BGE 121V 326

Bundesgericht (BGE), 1995-11-15, DE

Quelle: https://mcp.opencaselaw.ch/entscheid/bge 121V 326
FR: ATF 121V 326

IT:DTF 121V 326

Regeste

Regeste Art. 36 Abs. 2 Satz 2 UVG: Kirzung der Invalidenrente wegen eines krankhaften
Vorzustandes. - Die Kirzung der Invalidenrente nach dieser Gesetzesbestimmung setzt
voraus, dass die Gesundheitsschadigung vor dem Unfall eine langerdauernde, erhebliche
Beeintréchtigung der Erwerbsfahigkeit zur Folge hatte und damit invalidisierenden
Charakter aufwelst. - Frage offen gelassen, ob die Gesundheitsschadigung in zeitlicher
Ndahe zum Unfall liegen muss, damit eine Rentenkiirzung zuléssig ist. - In casu Kirzung der
Invalidenrente unzuldssig, weil mit dem psychischen Krankheitsbild vor dem Unfall nie
eine langerdauernde Beeintrachtigung der Erwerbsfahigkeit verbunden war.

Erwagungen

E.1l

Das kantonale Gericht hat die massgebenden Bestimmungen Uber den Anspruch auf eine
Invalidenrente und die Ermittlung des Invaliditétsgrades ( Art. 18 Abs. 1und 2 UVG ; SR
832.20) sowie die Kiurzung der Invalidenrente wegen enes vorbestehenden
Gesundheitsschadens ( Art. 36 Abs. 2 UVG) zutreffend dargelegt. Im angefochtenen
Entscheid ist sodann die Rechtsprechung zu dem fir die Leistungspflicht des
Unfallversicherers vorausgesetzten natirlichen (BGE 119V 337 E. 1, BGE 118V 289 E.
1b) und adéguaten Kausalzusammenhang ( BGE 117 V 361 E. 5a) zwischen einem Unfall
und dem eingetretenen Schaden (Krankheit, Invaliditét, Tod) richtig wiedergegeben. Darauf
kann verwiesen werden.

E.2

a) Im vorliegenden Fall ist aufgrund der medizinischen Unterlagen erstellt, dass der Unfall
vom 4. Februar 1989 zumindest eine Teilursache fir die Beschwerden der Versicherten und
die darauf zuriickzufihrende Einschrankung in der Arbeits- und Erwerbsfahigkeit bildet,
was fur die Bejahung des fir die Leistungspflicht des Unfallversicherers nach UV G
zunachst vorausgesetzten natiirlichen Kausal zusammenhangs praxisgemass gentigt ( BGE
119V 338 Erw. 1i.f.,, BGE 117 V 360 Erw. 4b). Ferner haben ELVIA und Vorinstanz zu
Recht auch die fur die Leistungspflicht des Unfallversicherers weiter vorausgesetzte
Adaquanz des Kausalzusammenhangs zwischen dem versicherten Unfall und der
eingetretenen Erwerbsunfahigkeit ( BGE 117 V 361 Erw. 5a mit Hinweisen) bejaht. Der
Anspruch der BeschwerdefUhrerin gegentiber der ELVIA auf eine Invalidenrenteist im
Grundsatz denn auch unbestritten. Streitig und zu prifen ist hingegen, ob und inwieweit ein
alfdliger krankhafter Vorzustand bei der Rentenfestsetzung zu beriicksichtigen ist. b) Die
Vorinstanz hielt fir entscheidend, dass am eingetretenen Schaden Uberwiegend
unfallfremde Faktoren beteiligt seien. Der Verzicht auf eine kausalitétsbedingte Kirzung
hétte zur Folge, dass der Unfallversicherer fir die Gesundheitsschadigungen aufzukommen
hétte, deren Ursache nach dem BGE 121 V 326 S. 330 &rztlichen Gutachten hochstens zu



einem Viertel dem von ihm versicherten Risiko zuzuschreiben sai. Diese Folge liesse sich
nicht mit dem Normzweck von Art. 36 Abs. 2 Satz 2 UV G vereinbaren, der im
wesentlichen darin bestehe, die Schadensabwicklung im Interesse des Versicherten zu
vereinfachen. Es rechtfertige sich nur, unfallfremde Faktoren unter Art. 36 Abs. 2 Satz 2
UV G zu subsumieren, welche in Relation zu den allein dem Unfall zuzuschreibenden
Beschwerden als sekundér erscheinen. Nichts anderes habe der Gesetzgeber zum Ausdruck
gebracht, wenn er vorbestandene Schaden nur in die Unfallversicherung einbeziehen wollte,
wenn diese sich bis anhin nicht erwerblich ausgewirkt hétten. In diesem Umfang wolle Art.
36 Abs. 2 UV G Prédispositionen bei der Invaliditétsbemessung ausser acht lassen. Im
vorliegenden Fall manifestiere sich demgegentiber nicht bloss eine solche besondere
Schadensneigung; vielmehr komme dem Unfall hinsichtlich der Gesamtfolgen - abgesehen
von den isoliert objektivierbaren und in der angefochtenen Verfligung angemessen
berticksichtigten Auswirkungen - lediglich die Bedeutung eines dusseren Anlasses fir eine
funktionelle Uberlagerung zu. Es gehe nicht um dasin Art. 36 UV G behandelte
Akutwerden einer latenten Gesundheitsschédigung, sondern vielmehr um eine dominante
selbstandige Ursache. Deshalb erscheine der Zusammenhang zwischen dem Unfall und den
Unfalfolgen im vorliegenden Fall as so stark gelockert, ja zufélig, dass Art. 36 Abs. 2
Satz 2 UV G nicht mehr anwendbar sei, mithin die Frage der Verminderung der
Erwerbsfahigkeit und damit der Zulssigkeit einer Kirzung gegenstandslos werde. Die
Beschwerdefuhrerin wendet im wesentlichen ein, sie sai bis zum Unfall voll arbeitsfahig
gewesen. Selbst wenn davon auszugehen ware, dass die von der Vorinstanz angenommenen
unfallfremden Ursachen fir die Invaliditét verantwortlich seien, misste aufgrund von Art.
36 Abs. 2 UV G eine Berlicksichtigung dieser Faktoren fir die Invaliditétsschétzung
entfallen, well diese friiher zu keiner Erwerbsunfahigkeit gefuhrt hétten. Die Auffassung
des kantonalen Gerichts, unter Art. 36 Abs. 2 Satz 2 UV G seien nur unfallfremde Faktoren
zu subsumieren, welche in Relation zu den allein dem Unfall zuzuschreibenden
Beschwerden als sekundér erscheinen, stehe in Widerspruch zur Rechtsprechung.

E.3

a) Gemass Art. 36 Abs. 2 UVG werden u.a. die Invalidenrenten angemessen gekirzt, wenn
die Gesundheitsschadigung nur teilweise die Folge eines Unfallsist (Satz 1).
Gesundheitsschadigungen vor dem Unfall, die zu keiner BGE 121V 326 S. 331
Verminderung der Erwerbsfahigkeit geftihrt haben, werden dabel nicht beriicksichtigt ( Art.
36 Abs. 2 Satz 2 UVG). Art. 36 UV G geht von der Annahme aus, dass nicht bloss ein
Unfall, sondern zusammen mit ihm auch andere (unfallfremde) Faktoren eine bestimmte
Gesundheitsschadigung bewirken konnen. Entsprechend dem Grundsatz, wonach die
Unfallversicherung nur fur die Folgen von Unféllen aufzukommen hat, sieht Art. 36 Abs. 2
Satz 1 UVG u.a bei den Invalidenrenten eine Lestungskiirzung bel Einwirkung
unfallfremder Faktoren vor. Dieses Kausalitatsprinzip wird indessen in Art. 36 Abs. 2 Satz
2 UVG, der sich auf Renten bezieht ( BGE 113V 54 ), abgeschwécht ( BGE 113V 137
Erw. 53). Die Abschwachung des Kausalitétsprinzips erfolgte aus dem Bestreben heraus,
die Schadensabwicklung bel - in bezug auf den versicherten Unfall - unfallfremden
Vorzustanden zu erleichtern und zu vermeiden, dass der Versicherte sich fir den gleichen
Unfall an mehrere Versicherungstréger wenden muss ( BGE 113 V 138 oben Erw. 5b mit
Hinweis auf die Botschaft des Bundesrates zum Bundesgesetz Uber die Unfallversicherung
vom 18. August 1976, BBI 1976 111 175 und 197; MAURER, Schweizerisches
Unfallversicherungsrecht, S. 469). Nach der Rechtsprechung bezieht sich Art. 36 Abs. 2
UV G nicht nur auf somatische, sondern auch auf psychische Vorzustande (RKUV 1988 Nr.



U 47 S. 228 Erw. 6a). b) Bei der Auslegung von Art. 36 Abs. 2 Satz 2 UV G ist davon
auszugehen, dass ein krankhafter VVorzustand, der zu keiner Verminderung der
Erwerbsfahigkeit gefuihrt hat, keine Kirzung der Invalidenrente erlaubt (MAURER, a.a.O.,
S. 471; OMLIN, Die Invaliditét in der obligatorischen Unfallversicherung, Diss. Freiburg
1995, S. 126). Aufgrund des bel der Gesetzesauslegung in erster Linie massgebenden
Wortlauts ( BGE 119 1a 248 Erw. 7a, BGE 119 11 151 Erw. 3b, 355 Erw. 5, BGE 119V 126
Erw. 4) ist eine Rentenkiirzung nach Art. 36 Abs. 2 Satz 2 UV G nur zuléssig, wenn der
krankhafte V orzustand, der zusammen mit dem Unfall dieinvalidisierende
Gesundheitsschadigung verursacht, bereits vor dem Unfall zu einer (teilweisen)
Erwerbsunfahigkeit gefihrt hat. Begrifflich wird unter Erwerbsunfahigkeit das
Unvermoégen des Versicherten verstanden, auf dem gesamten fir ihn in Frage kommenden
ausgeglichenen Arbeitsmarkt die verbliebene Arbeitsfahigkeit in zumutbarer Weise
wirtschaftlich zu verwerten ( BGE 109 V 29 Erw. 3d mit Hinwel's; unvertffentlichte Erw. 5
desin BGE 116 V 80 auszugsweise publizierten Urteils B. vom 17. April 1990; BGE 121V
326 S. 332 MAURER, a.a.0., S. 351). Wenn der krankhafte Vorzustand eine bleibende
oder doch langere Zeit bestehende Erwerbsunfahigkeit und damit eine Invaliditét (vgl. die
Legadefinitionin Art. 18 Abs. 2 UV G, sowie zum Invaliditatsbegriff im allgemeinen BGE
116 V 249 Erw. 1b mit Hinweisen) verursacht hat, ist die Leistungskiirzung denn auch als
zuléssig zu erachten (MAURER, a.a.0., S. 471). Nicht gefolgt werden kann hingegen der
Meinung des ndmlichen Autors (aa.O., S. 472), wonach eine Rentenkirzung bereits
maoglich sein soll, wenn die vorbestandene Gesundheitsschédigung die " Fahigkeit (des
Versicherten), zu arbeiten und zu verdienen, in der Regel mindestens z.B. eine Woche
beeintréchtigte”. Denn diese Auffassung nimmt entgegen dem insoweit klaren Gesetzestext
nicht auf die Beeintréchtigung der Erwerbsfahigkeit, sondern auf die Verminderung der
Arbeitsfahigkeit Bezug, welche die vom Versicherten bisher ausgetibte T&tigkeit zum
Gegenstand hat ( BGE 115V 133 Erw. 2, BGE 114 V 283 Erw. 1c mit weiteren
Hinweisen); deshalb spricht sich OMLIN (a.aO., S. 126 FN 472) fir eine zurliickhaltende
Anwendung dieser Kirrzungsbestimmung aus. Die Annahme, fir eine Rentenkiirzung
genuige es bereits, wenn der krankhafte Vorzustand vor dem Unfall wahrend kurzer Zeit
eine Arbeitsunféhigkeit verursachte, widerspricht einerseits dem Gesetzeswortlaut.
Anderseits wirden der mit Art. 36 Abs. 2 UVG verfolgte Zweck, die Schadensabwicklung
bei unfallfremden Vorzustanden zu erleichtern und zu vermeiden, dass der Versicherte sich
far den gleichen Unfall an mehrere Versicherungstrager wenden muss, sowie das in der
Botschaft des Bundesrates vom 18. August 1976 erwahnte Bestreben, die Kirzung fur den
Berechtigten versténdlich erscheinen zu lassen (BBI 1976 I11 175), vereitelt, wenn bereits
eine kurze Zeit andauernde Arbeitsunfahigkeit Anlass zur Rentenkirzung bildete.
Schliesslich muss auch im Hinblick darauf, dassesin Art. 36 Abs. 2 UVG um die Kiirzung
von Dauerleistungen geht, vorausgesetzt werden, dass der krankhafte Vorzustand eine
langerdauernde Beeintrachtigung der Erwerbsfahigkeit zur Folge hatte (BOHNY, Der
Mythos der adaquaten Unfallfolgen, in: Pladoyer 1994/1 S. 33 Fn 10). Es muss sich mit
andern Worten um eine Gesundheitsschadigung mit invalidisierendem Charakter handeln.
Die Erwerbsunfahigkeit muss zudem einen erheblichen Grad aufweisen, damit sie zur
Begriindung einer Rentenkiirzung herangezogen werden kann. Dem Gesetzestext kann
nicht entnommen werden, dass die Verminderung der Erwerbsféhigkeit infolge des
krankhaften V orzustandes zum Zeitpunkt des BGE 121 V 326 S. 333 Unfalls noch
bestanden haben muss. Ob nach Sinn und Zweck von Art. 36 Abs. 2 Satz 2 UV G zumindest
eine zeitliche Néhe zum Unfall vorauszusetzen ist, damit eine Rentenktirzung als zuléassig



erachtet werden kann, braucht im vorliegenden Fall nicht abschliessend gepriift zu werden.
c) Der Auffassung der Vorinstanz, unter Art. 36 Abs. 2 Satz 2 UV G seien nur unfallfremde
Faktoren zu subsumieren, diein Relation zu den alein dem Unfall zuzuschreibenden
Beschwerden als sekundér erscheinen, kann nicht gefolgt werden. Art. 36 UV G kommt
gerade dann zur Anwendung, wenn der Unfall und das nicht versicherte Ereignis einen
bestimmten Gesundheitsschaden gemeinsam verursacht haben, die Krankheitsbilder sich
also Uberschneiden ( BGE 113V 58 Erw. 2 mit Hinweisen; OMLIN, aa.O., S. 127). In
diesem Sinne hat das Eidg. Versicherungsgericht im Urteil F. vom 4. Februar 1993
(auszugsweise publiziert in: Pladoyer 1993/3 S. 62) eine Aufteilung der vorwiegend durch
eine Konversionsneurose verursachten Arbeitsunfahigkeit von 80% auf einen
unfallbedingten und einen unfallfremden Anteil abgelehnt, weil es sich dabei um einen
Gesundheitsschaden handelte, der durch das Zusammenwirken konkurrierender, teils
unfallbedingter, teils unfallfremder Ursachen bewirkt worden ist. So verhét essich
beziiglich der psychischen Fehlentwicklung auch im vorliegenden Fall. Art. 36 Abs. 2 UVG
ist lediglich dann nicht anwendbar, wenn die beiden Einwirkungen einander nicht

beei nflussende Schéden verursacht haben, so etwa wenn der Unfall und das nicht
versicherte Ereignis verschiedene Korperteile betreffen und sich damit die Krankheitsbilder
nicht Uberschneiden. Diesfalls sind die Folgen des versicherten Unfalls fir sich allein zu
bewerten ( BGE 113 V 58 Erw. 2 mit Hinweisen). Nicht beigepflichtet werden kann dem
kantonalen Gericht auch insoweit, a's es ausfihrt, der Zusammenhang zwischen dem Unfall
und den Unfallfolgen erscheine im vorliegenden Fall als so stark gelockert, ja zuféllig, dass
Satz 2 von Art. 36 Abs. 2 UV G nicht mehr anwendbar sei, womit die Frage der
Verminderung der Erwerbsfahigkeit und damit der Zulassigkeit einer Kiirzung
gegenstandslos werde. Denn diese Aussage betrifft die Frage, ob zwischen dem
versicherten Unfall und der in der Folge eingetretenen psychisch bedingten Arbeits- und
Erwerbsunfahigkeit der fir die Haftung des Unfallversicherers vorausgesetzte adaquate
Kausal zusammenhang (vgl. hiezu BGE 115V 133 ) gegeben ist. Ist dies- wieim
vorliegenden Fall - zu bejahen, kann darauf nicht bei der Anwendung der
Kurzungsbestimmung des BGE 121V 326 S. 334 Art. 36 Abs. 2 UVG, welche das
Bestehen eines adaguaten Kausalzusammenhangs voraussetzt ( BGE 115 V 415 Erw.
12c¢/bb mit Hinweis), zuriickgekommen werden.

E.4

a) PD Dr. med. D. fuhrte in der Anamnese des Gutachtens vom 30. Juni 1992 gestiitzt auf
die Krankengeschichte des Hausarztes Dr. med. S. aus, dass sich die Versicherte seit 1975
bis zum Unfall quasi dauernd in &rztlicher Betreuung befunden habe, wobei nebst einer
Anzahl von psychosomatischen Erkrankungen das depressive Zustandsbild mit den dazu
passenden Symptomen als roter Faden durch die Krankengeschichte festgehalten worden
sei. Man kdnne nachweisbar davon ausgehen, dass sie bereits vor dem Unfall unter
ahnlichen psychischen Symptomen, wie sie sie auch heute angibt, gelitten habe. In der
Beurteilung wiederholte er diese Feststellungen und ausserte im weiteren einen erheblichen
Verdacht auf eine funktionelle Uberlagerung der Beschwerden, wobei es sich nicht um ein
bewusstes Mandver, sondern vielmehr um eine Entwicklung handle, die seit Jahrenim
Gang sai. Im folgenden ist zu prifen, ob mit diesem psychischen Krankheitshild eine
|angerdauernde Beeintrachtigung der Erwerbsfahigkeit verbunden war, die eine
Rentenkiirzung zu begriinden vermag. b) Im Gutachten des ZMB vom 19. August 1985
wurde eine neurotische Depression diagnostiziert, welche seit Jahren unabhangig von den
korperlichen Beschwerden bestehe. Diese habe wiederholt zu akuten Symptomen gefuihrt,



die Arbeitsfahigkeit aber nie wahrend langerer Zeit beeintrachtigt. Dementsprechend wurde
die neurotische Depression in der Expertise lediglich unter den Nebendiagnosen (ohne
Krankheitswert) aufgefihrt. Gestltzt auf dieses Gutachten war der Anspruch der
Beschwerdefuhrerin auf eine Invalidenrente gemass Entscheid der Rekurskommission fir
die Ausgleichskassen des Kantons Basel-Stadt vom 13. Mé&rz 1986 abgewiesen worden. Im
Zeitraum zwischen 1985 und dem Unfall vom 4. Februar 1989 bestand sodann laut
Angaben des Dr. med. S., vom 24. August 1993 gegentiber der Vorinstanz lediglich in den
Monaten April/Mai 1988 eine eventuell durch psychische Beschwerden bedingte
Arbeitsunfahigkeit. Gemass Auskunft des Prof. K. vom 20. Dezember 1993 war die
Beschwerdefiihrerin vom 5. bis 14. Mai 1988 und wiederum vom 2. Juni bis 4. Juli 1988 in
der Medizinischen Klinik Y hospitalisiert. Anschliessend absolvierte sie vom 27. Juli bis
24. August 1988 einen Rehabilitationsaufenthalt in der Klinik fir medizinische
Rehabilitation B. Wahrend des ersten Spitalaufenthalts BGE 121V 326 S. 335 habe die
Versicherte an einem Brechdurchfall bei einer im Stuhl nachgewiesenen
Salmonelleninfektion gelitten, die innert zehn Tagen abheilte. Wéhrend des zweiten
Spitalaufenthalts habe die depressive Symptomatik ganz im Vordergrund gestanden, wobei
eine medikamentdse antidepressive Behandlung eine deutliche Besserung gebracht habe.
Der anschliessende Rehabilitationsaufenthalt sei durch die psychische Krankheit bedingt
gewesen. Ab 25. August 1988 hétten die Arzte der Rehabilitationsklinik B. wieder volle
Arbeitsfahigkeit attestiert. c) Aus diesen Angaben ist ersichtlich, dassdie
Beschwerdefiihrerin in den vier Jahren vor dem Unfall wahrend rund drei bis vier Monaten
aus psychischen Grinden arbeitsunfahig war. Das psychische Leiden fihrte indessen nie zu
einer langerdauernden Erwerbsunfahigkeit und hatte damit keinen invalidisierenden
Charakter, was auch daraus hervorgeht, dass die Beschwerdefiihrerin am 6. Dezember 1988
eine neue Arbeit al's kaufmannische Angestellte bei der Firma G. antreten konnte und in der
Folge bis zum Unfall vom 4. Februar 1989 voll arbeitsfahig war. Unter diesen Umstanden
ist eine Kirzung der Invalidenrente wegen des vorbestandenen psychischen
Gesundheitsschadens aufgrund von Art. 36 Abs. 2 Satz 2 UV G unzuléssig. d) Nach dem
Gesagten hat die Beschwerdeflhrerin gegentber der ELVIA fir die Folgen des Unfallsvom
4. Februar 1989 Anspruch auf eine ungekirzte Invalidenrente. Da aufgrund der
vorhandenen Akten nicht beurteilt werden kann, ob die Invalidenversicherung bei der
Invaliditétsschdtzung auch unabhangig vom Unfall bestehende Gesundheitsschadigungen
mitberticksichtigt hat, kann nicht ohne weiteres auf den von der Invalidenversicherung auf
70% festgesetzten Invaliditétsgrad abgestellt werden (vgl. dazu BGE 119 V 471 unten ff.
Erw. 3a-d; RKUV 1995 Nr. U 220 S. 107). Die Sacheist daher an die
Versicherungs-Gesellschaft zurlickzuweisen, damit sie, nach Beizug der Akten der
Invalidenversicherung und allfélligen weiteren Abklarungen, tber den Anspruch der
Beschwerdefuhrerin auf eine ungekirzte Invalidenrente neu verfiige.
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