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Erwagungen

E.11

Die Beschwerde in 6ffentlich-rechtlichen Angelegenheiten ( Art. 82 ff. BGG ) kann wegen
Rechtsverletzungen gemass Art. 95 f. BGG erhoben werden. Das Bundesgericht wendet das
Recht von Amtes wegen an ( Art. 106 Abs. 1 BGG ). Esist folglich weder an diein der
Beschwerde geltend gemachten Argumente noch an die Erwégungen der Vorinstanz
gebunden; es kann eine Beschwerde aus einem anderen als dem angerufenen Grund
gutheissen und es kann eine Beschwerde mit einer von der Argumentation der Vorinstanz
abweichenden Begriindung abweisen (vgl. BGE 13211 257 E. 25 S. 262; 130111 136 E. 1.4
S. 140). Immerhin priift das Bundesgericht, unter Bertlicksichtigung der allgemeinen
Begrindungspflicht der Beschwerde ( Art. 42 Abs. 1 und 2 BGG ), grundsétzlich nur die
geltend gemachten Rlgen, sofern die rechtlichen Mangel nicht geradezu offensichtlich sind.
Esist jedenfals nicht gehalten, wie eine erstinstanzliche Behorde alle sich stellenden
rechtlichen Fragen zu untersuchen, wenn diese vor Bundesgericht nicht mehr vorgetragen
werden (BGE 13311 249 E. 1.4.1 S. 254).

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

Im kantonalen Gerichtsentscheid werden die Bestimmungen Uber den Anspruch auf
Leistungen der Unfallversicherung ( Art. 6 Abs. 1 UV G [in Verbindung mit Art. 4 ATSG ],
bzw. Art. 9 Abs. 1 UVV in der bis Ende 2002 gultig gewesenen Fassung; Art. 6 Abs. 2
UVG in Verbindung mit Art. 9 Abs. 2 UVV ) richtig wiedergegeben. Gleiches gilt fur die
Grundsétze zu dem fir einen Leistungsanspruch nebst anderem vorausgesetzten natiirlichen
Kausal zusammenhang zwischen Unfall und eingetretenem Schaden (Krankheit, Invaliditét,
Tod; vgl. auch BGE 129V 177 E. 3.1 S. 181 mit Hinweisen) und zu der im Weiteren
erforderlichen Adaguanz des Kausal zusammenhangs generell (BGE 129V 177 E. 3.2 S.
181) sowie bei psychischen Unfallfolgen im Speziellen (BGE 115V 133 E. 6 S. 138 ff.;
ferner BGE 123V 98 und 119V 335). Darauf - wie auch auf die Erwagungen zu demim
Soziaversicherungsrecht massgebenden Beweisgrad der Uberwiegenden
Wahrscheinlichkeit (BGE 119V 335E. 1 S. 338; vgl. auchBGE 129V 177 E. 3.1 S. 181) -
wird verwiesen.

E.3

Der Unfall vom 22. Mai 2000 hat zu somatisch begrtindeten Beschwerden am rechten
Oberschenkel gefiihrt. Mittlerweile hat die SUV A die Leistungspflicht fir das Knieleiden



links unter dem Titel "unfalléhnliche Korperschadigung” ebenfalls anerkannt. Obwohl sie
gemass Schreiben vom 14. Mérz 2006 einen Zusammenhang mit dem Unfall vom 22. Mai
2000 nicht al's nachgewiesen erachtet, kntipft sie ihre Leistungspflicht "der Einfachheit
halber" an dieses Unfallereignis. Gleichzeitig stellt sie allerdings auch fest, dass fur die

K niebeschwerden links keine Integritatsentschadigung geschuldet sei und dieses Leiden
keinen wesentlichen Einfluss auf die Arbeitsfahigkeit respektive das Zumutbarkeitsprofil
habe. Die Beschwerden am rechten Bein und am linken Knie hielten wahrend des hier zu
prufenden Zeitraums an. Deshalb kann der Versicherte nach den neueren &rztlichen
Angaben seine fruhere Tétigkeit als Maler nicht mehr bzw. nur noch in eingeschranktem
Umfang ausiiben. Dagegen waren ihm dem somatischen L eiden angepasste Tétigkeiten
anfanglich zu 70 % und nach einer viermonatigen Einarbeitungszeit zu 100 % zumutbar.
Insoweit (bezogen auf die organischen Beschwerden) sind sich die Parteien zu Recht einig.
Streitig und zu prufen ist dagegen, ob die SUV A fur die organisch nicht (hinreichend)
nachwei sbaren Folgen des Unfalls vom 22. Mai 2000 hdhere Rentenleistungen zu erbringen
hat und ob Anspruch auf eine I ntegritétsentschadigung besteht. Umstritten ist ausserdem,
wel ches Invalideneinkommen dem Einkommensvergleich zur Ermittlung der
Erwerbsunfahigkeit zugrunde zu legen ist.

E.4

Die Unfallversicherung hat fur allfallige psychische Leiden nur bel Vorliegen eines
adaguaten Kausalzusammenhanges zum Unfall vom 22. Mai 2000 einzustehen. Es besteht
Einigkeit, dass die Adaguanz gemass der Praxis, welche zu den psychischen Unfallfolgen
entwickelt wurde ( BGE 115V 133), zu prufen ist.

E. 41

Der Beschwerdefuhrer fuhr am Unfalltag mit einer geschétzten Geschwindigkeit von 30 bis
40 km/h stadtauswarts, als ein auf der Gegenspur fahrender Automobilist - in Missachtung
des Vortrittsrechts der entgegenkommenden V erkehrsteilnehmer - links abbog und dabei
die Fahrbahn des Motorradfahrers kreuzte. Der Versicherte versuchte auszuweichen, stirzte
aber und rutschte mit dem Motorrad in den Personenwagen. Dabei zog er sich eine
Femurschaft-Querfraktur vom mittleren zum distalen Drittel rechts zu. Nicht gesichert ist,
ob die (in Fehlstellung verheilte) Fraktur des lateralen Tibiaplateaus links ebenfalls auf das
Unfalereignis zuriickzufthren ist.

Im Rahmen der Adaguanzbeurteilung nach BGE 115 V 133 hat eine Einteilung der Unfélle
nach Massgabe ihrer Schwere stattzufinden. Diese erfolgt aufgrund des augenfélligen
Geschehensablaufs mit den sich dabei entwickelnden Kréften. Zu prifen ist im Rahmen
einer objektivierten Betrachtungsweise, ob der Unfall eher alsleicht, as mittel schwer oder
als schwer erscheint, wobei im mittleren Bereich gegebenenfalls eine weitere
Differenzierung nach der Nahe zu den leichten oder schweren Unféllen erfolgt. Entgegen
der Ansicht des Beschwerdefiihrers sind Folgen des Unfalles oder Begleitumsténde, die
nicht direkt dem Unfallgeschehen zugeordnet werden kénnen, nicht massgebend.
Derartigen dem eigentlichen Unfallgeschehen nicht zuzuordnenden Faktoren ist
gegebenenfalls bel den Adaguanzkriterien Rechnung zu tragen. Dies gilt etwa fir die - ein
eigenes Kriterium bildenden - Verletzungen, welche sich die versicherte Person zuzieht,
aber auch fur - unter dem Gesichtspunkt der besonders dramatischen Begleitumstande oder
besonderen Eindricklichkeit des Unfalls zu prifende - dussere Umstande, wie eine
alfélige Dunkelheit im Unfallzeitpunkt oder Verletzungs- resp. gar Todesfolgen, die der



Unfall fir andere Personen nach sich zieht (SVR 2008 UV Nr. 8 S. 26, U 2/07 E. 5.3.1). Die
Rechtsprechung hat Unfallereignisse, deren dusserer Ablauf mit dem vorliegenden
verglichen werden kann, regelmassig als mittelschwer qualifiziert, ohne sie dem
Grenzbereich zu den schweren Unféllen zuzuordnen (vgl. etwa Urteil [des Eidg.
Versicherungsgerichts] U 115/05 vom 14. September 2005, welches einen mittleren Unfall
betraf: Der Versicherte fuhr mit seinem Motorrad auf der Busspur an einer stockenden
Kolonne vorbel, als eine Autofahrerin pl6tzlich nach links auf die Busspur ausschwenkte,
was zum Zusammenstoss mit dem von hinten nahenden Motorradfahrer fihrte). In den
Urteilen [des Bundesgerichts] U 78/07 vom 17. Mérz 2008 (bel starkem Regen tiberquerte
ein aus einer Nebenstrasse kommender Personenwagen im Rahmen eines
Linksabbiege-Mantvers die Hauptstrasse und schnitt dem Motorradfahrer, welcher auf der
Hauptstrasse entgegenkam, den Weg ab, worauf der Motorradfahrer trotz des eingeleiteten
Bremsmandvers mit einer Geschwindigkeit von ungefahr 60 bis 70 km/h frontal in den
hinteren seitlichen Teil des Autos prallte), und [des Eidg. Versicherungsgerichts] U 88/01
vom 24. Dezember 2002 (der Lenker eines Lieferwagens tibersah beim Uberqueren der
Strasse die mit einer Geschwindigkeit von 40 bis 50 km/h auf der " Geradeausspur”
herannahende Motorradfahrerin und rammte die linke V orderseite des M otorrades, wodurch
dieses umgestossen wurde, unter die Fahrzeugfront des Lieferwages geriet und samt
Lenkerin rund 9,3 Meter weit in eine Nebenstrasse geschoben wurde) wurde ebenfalls ein
mittelschwerer Unfall angenommen. Soweit der Beschwerdefiihrer behauptet, die
Rechtsprechung habe Félle, bei welchen ein Zweiradfahrer von einem Personenwagen
erfasst und erheblich verletzt worden sel, regelméssig der Untergruppe der schweren Félle
innerhalb des mittleren Bereichs zugeordnet, kann ihm demgemass nicht gefol gt werden.
Daran &ndert nichts, dass es sich beim an der Kollision beteiligten Personenwagen um einen
Ford Maverick - gemass den Ausfihrungen des Beschwerdefiihrers ein sogenanntes Sport
Utility Vehicle mit einer rund doppelt so hohen Fahrzeug-Aggressivitét wie ein
gewohnlicher Personenwagen - handelte, weil fur die Einstufung des Unfalls der konkrete
Ablauf der Geschehnisse, nicht das abstrakte Gefahrenpotential einer Situation massgebend
ist. Die Adaguanz des natirlichen Kausalzusammenhanges ist dementsprechend zu bejahen,
wenn ein einzelnes der praxisgemass relevanten Kriterien ( BGE 115V 133 E. 6¢/aa S. 140)
in besonders ausgeprégter Weise vorliegt oder mehrere Kriterien erfullt sind ( BGE 115V
133 E. 6¢/bb S. 141).

E.421

Das Kriterium der besonders dramatischen Begleitumsténde oder besonderen
Eindrtcklichkeit des Unfallesist objektiv zu beurteilen und nicht auf Grund des subjektiven
Empfindens bzw. Angstgefiihls der versicherten Person (RKUV 1999 Nr. U 335 S. 207, U
287/97 E. 3b/cc; Urtell [des Bundesgerichts] U 56/07 vom 25. Januar 2008 E. 6.1). Zu
beachten ist, dass jedem mindestens mittel schweren Unfall elne gewisse Eindrucklichkeit
eigen ist, welche somit noch nicht fir eine Bgahung des Kriteriums ausreichen kann (vgl.
Urtell [des Bundesgerichts] 8C_39/2008 vom 20. November 2008 E. 5.2). In jingerer Zeit
bejahte das Bundesgericht dieses Kriterium etwa bei einer Massenkarambol age auf einer
Autobahn (Urteil [des Bundesgerichts] 8C_623/2007 vom 22. August 2008 E. 8.1; vgl. auch
Urtell [des Bundesgerichts] 8C_633/2007 vom 7. Mai 2008 E. 6.3), bei einem
Zusammenstoss zwischen einem Personenwagen und einem Lastwagen in einem
Autobahntunnel mit mehreren sich anschliessenden Kollisionen mit der Tunnelwand (Urteil
[des Bundesgerichts] 8C_257/2008 vom 4. September 2008 E. 3.3.3), bel einem
Zusammenprall zwischen einem Sattel schlepper und einem Personenwagen, wobei der



Fahrer des Sattel schleppers die Kollision zunachst nicht bemerkte und den Personenwagen
der versicherten Person noch auf einer léngeren Distanz vor sich herschob, wobel die
Insassen des Personenwagens verzweifelt versuchten, den Unfallverursacher auf sie
aufmerksam zu machen (Urteil [des Bundesgerichts] 8C_508/2008 vom 22. Oktober 2008
E. 5.3) oder bei einem in der 29. Woche schwangeren Unfallopfer (Urtell [des
Bundesgerichts] 8C_590/2008 vom 3. Dezember 2008 E. 5.3). Mit den genannten
Prgudizien vergleichbare, besonders dramatische Begleitumsténde oder eine vergleichbare
Eindrucklichkeit des Unfalles liegen nicht vor. Der Versicherte Ubersieht, dass sich der
Unfall vom 22. Mai 2000 vom Sachverhalt, wie er dem von der Vorinstanz zitierten Urteil
(des Bundesgerichts) U 78/07 vom 17. Méarz 2008 zugrunde liegt, insofern unterscheidet,
alssich die Kallision nicht bei Regen, sondern bei schénem Wetter und auf trockenem
Asphaltbelag in unmittelbarer Nahe einer Kreuzung (Verkehr mit Ampeln geregelt)
ereignete, wo die Aufmerksamkeit der Verkehrsteilnehmer im Allgemeinen erhoht ist, und
der Versicherte vor der Kollision mit einer reduzierten Geschwindigkeit von 30 bis 40 km/h
unterwegs war (im Gegensatz dazu belief sich die Geschwindigkeit des Motorradfahrers vor
der Kollision im zitierten Urteil auf 70 bis 80 km/h). Das Kriterium ist somit zu verneinen.

E.4.22

Das kantonale Gericht geht zutreffend davon aus, dass sich der Versicherte keine
V erletzungen zugezogen hat, welche aufgrund ihrer Schwere in besonderer Welise geeignet
waren, eine psychische Fehlentwicklung von erheblicher Dauer und Intensitét zu bewirken.

E.4.23

Das Kriterium der ungewdhnlich langen Dauer der arztlichen Behandlung wird im
vorinstanzlichen Entscheid als - nicht in ausgepragter Weise - erfillt betrachtet. Die
Femurschaft-Querfraktur rechts und in der Folge aufgetretene Komplikationen erforderten
in den zwei Jahren nach dem Unfall mehrere operative Eingriffe. Eine definitive Besserung
im Heilungsverlauf konnte nach der Operation vom 4. April 2001 (Entfernung des distalen
Verriegel ungsbol zens sowie des Marknagels, Umnagel ung, Dekortikation im
Frakturbereich und Spongiosaplastik: Operationsbericht des Dr. med. B. , Facharzt
FMH fur Orthopédische Chirurgie, vom 4. April 2001) verzeichnet werden (érztlicher
Zwischenbericht des Dr. med. B. vom 10. Juli 2001). Anfangs 2001 setzte
allerdings auch eine psychische Fehlreaktion ein, welche die weitere Entwicklung
beeinflusste (Anpassungsstorung und spater mit grosser Wahrscheinlichkeit auftretende
anhaltende somatoforme Schmerzstdrung: Gutachten des Dr. med. C. , Facharzt
FMH fur Psychiatrie und Psychotherapie, vom 8. November 2006). Die Kniebeschwerden
links, auf welche der Versicherte (aktenkundig) erstmals anlésslich der kreisarztlichen
Untersuchung vom 7. Mai 2004 aufmerksam machte (" spickendes Gefiihl bei gewissen
Belastungen”; vgl. ausserdem die Feststellung im Bericht der Klinik D. Uber das
Ergonomie-Trainingsprogramm vom 3. Juni 2002: "L eichtes Krepitieren bel Durchbewegen
des linken, nicht betroffenen Kniegelenks'), wurden von der SUV A schliesslich mit
Verfigung vom 29. Dezember 2006 "im Rahmen einer unfallahnlichen Kdrperschédigung
trotz fehlendem zeitlichem Zusammenhang" zum Ereignis vom 22. Mai 2000 als
"Unfallfolge" akzeptiert. Auf einen operativen Eingriff am linken Knie wurde bislang
verzichtet. Seit dem Motorradunfall sind immer wieder physiotherapeutische Bemthungen
unternommen worden, welche im Rahmen des Kriteriums der ungewohnlich langen Dauer
der &rztlichen Behandlung nicht berticksichtigt werden kénnen (SVR 2007 UV Nr. 25 S. 81
E. 8.3, U 479/05). Wie sich zeigen wird, kann letztlich offen bleiben, ob die Vorinstanz das



Vorliegen dieses Kriteriums mit Blick auf die gesamten Umstande zu Recht bejaht hat (vgl.
E. 4.3 nachfolgend). Fest steht jedenfalls, dass das Kriterium nicht in besonders
ausgepragter Weise erfillt ist.

E.424

Kdrperliche Dauerschmerzen, welche auf die organisch nachweisbaren, unfallkausalen
Befunde zurtickgingen, liegen entgegen der Behauptung des Versicherten nicht vor. Dr.
med. B. hat im &rztlichen Zwischenbericht vom 10. Juli 2001 ausgefuhrt, es tréten
keine Schmerzen beim Belasten auf. Anlasslich der kreisarztlichen Untersuchung vom 26.
September 2001 hat der V ersicherte angegeben, jetzt habe er bei Belastung etwas
Schmerzen im rechten Knie und bei Schmerzen brauche er Dafalgan oder Ponstan, jedoch
nicht taglich. Aus einem Bericht der Klinik E. vom 24. Juni 2005 ergibt sich, dass
der BeschwerdefUhrer beziiglich der operativ behandelten Femurfrakur rechts und des
linken Knies praktisch beschwerdefrel sei. Sowelt seine variierenden Schmerzangaben den
psychischen Anteilen zugerechnet werden miissen, haben sie im Rahmen der
Adaguanzprifung nach BGE 115V 133 unberlcksichtigt zu bleiben.

E.4.25

Das Vorliegen einer arztlichen Fehlbehandlung, welche die Unfallfolgen erheblich
verschlimmert hétte, ist zu verneinen. Wie der Versicherte richtig wiedergibt, handelt es
sich bei der Knieverletzung links um eine "alte" Fraktur (u.a. Bericht des Dr. med.

B. vom 25. April 2005). Ob die laterale Tibiaplateau-Fraktur links aber Folge des
Unfalsvom 22. Mai 2000 ist, wird durch diese Aussage weder bestétigt noch
ausgeschlossen. Die SUV A anerkennt ihre Leistungspflicht in diesem Zusammenhang auf
der Grundlage einer unfallahnlichen Kérperschadigung und Ubernimmt die Kosten "der
Einfachheit halber zu Lasten dieses Unfalls" vom 22. Mai 2000 (Schreiben der SUVA vom
14. Mé&rz 2006). Wenn bereits zweifelhaft ist, ob die Knieverletzung links in einem
natUrlichen Kausalzusammenhang mit dem Ereignis vom 22. Mai 2000 steht, so kann
entgegen der Ansicht des Versicherten und insbesondere mit Blick darauf, dass
Beschwerden am linken Knie (aktenkundig) zum ersten Mal anlasslich der Untersuchung
durch den Kreisarzt am 7. Mai 2004 angegeben wurden, von einer Fehlbehandlung, welche
darin bestehen soll, dass die rechtzeitige Untersuchung und Behandlung des linken Knies
verpasst worden sei, keine Rede sein.

E.4.26

Auf einen schwierigen Heilungsverlauf und erhebliche Komplikationen kann nicht bereits
aus der Dauer der arztlichen Behandlung und der geklagten Beschwerden geschlossen
werden. Es bedarf dazu besonderer Griinde, welche die Heilung beeintréchtigt haben (SVR
2007 UV Nr. 25 S. 81 E. 8.5, U 479/05). Solche Griinde sind hier nicht gegeben. Daran
vermag nichts zu dndern, dass sich die Heilung der Femurschaft-Querfraktur zunachst
durch eine mediale Haut-/Muskelnekrose und eine Pseudarthrose verzogerte. Nach einer
Umnagelung sowie Dekortikation im Frakturbereich und Spongiosaplastik am 4. April 2001
konnte mit einer guten definitiven Ausheilung gerechnet werden (Bericht des Dr. med.

B. vom 10. Juli 2001). Erschwerend traten psychische Faktoren auf, welche aber
bei der Adaquanzbeurteilung nach BGE 115 V 133 nicht ins Gewicht fallen durfen.
E.4.27

Das kantonale Gericht hat das Vorliegen des Kriteriums der nach Grad und Dauer
erheblichen, physisch bedingten Arbeitsunféhigkeit bejaht, da der Versicherte erst anfangs



2002 wieder zu 59 % arbeitsfahig gewesen sei. Auf Grund der organisch bedingten
Beschwerden am rechten Bein (und dem nicht zusétzlich ins Gewicht fallenden Knieleiden
links) ist eine Besch&ftigung im angestammten Beruf als Maler nicht mehr bzw. nur noch
mit Einschrénkungen zumutbar. Der Versicherte unternahm jedoch zunéchst einzig
Arbeitsversuche als Maler und galt in diesem Sektor ab 10. Dezember 2001 als voll
arbeitsfahig. Nach der Arbeitsaufnahme am 3. Januar 2002 zu 100 % fUr eine neue
Arbeitgeberin wurde die Arbeitsfahigkeit ab 23. Januar 2002 &rztlicherseits auf 50 %
reduziert. Vom 9. April bis 3. Mai 2002 absolvierte der Versicherte ein ambulantes
Ergonomie-Trainingsprogramm. Ab 17. April 2002 erfolgte zudem in der Klinik

D. eine vierwdchige berufliche Abklarung und vom 16. Mai 2002 bis 28. Februar
2003 (mit operationsbedingtem Unterbruch) wurde in der Betriebsmalerel der Klinik
D. ein Arbeitstraining mit steigendem Pensum durchgefihrt. Die von der

Invalidenversicherung veranlasste BEFAS-Abkl&rung vom 1. bis 16. November 2004
zeigte auf, dass in leidensangepassten Beschaftigungen - nach einer Einarbeitungszeit mit
70 %iger Leistungsfahigkeit - eine 100 %ige Arbeitsfahigkeit besteht (Schlussbericht
BEFAS vom 20. Januar 2005). Ob das Kriterium der nach Grad und Dauer erheblichen
Arbeitsunfahigkeit erflllt ist, ist bei dieser Entwicklung fraglich, kann aber offen bleiben
(vgl. E. 4.3 nachfolgend). Jedenfallsist das Kriterium nicht in besonders ausgepragter
Weise gegeben.

E.43

Geht man zugunsten des Versicherten mit der Vorinstanz davon aus, dass lediglich zwel der
Adaguanzkriterien erfillt sind, wobei keines davon in besonders ausgepragter Weise
gegeben ist, fuhrt dies dennoch zur Verneinung des adaquaten K ausal zusammenhangs
zwischen dem Unfallereignis vom 22. Mai 2000 und dem psychischen Leiden. Die SUVA
hat ihre Leistungspflicht in diesem Rahmen zu Recht verneint.

E.51

Unbestritten ist der im Rahmen des Einkommensvergleichs nach Art. 16 ATSG zu
berticksichtigende Jahresverdienst von Fr. 92'599.-, welchen der Beschwerdefthrer laut
Auskunft seiner friiheren Arbeitgeberin im Jahr 2005 mutmasslich erzielen wirde, wéare er
nicht verunfallt (Valideneinkommen). Im Jahr 2004 (Jahr des Rentenbeginns) betrégt das
V aideneinkommen gemass Angaben der ehemaligen Arbeitgeberin Fr. 91'234.-.

E.5.2

Der Beschwerdefuhrer bringt vor, bel der Ermittlung des trotz unfallbedingter
Gesundheitsschadigung realisierbaren Verdienstes (Invalideneinkommen) konne entgegen
dem Vorgehen der SUVA nicht von deren Arbeitsplatzdokumentation (DAP) ausgegangen
werden, weil einzelne der daraus entnommenen Arbeitsplatzbeschriebe den arztlich
attestierten Funktionseinschrénkungen nicht Rechnung tragen wirden. Frau Dr. med.

A. gehein ihren Berichten vom 26. April 2006 und 29. Januar 2007 davon aus,
dass der Versicherte seiner Schmerzen im linken Knie und im rechten Bein wegen weder
lange Zeit sitzen noch lange Gehstrecken zurticklegen konne; fr korperlich belastende
Téatigkeiten sei er somit zu 100 % arbeitsunféhig. Tats&chlich ist bei den finf von der
SUVA ausgewdhlten DAPin zwei Félen (DAP Nrn. 8846 und 6807) sehr oft Sitzen
gefordert, wobei geméss DAP Nr. 6807 die Position allerdings frei wahlbar ist, was den
Anforderungen an den Arbeitsplatz fir den Versicherten bestens entspricht. Die andere
Téatigkeit, welche sehr oft im Sitzen, sowie die weiteren DAP Nrn. 8316 und 2947, welche



oft im Sitzen auszuliben sind, entsprechen den Vorgaben an eine Verweistétigkeit hingegen
nicht. Die funfte DAP (Nr. 4774) "manchmal Sitzen" beschreibt demgegeniiber wiederum
eine zumutbare Beschéftigung. Bei drei der funf Arbeitsplatzdokumentationen ist somit
fraglich, ob die gewahlten Beschéftigungen fur den Beschwerdefihrer zumutbar wéren. Das
von der SUVA auf dieser Basis errechnete Invalideneinkommen halt der Uberpriifung nicht
stand. Die Sache ist daher zwecks Durchfihrung eines neuen Einkommensvergleichs an die
Beschwerdegegnerin zuriickzuweisen. Hernach hat sie Giber den Rentenanspruch neu zu
verfiigen. Damit bleiben den Parteien alle Rechte, insbesondere der doppelte Instanzenzug,
gewahrt (vgl. BGE 125V 413 E. 2c S. 417; Urteil [des Bundesgerichts] 8C_319/2007 vom
6. Mai 2008 E. 5.3). Im Rahmen der Ruckweisung wird die SUVA das
Invalideneinkommen entweder auf der Basis von Arbeitsplatzdokumentationen, welche den
arztlich attestierten Funktionseinschrénkungen vollumfanglich Rechnung tragen, oder auf
der Grundlage der Daten der vom Bundesamt fur Statistik periodisch durchgefihrten

L ohnstrukturerhebung (L SE) berechnen. Dabei wird sie zu berlicksi chtigen haben, dass fur
den Einkommensvergleich die Verhédtnisse im Zeitpunkt des Beginns des Rentenanspruchs
massgebend sind, wobei Validen- und Invalideneinkommen auf zeitidentischer Grundlage
erhoben werden missen ( BGE 129V 222).

E.6

Im Bericht Uber die kreisérztliche Untersuchung durch Dr. med. F. , Facharzt fur
Chirurgie FMH, vom 7. Mai 2004, in seiner Stellungnahme vom 10. Mérz 2006 und in der
arztlichen Beurteilung des SUV A-Arztes Dr. med. G. , Facharzt fur Chirurgie
FMH, vom 12. Dezember 2006 wird nachvollziehbar und schlissig dargelegt, dass die
organischen Unfallfolgen den Grad der Erheblichkeit fir eine Integritétsentschadigung
(noch) nicht erreichen. Hinweise fUr eine V erschlechterung des somatischen
Gesundheitsschadens in der Zeit bis zum Erlass des Einspracheentscheides vom 23. Mérz
2007 ergeben sich nicht. Die Zunahme der gesundheitlichen Beeintrachtigungen steht
vielmehr im Zusammenhang mit der Entwicklung der psychischen Leiden, welche - zufolge
des festgestellten Fehlens eines adaquaten K ausalzusammenhangs zwischen psychischen
Beschwerden und Unfallereignis (E. 4 hiervor) - keine Leistungspflicht der SUVA

ausl Gsen.

E.7

Die SUVA hat im Rahmen ihres Unterliegens die Gerichtskosten zu tragen ( Art. 66 Abs. 1
BGG ) und dem Versicherten eine Parteientschadigung auszurichten (Art. 68 Abs. 2 BGG

).
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