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Erwagungen

E. 1

Die Beschwerde in 6ffentlich-rechtlichen Angelegenheiten kann wegen Rechtsverletzung
gemass Art. 95 f. BGG erhoben werden. Das Bundesgericht wendet das Recht von Amtes
wegen an (Art. 106 Abs. 1 BGG ). Es prift grundsétzlich nur die geltend gemachten
Rugen, sofern die rechtlichen Méngel nicht geradezu offensichtlich sind ( Art. 42 Abs. 1
und 2 BGG ; BGE 13311 249 E. 1.4.1 S. 254). Im Beschwerdeverfahren um die
Zusprechung oder Verweigerung von Geldleistungen der Unfallversicherung ist das
Bundesgericht nicht an die vorinstanzliche Feststellung des rechtserheblichen Sachverhalts
gebunden ( Art. 97 Abs. 2 und Art. 105 Abs. 3BGG).

E.2

Die Zusprechung von Leistungen der obligatorischen Unfallversicherung setzt
grundsétzlich das Vorliegen eines Berufsunfalles, eines Nichtberufsunfalles oder einer
Berufskrankheit voraus ( Art. 6 Abs. 1 UVG ). Der Unfallversicherer haftet jedoch fir einen
Gesundheitsschaden nur insoweit, a's dieser nicht nur in einem naturlichen, sondern auch in
einem adaquaten Kausalzusammenhang zum versicherten Ereignis steht ( BGE 129 V 177
E. 3S.181). Dabel spielt die Adaquanz als rechtliche Eingrenzung der sich aus dem
naturlichen Kausalzusammenhang ergebenden Haftung des Unfallversicherers im Bereich
organisch objektiv ausgewiesener Unfallfolgen praktisch keine Rolle, dasich hier die
adaguate weitgehend mit der natirlichen Kausalitét deckt (BGE 134V 109E. 2 S. 111 1,;
127V 102 E. 5b/bb S. 103). Sind die geklagten Beschwerden natirlich unfallkausal, nicht
aber objektiv ausgewiesen, so ist bel der Beurteilung der Adaguanz vom augenfalligen
Geschehensablauf auszugehen, und es sind gegebenenfalls weitere unfallbezogene Kriterien
einzubeziehen (BGE 134V 109E. 2.1 S. 111 f.).

E.3

Streitig ist zunachst, ob ein natirlicher Kausal zusammenhang zwischen dem Unfallereignis
vom 5. Januar 2006 und den geklagten Beschwerden besteht. Dabei ist insbesondere zu
prifen, ob aufgrund der medizinischen Unterlagen organisch objektivierbare Unfallfolgen
ausgewiesen sind.

E.31

Im interdisziplindren Gutachten des Rehabilitationszentrums'Y . vom 25. April
2008 wurden im Wesentlichen eine leichtgradige HWS-Distorsion, eine leichtgradige
LWS-Distorsion und degenerative Veranderungen an HWS und LWS (Chondrosen und
Spondylosen HWK 3/4 bis HWK7/Th1, betont auf Hohe HWK6/7, enger zervikaler
Spinalkanal im Bereich der unteren HWS) diagnostiziert. Die erhobenen Befunde
(Zervika syndrom, chronische Kopfschmerzen, neurasthenisches Syndrom, vegetatives
Syndrom) sttinden nach Auffassung der Gutachter Gberwiegend wahrscheinlich in



naturlichem Kausal zusammenhang zum Unfall vom 5. Januar 2006. Zusétzlich seien
deutliche degenerative Veranderungen der HWS sowie die Skoliose und degenerative
Verédnderungen der LWS als relevanter krankhafter Vorzustand zu berticksichtigen.
Beschwerden organischer Genese konnten nach der leichtgradigen HWS-Distorsion
bekanntermassen nicht bewiesen oder ausgeschlossen werden. Die Arbeitsunfahigkeit a's
Cheflaborantin betrage 50 %. Die unfallunabhangigen Faktoren wirden sich auf die
Arbeitsunfahigkeit mit 40 % und der Unfall selber mit 60 % auswirken.

E.3.2

Gestiitzt auf das Gutachten des Rehabilitationszentrums'Y'. und der Ubrigen
medizinischen Unterlagen ist das Vorliegen organisch objektivierbarer Unfallfolgen zu
verneinen (vgl. SYR 2008 UV Nr. 2 S. 3, U 328/06 E. 5). Die Gutachter wiesen zudem auf
den in der Regel fehlenden Nachweis organischer Unfallfolgen nach einer HWS-Distorsion
hin, was auch vorliegend der Fall sei.

Entgegen dem Einwand der Beschwerdefuhrerin stellen die geklagten Kopfschmerzen
keinen organisch nachwei sbaren Unfallschaden dar, selbst wenn sie nach der
Internationalen Klassifikation von Kopfschmerzerkrankungen (ICHD I1) der International
Headache Society klassifiziert werden konnen (vgl. SYR 2008 UV Nr. 2 S. 3, U 328/06 E.
7). Eine solche Klassifikation durch die Arzte fand vorliegend im Ubrigen nicht statt.

E.33

Wie es sich beim Fehlen organisch objektivierbarer unfallkausaler Befunde mit dem
natUrlichen Kausalzusammenhang zwischen dem Unfall vom 5. Januar 2006 und den
geklagten Beschwerden verhdlt, braucht nicht abschliessend beurteilt zu werden, da es
vorliegend an der fur die Leistungspflicht im Weiteren vorausgesetzten Adaguanz des
Kausalzusammenhanges fehlt ( BGE 135V 465 E. 5.1 S. 472).

E.41

Die BeschwerdefUhrerin macht geltend, die Adaquanzprifung sei verfriht erfolgt, sei doch
von einer Fortsetzung der arztlichen Behandlung noch eine namhafte Besserung der
Unfallfolgen zu erwarten.

E.4.2

Die Frage, ob von einer weiteren Behandlung noch elne namhafte Besserung des
Gesundheitszustandes erwartet werden kann, beurteilt sich namentlich nach Massgabe der
zu erwartenden Steigerung oder Wiederherstellung der Arbeitsfahigkeit, soweit
unfallbedingt beeintrachtigt. Dabei verdeutlicht die Verwendung des Begriffes "namhaft"
durch den Gesetzgeber, dass die durch weitere Heilbehandlung zu erwartende Besserung
ins Gewicht fallen muss. Unbedeutende V erbesserungen gentigen nicht ( BGE 134V 109 E.
4.3 S. 115 mit Hinweisen).

E.43

Die Arzte des Rehabilitationszentrums Y. fahrten in ihrem Gutachten vom 25.
April 2008 aus, von einer Fortfihrung der Therapie sei noch eine Besserung der
Beschwerden zu erwarten. Es sei jedoch aktuell nicht moéglich, zuverléssig zu
prognostizieren, in welcher Weise sich dies auf die Arbeitsfahigkeit auswirken werde. Nach
spatestens zwolf Monaten sollte eine relevante Beschwerdebesserung objektivierbar sein. In
der Folge berichtete der Fachpsychologe lic. phil. G. am 15. November 2008



alerdings, er habe die Therapie abgeschlossen, da die psychotherapeutischen Mittel nicht
zur weiteren Verbesserung gefuhrt hétten. Er gehe weiterhin von einer Arbeitsunfhigkeit
von 50 % aus. Eventuelle V erbesserungen dirften léngere Zeit brauchen. Die behandelnde
Arztin Dr. med. S. gab am 26. November 2008 auf Nachfrage der
Beschwerdegegnerin an, die Therapien hatten, mit Ausnahme der leichtgradig gebesserten
Schlafstérungen, keine Verbesserungen gebracht. Eine Steigerung der Arbeitsfahigkeit sei
momentan weiterhin nicht moglich. In der abschliessenden Beurteilung vom 2. April 2009
hielt Dr. med. J. fest, es sei mit einer weiteren Zunahme der degenerativen
Verénderungen im Bereich der HWS und mit einem neurochirurgischen Eingriff in Zukunft
zu rechnen. Gestltzt auf diese medizinischen Beurteilungen kann zusammenfassend eine
weitere namhafte Besserung der Beschwerden Uberwiegend wahrscheinlich ausgeschlossen
werden.

Die behandelnde Arztin Dr. med. S. gab am 12. Mai 2009, nach Erlass der
Verflgung, mit der die Leistungen eingestellt worden waren, auf Nachfrage des
Rechtsvertreters der Beschwerdefihrerin zwar noch an, durch eine erneute Intensivierung
der Behandlung kdnne durchaus eine Besserung des Gesundheitszustandes erreicht werden.
In Wrdigung der tbrigen medizinischen Beurteilungen, insbesondere nach Ablauf der von
den Gutachtern des Rehabilitationszentrums Y . angegebenen Frist von zwolf
Monaten fur eine relevante Besserung, durfte das kantonale Gericht allerdings zu Recht
davon ausgehen, dass von einer weiteren Behandlung keine namhafte Besserung von
unfallbedingten Beschwerden mit Steigerung oder Wiederherstellung der Arbeitsfahigkeit
mehr zu erwarten war.

E.51

Bei der Beurtellung der Adaguanz ist vom augenfalligen Geschehensablauf auszugehen,
und es sind gegebenenfalls weitere unfallbezogene Kriterien einzubeziehen ( BGE 134 V
109 E. 2.1 S. 111 f.). Hat die versicherte Person einen Unfall erlitten, welcher die
Anwendung der Schleudertrauma-Rechtsprechung rechtfertigt, so sind hierbei die durch
BGE 134V 109 E. 10 S. 126 ff. prézisierten Kriterien massgebend.

E.5.2

Die Vorinstanz beurteilte den Auffahrunfall vom 5. Januar 2006 unbestrittenermassen und
zu Recht als mittel schweres Ereignisim Bereich zu den leichten Unféllen. Fir die Bejahung
des adaquaten K ausalzusammenhangs mussten folglich von den Adaquanzkriterien
entweder ein einzelnes in besonders ausgepragter Weise oder aber mehrere in gehaufter
oder auffallender Weise gegeben sein.

E.53.1

Das kantonale Gericht bejahte eine besondere Art der Verletzung wegen der
vorgeschadigten Wirbelsdule, alerdings nicht in ausgepragter oder auffallender Weise. Die
Beschwerdefihrerin sieht dieses Kriterium hingegen al's besonders ausgepragt erfillt.

Eine degenerative Vorschadigung fur sich fuhrt nicht bereits zur Bejahung dieses
Kriteriums (vgl. Urteil 8C_321/2010 vom 29. Juni 2010 E. 5.2.1). Hingegen ist einer
erheblichen Vorschadigung der HWS durch einen frilheren Unfall beim Kriterium der
besonderen Art der Verletzung grundsétzlich Rechnung zu tragen (vgl. SVR 2007 UV Nr.
1, U 39/04). Im Jahr 1997 und im Mé&rz 2005 war die Versicherte bereits von Unfallen mit
Beteiligung der HWS betroffen. Die Beschwerden nach dem Unfall im Jahr 1997 sind nach



relativ kurzer Zeit vollsténdig abgeklungen. Hinsichtlich der Beschwerden nach dem Unfall
von Mérz 2005 finden sich widerspriichliche Aussagen in den medizinischen Akten. Im
Dokumentationsbogen fur Erstkonsultation nach kranio-zervikalem Beschleunigungstrauma
vom 2. Februar 2006 wurden vorbestehende Nackenbeschwerden erwdhnt. Gegeniiber den
Gutachtern des Rehabilitationszentrums Y. gab die Versicherte hingegen an, es
habe nach dem Unfall vom Mé&rz 2005 keine Arbeitsunfahigkeit bestanden und bis Januar
2006 habe sie eigentlich keine Beschwerden mehr gehabt. Selbst wenn zugunsten der
Versicherten noch von vorbestehenden Beschwerden zum Zeitpunkt des Unfallereignisses
vom 5. Januar 2006 ausgegangen wirde, ware aufgrund der 100%igen Arbeitsfahigkeit der
Versicherten fraglich, ob die Wirbelsdule durch das Unfallereignis vom Mérz 2005 so
erheblich vorgeschédigt war, dass die am 5. Januar 2006 erlittene Distorsion als Verletzung
besonderer Art qualifiziert werden kann (vgl. die Urteile 8C_542/2008 vom 20. November
2008 E. 5.3, 8C_355/2008 vom 9. September 2008 E. 5.2.2 und 8C_759/2007 vom 14.
August 2008 E. 5.3). Diese Frage kann allerdings offengel assen werden. In ausgepragter
Weise ist dieses Kriterium zumindest nicht erfillt.

E.53.2

Zu Recht verneinte das kantonale Gericht das Adaguanzkriterium der fortgesetzt
spezifischen, belastenden arztlichen Behandlung, da diese lediglich in Physio- und weiteren
ambulanten - teils aternativ medizinischen - Therapien bestand. Diese stellen keine
spezifischen und die Versicherte speziell belastenden érztliche Behandlungen im Sinne
dieses Kriteriums dar (vgl. Urteil 8C_724/2008 vom 18. Dezember 2008 E. 4.4.2 mit
Hinweis).

E.533

Die Vorinstanz verneinte das Vorliegen erheblicher Beschwerden, insbesondere da diese
auch auf die wegen der degenerativen Befunde und der Unfélle von 1997 und 2005
vorgeschadigte Wirbel séule zurtickzuf ihren seien. Nicht auf den Unfall vom 5. Januar 2006
zurlickzufiihrende Beschwerden sind zwar nicht zu berticksichtigen. Eine Differenzierung
zwischen unfallfremden und unfallbedingten Beschwerden nahmen die Arzte allerdings
nicht vor. Ob dieses Kriterium tatséchlich verneint werden kann, braucht jedoch nicht
abschliessend beurteilt zu werden, da auch eine Bejahung nichts am Ergebnis der
Adaquanzprifung andern wirde.

E.534

Gemass der bundesgerichtlichen Praxis darf aus der blossen Dauer der arztlichen
Behandlung und der geklagten Beschwerden nicht schon auf einen schwierigen
Heilungsverlauf und erhebliche Komplikationen geschl ossen werden. Es bedarf hierzu
besonderer Griinde, welche die Heilung beeintréchtigt haben (SVR 2007 UV Nr. 25 S. 81,
U 479/05 E. 8.5). Auch die Einnahme vieler Medikamente und die Durchfihrung
verschiedener Therapien gentigen nicht zur Bejahung dieses Kriterium. Gleiches gilt fir
den Umstand, dass trotz regelméassiger Therapien weder eine Beschwerdefreiheit noch eine
vollstéandige Arbeitsfahigkeit in der angestammten Téatigkeit erreicht werden konnte (SVR
2009 UV Nr. 13 S. 52, 8C_590/2007 E. 7.6). Besondere Griinde, welche zur Bgjahung
dieses Kriteriums fuhren konnten, sind vorliegend nicht gegeben. Soweit unfallfremde
degenerative Befunde den Heilungsverlauf beeinflussten, ist dies unbeachtlich.

E.53.5



Die Vorinstanz betrachtete das Kriterium der erheblichen Arbeitsunfahigkeit trotz
ausgewiesener Anstrengungen als erfllt. Die Beschwerdefhrerin macht geltend, dieses sei
besonders ausgepragt zu bejahen.

Der Beschwerdefuhrerin wurde seit dem Unfalltag eine Arbeitsunféhigkeit von 50 %
attestiert. Ab August 2006 versuchte sie ihr Arbeitspensum vortbergehend auf 70 % zu
erh6hen, was ihr nicht gelang. Nach dem Verlust der Arbeitsstelle Ende Oktober 2006
erarbeitete sie mit ihrem von der Beschwerdegegnerin zugeteilten Case-Manager zwar
verschiedene Ideen in Bezug auf eine berufliche Neuorientierung. Sie war jedoch nicht
bereit, diese umzusetzen. Dem Case-Manager wurde deshalb der Fall wieder entzogen.
Damit ist fraglich, ob dieses Kriterium Gberhaupt erfillt ist. Besonders ausgepréagt liegt es
jedenfalls nicht vor.

E.54

Keines der relevanten Kriterien ist somit in ausgepragtem Masse erfillt. Selbst wenn man
das Vorliegen der Kriterien der besonderen Art der Verletzung, der erheblicher
Beschwerden und der erheblichen Arbeitsunfahigkeit trotz ausgewiesener Anstrengungen
bejahen wirde, wéren die Kriterien nicht in auffallender und gehaufter Weise gegeben. Die
Adéaguanz des Kausal zusammenhanges zwischen dem Unfallereignis vom 5. Januar 2006
und den Uber den 30. April 2009 hinaus anhaltend geklagten Beschwerden ist zu verneinen.
Die Einstellung der Leistungen war somit rechtens. Die Beschwerde ist demzufolge
abzuweisen.

E.6

Die Gerichtskosten werden der Beschwerdefiihrerin al's unterliegender Partei auferlegt (
Art. 66 Abs. 1 BGG ). Die Kosten fir die von der BeschwerdefUhrerin selber veranlassten
medi zinischen Abkl&rung sind unter den gegebenen Umsténden nicht zu entschadigen (vgl.
RKUV 2004 UV Nr. U 503 S. 186, U 282/00 E. 5.1).
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