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Erwagungen

E.11

Die Beschwerde in 6ffentlich-rechtlichen Angelegenheiten kann wegen Rechtsverletzungen
gemass Art. 95 und 96 BGG erhoben werden. Das Bundesgericht wendet das Recht von
Amteswegen an (Art. 106 Abs. 1 BGG ). Esist folglich weder an die in der Beschwerde
geltend gemachten Argumente noch an die Erwagungen der V orinstanz gebunden; es kann
eine Beschwerde aus einem anderen als dem angerufenen Grund gutheissen und es kann sie
mit einer von der Argumentation der V orinstanz abweichenden Begriindung abweisen.
Immerhin prift das Bundesgericht, unter Beriicksichtigung der allgemeinen Pflicht zur
Begriindung der Beschwerde ( Art. 42 Abs. 1 und 2 BGG ), grundsétzlich nur die geltend
gemachten Rugen, sofern die rechtlichen Mangel nicht geradezu offensichtlich sind ( BGE
141V 234 E. 1 mit Hinweisen).

E.12

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.2

Streitig und zu prifen ist, ob die Vorinstanz Bundesrecht verletzte, indem sie in Bestétigung
des Einspracheentscheids vom 1. Dezember 2020 einen Rentenanspruch nach UV G,
basierend auf einem 32%igen Invaliditatsgrad, bekréftigte.

E.3

Im angefochtenen Urteil werden die massgebenden Bestimmungen und Grundsétze zum
Anspruch auf eine Invalidenrente der Unfallversicherung ( Art. 18 Abs. 1 UV G in der bis
31. Dezember 2016 in Kraft stehenden Fassung i.V.m. Art. 8 ATSG ), zur Bemessung des
Invaliditétsgrades nach der allgemeinen Methode des Einkommensvergleichs ( Art. 16
ATSG ; BGE 143V 295 E. 2.1 ff.) und zum Beweiswert von érztlichen Berichten im
Allgemeinen (BGE 134V 231 E. 5.1; 125V 351 E. 3a) sowie von Berichten
versicherungsinterner Arzte (BGE 145V 97 E. 8.5; 142V 58 E. 5.1; 139V 225 E. 5.2; 135
V 465 E. 4.4) im Besonderen zutreffend dargelegt. Darauf wird verwiesen.

E.41
Die Vorinstanz geht gestiitzt auf die as beweiskréftig erachteten Berichte der Dr. med.
C. vom 17. Oktober 2019 und 24. Mé&rz 2020 davon aus, dass dem

Beschwerdefuhrer ganztags korperlich leichte Tétigkeiten vorwiegend im Sitzen, mit einer
leichten bis massigen Belastung der Hande, ohne Traglasten Uber 2 kg beidseitig, zumutbar
seien. Zu vermeiden seien repetitive monotone Arbeitsschritte mit Pro-/Supination,



Handgel enksbewegung und Greiffunktion (Fliessband), ebenso Beschaftigungen,
verbunden mit einer hohen Belastung der Hande und mit Krafteinsatz, mit Vibrationen und
sakkadierten (ruckartigen) Bewegungen sowie Arbeiten auf Leitern oder Gerlisten und an
Maschinen, letzteres infolge der Verletzungsgefahr wegen der M edikamenteneinnahme.
Am Vormittag und am Nachmittag seien zusétzliche Pausen von je ungeféhr 30 Minuten
Dauer einzuhalten. Dieses Zumutbarkeitsprofil werde von der Kreisdrztin auch mit Blick
auf die Ubrigen medizinischen Akten, namentlich auf das von der Invalidenversicherung
eingeholte polydisziplindre Gutachten der Academy of Swiss Insurance, Universitét Basel
(asim), vom 25. August 2011, schliissig begriindet. Die Auswirkungen friher erlittener
Unfélle seien in die Beurteilung eingeflossen. Die Einschrankungen hétten keineswegs eine
vollstandige Arbeitsunfahigkeit zur Folge, sondern wiirden einzig die noch zumutbaren
Tétigkeitsbereiche eingrenzen. Bei der Berechnung des Invalideneinkommens, basierend
auf der Lohnstrukturerhebung des Bundesamtes fur Statistik (L SE), sei dementsprechend
ein Abzug von 15 % fur erhohten Pausenbedarf und ein solcher von 25 % aufgrund der

| el densbedingten Einschrankungen vorzunehmen.

E.4.2

Der BeschwerdefUhrer bringt dagegen vor, dass die Invalidenversicherung, die keine
unfallfremden Befunde berticksichtigt habe, von einem 100%igen Invaliditatsgrad ausgehe.
Mit dieser krassen Differenz zur Invaliditétsbemessung der Suva setze sich die Vorinstanz
in keiner Weise auseinander, obwohl die Invaliditdtsbemessung einer anderen
Soziaversicherung beim Entscheid der Unfallversicherung berticksichtigt werden misse.
Das kantonale Gericht beschranke sich auf den lapidaren Hinwels, die Invaliditatsschatzung
der Invalidenversicherung entfalte gegentiber dem Unfallversicherer keine
Bindungswirkung. Damit verletze es seine Begrindungspflicht.

E.51

Zwar besteht mit der V orinstanz rechtsprechungsgemass keine wechsel seitige
Bindungswirkung auch rechtskréaftig festgestellter Invaliditatsgrade der
Invalidenversicherung oder der Unfallversicherung fir den jeweils anderen
Soziaversicherungsbereich. Allerdings sind - wie vom Beschwerdefiihrer zu Recht geltend
gemacht - bereits abgeschlossene Invaliditétsfestlegungen mitzuberticksichtigen ( BGE 133
V 549 E. 6.1; SVR 2021 UV Nr. 26 S. 123, 8C_581/2020 E. 6.5.1). Die
Invalidenversicherung geht im vorliegenden Fall unbestrittenermassen von einem
100%igen Invaliditatsgrad aufgrund einer 100%igen Arbeitsunfahigkeit in jeder
Erwerbstatigkeit aus. Dabel stiitzt sie sich namentlich auf die Stellungnahme des
RAD-Arztes Dr. med. D. , Facharzt fur Arbeitsmedizin, vom 26. Juli 2017. Darauf
verweist im Verfahren vor Bundesgericht auch der Beschwerdefihrer und reicht eine
entsprechende Kopie ein. Well die RAD-Stellungnahme allerdings bereits Teil der
Suva-Akten bildet, ist sie nicht als Novum zu qualifizieren und kann im vorliegenden
Verfahren ohne Weiteres Beachtung finden (zum Novenverbot: Art. 99 Abs. 1 BGG ; BGE
147V 124 E. 1.2). Dr. med. D. kommt darin zum Schluss, die massiv
eingeschrankte Beweglichkeit und Belastbarkeit beider Schultern sei dokumentiert und
nachvollziehbar (Pseudoparalyse mit fast aufgehobener aktiver Beweglichkeit, wobei eine
beidseitige Schulterprothese diskutiert werde). Sowohl fiir die zuletzt ausgelibte als auch fir
eine angepasste Tétigkeit geht er von einer 100%igen Arbeitsunfahigkeit aus. Dartber
hinaus gibt er an, selbst unter Annahme eines glinstigen V erlaufs miisse nach den geplanten
Prothesenimplantationen fir die darauf folgenden, mindestens 18 Monate weiterhin eine



100%ige Arbeitsunfahigkeit fur jegliche Beschaftigung angenommen werden. Der
behandelnde Spezialarzt Dr. med. E. , Orthopéadische Chirurgie und
Traumatologie des Bewegungsapparates, Gelenkchirurgie, bestétigt zudem fur die
nachfolgende Zeit, auch noch kurz vor Erlass der Rentenverfiigung vom 15. April 2020, bei
(noch) nicht eingesetzten Prothesen und unveréndert schmerzhaftem und unbefriedigendem
Verlauf weiterhin eine 100%ige Arbeitsunfahigkeit (vgl. u.a. sein Bericht vom 13. Januar
2020).

E.5.2

Dr. med. C. geht weder auf diese abweichenden Einschatzungen der
Arbeitsfahigkeit ein noch begriindet sie ihr eigenes Attest einer 100%igen Arbeitsfahigkeit
(eingeschrankt nur durch 30minitige Pausen am Morgen und am Nachmittag). Das von ihr
erwahnte asim-Gutachten vom 25. August 2011 enthalt zwar ein ahnliches
Zumutbarkeitsprofil, datiert aber Uber drei Jahre vor dem Unfall vom 22. September 2014,
weshalb es die Auswirkungen der Schulterverletzungen nicht beriicksichtigen konnte,
worauf der Beschwerdefiihrer zu Recht verweist. Damit fehlt jegliche Erklarung fir die
kreisérztliche Beurteilung der Arbeitsfahigkeit in quantitativer Hinsicht. Indem das
kantonale Gericht die Berichte der Dr. med. C. vom 17. Oktober 2019 und 24.
Mérz 2020 trotzdem als voll beweiskréftig qualifiziert und damit implizit (amaiore ad
minus) auch geringe Zweifel an deren Zuverlassigkeit und Schltissigkeit verneint, verletzt
es Bundesrecht (zum Beweiswert von Berichten versicherungsinterner Arzte: E. 3infine
hiervor mit Hinweisen auf die Rechtsprechung).

E.53

Auf die weiteren Vorbringen des Beschwerdefiihrers, inshesondere die Behauptung, die
Restarbeitsfahigkeit sei auf dem ersten Arbeitsmarkt nicht mehr verwertbar, ist an dieser
Stelle nicht einzugehen, da zunéachst eine externe fachmedizinische Abklarung zu den
Auswirkungen der Unfallfolgen auf die Arbeitsfahigkeit stattfinden muss.

E.©6

Das angefochtene Urteil und der Einspracheentscheid sind demzufolge aufzuheben und die
Angelegenheit ist an die Suva zurtickzuwei sen, damit sie ein externes Gutachten einhole
und anschliessend Uber den Rentenanspruch neu verfige. Hinzuweisen bleibt dabel auf den
Umstand, dassim Verfahren vor Bundesgericht das Verbot der reformatio in peius gilt (
Art. 107 Abs. 1 BGG ), dasim Fall einer Riickweisung auch die vorinstanzlichen Behtrden
bindet (Urteile 9C_442/2021 vom 17. Mérz 2022 E. 6.4; 8C_798/2019 vom 16. Juli 2020 E.
7 mit Hinweisen; vgl. ferner JOHANNA DORMANN, in: Basler Kommentar,
Bundesgerichtsgesetz, 3. Aufl. 2018, N. 18 zu Art. 107 BGG ). Untere Grenze fir die
Neufestsetzung des Anspruchs auf eine Invalidenrente bildet folglich der Invaliditatsgrad
von 32 %.

E.7

Die Ruckweisung der Sache an die Suva zu weiterer Abkl&rung (mit noch offenem
Ausgang) gilt fur die Frage der Auferlegung der Gerichtskosten wie auch der
Partelentschadigung a's vollsténdiges Obsiegen im Sinne von Art. 66 Abs. 1 sowie Art. 68
Abs. 1 und 2 BGG , unabhangig davon, ob sie beantragt oder ob das Begehren im Haupt-
oder Eventualantrag gestellt wird (vgl. BGE 141V 281 E. 11.1 mit Hinwelis). Die
unterliegende Beschwerdegegnerin hat die Gerichtskosten zu tragen ( Art. 66 Abs. 1 BGG)
und dem Beschwerdefihrer eine Partelentschadigung zu bezahlen ( Art. 68 Abs. 1 und 2



BGG ). Dessen Gesuch um unentgeltliche Rechtspflege und V erbeistdndung wird damit
gegenstandslos. Zur Neuverlegung der Partel entschadigung des vorangegangenen
Verfahrensist die Sache an das Verwaltungsgericht des Kantons Bern zurtickzuweisen (
Art. 68 Abs. 5BGG).
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