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Regeste

Unfallversicherung (Invalidenrente, Integritatsentschadigung) | Unfallversicherung

Erwagungen

E.1l

Die Beschwerde in offentlich-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 ). Esist somit 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 Vorinstanz abwel chenden Begriindung abweisen (vgl.
BGE 130111 136 E. 1.4 S. 140). Gemass Art. 42 Abs. 1 BGG ist die Beschwerde
hinreichend zu begrinden, andernfalls wird 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 Behdrde alle sich stellenden rechtlichen Fragen zu
priufen, wenn diese vor Bundesgericht nicht mehr vorgetragen wurden. Es kann die
Verletzung von Grundrechten und von kantonalem und interkantonalem Recht nur insofern
prifen, als eine solche Rlge 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.2

Streitig und zu prifen ist, ob der Versicherte fur die Folgen des Unfalls vom 16. August
2005 Anspruch auf eine hohere Invalidenrente und Integritétsentschadigung hat. Die
Rechtsgrundlagen fir die Beurteilung der Streitsache wurden im angefochtenen Entscheid
zutreffend dargelegt. Darauf wird verwiesen.

E.31

Die Vorinstanz ging nach Wirdigung der umfangrei chen medizinischen Aktenlage davon
aus, der Versicherte sel spétestens ab 1. Dezember 2007 wieder in einer wechsel belastenden
Tétigkeit mit einer etwa stiindlichen Anderung der K 6rperstellung zwischen Sitzen, Stehen
und Gehen - wobei ein finfminitiges Durchbewegen ausreicht, um nachher wieder eine
Stunde sitzen zu kdnnen - die nur selten eine verdrehte Rumpfposition und kein Tragen von
Gewichten tUber 15 bis 20 kg erfordert, vollstandig arbeitsfahig (A bschlussuntersuchung des
SUVA-Kreisarztes Dr. med. O. , Facharzt FMH fir Orthopéadische Chirurgie, vom
31. August 2007). Die Bestimmung von Restarbeitsféhigkeit und Invaliditétsgrad erfolgte
ausschliesslich aufgrund der somatischen Leiden, welche als unfallkausal beurteilt wurden.



Die psychische Problematik wurde In Anwendung der Rechtsprechung zu den psychischen
Unfallfolgen, mangels eines adaquaten Kausalzusammenhangs zum Unfall vom 16. August
2005, nicht berticksichtigt.

E.3.2

Hinsichtlich der Auswirkungen der somatischen Unfallfolgen auf die verbleibende
Arbeitsfahigkeit vermogen die Einwénde in der Beschwerde gegen die vorinstanzliche
Beurteilung nicht durchzudringen, indem einzig ausgefihrt wird, der Versicherte sal nicht
in der Lage, Uber langere Zeit eine vorwiegend sitzende Téatigkeit mit lediglich kurzen
Pausen dazwischen auszuiiben, was sich im Abbruch einer ganztégigen Behandlung in einer
Psychiatrischen Klinik wegen den exazerbierten Schmerzen aufgrund des zu vielen Sitzens
gezeigt habe. Bei dieser Argumentation verkennt der Beschwerdefiihrer zum einen, dass
gerade die Schmerzproblematik zu einem Uberwiegenden Teil mit der bestehenden
psychischen Stérung zusammenhangt, wie sich aus der gesamten medizinischen Aktenlage
ergibt. Uberdies sind die Symptome der festgestellten (vorbestehenden) Spondylolisthesis
L5/S1, welche dieim Anschluss an die Erstrehabilitation aufgetretene Schmerzexazerbation
lumbosakral mit Ausstrahlung in den rechten Oberschenkel erklarbar machte,
zwischenzeitlich wieder abgeklungen (Abschlussuntersuchung des Dr. med. O.

vom 31. August 2007; Bericht des Paraplegikerzentrums der Klinik Y. vom 20.
Januar 2006, Austrittsbericht der Rehaklinik Z. vom 18. September 2006;
Psychiatrische Beurteilung des SUV A-Kreisarztes Dr. med. W. , FMH Psychiatrie

und Psychotherapie, vom 29. Méarz 2007). Zum andern ging die SUV A nicht von einer rein
sitzenden, sondern von einer wechsel bel astenden Tétigkeit, mit etwa stiindlicher Anderung
der Korperhaltung zwischen Sitzen, Stehen und Gehen aus, was der Einschétzung des Dr.

med. O. vom 31. August 2007 entspricht.

E.33

Ob die geltend gemachten psychischen Leiden - gemass Bericht des Dr. med. H. ,
Leitender Arzt am psychotraumatologischen Institut A. , vom 23. Mai 2007,

besteht eine chronische posttraumatische Bel astungsstorung (ICD-10: F.43.1) und eine
depressive Episode mittel schweren bis schweren Ausmasses (ICD-10: F 32.1-2) - bei der
Einschétzung der Restarbeitsfahigkeit mitzuberiicksichtigen sind, hangt davon ab, ob diese
adaguat kausal auf das Unfallereignis vom 16. August 2005 zurtickzufihren sind, was der
Beschwerdefiihrer bejaht.

E.34

Fir die Beurteilung des adaguaten Kausal zusammenhangs ist an das (objektiv erfassbare)
Unfallereignis anzuknuipfen. Dabei bestimmt sich die Schwere des Unfalls nach dem
augenfalligen Geschehensablauf und nicht nach den Kriterien, welche bel der Beurteilung
der Adaguanz bei mittel schweren Unféllen Beachtung finden. Zu prifen ist im Rahmen
einer objektivierten Betrachtungsweise, ob der Unfall eher alsleicht, als mittel schwer oder
als schwer erscheint, wobei im mittleren Bereich gegebenenfalls eine weitere
Differenzierung nach der Nahe zu den leichten oder schweren Unfédllen erfolgt ( BGE 115
V 133 E. 6 S. 139 ff.; SVR 2008 UV Nr. 8 S. 26, U 2, 3und 4/07 E. 5.3.1).

E.35

Gemaéss Polizeirapport vom 16. August 2005 geriet das vom Beschwerdefihrer auf der
Autobahn mit ca. 130 km/h gelenkte Fahrzeug durch das Platzen des linken hinteren
Reifens ins Schleudern, drehte sich um die eigene Achse, wobel es einen Schutzzaun



durchbrach und anschliessend nach der Uberquerung mehrerer Wassergraben auf einem
Acker neben der Fahrbahn zum Stehen kam.

E.3.6

Gestiitzt auf den augenfalligen Geschehensablauf stufte das kantonale Gericht den Unfall zu
Recht als mittel schweres Ereignis im mittleren Bereich ein, womit mindestens drel
Zusatzkriterien erfiillt sein missten, damit die Adaguanz des Kausal zusammenhanges
zwischen den psychischen Beschwerden und dem Unfall bejaht werden kénnte (Urteil
8C_897/2009 vom 29. Januar 2010, E. 4). Entgegen den Vorbringen des BeschwerdefUhrers
stellt das Ereignis vom 16. August 2005 mit Blick auf die Kasuistik keinen schweren Unfall
oder keinen mittleren im Grenzbereich zu den schweren Unféllen dar. Gleich qualifiziert
wurden in jungerer Zeit verschiedene Autounfélle, die jedenfalls nicht mit geringeren
Krafteinwirkungen verbunden waren, zumal sich das Fahrzeug des V ersicherten nicht
Uberschlug und einzig mit einem Zaun kollidierte. Zu erwahnen sind etwa Unfélle, bel
welchen das Fahrzeug mit der versicherten Person bei einem Uberholmanéver mit ca. 100
km/h abrupt abgebremst wurde, dabei ins Schleudern geriet, gegen einen Strassenwall
prallte, sich tUberschlug und auf der Fahrerseite zu liegen kam (Urteil 8C_169/2007 vom 5.
Februar 2008, E. 4.2), einen Lastwagen beim Uberholen touchierte und sich tiberschlug
(Urteil 8C_743/2007 vom 14. Januar 2008, Sachverhalt und E. 3), von der Strasse abkam
und sich Uberschlug (Urteil U 213/06 vom 29. Oktober 2007, Sachverhalt und E. 7.2), auf
der Autobahn in einer Kurve ins Schleudern geriet, sich tberschlug und auf dem Dach
liegend zum Stillstand kam (Urteil U 258/06 vom 15. Méarz 2007, Sachverhalt und E. 5.2)
oder sich bei einer Geschwindigkeit von ca. 90 km/h auf einer Autobahn Uber eine
Mittelleitplanke hinweg Uberschlug - wobei die versicherte Person hinausgeschleudert
wurde - und mit Total schaden auf der Gegenfahrbahn auf dem Dach zu liegen kam (Urtell
U 492/06 vom 16. Mai 2007, E. 4.2) sowie sich wegen eines Reifenplatzers tiberschlug und
auf dem Dach zum Stillstand kam (Urteil U 68/91 vom 10. November 1992). Sodann wurde
bel dem im Urtell U 161/01 vom 25. Februar 2003 (auszugsweise publiziert u.a. in BGE
129V 323 und RKUV 2003 Nr. U 481 S. 203) gepruften Unfall, bel welchem sich das Auto
wegen eines Reifenplatzers bel einer Geschwindigkeit von ca. 95 km/h auf der Autobahn
tberschlug und auf dem Dach liegen blieb, zwar von einem eher schwereren Unfall im
mittleren Bereich gesprochen. Das Eidgentssische Versicherungsgericht (heute:
Bundesgericht) qualifizierte das Ereignis aber im Ergebnis gleich, wie dies die Vorinstanz
im hier zu beurteilenden Fall getan hat, verlangte es doch fir eine Bejahung des adéguaten
Kausal zusammenhangs, dass von den bei Unféllen im mittleren Bereich relevanten
Kriterien entweder ein einzelnes in besonders ausgepragter Weise oder aber mehrerein
gehaufter Weise erflllt sein mussten (erwéahntes Urtell, E. 3.3.2).

E.3.7

Die Vorinstanz kommt sodann zum Ergebnis, von den gemass BGE 115V 133 E. 6¢/aa S.
140 zusétzlich zu berticksichtigenden Kriterien seien héchstens deren drel (besondere
Eindricklichkeit, korperliche Dauerschmerzen, Schwere oder besondere Art der erlittenen
Verletzungen, insbesondere ihre erfahrungsgemasse Eignung, psychische
Fehlentwicklungen auszul 6sen) in schwacher Auspragung erfllt.

E.3.7.1

Das Kriterium der besonders dramatischen Begleitumstande oder besonderen
Eindricklichkeit des Unfallesist objektiv zu beurteilen und nicht aufgrund des subjektiven



Empfindens bzw. Angstgefuihls der versicherten Person (RKUV 1999 Nr. U 335 S. 207, U
287/97 E. 3b/cc; Urteil U 56/07 vom 25. Januar 2008 E. 6.1). Zu beachten ist, dass jedem
mindestens mittel schweren Unfall eine gewisse Eindricklichkeit eigen ist, welche somit
noch nicht fur eine Bejahung des Kriteriums ausreichen kann (vgl. Urteil 8C_39/2008 vom
20. November 2008 E. 5.2). Uberdies wird - entgegen den vorinstanzlichen Ausfulhrungen -
bei diesem Kriterium nur das Unfallgeschehen an sich und nicht die dabei erlittene
Verletzung betrachtet (SVR 2008 UV Nr. 8 S. 26, E. 5.3.1, U 2/07; Urteile 8C_736/2009
vom 20. Januar 2010 E. 4.3.1, 8C_633/2007 vom 7. Mai 2008 E. 6.2.1, U 587/2006 vom 8.
Februar 2008 E. 3.3.2). In jingerer Zeit bejahte das Bundesgericht dieses Kriterium etwa
bei einer Massenkarambolage auf einer Autobahn (Urteil 8C_623/2007 vom 22. August
2008 E. 8.1; vgl. auch Urteil 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 (Urtell
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 zunéchst nicht bemerkte und den Personenwagen der versicherten Person noch
auf einer langeren Distanz vor sich herschob, und die Insassen des Personenwagens
verzweifelt versuchten, den Unfallverursacher auf sich aufmerksam zu machen (Urtell
8C_508/2008 vom 22. Oktober 2008 E. 5.3), bei einem Unfall mit hoher Geschwindigkeit
auf einer Autobahn, bei dem das Fahrzeug des Versicherten bei starkem Verkehr mehrmals
uber die Fahrbahn geschleudert wurde und sich dabel wiederholt tberschlug (Urteil
8C_799/2008 vom 11. Februar 2009 E. 3.2.3), bei einem in der 29. Woche schwangeren
Unfallopfer (Urteil 8C_590/2008 vom 3. Dezember 2008 E. 5.3) oder bei einem Skifahrer,
welcher kopfuber mit einem Baum kollidierte (Urteil 8C_42/2009 vom 1. Oktober 2009 E.
5.3). Zwar geriet das Fahrzeug des Versicherten bel 8hnlich hoher Geschwindigkeit auf der
Autobahn ins Schleudern wie im soeben erwéahnten Urteil 8C_799/2008 vom 11. Februar
2009 E. 3.2.3, welcher Unfallhergang jedoch objektiv einen dramatischeren und unmittel bar
|ebensbedrohlicheren Charakter aufwies, indem das ins Schleudern geratene Fahrzeug
zweimal die Normalspur Uberquerte, der Beifahrer, als sich das Fahrzeug bei der Kollision
mit der Boschung tberschlug, durch das Dach aus dem Wagen geschleudert wurde und der
Wagen auf die Uberholspur zuriickgeschleudert wurde und auf den Radern stehen blieb.
Eine gewisse Eindrucklichkeit des Unfalles |&sst sich auch hier nicht in Abrede stellen,
wenn das Fahrzeug bei einer Geschwindigkeit von 130 km/h ins Schleudern gerdt und von
der Strasse abkommend einen Schutzzaun durchbricht. Eine mit den erwadhnten Beispielen
vergleichbare Eindricklichkeit liegt indessen nicht vor und es kann auch nicht von
dramatischen Begleitumstanden des unmittel baren Unfall geschehens gesprochen werden,
weshalb das Kriterium zu verneinen ist (vgl. auch Urteil 8C_609/2007 vom 22. August
2008 E. 4.2.1 mit weiteren Hinweisen).

E.3.7.2

Bereits rund drei Monate nach dem Unfall empfahl die Klinik Y. nach der
Entlassung aus der (vom 8. September bis 21. Oktober 2005 dauernden) stationéren
Therapie in ihrem Paraplegikerzentrum in medizinischer Hinsicht einzig noch die
Fortfuhrung einer ambulanten physiotherapeutischen Behandlung und neurol ogische
Verlaufskontrollen, wobei von einer 50%igen Arbeitsfahigkeit ab Dezember 2005 und
danach von einer vollen Arbeitsfahigkeit ausgegangen wurde (Bericht vom 20. Oktober
2005). Auch wenn Dr. med. E. , Oberarzt am Paraplegikerzentrum der Klinik
Y. , diese Arbeitsfahigkeitsschdtzung aufgrund der im Anschluss an die



Erstrehabilitation aufgetretenen Schmerzexazerbation bei vorbestehender Spondylolisthesis
L5/S1 als nicht richtig bezeichnete (Telefonnotiz der SUV A vom 28. November 2005), geht
aus dem Bericht des Paraplegikerzentrums vom 20. Januar 2006 hervor, dass zunehmend
die diagnostizierte depressive Entwicklung die korperliche Genesung erschwerte. Dies
deckt sich mit den weiteren medizinischen Unterlagen, namentlich mit den Angaben des
Kreisarztes Dr. med. O. anlasslich seiner kreisérztlichen Untersuchung vom 7.
November 2005, welcher dem Versicherten einzig aufgrund seiner Apathie und der
depressiven Symptomatik anstelle einer ambul anten Physiotherapie eine weitere stationére
Behandlung empfahl. Der weitere gesundheitliche Verlauf wurde, worauf die Vorinstanz
bereits hinwies, von den psychischen Leiden dominiert, die mithin eine Rehabilitation in
somatischer Hinsicht verunmoglichten (Austrittsbericht der Rehaklinik Z. vom
18. September 2006). Somit liegt keine ungewohnlich lange Dauer der érztlichen
Behandlung im Sinne des Adaguanzkriteriums vor.

E.3.7.3
Eine arztliche Fehlbehandlung ist nicht auszumachen und wird auch nicht geltend gemacht.

E.3.74

Aus persistierenden Beschwerden trotz durchgeftihrter Behandlungen darf noch nicht auf
einen schwierigen Heilungsverlauf und erhebliche Komplikationen im Sinne des
entsprechenden Kriteriums geschlossen werden (vgl. Urteil 8C_957/2008 vom 1. Mai 2009
E. 4.3.2 und Urteil 8C_68/2009 vom 7. Mai 2009 E. 5.4 mit Hinweis). Es bedarf hiezu
besonderer Griinde, welche die Heilung beeintréchtigt haben. Derartige Griinde liegen nicht
vor, weshalb dieses Kriterium nicht erfullt ist.

E.38

Da mithin keines der massgeblichen Kriterien besonders ausgepragt vorliegt und selbst
dann, wenn man zugunsten des Versicherten die beiden Kriterien der korperlichen
Dauerschmerzen und der Schwere oder besonderen Art der erlittenen Verletzungen,
insbesondere ihre erfahrungsgemasse Eignung, psychische Fehlentwicklungen auszul 6sen,
als erflllt erachten wiirde, sind lediglich zwel der massgeblichen Kriterien gegeben. Die
Adaguanz des K ausal zusammenhanges zwischen dem Unfallereignis vom 16. August 2005
und den psychischen Beschwerden ist daher zu verneinen.

E.41

Bezuglich der erwerblichen Auswirkungen der Restfolgen des Unfalles ging die Vorinstanz
von einem unbestritten gebliebenen (hypothetischen) Verdienst von Fr. 71'393.- aus, den
der BeschwerdefUhrer - gestiitzt auf die Lohnangaben der vormaligen Arbeitgeberin - im
Jahr 2007 ohne Gesundheitsschadigung zu erwirtschaften in der Lage gewesen wére
(Valideneinkommen).

E.42

Bei der Festsetzung des Einkommens, das der Versicherte trotz seiner gesundheitlichen
Beeintrachtigungen zumutbarerweise noch zu erzielen vermachte (Invalideneinkommen),
ist rechtsprechungsgemass priméar von der beruflich-erwerblichen Situation auszugehen, in
welcher die versicherte Person konkret steht. Ubt sie nach Eintritt der Invaliditét keine oder
jedenfalls keine ihr an sich zumutbare Erwerbstétigkeit mehr aus, so kdnnen entweder
Tabellenl6hne geméss den vom Bundesamt fir Statistik periodisch herausgegebenen

L ohnstrukturerhebungen (L SE) oder die von der SUV A erhobenen Angaben aus der



Dokumentation tber die Arbeitsplétze (DAP) herangezogen werden ( BGE 129V 472 E.
4.2.1S. 475 mit Hinweisen).

E. 431

Mit Blick auf das anhand von DAP-Profilen auf Fr. 54'000.- festgesetzte
Invalideneinkommen bringt der Beschwerdeflhrer einzig vor, das Gericht blende bei der
Ermittlung des Invalideneinkommens unzul&ssiger Weise die eine vollstandige
Arbeitsunfahigkeit begrindende psychische Problematik aus. Wie bereits dargelegt (E. 3.8),
blieben die psychischen Beeintréchtigungen mangels adaquater Kausalitét bel der
Ermittlung der unfallbedingten Erwerbseinbusse zu Recht ausser Acht. Nicht ndher
begriindet wird sodann, weshalb es dem Versicherten aus somatischer Sicht nicht méglich
sein soll, ein Invalideneinkommen von jéhrlich Fr. 54'000.- zu erzielen.

E.43.2

Zu Recht nicht vorgebracht wird, dassdiein BGE 129 V 472 aufgestellten Erfordernisse fur
eine Invaliditatshemessung unter Bezugnahme auf sich aus den DAP-Bléttern ergebende
L6hne nicht erflllt sind, zumal das kantonale Gericht gestiitzt auf eine einlassliche und
Uberzeugende Auseinandersetzung zum Ergebnis gelangte, die von der SUVA
herangezogenen Arbeitsplatze geméass DAP seien mit der bestehenden Behinderung und
dem von Dr. med. O. umschriebenen Zumutbarkeitsprofil vereinbar. Den
diesbeziiglichen Erwédgungen ist |etztinstanzlich nichts hinzuzufiigen. Der auf der
Grundlage eines Invaliditatseinkommens von Fr. 54'000.- festgesetzte Invaliditétsgrad von
24 % und die dementsprechende Rente lassen sich nicht beanstanden.

E.5

Zu beurteilen bleibt die Hohe des Integritétsschadens, welcher dem Anspruch auf
Integritétsentschadigung zugrunde zu legen ist. Bei der basierend auf einer
Integritétseinbusse von 5 % festgel egten Integritétsentschadigung folgte die Vorinstanz im
Grundsatz ebenfalls der kreisdrztlichen Einschétzung des Dr. med. O. vom 31.
August 2007, wonach infolge der gut ausgerichteten, soliden Spondylodesevon L1 bisL3
ohne neurologische Ausfélle angesichts der objektiven Situation mit guter Ausrichtung und
nicht verspannter Muskulatur eine 5%ige Integritétsel nbusse gegeben sei. Dies entspricht
dem obersten Bereich bei Schmerzgrad + (méassige Beanspruchungsschmerzen, in Ruhe
selten oder keine, gute und rasche Erholung [1-2 Tage]) geméss Ziff. 1 (Frakturen der
LWSBWS/HWS inkl. Spondylodese, Kyphose oder Skoliose) von Tabelle 7 der von der
SUVA unter dem Titel "Integritétsentschadigung gemass UV G" herausgegebenen
Richtlinien (Integritdtsschaden bei Wirbelsaulenaffektionen). Das kantonale Gericht stellte
schliesslich zutreffend fest, dass beim Versicherten eine Laminektomie vorgenommen
wurde (Austrittsbericht der Rehaklinik Z. vom 18. September 2006) und erhthte
mit Blick auf Ziff. 4 der Tabelle 7, wonach bei Status nach Laminektomie und
Spondylodese eine Erhdhung der Integritdtsentsch&digung um + 5-15 % vorgesehen ist, die
Integritatsentschadigung auf 10 %. Dieslasst sich nicht beméngeln und trégt den konkreten
unfallkausalen Verhaltnissen vollumfanglich Rechnung. Der Beschwerdefthrer bringt keine
triftigen Griinde vor, die ein abweichendes Ergebnis zu rechtfertigen vermochten.
Insbesondere ist nicht ersichtlich, weshalb der Schaden aufgrund der erlittenen
LWK-Fraktur (Ziff. 1 von Tabelle 7) gestiitzt auf Ziff. 3 der Tabelle, die sich auf eine
nachgewiesene Diskushernie bezieht, bemessen werden soll. Schliesslich kann eine
allfallige Beeintrachtigung der psychischen Integritdt mangels adaquater Unfallkausalitét



auch bei der Bemessung des Integritétsschadens nicht berticksichtigt werden. Der
vorinstanzliche Entscheid ist demzufolge ebenfalls in diesem Punkt rechtens.

E.6

Die Kosten des Verfahrens sind vom unterliegenden BeschwerdefUhrer zu tragen ( Art. 66
Abs. 1 BGG) und er hat entsprechend dem V erfahrensausgang keinen Anspruch auf
Partelentschadigung ( Art. 68 Abs. 1 BGG).
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