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Erwagungen

E.11

Das kantonale Gericht hat erwogen, die Versicherte habe anlésslich des Unfalles vom 17.
Juni 2004 eine Beschleunigungsverletzung der HWS erlitten und in der Folge an dem fir
ein Schleudertrauma der HWS typischen Beschwerdebild gelitten. Anders als die
Beschwerdefuhrerin im Einspracheentscheid vom 10. Januar 2008 hat es die nattrliche
Kausalitdt des Verkehrsunfalles fir die ab 31. Ma 2005 noch vorhandenen Beschwerden
nicht ausdriicklich verneint, sondern die Frage offen gelassen, da sie sich seiner Ansicht
nach aufgrund der medizinischen Aktenlage nicht mit dem Beweisgrad der Uberwiegenden
Wahrscheinlichkeit beurteilen lasst. Es nahm sodann eine besondere Adaguanzprifung vor,
wie sie von der Rechtsprechung fur Unfélle mit Schleudertrauma, aquivalenter Verletzung
der HWS oder Schadel-Hirntrauma ohne organisch objektiv ausgewiesene Beschwerden
entwickelt worden ist ( BGE 134V 109 ). Dabel kam es zum Schluss, es seien drel der
relevanten Kriterien erfillt. Dadem Unfall somit elne adaquanzrechtlich massgebende
Bedeutung fur die Gber den 31. Ma 2005 hinaus andauernden Beschwerden zukomme,
habe die Zurich den medizinischen Sachverhalt zu erganzen und anschliessend dariiber zu
befinden, ob auch der fir eine Leistungszusprechung erforderliche natirliche

Kausal zusammenhang gegeben sal. Zu diesem Zweck wies die Vorinstanz die Sache an die
Beschwerdefuhrerin zuriick.

E.12

Ein rechtsgentglicher Kausal zusammenhang ist eine Anspruchsvoraussetzung unter
anderen im Zusammenhang mit Leistungen der Unfallversicherung (vgl. BGE 134V 109 E.
2.1 S. 111). Beim angefochtenen Riickwei sungsentscheid handelt es sich somit, da das
Verfahren noch nicht abgeschlossen wird und die Rickwei sung auch nicht einzig der
Umsetzung des oberinstanzlich Angeordneten dient (vgl. dazu SVR 2008 IV Nr. 39 S. 131,
9C _684/2007 E. 1.1), um einen - selbstandig ertffneten - Vor- oder Zwischenentscheid im
Sinnevon Art. 93 BGG ( BGE 133V 477 E. 4.2 S. 481 f. mit Hinweisen). Die Zuléssigkeit
der Beschwerde setzt somit - alternativ - voraus, dass der Entscheid einen nicht wieder
gutzumachenden Nachteil bewirken kann (Abs. 1 lit. a) oder dass die Gutheissung der
Beschwerde sofort einen Endentscheid herbeizuf iihren und damit einen bedeutenden
Aufwand an Zeit oder Kosten fur ein weitlaufiges Beweisverfahren ersparen wirde (Abs. 1
lit. b).

E.13



Rechtsprechungsgemass bewirkt eine Riickweisung in der Regel keinen irreversiblen
Nachteil im Sinnevon Art. 93 Abs. 1 lit. aBGG , da der Rechtsuchende ihn spéter
zusammen mit dem neu zu féllenden Endentscheid wird anfechten konnen (vgl. Art. 93
Abs. 3BGG ). Andersverhdlt es sich alerdings fur die Verwaltung bzw. den
Versicherungstrager, wenn diese durch den Rickwel sungsentscheid gezwungen werden,
eine ihres Erachtens rechtswidrige Verfiigung zu treffen. Diesfalls kann bereits dieser
Entscheid angefochten werden, ohne dass der Endentscheid abgewartet werden musste (
BGE 133V 477 E. 5.2 S. 483).

E.14

Im Umstand, dass der vorinstanzliche Gerichtsentscheid verbindliche Anordnungen
hinsichtlich des Vorliegens einer adaquanzrechtlichen Bedeutung des Unfalles vom 17. Juni
2004 Uber den 31. Mai 2005 hinaus enthdt und den Unfallversicherer verpflichtet,
ergéanzende medizinische Abklarungen zum natirlichen Kausal zusammenhang zu treffen,
obwohl dieser der Auffassung ist, dass es ohnehin an der Anspruchsvoraussetzung des
adaguaten Kausalzusammenhangs fehlt, zumal selbst bel Vorliegen der drei von der
Vorinstanz bejahten Kriterien dem Unfall keine massgebende Bedeutung fur die Entstehung
der Arbeits- bzw. Erwerbsunfahigkeit zugesprochen werden kénne, liegt ein nicht wieder
gutzumachender Nachteil im Sinne des Art. 93 Abs. 1 lit. aBGG begriindet. Auf die
Beschwerde der ZUrich ist daher einzutreten.

E.2

Die Beschwerde in 6ffentlich-rechtlichen Angelegenheiten kann wegen Rechtsverletzung
gemass Art. 95 und Art. 96 BGG erhoben werden. Das Bundesgericht wendet das Recht
von Amtes wegen an ( Art. 106 Abs. 1 BGG ). Es kann die Verletzung von Grundrechten
und von kantonalem und interkantonalem Recht nur insofern priifen, als eine solche Riige in
der Beschwerde vorgebracht und begriindet worden ist ( Art. 106 Abs. 2 BGG ). Im
Beschwerdeverfahren um die Zusprechung oder Verweigerung von Geldleistungen der
Militér- oder Unfallversicherung ist das Bundesgericht nicht an die vorinstanzliche
Feststellung des rechtserheblichen Sachverhalts gebunden ( Art. 97 Abs. 2 und Art. 105
Abs. 3BGG).

E.3

Streitig ist, ob die Versicherte aus dem Unfall vom 17. Juni 2004 Uber den 31. Ma 2005
hinaus Anspruch auf Leistungen der obligatorischen Unfallversicherung hat. Die
Rechtsgrundlagen fir die Beurteilung der Streitsache sind im angefochtenen Entscheid
zutreffend dargelegt. Das betrifft namentlich den fir einen Leistungsanspruch
vorausgesetzten natirlichen und adédquaten Kausalzusammenhang zwischen dem Unfall
und dem eingetretenen Schaden im Allgemeinen sowie bei organisch nicht objektiv
ausgewiesenen Beschwerden nach Unfall im Besonderen, mit den sich jewells stellenden
Beweisfragen. Darauf wird verwiesen.

E.41

Das kantonale Gericht ging gestiitzt auf die medizinischen Unterlagen davon aus, es wirden
keine organisch objektiv nachwelsbare Unfallfolgen vorliegen, welche die ab Ende Mai
2005 bestehenden Beschwerden zu erklaren vermochten. Insbesondere kdnne der mittels
funktioneller Magnetresonanztomographie vom August 2006 erhobene Befund eines
Teilrisses des Ligamentum alare nicht mit Gberwiegender Wahrscheinlichkeit al's
unfallbedingte organische Schéadigung betrachtet werden. Auch fénden sich keine



Anhaltspunkte dafUr, dass der Unfall vom 17. Juni 2004 die Diskushernie C5/6 und die
konsekutive Spinakanal stenose verursacht haben kénnte. Zudem seien unmittelbar nach
dem Unfall keine typischen Symptome einer Diskushernie aufgetreten. Das ist nach Lage
der Akten richtig und l&sst sich im Lichte der Rechtsprechung zur Leistungspflicht des
Unfallversicherers bei Diskushernien (vgl. Urtell 8C_614/2007 vom 10. Juli 2008 E. 4.1 mit
Hinweisen; siehe auch SVR 2008 UV Nr. 36 S. 137, 8C_637/2007) nicht beanstanden.

E.4.2

Zudem gelangte das kantonale Gericht in Wirdigung der medizinischen Aktenlage zur
Erkenntnis, dass die Versicherte beim Unfall vom 17. Juni 2004 mit Uberwiegender
Wahrscheinlichkeit keine Commotio cerebri erlitten hat. Den Kopf habe sie lediglich an der
wel chen Nackenstiitze angeschlagen und eine Amnesie sei nicht erstellt. Fest steht
jedenfalls, dass eine gravierende Hirnverletzung im Sinne einer organisch nachwel sbaren
Schédigung ausgeschl ossen werden kann.

E.43

Uberdies hat das kantonale Gericht erwogen, die Frage, ob es sich bei den auch nach dem
Einstellungszeitpunkt vom 31. Mai 2005 bestehenden Gesundheitsstérungen um eine
natUrliche Folge des versicherten Unfalles handle, kbnne gestiitzt auf die derzeitige
Aktenlage nicht mit dem Beweisgrad der Uberwiegenden Wahrscheinlichkeit beantwortet
werden. Die Beschwerdef iihrerin macht demgegentiber geltend, die natirliche Kausalitét sei
fr die Zeit nach dem Behandlungsabschlussim April 2005 nicht mehr gegeben. Unter
diesen Umsténden rechtfertigt es sich, die Beschwerde zundchst unter dem Gesichtspunkt
der Adaguanz zu priifen. Ist diese mit der BeschwerdefUihrerin zu verneinen, kann von
ndheren Abklarungen zur nattirlichen Unfallkausalitét abgesehen werden.

E.51

Anders asbei einem klaren unfallbedingten organischen Korrelat, bel welchem der
adaguate Kausalzusammenhang in der Regel ohne weiteres zusammen mit dem natirlichen
Kausal zusammenhang bejaht werden kann, |&sst sich die Adéaguanzfrage bel organisch nicht
objektiv ausgewiesenen Beschwerden nicht ohne eine besondere Priifung beantworten (
BGE 134V 109 E. 2.1 S. 112 mit Hinweis). Dabei hat die Adaguanzprifung mit der
Vorinstanz nach der in BGE 117 V 359 entwickelten und in BGE 134 V 109 prazisierten
Rechtsprechung zu erfolgen. Zwar bringt die Beschwerdefihrerin vor, esl&gen
Anhaltpunkte vor, welche fur die Anwendung der Psycho-Praxis geméss BGE 115V 133
sprechen wirden. Ob die Auffassung zutrifft, muss nicht geprift werden, wenn der
adaguate K ausalzusammenhang auch nach der Schleudertrauma-Praxis, welche in der
Regel (vgl. Urteil 8C_986/2008 vom 23. Méarz 2009 E. 4.1) fur die versicherte Person
gunstiger ist als die Psycho-Praxis, zu verneinen ist. Davon geht auch die
Beschwerdefiihrerin aus, hat sie doch selber ebenfalls eine Prifung in Anwendung der
Kriterien der Schleudertrauma-Rechtsprechung vorgenommen.

E.5.2

Ausgangspunkt der Adaguanzprufung bildet die Unfallschwere. Diese beurteilt sich nach
dem augenfalligen Geschehensablauf mit den sich dabei entwickelnden Kréften (SVR 2008
UV Nr.8S. 26 E. 5.2und 5.3.1, U 2, 3 und 4/07; Urteil 8C_536/2007 vom 11. Juni 2008 E.
6.1). Das kantonale Gericht hat die Auffahrkollision vom 17. Juni 2004 den mittel schweren
Unféllen an der Grenze zu den leichten Unfallen zugeordnet. Dies steht mit der
Rechtsprechung in Einklang und wird zu Recht von keiner Seite beanstandet.



E.53

Von den weiteren massgeblichen Kriterien (vgl. BGE 134 V 109 E. 10.3 S. 130) missten
fUr eine Bejahung des adaquaten K ausalzusammenhangs demnach entweder ein einzelnes
in besonders ausgepragter Weise oder aber mehrere in gehaufter oder auffallender Weise
gegeben sein (BGE 134V 109 E. 10.1 S. 126 f.). Die Vorinstanz ist zum Ergebnis gelangt,
es seien die Kriterien "fortgesetzt spezifische, belastende arztliche Behandlung”,
"erhebliche Beschwerden” und "erhebliche Arbeitsunfahigkeit trotz ausgewiesener
Anstrengungen” erfillt. Nach Auffassung der Beschwerdefihrerin sind, wenn Gberhaupt,
hochstens zwei Kriterien ("erhebliche Beschwerden™ und "erhebliche Arbeitsunfahigkeit
trotz ausgewiesener Anstrengungen”) erflllt, jedoch keines davon besonders ausgepragt.

E.53.1

Zu Recht verneint wurden im angefochtenen Entscheid die Kriterien der besonders
dramatischen Begleitumstande oder der besonderen Eindrticklichkeit des Unfalls, der
Schwere oder besonderen Art der erlittenen Verletzungen und der &rztlichen
Fehlbehandlung, welche die Unfallfolgen erheblich verschlimmert.

E.53.2

Die Hellbehandlung bestand in erster Linie in Craniosakral-, TCM- und
Osteopathie-Therapie, ambulanter Physiotherapie und Medikation sowie in einer fast

vierwdchigen Hospitalisation in der Klinik Z. vom 27. Dezember 2004 bis 20.
Januar 2005. Ab April 2006 kam es wiederholt auch zu ambulanten psychiatrischen
Behandlungen. Der Aufenthalt in der Klinik D. vom 18. November bis 31.

Dezember 2006 erfolgte aufgrund der nach der Trennung vom Ehemann im November
2006 aufgetretenen depressiven Symptomatik mit Angstzustanden und stellt auch unter
Beriicksichtigung des Umstandes, dass es nach dem Unfall wegen psychischen und
korperlichen Problemen ab Anfang 2006 zu Konflikten mit dem Ehepartner gekommen
war, keine elgentliche unfall spezifische Behandlung dar. Laut dem von der SWICA
Gesundheitsorganisation in Auftrag gegebenen Gutachten des Psychiaters Dr. med.

E. vom 11. Juni 2007 haben die nach der Trennung aufgetretenen psychischen
Symptome seit Ende 2006 deutlich abgenommen. Die diagnostizierte Anpassungsstorung
mit Angst und depressiver Reaktion (ICD 10:F 43.22) war nur noch sehr diskret vorhanden
und vermochte keine langer dauernde Arbeitsunféhigkeit zu begrinden. Das Kriterium der
"fortgesetzt spezifischen, belastenden arztlichen Behandlung” kann bel diesen
Gegebenheiten mit der Vorinstanz bejaht werden. Diese ist aber insgesamt nicht al's derart
intensiv zu werten, dass deswegen von einer erheblichen Mehrbelastung
aussergewohnlicher Natur gesprochen werden konnte.

E.533

Zum Aspekt "erhebliche Beschwerden" ( BGE 134V 109 E. 10.2.4 S. 128) ist festzuhalten,
dass aufgrund der medizinischen Unterlagen glaubhaft Schmerzen vorliegen, welche zu
einer Beeintrachtigung der Lebensqualitét gefuhrt haben. Insgesamt kann dieses Kriterium
daher in der einfachen Form, nicht jedoch als in auffallender oder besonders ausgepragter
Weise, als erflllt qualifiziert werden. So berichtete Dr. med. A. am 24. August
2004 lediglich noch von leichten Kopfschmerzen und einer leichten Druckdolenz an der
HWS. Nach einer Zunahme der Beschwerden ab Mitte Oktober (vgl. Bericht des Dr. med.
A. vom 11. November 2004) fuhrte der Aufenthalt in der Klinik Z. zu
einer starken Verbesserung der HWS-Beweglichkeit sowie der Kopfhaltung und Kontrolle.



Ausser der weiterbestehenden, klinisch jedoch nicht erklarbaren Mudigkeit, war die
Versicherte bel Klinikaustritt praktisch beschwerdefrei. Auch eine vom 16. M&rz bis 27.
April 2005 durchgefihrte TCM-Behandlung ergab eine deutliche Besserung mit
zeitwelliger Beschwerdefreiheit, weshalb die Behandlung abgeschl ossen werden konnte.
Gegentiber Dr. med. E. gab die Beschwerdegegnerin laut Bericht vom 11. Juni
2007 sodann an, sie habe noch Schmerzen im Nacken und Hinterkopf, doch seien diese
auszuhalten, wenn sie nicht zu viel unternehmen wirde. Ausser Brausetabletten zwei bis
drei Mal pro Woche muisse sie keine Schmerzmittel einnehmen.

E.534

Was das Kriterium der erheblichen Arbeitsunfahigkeit trotz ausgewiesener Anstrengungen
betrifft, ergibt sich aus den medizinischen Unterlagen, dass die Versicherte ab 22. Juni 2004
wieder tellweise und ab 2. Juli 2004 vollstandig arbeitsfahig war. Wegen einer
Uberforderung am Arbeitsplatz kam es ab 11. Oktober 2004 erneut zu einer vollen
Arbeitsunfahigkeit. Diese fiel laut Angaben der Versicherten an Dr. med. F. vom
16. Dezember 2004 zeitlich mit der Entlassung des Geschéftsfuhrers und dem damit
verbundenen erhéhten Aufgaben- und Arbeitspensum zusammen. Am 18. Januar 2005
wurde ihr daraufhin die Stelle auf Ende April 2005 gekiindigt. Nachdem die Arzte der
Klinik Z. nach erfolgreicher Rehabilitation elne schrittwelse Steigerung der
Arbeitsfahigkeit auf das urspriingliche 60 Prozent Pensum statuiert hatten, ging auch der
Hausarzt ab 1. Mai 2005 von einer vollen Arbeitsfahigkeit aus. Im Oktober 2005 trat die
Beschwerdegegnerin eine neue Tellzeitstelle an. Nach einer Ehekrise und einem damit in
Zusammenhang stehenden Zusammenbruch Mitte Juni 2006 wurde sie dann jedoch erneut
voll arbeitsunfahig geschrieben. Danach kiindigte die Versicherte die Arbeitsstelle auf Ende
September 2006, worauf sie keinen Arbeitsversuch mehr unternahm (Bericht des Dr. med.
E. vom 11. Juni 2007). Insgesamt ist in Anbetracht der konkreten Umsténde und
der BemiUhungen der Versicherten um eilnen Wiedereinstieg in die Erwerbstétigkeit das
Kriterium der erheblichen Arbeitsunféhigkeit trotz ausgewiesener Anstrengungen als erfullt
zu betrachten. Selbst wenn die Erwerbsaufgabe im Jahre 2006 al's unfallbedingt betrachtet
wird, wére das Kriterium indessen nicht in besonders ausgepragter Weise gegeben.

E.535

Zusammenfassend ist somit festzuhalten, dass von den sieben relevanten Kriterien drei
erfullt sind, keines davon jedoch in ausgepragter Weise. Zur Bejahung der Adaguanz
alfaliger noch vorhandener unfallbedingter Beschwerden gentigt dies bel einem

mittel schweren Unfall im Grenzbereich zu den leichten Ereignissen nicht (ebenso: Urteile
8C_951/2008 vom 3. Juni 2009 E. 6.4 und 8C_9/2008 vom 17. September 2008 E. 6.1.5).
Es kann daher offen bleiben, ob der natiirliche Kausal zusammenhang - ob nun im Sinne
eines Riickfalles oder nicht - gegebenist.

E.54

Waren die Uber den 31. Mai 2005 hinaus geklagten Beschwerden nicht mehr adaquat kausal
durch das Unfallereignis vom 17. Juni 2004 verursacht, so war die Leistungseinstellung der
Beschwerdefuhrerin spétestens auf dieses Datum hin rechtens. Die Beschwerde ist demnach
gutzuheissen und der vorinstanzliche Entscheid aufzuheben.

E.6

Die Gerichtskosten sind der Beschwerdegegnerin als der unterliegenden Partei aufzuerlegen
(Art. 66 Abs. 1 BGG ). Die unentgeltliche Rechtspflege (Prozessfiihrung und



Verbeisténdung; Art. 64 BGG ) kann gewdahrt werden, da die entsprechenden
Voraussetzungen erfillt sind (BGE 125V 201 E. 4aS. 202 und 371 E. 5b S. 372). Eswird
indessen ausdriicklich auf Art. 64 Abs. 4 BGG aufmerksam gemacht, wonach die

begunstigte Partei der Gerichtskasse Ersatz zu leisten haben wird, wenn sie spéter dazu im
Standeiist.
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