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Erwagungen

E.11

Die Beschwerde kann wegen Rechtsverletzung geméss Art. 95 und Art. 96 BGG erhoben
werden. Das Bundesgericht wendet das Recht von Amtes wegen an (Art. 106 Abs. 1 BGG
). Esist somit weder an die in der Beschwerde geltend gemachten Argumente noch an die
Erwagungen der Vorinstanz gebunden; es kann eine Beschwerde aus einem anderen als
dem angerufenen Grund gutheissen und es kann sie mit einer von der Argumentation der
Vorinstanz abweichenden Begriindung abweisen (vgl. BGE 130 111 136 E. 1.4 S. 140).
Gemass Art. 42 Abs. 1 BGG ist die Beschwerde hinreichend zu begriinden, andernfallswird
darauf nicht eingetreten ( Art. 108 Abs. 1 lit. b BGG ). Das Bundesgericht prift
grundsétzlich nur die geltend gemachten Rigen; esist nicht gehalten, wie eine
erstinstanzliche Behorde alle sich stellenden rechtlichen Fragen zu prifen, wenn diese vor
Bundesgericht nicht mehr vorgetragen wurden. 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).

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

Das kantonale Gericht hat die Grundsétze zu dem fur die Leistungspflicht des
Unfallversicherers gemass Art. 6 Abs. 1 UV G vorausgesetzten natiirlichen und adéguaten
Kausal zusammenhang zwischen dem Unfallereignis und dem eingetretenen Schaden ( BGE
129V 179 E. 3.1und 3.2 S. 181) zutreffend dargelegt. Darauf wird verwiesen.

E.3

Der Beschwerdefuhrer beantragt die Zusprechung von Heilbehandlung und Taggeld, ohne
das Rechtsbegehren zu begriinden. Das kantonale Gericht hat sich zum Fallabschluss (vgl.
BGE 134V 109 E. 4.1 S. 113 f. mit Hinweisen; Urteil U 291/06 vom 4. Mé&rz 2008 E. 4.1)
eingehend und zutreffend gedussert. Esist hier daher nicht néher darauf einzugehen.

E.4

Es wird geltend gemacht, dass die Kausalitétsbeurteilung hinsichtlich der organisch
objektiv nicht ausgewiesenen Unfallfolgen nicht nach der sogenannten Psycho-Praxis (
BGE 115V 133 E. 6 S. 138 ff.), sondern nach den bei Schleudertraumen und aquivalenten
V erletzungsmechanismen an der Hal swirbelsdule sowie Schadel-Hirntraumen ohne
organisch objektiv ausgewiesene Unfallfolgen geltenden Grundsétzen zu erfolgen habe (



BGE 134V 109).

E.5

Im Sozialversicherungsrecht spielt die Adaguanz als rechtliche Eingrenzung der sich aus
dem nattrlichen Kausalzusammenhang ergebenden Haftung des Unfallversicherersim
Bereich organisch objektiv ausgewiesener Unfallfolgen praktisch keine Rolle, da sich hier
die adaguate weitgehend mit der natirlichen Kausalitat deckt ( BGE 127 V 102 E. 5b/bb S.
103 mit Hinweisen). Anders verhalt es sich bei nattirlich unfallkausalen, aber organisch
nicht objektiv ausgewiesenen Beschwerden. Hier ist bei der Beurteilung der Adaguanz vom
augenfalligen Geschehensablauf auszugehen, und es sind je nachdem weitere
unfallbezogene Kriterien einzubeziehen (BGE 134V 109E. 2.1 S. 112, 115V 133 E. 6 S.
138 ff.). Bei psychischen Fehlentwicklungen nach Unfall werden diese Adaguanzkriterien
unter Ausschluss psychischer Aspekte geprift ( BGE 115V 133 E. 6¢/aa S. 140), wahrend
bel Schleudertraumen und &quivalenten Verletzungen der Halswirbelsaule (HWS; SVR
1995 UV Nr. 23 S. 67 E. 2) sowie Schadel-Hirntraumen auf eine Differenzierung zwischen
physischen und psychischen Komponenten verzichtet wird ( BGE 134V 109 E. 2.1 S. 112).

Fir die Bgahung des adaquaten K ausalzusammenhangs ist in diesen Féllen zu verlangen,
dass dem Unfall eine massgebende Bedeutung fir die Entstehung der Arbeits- bzw.
Erwerbsunfahigkeit zukommt. Dies trifft dann zu, wenn er eilne gewisse Schwere aufweist
oder mit anderen Worten ernsthaft ins Gewicht fallt. Fir die Beurteilung dieser Frageist an
das Unfallereignis anzuknipfen, wobei - ausgehend vom augenfalligen Geschehensablauf -
zwischen banalen bzw. leichten Unféllen einerseits, schweren Unféllen anderseits und
schliesslich dem dazwischen liegenden mittleren Bereich unterschieden wird. Wahrend der
adaguate Kausal zusammenhang in der Regel bel schweren Unfélen ohne Weiteres bejaht
und bei leichten Unféllen verneint werden kann, 18sst sich die Frage der Adaguanz bei
Unféllen aus dem mittleren Bereich nicht aufgrund des Unfallgeschehens allein schitissig
beantworten. Es sind weltere, objektiv erfassbare Umstande, welche unmittelbar mit dem
Unfall in Zusammenhang stehen oder als direkte bzw. indirekte Folgen davon erscheinen, in
eine Gesamtwrdigung einzubeziehen. Je nachdem, wo im mittleren Bereich der Unfall
einzuordnen ist und abhangig davon, ob einzelne dieser Kriterien in besonders ausgepragter
Weise erfillt sind, genligt zur Bejahung des adaquaten K ausalzusammenhangs ein
Kriterium oder missen mehrere herangezogen werden ( BGE 115V 133 E. 6 und 7 S. 138
ff.; 117V 359 E. 6 S. 366 ff.; 117V 369 E. 4b und ¢ S. 382 ff.; 134V 109 E. 10 S. 126 ff.).

E.6

DieinBGE 134V 109 E. 9 S. 121 ff. prézisierten (erhthten) Anforderungen an den
Nachweis einer natirlich unfallkausalen Verletzung, welche die Anwendung der
Schleudertrauma-Praxis rechtfertigt, setzen eine sorgfatige und umfassende
Sachverhaltsabklérung voraus (vgl. BGE 134V 109 E. 9.2 S. 123).

Im vorliegenden Fall fanden sich gemass Bericht des erstversorgenden Spitals X.

vom 6. September 2006 keinerlel diesbeziigliche Anhaltspunkte. Erst Dr. med.

H. , Spezialarzt FMH fur Chirurgie, Wirbelsaulenleiden, Schleudertrauma und
orthopadi sche Traumatologie, stellte am 3. November 2007 eine entsprechende Diagnose.

Diesbeziigliche beweismassige Weiterungen kénnen indessen unterbleiben, wenn die
adaguate Kausalitat der organisch objektiv nicht ausgewiesenen Beschwerden zu verneinen
ist (Urteil 8C_42/2007 vom 14. April 2008 E. 2 Ingress). Darauf ist nachfolgend
einzugehen.



E.7

Das kantonale Gericht hat das Ereignis vom 2. September 2006 als Unfall im eigentlich
mittleren Bereich qualifiziert, lediglich zwei der zu berticksichtigenden Kriterien als erfillt
erachtet und die Adaguanz daher verneint (BGE 134V 109E. 2.1 S. 112, E. 10 S. 126 ff.;
Urteil 8C_897/2009 vom 29. Januar 2010 E. 4.5). Auch die Anwendung der
Schleudertrauma-Praxis anstelle der Psycho-Praxis wirde zu keinem anderen Ergebnis der
Adaquanzbeurteilung flhren.

E.71

Der Beschwerdefuhrer macht geltend, dass es sich um einen schweren oder mindestens um
einen mittelschweren Unfall im Grenzbereich zu den schweren gehandelt habe. Dem kann
jedoch nicht beigepflichtet werden. Geméss Verkehrsunfallanzeige der Polizeidirektion an
die Staatsanwaltschaft vom 12. September 2006 fand sich eine Bremsblockierspur von 53
Metern, welche bis zum Kurveneingang und in die Gegenfahrbahn hinein fuhrte, und daran
anschliessend eine Kratzspur von 4,80 Metern. Aufgrund dieser Spurenlage und unter
Berticksichtigung von Standardverzogerungswerten bel Bremsmandvern sowie der
Gefédllstrecke ermittelte die Verkehrspolizel eine Bremsausgangsgeschwindigkeit von 67
bis 83 km/h und eine Geschwindigkeit von 30 bis 37 km/h vor dem Sturz. Demgegeniber
hat die Rechtsprechung auch den vergleichbaren Fall des Motorradfahrers, der auf einem
Rundkurs im Elsass unterwegs war und in einer Rechtskurve bei einer Geschwindigkeit von
rund 100 km/h die Kontrolle verlor, nach dem Bremsen mit einer Geschwindigkeit von
immer noch rund 80 km/h Uber die Fahrbahn hinaus in das angrenzende Kiesland geriet,
Uber den Lenker des Motorrads hinweg geschleudert wurde und anschliessend mit dem
durch einen Helm geschiitzten Kopf sowie der rechten Schulter auf dem Boden aufprallte,
als mittelschweren Unfall qualifiziert, ohne ihn dem Grenzbereich zu den schweren
Unfallen zuzuordnen (Urteil U 343/06 vom 19. November 2007 E. 4.3 u. 4.4). Dievom
Beschwerdefiihrer beantragte Zuordnung rechtfertigt sich bel Berticksichtigung der
dargelegten Umstande und mit Blick auf den rechtsprechungsgeméss massgeblichen
augenfalligen Geschehensablauf mit den sich dabei entwickelnden Kréften (SVR 2008 UV
Nr. 8 S. 26, U 2/07 E. 5.3.1) nicht.

E.7.2

Zu den zu bertcksichtigenden Adaguanzkriterien hat sich das kantonale Gericht einl&sslich
geaussert. Was der Beschwerdeftihrer dagegen vorbringt, vermag auch unter Anwendung
der Schleudertrauma-Praxis zu keiner anderen Beurteilung zu fuhren (vgl. BGE 134V 109
E. 10 S. 126 ff.).

E.7.21

Dies gilt zunéchst hinsichtlich des Kriteriums der besonders dramatischen Begleitumstande
oder der besonderen Eindrucklichkeit des Unfalls. Der BeschwerdefUhrer beruft sich
diesbeziiglich auf die Einwirkung massiver Kréafte, welche jedoch im Rahmen des
augenfalligen Geschehensablaufs bei der Schwere des Unfalles zu prifenist (oben E. 7.1)
und hier keine zusétzliche Beriicksichtigung finden kann.

E.7.22

Beim Kriterium der Schwere der erlittenen Verletzungen oder der V erletzungen besonderer
Art bedarf esbei Unfallen mit Schleudertrauma einer besonderen Schwere der fir das
Schleudertrauma typischen Beschwerden oder besonderer Umstande, welche das



Beschwerdebild beeinflussen kénnen (Urteile U 386/04 vom 28. April 2005 E. 5.2; U
371/02 vom 4. September 2003 E. 2.2.2; U 61/00 vom 6. Februar 2002 E. 3b; U 21/01 vom
16. August 2001 E. 3d). Solche liegen hier nicht vor. Esist nicht ersichtlich und wird auch
nicht dargelegt, inwiefern die Beschwerden, welche nach Ansicht des Versicherten auf ein
Schleudertrauma zurtickzuf ihren sind, durch die operativ durch Spondylodese versorgten
Frakturen an der Brustwirbelsaule zusétzlich verschlimmert worden wéren.

E.7.23

Fir das Kriterium der arztlichen Behandlung ist entscheidwesentlich, ob nach dem Unfall
fortgesetzt spezifische, die versicherte Person belastende érztliche Behandlung bis zum
Fallabschluss notwendig war (vgl. BGE 134V 109 E. 10.2.3 S. 128). Der
Beschwerdefuhrer dussert sich dazu nicht und esist nicht ersichtlich, inwiefern das
Kriterium erfullt ware.

E.7.24

Das préazisierte Kriterium der erheblichen Beschwerden beurteilt sich
rechtsprechungsgemass nach den glaubhaften Schmerzen und nach der Beeintréchtigung,
welche die verunfallte Person durch die Beschwerden im Lebensalltag erféhrt ( BGE 134 V
109 E. 10.2.4 S. 128). Das kantonale Gericht hat es als erflllt erachtet und weitergehende
Erorterungen ertibrigen sich.

E.7.25

Das Kriterium der &rztlichen Fehlbehandlung ist nicht erfiillt. Der Beschwerdefiihrer macht
geltend, dass ihm durch eine Fal scheinschéatzung des neurol ogischen Gutachters des

medi zinischen Abkl&rungsinstituts D. , welcher eine neuropsychol ogische Testung
als nicht angezeigt erachtet habe, eine addguate Behandlung verwehrt und sein Leiden
verschlimmert worden sei. Diese Begriindung ist indessen nicht nachvollziehbar, zumal
sich der Auftrag des medizinischen Abkléarungsinstituts D. auf die Begutachtung
beschrankte und nicht einzusehen ist, inwiefern dem Beschwerdefiihrer allein dadurch ein
gesundheitlicher Schaden hétte zugefiigt werden kénnen (vgl. zur unterschiedlichen Natur
von Behandlungsauftrag des therapeutisch tétigen [Fach-]Arztes einerseits und
Begutachtungsauftrag des [amtlich bestellten] fachmedizinischen Experten anderseits BGE
1241170 E. 4 S. 175).

E.7.26

Es bestehen auch keine Anhaltspunkte fir einen schwierigen Heilungsverlauf und
erhebliche Komplikationen. Es bedlrfte zur Annahme dieses Kriteriums besonderer
Grunde, welche die Heilung beeintrachtigt haben (Urteill 8C_57/2008 vom 16. Mai 2008 E.
9.6.1). Allein der Umstand, dass nach der Riickenoperation eine Infektion aufgetreten ist
und eine Wundrevision, verbunden mit einem weiteren (vom 14. September bis zum 6.
Oktober 2006 dauernden) Spitalaufenthalt, erforderlich gemacht hat, vermag das Kriterium
nicht zu begrinden.

E.7.27

Der Beschwerdefuhrer macht schliesslich geltend, dass das Merkmal der erheblichen
Arbeitsunfahigkeit trotz ausgewiesener Anstrengungen erfillt sei. Er bringt diesbeziiglich
einzig vor, dass er sich in Arbeitsversuchen an der damaligen Arbeitsstelle bemiht habe,
was indessen an Belegen nicht gentigt. Da das kantonal e Gericht das Merkmal des Grades
und der Dauer der (physisch bedingten) Arbeitsunfahigkeit berlicksichtigt hat, ist darauf



nicht weiter einzugehen.

E.73

Esfallen somit zwei Kriterien in Betracht (erhebliche Beschwerden und erhebliche
Arbeitsunfahigkeit), was indessen zur Bejahung der Adaguanz bei einem Unfall im
eigentlich mittleren Bereich nicht gentgt (Urteil 8C_897/2009 vom 29. Januar 2010 E. 4.5).

E.74

Selbst wenn im vorliegenden Fall von einer Verletzung der Hal swirbel séule auszugehen
ware, welche die Anwendung der Schleudertrauma-Rechtsprechung rechtfertigen wiirde,
mUsste die Adaguanz der organisch objektiv nicht ausgewiesenen Beschwerden mit dem
Unfall verneint werden.

E.75

Bei diesem Ergebnisist auf die geltend gemachten Schwindel beschwerden und
neuropsychol ogischen Defizite nicht weiter einzugehen.

Entscheidwesentlich ist diesbeziiglich, ob die Beschwerden organisch objektiv ausgewiesen
sind.

Von einer neuropsychol ogischen Abkl&rung wére dabei nichts gewonnen, auch weil davon
kaum wesentliche neue Erkenntnisse zu erwarten wéren (vgl. BGE 119V 335 E. 2b/bb S.
341). Zudem finden sich nach Lage der Akten keine Anhaltspunkte dafr und wird auch
beschwerdewei se dazu nichts weiter ausgefihrt.

Die SUVA weist in ihrer Stellungnahme darauf hin, dass sich hinsichtlich des Schwindels
ein einziger, in das hier zu beurteilende Dossier integrierter Arztbericht in den Akten findet.
Dr. med. L. , FMH Allgemeinmedizin, berichtete am 22. November 2007, dassihn
der Versicherte wegen einem Fast-Sturz und Schwindel aufgesucht habe. Eine weitere
Behandlung sai nicht erforderlich. Auch in den tGbrigen medizinischen Berichten finden
sich keine Anhaltspunkte fir eine abklarungs- und therapiebedurftige

Schwindel problematik, weshalb auch aus diesem Grund diesbezligliche Weiterungen nicht
angezeigt sind.

E.8

Zu berticksichtigen ist schliesslich, dass bei spezifischen und unfalladaguaten Verletzungen
der Hal swirbelsdule (Schleudertraumen) ohne organisch nachweisbare Funktionsausfélle
sinngemass die Rechtsprechung zur anhaltenden somatoformen Schmerzstérung ( BGE 130
V 352 ) anzuwenden und zu kléaren ist, ob ein invalidisierendes Leiden vorliegt ( Art. 4 1IVG
bzw. Art. 18 Abs. 1 UVG in Verbindung mit Art. 8ATSG ; BGE 136V 279 E. 3.2.3 S. 283
f.). Auch bei organisch objektiv nicht ausgewiesenen Beschwerden, die natirlich- und
adaguat-kausal auf elne Schleudertrauma-V erletzung zurtickzuftihren sind, ist abzuklaren,
ob eine psychische Komorbiditét von erheblicher Schwere, Intensitét, Auspragung und
Dauer (BGE 131V 49 E. 1.2 S. 50 f.) und die von der Praxis alternativ dazu
umschriebenen Kriterien, welche eine adaquate Schmerzbewadltigung objektiv konstant und
intensiv behindern kénnen (vgl. BGE 130V 352 E. 2.2.3S.354f.; 131V 49E. 1.2 S. 50f1.),
vorliegen. Diese Voraussetzungen sind hier nicht erflllt. Die Gutachter des medizinischen
Abklarungsinstituts D. haben eine leichte depressive Episode (ICD-10 F32.0)
sowie eine Schmerzverarbeitungsstorung (ICD-10 F54) diagnostiziert, welche sich nicht auf
die Arbeitsfahigkeit auswirken. Das nach Auffassung des Beschwerdefiihrers durch ein



Schleudertrauma bedingte L eiden kénnte daher nicht alsinvalidisierend qualifiziert werden.

E.9

Das kantonale Gericht ist mit Blick auf die geltend gemachte Verletzung der
Halswirbel sdule davon ausgegangen, dass keine somatischen Beschwerden vorliegen
wurden. Es hat ausschliesslich geprift, ob die SUV A fir organisch objektiv nicht
ausgewiesene Unfallfolgen einzustehen habe.

Indessen haben die Gutachter des medizinischen Abklarungsinstituts D. dem
Beschwerdefihrer eine (um 20 bzw. 30 %) eingeschrankte Arbeitsféhigkeit aus somatischer
Sicht attestiert. Die Angaben zum zeitlichen Umfang sind widersprichlich, indem in der
Gesamtbeurteilung (entsprechend der neurol ogischen Einschétzung) unter "Arbeitsfahigkeit
in der angestammten und in anderen Téatigkeiten" wie auch unter "Zusammenfassung" ein
zumutbares Arbeitspensum von 80 %, in den Ausfihrungen zum Beginn der
Arbeitsunfahigkeit und in der Stellungnahme zur Selbsteinschétzung der versicherten
Person eine Arbeitsfahigkeit von 70 % genannt wird.

Zwar wurde, nach Ausschluss einer Hirnverletzung und posttraumatischer Verénderungen
der Halswirbelsaule, zunéchst die nach dem Unfall entwickelte chronische
Schmerzproblematik im Bereich der Brustwirbel sdule sowie auch der Halswirbelséule und
des Kopfes erértert. Es wurde dargelegt, dass die Diskrepanz zwischen dem Ausmass der
subjektiv geklagten Beschwerden und den objektivierbaren Befunden aus psychiatrischer
Sicht auf elne Schmerzverarbeitungsstorung zurtickzufihren sei, welche die
Arbeitsfahigkeit nicht einschréanke.

Im Weiteren wurde jedoch ausdriicklich festgehalten, dass der Beschwerdefihrer in
korperlich mittel schweren und schweren Berufen wie in der angestammten Tétigkeit als
MaschinenfUhrer wegen verminderter Belastbarkeit des A chsenskel etts bleibend nicht mehr
arbeitsfahig sal. Selbst eine korperlich leichte, wechselbel astende Tétigkeit sei ihm aus
somatischer Sicht infolge eines erhéhten Pausenbedarfs bel vollschichtigem Pensum nur
noch im Umfang von 80 % zuzumuten.

Darausist zu schliessen, dass der BeschwerdefUhrer unfallbedingt zufolge der operativ
mittels Versteifung versorgten Briiche an der Brustwirbel séule mit einhergehender
verminderter Belastbarkeit nur noch einer |eidensangepassten, leichten wechsel bel astenden
Téatigkeit nachgehen kann und zudem ein erhéhter Pausenbedarf besteht, der auch zu einer
zeitlichen Einschrankung fuhrt. Dafur hat die SUV A einzustehen. Sie wird zundchst bei den
Gutachtern des medizinischen Abklarungsinstituts D. die widersprtchlichen
Angaben zum zumutbaren Arbeitspensum (70 bzw. 80 %; vgl. BGE 137V 210E. 4.4.1.4in
fine S. 264 f.) kldren missen. Gestitzt darauf wird sie die erwerblichen Auswirkungen
prufen und beurteilen, ob sich daraus eine leistungsbegriindende Invaliditét ergibt ( Art. 18
Abs. 1UVG).

E. 10

Das kantonale Gericht hat sich zur beantragten Integritétsentschadigung nicht weiter
gedussert unter Annahme, dass sémtliche geklagten Beschwerden organisch nicht
hinreichend erklarbar seien und in keinem adaquat-kausalen Zusammenhang mit dem
erlittenen Unfall sttinden. Wie soeben erortert, bestehen indessen auch somatische
Unfalfolgen, fir welche die SUVA haftet. Sie wird néher prifen missen, ob diese auch zu
einer Integritétseinbusse fihren und Anspruch auf eine Integritétsentschadigung besteht. In



den Akten findet sich einzig eine (nicht weiter begriindete) Stellungnahme von

SUVA-Kreisarzt Dr. med. S. vom 28. Februar 2008, welche hier eine
abschliessende Beurteilung nicht zul ésst.
E.11

Das Verfahren ist kostenpflichtig ( Art. 65 BGG ). Die Gerichtskosten werden dem
Prozessausgang entsprechend der Beschwerdegegnerin auferlegt ( Art. 66 Abs. 1 Satz 1
BGG ); des Weiteren hat sie dem BeschwerdefUhrer eine Parteientschadigung zu bezahlen (
Art. 68 Abs. 2 BGG).
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