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Verschérfte «Schleuder-
trauman-Praxis — Steife
Bise von vorne oder
von hinten?

Rolf P. Steinegger”

In Ergénzung des Aufsatzes von Jean Baptiste Huber
in der HAVE 2/2010, 140 f., sei tiber die Eckwerte der
verschérften «Schleudertraumay-Praxis des Bundesge-
richts etwas eingehender orientiert!.

1. Natiirlicher Kausalzusammenhang

Nach dem BGE 134 V 109 brachte das von Huber be-
sprochene Urteil des Bundesgerichts vom 17.11.2009,
4A_494/2009, eine weitere Verschirfung? der Praxis.

Interessant ist, dass hier die verschiedenen Phasen
dargestellt werden, welche die Beurteilung der natiir-
lichen Kausalitit in «Schleudertraumax-Féllen bzw.
allgemein die Kausalititsbeurteilung bei linger an-
dauernden Beschwerden ohne organisch nachweisbare
Funktionsausfille seit 1991 durchlaufen hat?:

o Phase 1 (dGltere Rechtsprechung; 1991-1993)*

fiir den natiirlichen Kausalzusammenhang zwischen
Unfall und Arbeits- bzw. Erwerbsunfaihigkeit genii-
gen in der Regel Diagnose® «Schleudertraumay» und
«typisches Beschwerdebild»S;

Fiirsprecher, Bern.

Eine Graphik kann tiber www.sb-law.ch abgerufen werden (Publika-
tionen).

Wauter FeLumann, Wichtige Urteile im Haftpflichtrecht, in: Strassen-
verkehrsrechts-Tagung Freiburg, 2010; Markus Fucks/Magkus HUSLER,
Uberblick iiber die Leistungspraxis — ein Erfahrungsbericht, in: René
Schaffhauser/Ueli Kieser (Hrsg.), Unfall und Unfallversicherung, Ent-
wicklungen — Wiirdigungen — Aussichten, Schriftenreihe des Insti-
tuts fiir Rechtswissenschaft und Rechtspraxis, Band 59, 150.

Dazu auch: SteNecGer/Jenzer, Der Kanarienvogel ist eine Zitrone —
zum «typischen Beschwerdebild» nach «Schleudertrauma, unter
besonderer Beriicksichtigung «typischer funktioneller Defizite» bei
leichtem Schédel-Hirn-Trauma (MTBI), in: Festschrift Schweizeri-
sche Gesellschaft fiir Haftpflicht-und Versicherungsrecht (SGHVR)
2010, 567 ff.

BGE 117 V 359.

Der Begriff «Schleudertrauma» ist keine medizinische Diagnose:
Dvorak/ETTLIN/JENZER/MURNER/RapaNOv/Waiz, Standortbestimmung
zum Zustand nach Beschleunigungsmechanismus an der Halswir-
belséule, Zeitschrift fiir Unfallchirurgie und Versicherungsmedizin,
Band 87, 1994, 86; WoLreanG EISENMENGER, Die Distorsion der Halswir-
belséule — Anmerkungen zur Rechtsprechung aus biomechanischer
und rechtsmedizinischer Sicht, in: Festschrift fiir Kay Nehm, Straf-
recht und Justizgewéhrung, 20086, 388.

Kritik bei Rotr P. Steneceer, Das EVG auf Schleuderkurs?, in: SJZ
87/1991, 385 ff.
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Reaktionen

 Phase 2 (spdtere Rechtsprechung; 1993-2008)’

zusétzlich verlangt werden zuverldssige drztliche
Angaben?,

 Phase 3 (nunmehrige Rechtsprechung; ab 2008):

verlangt werden: a) eine mdglichst genaue und ve-
rifizierbare Dokumentation des Unfallvorganges,
b) eine erste geniigende &rztliche Abkldrung und
c) eine eingehende medizinische inter- bzw. poly-
disziplindre Abkldrung durch Gutachter, die d) {iber
zuverldssige Vorakten verfiigen.

Huber ist zuzustimmen, wenn er ausfiihrt®: es sei da-
von auszugehen, dass das Bundesgericht auch in Zu-
kunft — zu den Phasen 1 und 2 seien doch gewisse Ir-
ritationen angemeldet — sehr hohe Anforderungen an
den Nachweis der natiirlichen Kausalitit'® bei Verlet-
zungen der Halswirbelsdule stellen und insbesondere
grosses Gewicht auf das Vorliegen zeitnaher Beweis-
mittel legen wird.

Der Autor anerkennt weiter — was einer Klarstellung
dient —, dass das Bundesgericht ein unfallanalytisches-
biomechanisches Gutachten nicht nur im Rahmen der
Addquanzbeurteilung heranziehen kann, sondern auch
bei der Priifung des natiirlichen Kausalzusammen-
hangs (... der Beweis grundsdtzlich mit allen Beweis-
mitteln gefiihrt werden kann...)!.

Zum Beweiswert eines solchen Gutachtens seien die
Ausfiihrungen des Handelsgerichtes des Kantons Zii-
rich vom 16.6.2008, HG040048, wiedergegeben, Vor-
instanz des von Huber besprochenen Urteils des Bun-
desgerichts (Urteil vom 17.11.2009, 4A_494/2009):

«2.3.2. Je hoher das Mass der biomechanischen Einwirkun-
gen auf den Korper des Verletzten veranschlagt werden muss,
desto grosser ist die Wahrscheinlichkeit, dass eine Verlet-
zung eingetreten ist; je geringer das Mass der Einwirkung,
desto geringer wird diese Wahrscheinlichkeit. Zur Bestim-
mung der Belastung der Fahrzeuginsassen wird im Allgemei-
nen auf die kollisionsbedingte Geschwindigkeitsinderung
(Delta-v) zuriickgegriffen, die das betroffene Fahrzeug im
Rahmen des Unfalls erfihrt. Uber den Schwellenwert fiir die
Geschwindigkeitsdnderung, von dem an eine HWS-Verlet-
zung bei Auffahrunféllen als moglich betrachtet wird (sog.
Harmlosigkeitsgrenze), gehen die Meinungen auseinander.
In der Regel bewegt sich der Streit jedoch um die 10 km/h.
Neben kollisionsbedingten Geschwindigkeitsénderungen
wird das Ausmass der mit der trigheitsbedingten Relativbe-
wegung zwischen Kopf und Rumpf verbundenen Riickwirts-

BGE 119 V 335; Rotr P. STeINeGGER, Das «Schleudertrauman der Hals-
wirbelséule — Stand der Diskussion, in: SZS 39/1995, 266 f.

Dazu: SteneceeR/JENZER, a.a.0., Ziffer 4.

JeAN BapTise Huser, a.a.0., 141.

Urteil Bundesgericht vom 17.11.2009, 4A_494/2009, E. 2.2., unter Ver-
weis auf BGE 134 V 109 E. 9; Bercer-STEINER, Der Kausalitdtsheweis, in:
HAVE Personen-Schaden-Forum 2009, 13 ff.

Urteile Bundesgericht vom 17.7.2006, U 206/06, und vom 31.5.2006, U
238/05; Urteil des Versicherungsgerichts des Kantons St. Gallen vom
14.3.2007, UV2006/53.
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bewegung der HWS durch fallspezifische Faktoren wie etwa
Sitzhaltung, Muskelanspannung, Sitzkonstruktion, Kopfstiit-
zeneinstellung und Vorschidigung der HWS beeinflusst (ZR
102 [2003] Nr. 36, S. 170).»

«2.3.9. Die Schlussfolgerungen des Gutachtens, wonach nur
eine Ausserst geringe kollisionsbedingte Geschwindigkeits-
dnderung von maximal 4.5 km/h stattfand und das Fahrzeug
der Kligerin nicht bzw. nicht merklich verschoben wurde,
stimmen mit dem bisherigen Beweisergebnis iiberein ... Der
natiirliche Kausalzusammenhang ist somit nicht gegeben.»

Das Bundesgericht hat in seinem Entscheid vom
17.11.2009 diese Feststellungen des Handelsgerichts
geschiitzt und damit anerkannt, dass die Vorinstanz
aus den Beweisen keine offensichtlich unhaltbaren
Schliisse gezogen hat. Es geht bei der Priifung der
natiirlichen Kausalitdt davon aus (E. 2.9), eine Ge-
schwindigkeitsdnderung in einem Bereich 4-6 km/h
entspreche einem geringfiigigen Unfall.

Von Interesse ist auch die Feststellung des Bundesge-
richts (E. 2.2. a.E.), die Grundsitze zur Beurteilung
der natiirlichen Kausalitit seien im Haftpflicht- und im
Sozialversicherungsrecht die gleichen, anders als bei
der Addquanzbeurteilung!2.

In der Diskussion des natiirlichen Kausalzusammen-
hanges bei nicht objektivierbaren Gesundheitsbeein-
trichtigungen, wie dem «Schleudertraumay, Grad 011,
ist nun der Aufsatz von Bundesrichter Ulrich Meyer!?
von besonderer Relevanz. Zusammengefasst vertritt
der Autor folgende Standpunkte:

o aus medizinischer Sicht ist das vom EVG umschrie-
bene Beschwerdebild nicht typisch, sondern gegen-
teils unspezifisch!4;

o es gelingt nicht, Langzeitfolgen nach Whiplash in-
jury als organisch bedingt zu belegen';

o im Regelfall ist der natiirliche Kausalzusammen-
hang (HWS-Distorsionen I-II) zwischen «buntem

Die Addquanzpraxis des Bundesgerichts mit unterschiedlichen Zu-
rechnungskriterien im Haftpflicht- und im Sozialversicherungsrecht
wird von der Lehre immer wieder hinterfragt, u.a. von Vito RoserTo/
KrisTorreL GRECHENIG, Zurechnungsprobleme im Haftpflicht- und Sozi-
alversicherungsrecht — die Rolle der Adédquanz, in: HAVE Personen-
Schaden-Forum 2009, 68 und 70, und von Dibier Etsig/JeaN-MICHEL
Duc, Causalité adéquate ou inadéquate a la responsabilité civile?, in:
HAVE 3/2007, 217 ff.

Ulrich Meyer, Das Schleudertrauma, anders betrachtet, in: Fest-
schrift fiir Erwin Murer, Soziale Sicherheit — Soziale Unsicherheit,
Freiburg 2010, 473 ff.

MEeveR, a.a.0., 482; his zu diesem Eingesténdnis aus hdchstrichterli-
cher Sicht dauerte es 19 Jahre, was ein Indiz dafiir sein mag, wie
lange es braucht, bis Irrtiimer des Bundesgerichts behoben werden;
selbst das Urteil des BGH vom 3.6.2008, VI ZR 235/07, das dem «typi-
schen Beschwerdebild» aus deutscher Sicht eine klare Absage er-
teilt hatte, blieb unbeachtet: Rotr P. STEINEGGER, Die bitter-zarte Pflanze
des «typischen Beschwerdebildes» im helvetischen Alpengarten, in:
HAVE 4/2008, 380.

MEever, a.a.0., 484.
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Beschwerdebildy, soweit es ldngere Zeit anhilt, und
Unfall (inkl. psychische Beschwerden) zu vernei-
nen; Ausnahmefall: weitere fassbare und nachge- |
wiesene Verletzungen (wie mTBI; mild traumatic ’
brain injury)'®.

An diesem Aufsatz fiihrt kein « Durchmarschy vorbei.

2. Adéquater Kausalzusammenhang

Die mit dem Entscheid BGE 134 V 109 (19.2.2008)
verschirfte Addquanzpraxis'” ist hinreichend be-
kannt'®, Die mit diesem Entscheid festgeschriebene
neue Praxis ist ebenfalls zur Kenntnis zu nehmen.

3. Bundesgerichtsentscheid vom 30.08.2010
(9C_510/2009)

Eine endgiiltige Verscharfung der Praxis brachte der
Entscheid des Bundesgerichts vom 30.8.2010.

Die vereinigten sozialrechtlichen Abteilungen haben
entschieden, dass die zu den anhaltenden Schmerz-
storungen entwickelten Grundsétze sinngemiss auf
Schleudertraumafolgen ohne organisch nachweisbare
Funktionsausfille anzuwenden sind: In der Regel be-
wirken sie keine lang dauernde, zu einer Invaliditét
fithrende Einschrinkung der Arbeitsfihigkeit.

Diese letztlich medizinisch begriindete Einsicht gilt
nicht nur im Sozialversicherungsrecht, sondern auch
im Bereich des Haftpflichtrechts.

4, Fazit

Der aufmerksame Beobachter der Szene stellt fest,
dass der Wind im Bereich der nicht-objektivierbaren
Gesundheitsbeeintrdchtigungen nicht nur gedreht hat —
von der Weltanschauung zuriick zu den Tatsachen —, er
bldst auch schirfer, seit dem Bundesgerichtsurteil vom
30.08.2010 sogar steif. Je nach der «Durchmarschy»-
Richtung blést der steife Biswind von vorne oder von
hinten.

Mever, a.a.0., 484 ff.; die Leistungspflicht des Unfallversicherers (fiir
Heilungskosten und Taggeld) sind auf ein Jahr seit dem versicherten
Unfall zu begrenzen: 486.

Markus Fuchs/Markus HsLer, a.a.0., 150.

U.a. Markus Fuchs/Markus HsLer, a.a.0., 148 ff.



