, am 02.10.2011 ein Verwaltungsgutachten tber die Unfallfolgen des Klagers.
Dieser Facharzt diagnostiizierte als Unfallfolgen: Reizlose Narbenbildung linker
Schienbeinkopf, Taubheitsgefuhl im Narbenbereich, ein Teil der Gangbehinderung links,
Verhartung der Oberschenkelmuskulatur rechts sowie ein Teil der glaubhaften Beschwerden.
Die degenerativen Veranderungen am linken Knie mit Innenmeniskusschadigung,
chondromalazische Veranderungen des Femoropatellargelenkes, die Varikosis an beiden
Beinen sowie ein Senkspreizful® beidseits wurden als unfallunabhéngig bewertet. Die
Minderung der Erwerbsfahigkeit — MdE — durch die Unfallfolgen wurde auf unter 10 %
geschatzt.

Daraufhin lehnte die Beklagte mit Bescheid vom 08.11.2011 die Gewé&hrung von
Verletztenrente ab, weil der Arbeitsunfall vom 00.00.2000 keine rentenberechtigende MdE
hinterlassen habe.

Hiergegen erhob der Klager Widerspruch und trug vor, daf die dem Bescheid
zugrundliegenden Feststellungen unzureichend ermittelt worden seien. Folglich habe sich
auch eine unzutreffende MdE ergeben. Eine neurologische Begutachtung sei erforderlich.
Nach Beiziehung von Befundberichten der M, Arztin fiir Neurologie und Psychiatrie
(18.12.2001), des X, Orthopade (15.01.2002), C1 (11.03.2002) und Anhdrung des
Beratungsarztes L2, Arzt fir Neurologie und Psychiatrie (27.03.2002), wies die Beklagte den
Widerspruch mit Bescheid vom 24.07.2002 als unbegrindet zurtick. Hinsichtlich der
Begrindung wird auf die Entscheidungsgriinde des Widerspruchsbescheides Bezug
genommen.

Mit dem am 23.08.2002 bei Gericht eingegangen Schreiben hat der Klager Klage erhoben. Er
tragt vor, daf? die massiven Belastungs- und Bewegungsbeeintrachtigungen, insbesondere im
Bereich des linken Kniegelenks, derart gravierend seien, dal3 die MdE auf dem allgemeinen
Arbeitsmarkt durch die Unfallfolgen auf mindestens 20 % einzuschatzen sei. Daher mufite
ihm eine Verletztenrente gewahrt werden.

Der Klager beantragt,

die Beklagte unter Ab&nderung des Bescheides vom 08.11.2001 in der Form des
Widerspruchsbescheides vom 24.07.2002 zu verurtielen, ihm wegen der Folgen des
Arbeitsunfalls vom 00.00.2000 eine Verletztenrente auf der Basis einer Minderung der
Erwerbsfahigkeit von mindestens 20 % zu gewahren.

Die Beklagte beantragt,
die Klage abzuweisen.

Die Beklagte verweist auf den Inhalt der angefochtenen Bescheide. Das Gericht hat Beweis
erhoben. Es hat gem. 8 106 Sozialgerichtsgesetz — SGG — ein Gutachten von T, Arzt fur
Chirurgie/Unfallchirurgie, eingeholt. Der Sachverstandige kommt in seinen facharztlichen
Darlegungen vom 14.01.2003 zu dem Ergebnis, dass als Folge des Unfalls vom 00.00.2000
eine Narbe an der Innenseite des linken Schienbeinkopfes mit herabgesetztem
Empfindungsvermogen am Schienbeinkopf nach Knieprellung links mit Hamatom am
Schienbeinkopf innen verblieben sei. Die MdE wird auf unter 10 % eingeschatzt. Das Gericht
hat ferner ein Gutachten gem. 8 109 SGG von C1 eingeholt. Dieser Facharzt hat wie T
ausgefuhrt, dal3 die arthroskopisch festgestellten Knieinnenschaden degenerativer Natur und
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mit als unfallunabhangig einzustufen seien. Die unfallabhangige Missempfindung im Bereich
des Schienbeinkopfes schatze C1 mit einer MdE von 10 % ein. Erganzend wird auf das
weitere schriftsatzliche Vorbringen der Beteiligten verwiesen. Die Verwaltungsakten der
Beklagten waren beigezogen und Gegenstand der mindlichen Verhandlung.

Entscheidungsgrinde:

Die Klage ist zulassig, aber nicht begrindet. Der Klager ist durch den Bescheid der Beklagten
vom 80.11.2001 in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 24.07.2002 nicht im Sinne
des 8 54 SGG beschwert, weil dieser Bescheid nicht rechtswidrig ist. Der Klager hat keinen
Anspruch auf Gewahrung von Verletztenrente. Gem. 8§ 56 Abs. 1 Sozialgesetzbuch, VII. Buch
— SGB VIl -, haben Versicherte, deren Erwerbsfahigkeit in Folge eines Versicherungsfalls
uber die 26.Woche nach dem Versicherungsfall hinaus um wenigstens 20 % gemindert ist,
Anspruch auf Verletztenrente. Diese Voraussetzungen liegen nicht vor. Nach 8 8 Abs. 1 SGB
VII sind Arbeitsunfélle zeitlich gegrenzte von auf3en auf den Korper einwirkende Ereignisse,
die zu einem Gesundheitsschaden fuihren. Diesbezlglich ist es erforderlich, dafl3 zwischen
dem angeschuldigten Ereignis und dem Gesundheitsschaden eine kausale Verknipfung
besteht, die sogenannte haftungsausfiillende Kausalitat. Im Rahmen der gesetzlichen
Unfallversicherung reicht es diesbeziglich nicht aus, dal® ein kausaler Zusammenhang nicht
ausgeschlossen werden kann, somit moglich erscheint. Erforderlich ist im Rahmen der
haftungsausfillenden Kausalitat die Uberwiegende Wahrscheinlichkeit; d. h. bei verntinftiger
Abwagung aller fir und gegen den Zusammenhang sprechenden Umstande missen die fur
den Zusammenhang sprechenden Erwagungen so stark Gberwiegen, dal3 die
dagegensprechenden billigerweise fur die Bildung und Rechtfertigung der richterlichen
Uberzeugung auRRer Betracht bleiben konnen (vgl. Lauterbach, Unfallversicherung, § 8
Anmerkungen 67,70). Unter Beachtung dieser unfallrechtlich relevanten Grundséatze laf3t sich
eine haftungsausfillende Kausalitat hinsichtlich der Kniebinnenschaden mit dem
angeschuldigten Ereignis vom 00.00.2000 nicht begrinden. Der auf Antrag des Klagers nach
8 109 SGG gehorte Sachverstandige C1, der auch die arthroskopische Operation am
17.01.2001 durchgefuhrt hat, hat iberzeugend dargelegt, dal? ein traumatisch einzustufender
Riss des Meniskus nicht vorgefunden wurde. Es wurde eine degenerative Randveranderung
des Innenmeniskus festgestellt und saniert. Als Hauptbefund imponierte eine
Femoropatellararthrose. Hierbei handelt es sich um degenerative, anlagebedingte
Schadigungen, die nicht Folgen des Arbeitsunfalls sind. Mit dieser Bewertung stimmen auch
T und L1 tberein. Als Unfallfolge besteht — worliber sich auch die genannten gerichtlichen
Sachverstéandigen einig sind — eine Missempfindung im Bereich des Schienbeinkopfes links.
Eine rentenberechtigende MdE ergibt sich hieraus nicht. Die von der Neurologin M
durchgefiihrte Untersuchung hat ergeben, daf} wesentliche
Nervenleidgeschwindigkeitsstérungen nicht vorliegen. Motorische Nervenstérungen konnten
neurologischerseits nicht festgestellt werden. Der Klager verkennt, dafd nur die objektiv
nachzuweisenden Funktionsausfalle des verletzten Korperteils zum Mal3stab einer
Rentenfestsetzung gemacht werden und Schmerzzustande fir sich allein gesehen keine
hohere Bewertung der Unfallfolgen begriinden kénnen. Nach den unfallmedizinischen
Erfahrungswerten, die zur verfassungsmaniig gebotenen Geleichbehandlung aller Verletzten
erstellt wurden, bedingt die Bewegungseinschrankung der Kniegelenke nach der Neutral-O-
Methode bei Streckung/Beugung von 0/0/120° eine MdE von 10 %. Erst eine
Bewegungseinschrankung von 0/0/90° hat eine MdE von 20 % zur Folge (Schénberger-
Mehrtens-Velentin, Arbeitsunfall und Berufskrankheit, VII. Auflage, Seite 724). Das
Bewegungsausmal’ des beim Klager verletzten Knies betragt nach MalRgabe der von den
gerichtlichen Sachverstandigen erstellten Merkblattern 0/0/140°.
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Die bisherige Tatigkeit des Klagers ist fur die Einschéatzung der MdE nicht von Bedeutung.
Die Feststellung einer Rente in der gesetzlichen Unfallversicherung richtet sich nach dem
Grundsatz der abstrakten Schadensberechnung. Bei der Einschatzung der MdAE kommt es
weder auf eine tatsachliche Erwerbstatigkeit oder einen entsprechenden
Einkommensschaden noch auf die individuellen Auswirkungen im tatséchlich ausgetbten
Beruf an.

Die Klage muf3e demnach abgewiesen werden. 15

Die Kostenentscheidung beruht auf § 193 SGG. 16
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