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Erwagungen

E. 1

1.1A A A A Die Leistungspflicht eines Unfallversicherers gemAass des Bundesgesetzes
AY.per die Unfallversicherung (UVG) setzt zunArchst voraus, dass zwischen dem
Unfallereignis und dem eingetretenen Schaden (Krankheit, InvaliditAzt, Tod) ein
natAYurlicher Kausal zusammenhang besteht. Ursachen im Sinne des natAYrlichen

K ausal zusammenhangs sind alle UmstAznde, ohne deren Vorhandensein der eingetretene
Erfolg nicht als eingetreten oder nicht alsin der gleichen Weise beziehungsweise nicht zur
gleichen Zeit eingetreten gedacht werden kann. Entsprechend dieser Umschreibung ist
fAYur die Bgahung des natAYalichen K ausal zusammenhangs nicht erforderlich, dass ein
Unfall die aleinige oder unmittelbare Ursache gesundheitlicher StAfrungen ist; es
genAY.gt, dass das schAadigende Ereignis zusammen mit anderen Bedingungen die
kAfrperliche oder geistige IntegritAat der versicherten Person beeintrAachtigt hat, der
Unfall mit andern Worten nicht weggedacht werden kann, ohne dass auch die eingetretene
gesundheitliche StAfrung entfiele (BGE 129 V 181 Erw. 3.1, 406 Erw. 4.3.1, 123V 45
Erw. 2b, 119V 337 Erw. 1, 118 V 289 Erw. 1b, je mit Hinweisen).

Ob zwischen einem schArdigenden Ereignis und einer gesundheitlichen StAfrung ein
natAYurlicher Kausal zusammenhang besteht, ist eine Tatfrage, worAYzer die Verwaltung
beziehungswei se im Beschwerdefall das Gericht im Rahmen der ihm obliegenden
BeweiswAYadigung nach dem im Sozialversicherungsrecht AY4blichen Beweisgrad der
AY.berwiegenden Wahrscheinlichkeit zu befinden hat. Die blosse MA fglichkeit eines
Zusammenhangs genAYgt fAYar die BegrAYzndung eines L eistungsanspruches nicht (BGE
129V 181 Erw. 3.1, 119V 338 Erw. 1, 118 V 289 Erw. 1b, je mit Hinweisen).

A AAAAAAA DielLeistungspflicht des Unfallversicherers setzt im Weliteren voraus,
dass zwischen dem Unfallereignis und dem eingetretenen Schaden ein adAaquater

Kausal zusammenhang besteht. Nach der Rechtsprechung hat ein Ereignis dann als
adArquate Ursache eines Erfolges zu gelten, wenn es nach dem gewA fhnlichen Lauf der
Dinge und nach der allgemeinen Lebenserfahrung an sich geeignet ist, einen Erfolg von der
Art des eingetretenen herbeizuf AYzhren, der Eintritt dieses Erfolges also durch das Ereignis
allgemein al's begAYanstigt erscheint (BGE 129 V 181 Erw. 3.2, 405 Erw. 2.2, 125V 461
Erw. 5a).

A AAAAAA A Bei organisch nachweisbaren Unfallfolgen spielt indessen die
AdArquanz als rechtliche Eingrenzung der aus dem natAYalichen K ausal zusammenhang
sich ergebenden Haftung praktisch keine Rolle, indem die Unfallversicherung auch fAYar
seltenste, schwerwiegendste Komplikationen haftet, welche nach der unfallmedizinischen
Erfahrung im Allgemeinen gerade nicht einzutreten pflegen (vgl. BGE 123V 102 Erw. 3b,



118V 291 Erw. 2a, vgl. auch BGE 117 V 365 Erw. 5d/bb, mit Hinweisen auf Lehre und
Rechtsprechung).

1.2A A A A Wird durch einen Unfall ein krankhafter V orzustand verschlimmert oder
AY.berhaupt erst manifest, entfAxallt die Leistungspflicht des Unfallversicherers erst, wenn
der Unfall nicht die natAYaliche und adArquate Ursache des Gesundheitsschadens
darstellt, wenn also Letzterer nur noch und ausschliesslich auf unfallfremden Ursachen
beruht. Dies trifft dann zu, wenn entweder der (krankhafte) Gesundheitszustand, wie er
unmittelbar vor dem Unfall bestanden hat (Status quo ante), oder aber derjenige Zustand,
wie er sich nach dem schicksalsmAgssigen Verlauf eines krankhaften Vorzustandes auch
ohne Unfall frAY:her oder spAxter eingestellt hArtte (Status quo sine), erreicht ist (RKUV
1994 Nr. U 206 S. 328 Erw. 3b, 1992 Nr. U 142 S. 75 Erw. 4b, je mit Hinweisen). Ebenso
wie der leistungsbegrAYandende natAYaliche K ausal zusammenhang muss das Dahinfallen
jeder kausalen Bedeutung von unfallbedingten Ursachen eines Gesundheitsschadens mit
dem im Sozialversicherungsrecht allgemein A¥4blichen Beweisgrad der AYzberwiegenden
Wahrscheinlichkeit nachgewiesen sein. Die blosse MAfglichkeit nunmehr gAanzlich
fehlender ursAachlicher Auswirkungen des Unfalles genAY.gt auch hier nicht. Daessich
hierbei um eine anspruchsaufhebende Tatfrage handelt, liegt die Beweislast - anders als bei
der Frage, ob ein leistungsbegrAYzandender natAYarlicher Kausal zusammenhang gegeben ist
- nicht bei der versicherten Person, sondern beim Unfallversicherer (RKUV 2000 Nr. U 363
S. 46 Erw. 2, 1994 Nr. U 206 S. 329 Erw. 3b, 1992 Nr. U 142 S. 76 Erw. 4b).

1.3A A A A Zur Ermittlung des rechtserheblichen Sachverhalts sind Verwaltung und
Gericht in tatsAachlicher Hinsicht hauptsAachlich auf die medizinischen Berichte der
behandelnden oder begutachtenden Am rzte und Am rztinnen angewiesen. Hinsichtlich des
Beweiswertes eines Aorztlichen Berichtes ist entscheidend, ob der Bericht fAYur die
streitigen Belange umfassend it, auf allseitigen Untersuchungen beruht, auch die geklagten
Beschwerden berAY.cksichtigt, in Kenntnis der Vorakten (Anamnese) abgegeben worden
ist, in der Darlegung der medizinischen ZusammenhAznge und in der Beurteilung der
medi zinischen Situation einleuchtet und ob die Schlussfolgerungen in der Expertise
begrA¥andet sind (BGE 125 V 352 Erw. 3a, 122 V 160 Erw. 1c).

E.2

2.1A A A A Die Beschwerdegegnerin stellt sich auf den Standpunkt, die

Beschwerdef AYhrerin habe beim Sturz vom 26. Februar 2000 einzig eine Kontusion der
linken HAYfte ohne grosse Auswirkungen erlitten, und gemAsss der Stellungnahme des
Vertrauensarztes vom 28. Juni 2003 habe das Ereignis vom 1. Juli 2000 - Sturz aus der
HArngematte - lediglich eine vorAYzergehende Verschlechterung bewirkt, so dass der
Status quo sine im Zeitpunkt seiner Stellungnahme wieder erreicht gewesen sei. Zudem
mAYsste mangels eines adArquaten K ausal zusammenhangs eine Leistungspflicht in jedem
Fall verneint werden (Urk. 2, 7).

2.2A A A A DemgegenAYiber wendet die Beschwerdef AYzhrerin im Wesentlichen ein,
dass sie aufgrund der StAVurze an unertrAaglichen Schmerzen im Bereicht der Lenden, des
Kreuzbeins und des Steissbeins leide, die auch nach der Coccygektomie persistiert hAstten
und weiterhin behandelt werden mAY.ssten. Die Beurteilung durch Dr. H.___ entspreche
nicht einer seriAfsen AbklArrung des Falles und berAY.cksichtige zudem nur das Ereignis
vom 1. Juli 2000. Neben dem Unfall vom 1. Juli 2000 hAstten auch die A¥brigen
Ereignisse in Bezug auf ihre Auswirkungen genauer abgeklAxrt und in der Beurteilung



berAY.cksichtigt werden mAYissen (Urk. 1).

E.3

3.1A A A A Streitig und zu beurteilen ist, ob die Beschwerdegegnerin als obligatorischer
Unfallversicherer fAYur die weiterhin geklagten Beschwerden auch nach dem 31. Juli 2003
noch leistungspflichtig ist.

3.2A A A A Die Helsana anerkannte zunAachst ihre Leistungspflicht fAYa die nach den
beiden StAYazen vom 26. Februar 2000 und 1. Juli 2000 aufgetretenen Beschwerden und
bgjahte damit auch den Kausal zusammenhang zwischen den geltend gemachten Leiden und
den Unfallereignissen. Sie lehnte jedoch darauf ab dem 31. Juli 2003 eine weitere
Leistungspflicht ab, da die somatisch nicht nachwel sbaren Beschwerden der Versicherten
nicht mehr auf die beiden Unfallereignisse im Jahr 2000 zurAYackzuf AYzhren seien und
spAntestens per 31. Juli 2003 der Status quo sine erreicht worden sei (Urk. 2).

3.3A A A A Nachdem die Helsanaihre diesbezAY.gliche Leistungspflicht zunAsachst
anerkannt hat, trAagt sie nach dem Gesagten die Beweislast fAYar den Wegfall des
natAYarlichen Kausalzusammenhangs. Dabei muss der Unfallversicherer nicht etwa den
Beweis fAYur unfallfremde Ursachen erbringen. Welche Ursachen ein nach wie vor
geklagtes Leiden hat, ob es Krankheitsursachen, ein Geburtsgebrechen oder degenerative
VerAonderungen sind, ist unerheblich. Denn esist nicht so, dass der Unfallversicherer bei
einmal bejahter UnfallkausalitAat so lange haftet, als er unfallfremde Ursachen nicht mit
AY.berwiegender Wahrscheinlichkeit nachzuweisen vermag. Entscheidend ist allein, ob
unfallbedingte Ursachen eines Gesundheitsschadens ihre kausal e Bedeutung verloren
haben, also dahingefallen sind (RKUV 1994 Nr. U 206 S. 329 Erw. 3b). Ebensowenig geht
es darum, vom Unfallversicherer den negativen Beweis zu verlangen, dass kein
Gesundheitsschaden mehr vorliege oder dass die versicherte Person nun bei voller
Gesundheit sei (Urteil des EidgenA fissischen Versicherungsgerichts vom 31. August 2001
in Sachen O., U 285/00). Der Versicherer hat daher bel einmal bejahter Leistungspflicht
seine Leistungen nur so lange zu erbringen, als er einen mA fglichen natA¥alichen und
adArquaten K ausalzusammenhang zwischen einem Gesundheitsschaden und dem
Unfallereignis nicht mit AYberwiegender Wahrscheinlichkeit verneinen kann,

3.4A A A A Dieim Recht liegenden medizinischen Akten zeichnen folgendes Bild AYzber
den Gesundheitszustand der Beschwerdef AYzhrerin:

A A A A A A A A

A AAAAAAA Nachdem Arztbericht des Kantonsspitals B._ erlitt die

Beschwerdef AYhrerin beim Sturz vom 26. Februar 2000 eine Kontusion der linken
HAY4te (Urk. 9/M1, 9/M2, 8/K1). Im Arztbericht vom 2. April 2000 hielt Dr. K. ein
chronisches rezidivierendes Schmerzsyndrom der Lendenwirbel sAaule sowie des Os
coccygis (Steissbein) fest und berichtete weiter, der Unfall vom 26. Februar 2000 habe
zudem auch zu einer Verschlechterung der seit dem Unfall im Dezember 1998
aufgetretenen und danach persistierenden Schmerzen im Bereich der LWS und des Sacrums
gefAVzhrt (Urk. 9/M1b). Nach dem Sturz am 1. Juli 2000 wurde durch Dr. C.____eine
Kontusion der LWS diagnostiziert (Urk. 9/M4). Nach dem Bericht von Dr. J._ vom 3.
November 2001 nahmen nach diesem erneuten Sturz die Schmerzen im Bereich der unteren
Lendenwirbel sAaule und des Sacrums sowie des Os coccygis wieder zu, wobel die
Schmerzen im Bereich der unteren LWS und des Sacrums seither rezidivierend auftreten
wAYarden und im Gegensatz zu den Schmerzen AV.ber dem Os coccygis nicht immer
vorhanden seien (Urk. 9/M9). AnlAssdlich der Untersuchung vom 16. Oktober 2001 im



E._ wurden ebenfalls lumbosakrale Schmerzen und Schmerzen im Steissbein
festgehalten. Radiologisch konnte jedoch einzig eine Hyperlordose bel sonst
unauffAxlligen altersentsprechenden VerhAxltnissen festgestellt werden (Urk. 9/M7).
GestAVizt auf das diagnostizierte chronische Lumbovertebral syndrom wurden mit gutem
Erfolg am 31. Oktober 2001 (Urk. 9/M8), am 4. Januar 2002 (Urk. 9/M11) und am 16. April
2002 (Urk. 9/M15) Facetteninfiltrationen durchgef A%zhrt. Aufgrund der dadurch erreichten
Beschwerdefreiheit im Steissbeinbereich wurde anl Aasslich der Sprechstunde vom 9. Juli
2002 der Entschluss zur Coccygektomie gefasst (Urk. 9/M 16). Nach der operativen
Entfernung des Steissbeins am 2. Oktober 2002 (Urk. 9/M19) zeigte sich ein problemloser
postoperativer Verlauf. Am 21. Februar 2003 berichtete Dr. J.___, dass nach der Operation
anfAanglich noch starke Schmerzen aufgetreten seien, die Versicherte aber nun praktisch
schmerzfrei sei und keine weitere Behandlung durchgefAYzhrt werde (Urk. 9/M22).
AnlAgsslich der Sprechstunde vom 24. MAorz 2003 im E.__ beschrieb die Versicherte
eine unangenehme Sensation AY.ber dem Sphinkter (= Schliessmuskel; Pschyrembel,
Klinisches WA {rterbuch, 259. Auflage, S. 1564), woraus der untersuchende Arzt
differentialdiagnostisch auf eine beginnende Analfistel schloss (Urk. 9/M24). Am 25.
MAgrz 2003 fand im E.___ wegen des Lumbovertebral syndroms eine erneute
Facetteninfiltration in den untersten Lendenwirbeln im Bereich zum Kreuzbein statt (L4/5
und L5/S1; Urk. 9/M23).

3.5A A A A Nach der Rechtsprechung ist es dem Sozial versicherungsgericht nicht
verwehrt, gestAVizt auf Beweisgrundlagen zu urteilen, die im Wesentlichen oder
ausschliesslich aus dem Verfahren des Involvierten VersicherungstrArgers stammen. In
solchen FAgllen sind an die BeweiswAYardigung jedoch strenge Anforderungen zu stellen
in dem Sinne, dass bei auch nur geringen Zweifeln an der Zuverl Aossigkeit und
SchiAY ssigkeit der Aarztlichen Feststellungen ergAanzende AbklArrungen vorzunehmen
sind (BGE 122V 162 Erw. 1d; RKUV 1999 Nr. U332 S. 194 Erw. 2a/bb, 1997 Nr. U 281
S. 282 Erw. 1&; vgl. auch BGE 125V 353 f. Erw. 3b/ee).

3.6A A A A Die Beschwerdegegnerin hat sich im Einspracheentscheid vom 30. Juni 2004
(Urk. 2) einzig auf die Stellungnahme des beratenden Arztes vom 28. Juni 2003
abgestAYizt. Darin hat dieser ausgefAvzhrt, die RAY.ckenbeschwerden der Versicherten
seien seit langem bekannt, und eine unmittelbare Verschlechterung dieser
RAY.ckenbeschwerden seit dem Unfallereignis vom 1. Juli 2000 sei nicht aktenkundig.
Sofern der RAYacken anl Arsslich des Unfallereignisses 2000 mitbeteiligt gewesen sei,
kAfInne unter BerAY.cksichtigung der V orgeschichte von einer nur vorAYzbergehenden
aber nicht von einer richtungsgebenden V erschlechterung ausgegangen werden. Da auch
AY.ber einen guten Verlauf nach der Coccygodynie (richtig: Coccygektomie) berichtet
werde und weder die Analfistel noch die verbleibenden RAY.ckenbeschwerden in einem
Zusammenhang zum Unfall vom 1. Juli 2000 stehen wAYarden, sehe er keine MA fglichkeit
fAYar eine weitere L el stungserbringung durch den Unfallversicherer (Urk. 9/M26).

die fehlende Gesamtschau AYzber alle erlittenen UnfAxlle. Erleidet eine versicherte Person
mehrere UnfAxlle, die alle ein bestimmtes Beschwerdebild ausgel Afist haben, so ist die
KausalitAat zwischen den geklagten Beschwerden und allen UnfAxllen einzeln zu kiAgren.
Der Vertrauensarzt nimmt jedoch nur auf das Ereignis vom 1. Juli 2000 Bezug und
berAY.cksichtigt nicht, dass die Versicherte bereits beim Sturz vom 29. August 1999 eine
Kreuzwirbel prellung erlitten hat (Urk. 8/K0) und der Sturz vom 26. Februar 2000 nach dem



Bericht von Dr. K. zu einer Verschlechterung der Schmerzsymptomatik gefAYzhrt hat
(Urk. 9/M1b). Zudem ist in einem solchen Fall zu berAY.cksichtigen, ob diese drei
UnfAxlle innerhalb eines Jahres in ihrem Zusammenwirken die seit dem Unfall von 1998
bestehende RAYackenproblematik (Urk. 9/M1b) allenfalls verschlimmert haben, wobei in
diesem Fall der natAY.rliche Kausal zusammenhang zu bejahen wAzre (vgl. Urteil des
EidgenA fissischen V ersicherungsgerichtes vom 14. MAxarz 2001 in Sachen P., U 137/00,
Erw. 2c und 2d).

A A A A A A A A ~

A AAAAAAA Daausden Akten die genauen UmstAande des die
RAY.ckenbeschwerden ausl A fsenden Unfalles im Dezember 1998 und der weitere Verlauf
der Beschwerden nicht ersichtlich ist, IAssst sich zudem nicht nachvollziehen, wie Dr.
H.___ aufgrund der VVorgeschichte und ohne Kenntnis des aktuellen Gesundheitszustandes
eine richtungsgebende V erschlechterung und damit einen weiterbestehenden

K ausal zusammenhang zu den AY4origen UnfAxllen ausschliessen kann (Urk. 9/M 26). Die
Beurteilung ist um so weniger einleuchtend, als der gleiche Arzt in seiner ersten
Beurteilung vom 19. August 2002 noch ausgefAYzhrt hat, dass jedes Unfallereignis die
vorbestehende Beschwerdesituation verschlechtert habe und es jetzt wahrscheinlich

unmA fglich sei, die Beschwerden nur auf das Unfallereignis von 1998 zurAYackzuf AYzhren
(Urk. 9/M18).

Unter diesen UmstAanden ist das Aktengutachten fAYa die streitigen Belange nicht
umfassend genug und in den Schlussfolgerungen zu wenig nachvollziehbar. Reinen
Aktengutachten kommt denn auch grundsAxtzlich nur dann voller Beweiswert zu, wenn ein
|AY.ckenloser Befund vorliegt und esim Wesentlichen nur um die Asrztliche Beurteilung
eines an sich feststehenden medizinischen Sachverhalts geht (RKUV 1993 Nr. U 167 S. 95,
1988 Nr. U 56 S. 370 Erw. 5b; im gleichen Sinne Urteile des EidgenA fissischen
Versicherungsgerichtes in Sachen R. vom 15. Dezember 2000, U 336/99, in Sachen H. vom
31. Juli 2001, U 122/00, in Sachen W. vom 14. August 2001, U 139/01, und in Sachen A.
vom 24. Oktober 2001, U 458/00).

3.7A A A A Davorliegend auch nach der Beurteilung von Dr. H.___ von somatischen
Beschwerden auszugehen ist (Urk. 9/M 18), kommt der AdArquanzbeurteilung al's
rechtliche Eingrenzung der aus dem natAYurlichen K ausalzusammenhang sich ergebenden
Haftung des Unfallversicherers praktisch keine selbstAendige Bedeutung zu. Ein
rechtserheblicher (adArquater) K ausal zusammenhang zwischen den festgestellten
somatischen Beschwerden der Versicherten | Aosst sich daher nicht losgel Afist vom
natAYrlichen Kausal zusammenhang verneinen.

A A A A A A A A ~

AAAAAAAA De Auffassung der Beschwerdegegnerin, welche die AdArquanz
unabhAengig vom natAYalichen Kausal zusammenhang gestAYizt auf Kriterien, die nach
der Rechtsprechung nur bei psychischen Unfallfolgen zur Anwendung gelangen, verneint
hat, kann daher nicht gefolgt werden (Urk. 2,7 S. 7).

E.38

A A A Aufgrund des vorliegenden Sachverhalts |Arsst sich demnach nicht abschliessend
beurteilen, ob weiterhin ein K ausal zusammenhang zwischen den UnfAxllen vom 29.
August 1999, 26. Februar 2000 und 1. Juli 2000 und den geklagten Beschwerden besteht,
weshalb die Sache zur weiteren AbklAzrung an den Unfallversicherer zurAY.ckzuweisen
ist.



Verwaltung zur weiteren AbklAzrung und neuen VerfAY.gung als vollstAendiges Obsiegen
(vgl. ZAK 1987 S. 268 f. Erw. 5 mit Hinweisen), weshalb die vertretene

Beschwerdef AYhrerin Anspruch auf eine ProzessentschArdigung hat, welche auf Fr.
1'500.-- (inklusive Barauslagen und Mehrwertsteuer) festzusetzen ist.

Das Gericht erkennt:

1.AAAAAAAA DieBeschwerde wird in dem Sinne gutgeheissen, dass der
Einspracheentscheid der Helsana Versicherungen AG vom 30. Juni 2004 aufgehoben und
die Sache an die Beschwerdegegnerin zurAY.ckgewiesen wird, damit sieim Sinne der
ErwAxrgungen weitere Abkl Aarungen vornehme und danach AYV.oer ihre Leistungspflicht
nach dem 31. Juli 2003 neu verfAY.ge.

3 AAAAAAAA DieBeschwerdegegnerin wird verpflichtet, der
Beschwerdef AVshrerin eine ProzessentschArdigung von Fr. 1'500.-- (inkl. Mehrwertsteuer
und Barauslagen) zu bezahlen.

4AAAAAAAA Zustelung gegen Empfangsschein an:
- Rechtsanwalt Dr. Robert Geisseler

- Helsana Versicherungen AG

- Bundesamt fAYur Gesundheit

- CSS Kranken-Versicherung AG, Zentralsitz, Abteilung Recht + Compliance,
RAfisslimattstrasse 40, Postfach 2568, 6002 Luzern

5AAAAAAAA Gegendiesen Entscheid kann innert 30 Tagen seit der Zustellung
beim EidgenA fissischen Versicherungsgericht Verwal tungsgerichtsbeschwerde eingereicht
werden.

Die Beschwerdeschrift ist dem EidgenA fissischen Versicherungsgericht, Schweizerhofquai
6, 6004 Luzern, in dreifacher Ausfertigung zuzustellen.

Die Beschwerdeschrift hat die Begehren, deren BegrA¥Yandung mit Angabe der
Beweismittel und die Unterschrift der beschwerdef AYhrenden Person oder ihres Vertreters
zu enthalten; die Ausfertigung des angefochtenen Entscheides und der dazugehAfrige
Briefumschlag sowie die als Beweismittel angerufenen Urkunden sind beizulegen, soweit
die beschwerdef AYzhrende Person sie in HArnden hat (Art. 132 in Verbindung mit Art. 106
und 108 OG).

Export aus OpenCaseLaw (CCO0). Verbindlich ist allein der vom erlassenden Gericht vertffentlichte
Originaltext. Quellen-URL siehe oben.



