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Erwagungen

E.2

Eventualiter sei der Einspracheentscheid vom 5. November 2024 auf- zuheben und die
Sache zur weiteren Abklérung sowie anschliessender Neubeurteilung der
Integritétsentschadigung an die Beschwerdegeg- nerin zuriickzuwei sen.

E.21

Gemaéss Art. 24 UV G hat der Versicherte, der durch den Unfall eine dau- ernde erhebliche
Schédigung der korperlichen, geistigen oder psychischen Integritét erleidet, Anspruch auf
eine angemessene Integritétsentschadi- gung (Abs. 1). Die Entschadigung wird
grundsétzlich mit der Invalidenrente festgesetzt, oder, falls kein Rentenanspruch besteht,

bei der Beendigung der &rztlichen Behandlung gewahrt (Abs. 2). Gemass Art. 36 Abs. 1
UVV gilt ein Integritétsschaden als dauernd, wenn er voraussichtlich wéahrend des ganzen

L ebens mindestens im gleichen Umfang besteht. Er ist erheb- lich, wenn die korperliche,
geistige oder psychische Integritét, unabhangig von der Erwerbsfahigkeit, augenféllig oder
stark beeintréchtigt wird (vgl. auch BGE 133V 224 E. 2.2 S. 227 mit Hinweis auf BGE 124
V 29 und 124 V 209).

E.22

Die Schétzung des I ntegritatsschadens ist eine &rztliche Aufgabe (vgl. PHILIPP
PORTWICH, Die Integritatsentschadigung fir psychische Un- fallfolgen nach dem

schwei zerischen Bundesgesetz Uber die Unfallversi- cherung: Grundlagen und Hinweise fir
die gutachterliche Praxis, SZS 53/2009 S. 344). Die Schwere des Integritétsschadens
beurteilt sich ausschliesslich nach dem medizinischen Befund. Bei gleichem medizini-
schen Befund ist der Integritatsschaden fir alle Versicherten gleich; er wird abstrakt und
egalitar bemessen (Urtell des Bundesgerichts 8C_415/2023 vom 3. Oktober 2024 E. 3 mit
Hinweisen, zur Publikation vorgesehen; Urteil des Bundesgerichts 8C_478/2022 vom 30.
Mai 2023 E. 6.1 mit Hinweisen).

E.3
Unter Entschadigungsfolgen (zzgl. 8,1,% MWST) zu Lasten der Be- schwerdegegnerin.”

E.31

Zur Beurteilung des Integritétsschadens stitzte sich die Beschwerdegeg- nerin in ihrem
Einspracheentscheid vom 5. November 2024 (VB 67) im We- sentlichen auf die
Aktenbeurteilungen ihres beratenden Arztes Dr. med. C. , Facharzt fur Orthopadische
Chirurgie und Traumatol ogie des Be- wegungsapparates, vom 19. Mé&rz 2022 (VB 23), 17.
November 2023 (VB 50) und 20. September 2024 (VB 66). Dr. med. C. vermerkte al's
Diagnosen "Status n. operativ versorgter Tibiaplateaufraktur rechts’ und "postoperative



Peronaeusparese rechts’ (vgl. VB 23 S. 1; vgl. auch VB 50 S. 2). Wahrend er im ersten
Bericht vom 19. Méarz 2022 aufgrund der

- 4 - Peronaeusparese (Suva-Tabelle 2) von einem Integritétsschaden von ak- tuell 10 %
ausging (VB 23), schétzte er diesen im Bericht vom 17. Novem- ber 2023 aufgrund der
elektrophysiol ogischen Werte auf 5 % ein (VB 50). Im Schreiben vom 20. September 2024
bestétigte er unter Beriicksichti- gung der Berichte der behandelnden Arzte, dass von einem
Wert von 5 % auszugehen sei (VB 66).

E.321

Hinsichtlich des Beweiswertes eines Arztberichtes ist entscheidend, ob die- ser fir die
streitigen Belange umfassend ist, auf allseitigen Untersuchungen beruht, auch die geklagten
Beschwerden berticksichtigt, in Kenntnis der V orakten (Anamnese) abgegeben worden ist,
in der Beurtellung der medi- zinischen Zusammenhange und in der Beurteilung der
medizinischen Situ- ation einleuchtet und ob die Schlussfolgerungen des Experten
begriindet sind (BGE 134V 231 E. 5.1 S. 232; 125V 351 E. 3aS. 352).

E.3.22

Auch wenn die Rechtsprechung den Berichten versicherungsinterner me- dizinischer
Fachpersonen stets Beweiswert zuerkannt hat, kommt ihnen praxisgemass nicht dieselbe
Beweiskraft wie einem gerichtlichen oder im Verfahren nach Art. 44 ATSG vom
Versicherungstrager in Auftrag gegebe- nen Gutachten zu (BGE 125V 351 E. 3a S. 352 ff.;
122V 157 E. 1c S. 160 ff.). Bestehen auch nur geringe Zweifel an der Zuverlassigkeit und
SchlUssigkeit der versicherungsinternen érztlichen Feststellungen, so sind erganzende
Abklarungen vorzunehmen (BGE 135V 465E. 4.4 S. 469 f. und 122 V 157 E. 1d S. 162 f.).
Berichte beratender Arzte sind in beweis- méssiger Hinsicht denjenigen eines
versicherungsinternen Arztes gleich- zusetzen (vgl. Urteil des Bundesgerichts 8C_281/2018
vom 25. Juni 2018 E. 3.2.2).

E.3.23

Beweistauglich kann auch eine reine Aktenbeurteilung sein, wenn es im Wesentlichen um
die Beurteilung eines feststehenden medizinischen Sachverhalts geht und sich neue
Untersuchungen eriibrigen. Diesist ins- besondere der Fall, wenn gentigend Unterlagen
aufgrund anderer person- licher Untersuchungen vorliegen, die ein vollstandiges Bild tber
Anam- nese, Verlauf und gegenwaértigen Status ergeben. Der medizinische Sach-
verstandige muss sich insgesamt aufgrund der vorhandenen Unterlagen ein ltickenl oses Bild
machen kdnnen (Urteile des Bundesgerichts 8C_46/2019 vom 10. Mai 2019 E. 3.2.1,
8C_641/2011 vom 22. Dezember 2011 E. 3.2.2 mit Hinweisen).

E.33

Die Beschwerdeftihrerin macht im Wesentlichen geltend, Dr. med. C. habe die
urspriinglich provisorisch auf 10 % festgesetzte | ntegritatsent-

- 5 - schadigung aufgrund der Verbesserung der el ektrophysiologischen Werte auf 5 %
reduziert. Seit der ersten Beurteilung sel unbestrittenermassen eine leichte Besserung der
Parese beziiglich der Fuss- und Zehenheber eingetreten, die funktionelle Beeintréchtigung
sel jedoch erheblich geblie- ben. Bei intensiver Belastung (langeres Gehen, Wanderung
oder sportliche Aktivitaten) konne sie das Bein praktisch nicht mehr bewegen. Bereits wéh-
rend der Belastung komme es nach kurzer Zeit zu einem Hinken und zu heftigen
Schmerzen. Auch wenn sie keinen " Steppergang”, welchen der Vertrauensarzt als Beispiel



fur eine 10%ige I ntegritatsentschadigung ge- nannt habe, aufweise, dirfe diese
Gangstorung — unabhangig davon, dass sich diese nur in der Freizeit und nicht im Beruf
manifestiere — nicht unbe- rucksichtigt bleiben. Die Funktionseinschrankung habe aufgrund
der Akten- lage und der elektrophysiologischen Werte nicht ausreichend beurteilt wer- den
konnen. Die funktionelle Beeintréchtigung sei fur sie als junge und zu- vor sehr aktive
Person nicht derart leicht, dass sich eine Abweichung von 50 % vom fur den Regelfall
vorgesehenen Prozentsatz von 10 % rechtfer- tigen liesse (vgl. Beschwerde S. 4 ff.).

E.34

Die Aktenbeurteilungen des beratenden Arztes der Beschwerdegegnerin Dr. med. C.

vom 19. Mé&rz 2022 (VB 23), 17. November 2023 (VB 50) und 20. September 2024 (VB
66) sind in sich schliissig und plau- sibel begrindet. Die Akten beruhen auf verschiedenen
personlichen Unter- suchungen der BeschwerdefUihrerin sowie

el ektroneuromyographischen Abklarungen und ergeben ein vollstandiges Bild betreffend
den vorliegend relevanten medizinischen Sachverhalt (vgl. E. 3.2.3 hiervor). Insbesondere
bezog sich Dr. med. C. im Schreiben vom 20. September 2024 ex- plizit auf die
Berichte der behandelnden Arzte sowie die darin beschriebene Verbesserung des
Beschwerdebildes (regrediente Parese der Fuss- und Zehenheber; VB 34; 37; 47; 66) und
erkléarte nachvollziehbar, dass sich der Integritétsschaden von 10 % gemass der
Suva-Tabelle 2 (Revision 2000, Integritatsentschadigung geméass UV G, Integritatsschaden
bei Funktions- stbrungen an den unteren Extremitéten) auf eine vollsténdige Peronaeus-
|asion beziehe und eine solche nicht vorliege, da die BeschwerdefUhrerin keinen
Steppergang aufweise und auch keine Notwendigkeit des Tragens einer Peronaeusorthese
gegeben sai (VB 66 S. 2). Dass die Beschwerde- fuhrerin nach stérkeren Belastungen im
Sinne einer Peronaeusparese ge- handicapt ist, war Dr. med. C. bekannt, womit davon
ausgegangen werden darf, dass er diesen Umstand bei der Beurteilung der Funktionsein-
schrankung berticksichtigt hat (vgl. VB 50 S. 4). Welter wird die gestuitzt auf die klinischen
und el ektromyographischen Befunde in diversen Berichten der behandelnden Arzte
genannte Verbesserung (ruicklaufige Parese der Fuss- und Zehenheber; VB 34; 37; 47; 66)
von der Beschwerdefuhrerin auch nicht bestritten, womit es nachvollziehbar erscheint, dass
die Integri- tatseinbusse zwischenzeitlich unter den urspriinglich von Dr. med. Steil ge-
nannten Wert von 10 %, welchen er damals (19. Méarz 2022) explizit mit

- 6 - aktuell vermerkt hat, gesunken ist. Zudem liegen auch keine den Integri- tatsschaden
abwel chend beurteilende fachérztliche Berichte vor und die el- genen laienhaften
(medizinischen) Wirdigungen des Rechtsvertreters der Beschwerdefthrerin (vgl.
Beschwerde S. 4 f.) vermogen den Beweiswert der Feststellungen von Dr. med. C.
ebenfalls nicht in Zweifel zu zie- hen (vgl. Urtell des Bundesgerichts 8C_672/2020 vom 15.
April 2021 E. 4.3). Schliesslich ist auch zu berticksichtigen, dass bel der Festsetzung der
Integritatsentschadigung das Prinzip der abstrakten und egalitéren Be- messung gilt. Damit
sind die erlittene Unbill und weiteren besonderen Um- sténde des Einzelfalles nicht zu
berlicksichtigen. Massgeblich ist die medi- zinisch-theoretische Beeintréchtigung der
korperlichen oder geistigen In- tegritét (vgl. Urteil des Bundesgerichts 8C_756/2019 vom
11. Februar 2020 E. 4.2 mit Hinweisen). Folglich kann nicht berticksichtigt werden, dass
die Beschwerdefuhrerin jung und sehr aktiv ist und die Einschrankung fir sie
einschneidender sein mag as bei dlteren oder weniger aktiven Versicher- ten. Dr. med.

C. kam folglich unter Berticksi chtigung der medizinischen Akten, der

el ektroneuromyographischen Befunde und der von der Be- schwerdefUhrerin aktenkundig



beklagten Beschwerden sowie unter Bezug- nahme auf die geltenden Suva-Tabellen und in
Auseinandersetzung mit den Ausfilhrungen der behandelnden Arzte zu seiner
nachvollziehbar be- griindeten Einschéatzung der Hohe der Integritétseinbusse.

E.35

Zusammenfassend ergeben sich weder aus den Ausfihrungen der Be- schwerdefthrerin
noch aus den medizinischen Akten auch nur geringe Zweifel an der Schltssigkeit und
Vollstéandigkeit der Beurteilungen von Dr. med. C. (vgl. E. 3.1 hiervor). Der
medizinische Sachverhalt er- weist sich vor diesem Hintergrund als vollstandig abgekl art,
sodass auf wei- tere Abklarungen verzichtet werden kann (vgl. Beschwerde Rechtsbegeh-
ren Ziff. 2), davon diesen keine weiteren Erkenntnisse zu erwarten sind (antizipierte
Beweiswurdigung, BGE 127V 491 E. 1b S. 494 mit Hinwel- sen; SVR 2001 1V Nr. 10 S.
27 E. 4). Esist daher nicht zu beanstanden, dass die Beschwerdegegnerin der Be-
schwerdefiihrerin gestiitzt auf die Beurteilung ihres beratenden Arztes Dr. med. Steil
basierend auf einer Integritdtseinbusse von 5 % eine Integri- tatsentschadigung von Fr.
7'410.00 zugesprochen hat. Der angefochtene Einspracheentscheid vom 5. November 2024
(VB 67) ist damit zu bestati- gen.

E.41
Nach dem Dargelegten ist die Beschwerde abzuweisen.
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E.4.2
Das Verfahren ist kostenlos (Art. 61 lit. fbis ATSG).

E.43

Der BeschwerdefUhrerin steht nach dem Ausgang des Verfahrens (Art. 61 lit. g ATSG) und
der Beschwerdegegnerin aufgrund ihrer Stellung al's Sozi- alversicherungstrégerin (BGE
126V 143 E. 4 S. 149 ff.) kein Anspruch auf Partelentschadigung zu. Das
Versicherungsgericht erkennt: 1. Die Beschwerde wird abgewiesen. 2. Es werden keine
Verfahrenskosten erhoben. 3. Es werden keine Partei entschadi gungen zugesprochen.
Beschwerde in offentlich-rechtlichen Angelegenheiten Gegen diesen Entscheid kann innert
30 Tagen seit der Zustellung beim Bundesgericht Beschwerde eingereicht werden (Art. 82
ff. in Verbindung mit Art. 90 ff. BGG). Die Frist steht wahrend folgender Zeiten still: vom
sieb- ten Tag vor Ostern bis und mit dem siebten Tag nach Ostern, vom 15. Juli bis und mit
15. August sowie vom 18. Dezember bis und mit dem 2. Januar (Art. 46 BGG). Die
Beschwerdeschrift ist dem Bundesgericht, Schweizerhofquai 6, 6004 Luzern, zuzustellen.
Die Beschwerdeschrift hat die Begehren, deren Begriindung mit Angabe der Beweismittel
und die Unterschrift des Beschwerdefiihrers oder seines Vertreters zu enthalten; der
angefochtene Entscheid sowie die als Beweis- mittel angerufenen Urkunden sind
beizulegen, soweit die Partel siein Han- den hat (Art. 42 BGG).
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