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Erwagungen

E.2

21A A A A GemAsssArt. 4 Abs. 1 UVG kAfnnen sich in der Schweiz wohnhafte
SelbstA endigerwerbende und ihre nicht obligatorisch versicherten mitarbeitenden
Familienglieder freiwillig versichern. Die Bestimmungen AYzber die obligatorische
Versicherung gelten laut Art. 5 Abs. 1 UVG sinngemAuss fAYur die freiwillige
Versicherung. Nach Art. 6 Abs. 1 UV G werden, soweit dieses Gesetz nichts anderes
bestimmt, die Versicherungsleistungen bei BerufsunfAallen, NichtberufsunfAsllen und
Berufskrankheiten gewAshrt.

2.2A A A A Die Leistungspflicht eines Unfallversicherers gemAnss UV G setzt zunAsachst
voraus, dass zwischen dem Unfallereignis und dem eingetretenen Schaden (Krankheit,
InvaliditAnt, Tod) ein natAYarlicher Kausal zusammenhang besteht. Ursachen im Sinne des
natAYurlichen Kausal zusammenhangs sind alle UmstAande, ohne deren Vorhandensein der
eingetretene Erfolg nicht als eingetreten oder nicht alsin der gleichen Weise
beziehungswei se nicht zur gleichen Zeit eingetreten gedacht werden kann. Entsprechend
dieser Umschreibung ist fAYur die Bejahung des natAYrlichen K ausal zusammenhangs nicht
erforderlich, dass ein Unfall die alleinige oder unmittelbare Ursache gesundheitlicher
StAfrungen ist; es genAY.gt, dass das schAadigende Ereignis zusammen mit anderen
Bedingungen die kAfrperliche oder geistige IntegritAst der versicherten Person
beeintrArchtigt 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).

AAAAAAAA Wirddurch den Unfall ein krankhafter Vorzustand verschlimmert oder
AY.berhaupt erst manifest, fAsllt der natAYrliche Kausal zusammenhang dahin, wenn und
sobald der Gesundheitsschaden nur noch und ausschliesslich auf unfallfremden Ursachen
beruht. Diestrifft dann zu, wenn entweder der Gesundheitszustand, wie er unmittel bar vor
dem Unfall bestanden hat (status quo ante) oder aber derjenige Zustand, wie er sich nach
dem schicksalsmAzssigen Verlauf eines krankhaften V orzustandes auch ohne Unfall



frAYzher oder spAater eingestellt hAxtte (status quo sine), erreicht ist (RKUV 1992 Nr. U
142 S. 75 Erw. 4b mit Hinweisen; nicht publiziertes Urteil des EidgenA fissischen
Versicherungsgerichtes in Sachen A. vom 26. April 1995, U 172/94). Das Dahinfallen jeder
kausalen Bedeutung von unfallbedingten Ursachen eines Gesundheitsschadens muss mit
dem im Sozialversicherungsrecht A¥blichen Beweisgrad der AYzberwiegenden
Wahrscheinlichkeit nachgewiesen sein (RKUV 2000 Nr. U 363 S. 45; BGE 119V 9 Erw.
3c/aa). Daes sich hiebel um eine anspruchsaufhebende Tatfrage handelt, liegt aber die
entsprechende Beweislast - anders als bei der Frage, ob ein leistungsbegrAY.ndender
natAYarlicher Kausal zusammenhang gegeben ist - nicht bei der versicherten Person,
sondern beim Unfallversicherer (RKUV 1994 Nr. U 206 S. 328 f. Erw. 3b, 1992 Nr. U 142
S. 76).

E.21

Hiergegen liess die Versicherte am 17. Mai 2005 durch Rechtsanwalt Rolf Tandler
Beschwerde erheben und beantragen (Urk. 1):

"1. Es sei der Einsprache-Entscheid vom 16.02.2005 aufzuheben und festzustellen, das nach
wie vor Unfallfolgen vorhanden sind, sodass die entsprechenden V ersicherungsl e stungen
Zu erbringen sind.

eventualiter

E.22

Nachdem die Allianz in der Beschwerdeantwort vom 21. Juni 2005 (Urk. 7) um Abweisung
der Beschwerde ersucht hatte, wurde der Schriftenwechsel mit VerfAY.gung vom 4. Juli
2005 (Urk. 9) als geschlossen erklAart.

3 AAAAAA Auf die Akten und auf weitere Vorbringen der Parteien wird, soweit
notwendig, in den nachfolgenden ErwAragungen eingegangen.

Das Gericht zieht in ErwAzgung:

1AAAAAA Streitigist, ob die BeschwerdefA¥hrerin infolge des Unfalls vom 30. Mai
2003 auch nach dem 31. Mai 2004 noch an GesundheitsstAfrungen leidet, fAYur welche die
Beschwerdegegnerin aufgrund des Bundesgesetzes AViber die Unfallversicherung (UVG)

L eistungen schuldet. Dies hArangt insbesondere davon ab, ob die ab diesem Zeitpunkt
geklagten Beschwerden in einem natAYurlichen Kausalzusammenhang mit dem
versicherten Ereignis stehen. In diesem Zusammenhang ist zudem streitig, ob die
Beschwerdegegnerin den medizinischen Sachverhalt in rechtsgenAY.glicher Weise
abgeklAart hat.

E.3

3.1A A A A GemAsossArt. 43 Abs. 1 des Bundesgesetzes AYzber den Allgemeinen Teil
des Sozialversicherungsrechts (ATSG) prAY4t der VersicherungstrAager die Begehren,
nimmit die erforderlichen AbklAarungen von Amtes wegen vor und holt die erforderlichen
AuskAYinfte ein (Satz 1). MAYindlich erteilte AuskAYanfte sind schriftlich festzuhalten
(Satz 2).

A A A A A A A A ~

AAAAAAAA DemgemAsrssist das sozialversicherungsrechtliche Verwaltungs- und
V erwaltungsbeschwerdeverfahren vom Untersuchungsgrundsatz beherrscht. Verwaltung
und Gericht haben von sich aus fAYur die richtige und vollstAzandige AbklAarung des
Sachverhalts zu sorgen. Rechtserheblich sind alle Tatsachen, von deren Vorliegen es



abhAengt, ob AViber den streitigen Anspruch so oder anders entschieden wird. Der
Untersuchungsgrundsatz wird durch die Mitwirkungspflicht der Parteien und dieim
Anspruch auf rechtliches GehAfr enthaltenen Parteirechte ergAanzt. Die BehAfrden haben
zusAatzliche AbklAzrungen immer dann vorzunehmen oder vornehmen zu lassen, wenn
aufgrund der Parteivorbringen oder anderen sich aus den Akten ergebenden Anhaltspunkten
hinreichender Anlass besteht (BGE 117 V 282 f. Erw. 4a, 122 V 158 Erw. 1, AHI 1994 S.
212 Erw. 4a).

AAAAAAAA Zumindest nach der bis Inkrafttreten des ATSG ergangenen
Rechtsprechung waren mAYandliche AuskAYanfte, welche die Verwaltung sodann in
Aktennotizen festhielt, nur bezA¥glich Nebenpunkte wie namentlich Indizien und
Hilfstatsachen zugel assen, hingegen mussten AuskAYunfte zu wesentlichen Punkten des
rechtserheblichen Sachverhalts in schriftlicher Form eingeholt werden (vgl. Ueli Kieser,
ATSG-Kommentar, ZAYurich 2003, Rz 33 zu Art. 43 ATSG mit Hinweisen auf die
Rechtsprechung; BGE 117 V 285 Erw. 4c, ARV 1992 Nr. 17, S. 151).

3.2A A A A FAYa die Beurteilung des natAYalichen Kausal zusammenhangs sind
Verwaltung und Gerichte auf Angaben Aerztlicher Expertinnen und Experten angewiesen,
und diese bilden das fAYar den KausalitAatsnachweis ausschlaggebende Beweismittel.
Nach dem Grundsatz der freien BeweiswAYardigung haben BehAfrden und Gerichte ale
Beweismittel objektiv zu prA¥ifen, unabhArengig davon, von wem sie stammen, und
danach zu entscheiden, ob die verfAY.gbaren Unterlagen eine zuverl Aossige Beurteilung
des strittigen Rechtsanspruchs gestatten. Hinsichtlich des Beweiswertes eines Aorztlichen
Berichtesist entscheidend, ob der Bericht fAYur die streitigen Belange umfassend ist, auf
allseitigen Untersuchungen beruht, auch die geklagten Beschwerden berAY.cksichtigt, in
Kenntnis der Vorakten (Anamnese) abgegeben worden ist, in der Darlegung der

medi zinischen ZusammenhArnge und in der Beurteilung der medizinischen Situation
einleuchtet und ob die Schlussfolgerungen in der Expertise begrAYandet sind (RKUV 1991
S. 312 Erw. 1b, BGE 122 V 160 Erw. 1c, 125V 352 Erw. 3a).

AAAAAAAA DenimRahmen desVerwatungsverfahrens durch die Schweizerische
Unfallversicherungsanstalt (SUVA) und durch UV G-Privatversicherer eingeholten
Gutachten von externen Spezial Aarzten, welche auf Grund eingehender Beobachtungen
und Untersuchungen sowie nach Einsicht in die Akten Bericht erstatten und bel der
ErAfrterung der Befunde zu schlAYssigen Ergebnissen gelangen, ist bei der
BeweiswAYadigung volle Beweiskraft zuzuerkennen, solange nicht konkrete Indizien
gegen die Zuverl Aossigkeit der Expertise sprechen (BGE 125 V 353 Erw. 3b/bb). Den
Berichten und Gutachten versicherungsinterner Am rztinnen und Am rzte kommt ebenfalls
Beweiswert zu, sofern sie als schlAYssig erscheinen, nachvollziehbar begrAYandet sowiein
sich widerspruchsfrei sind und keine Indizien gegen ihre Zuverl Aossigkeit bestenen. (BGE
125 353 f. Erw. 3b/ee, 122 V 161 f. Erw. 1c). Bel Aktengutachten ist entscheidend, ob
schon genAY.gend Unterlagen aufgrund anderer persAfinlicher Untersuchungen vorliegen.
Solche Gutachten sind nicht zu beanstanden, wenn die Akten ein vollstAandiges Bild
AY.ber Anamnese, Verlauf und gegenwAartigen Status ergeben. Der Untersuchungsbefund
muss |AYckenlos vorliegen. Die Expertin oder der Experte muss sich ein vollstAendiges
Bild machen kAfinnen (RKUV 1988 S. 371 Erw. 5b). In Bezug auf Berichte von

HausA erztinnen und HausAzrzten darf und soll das Gericht der Erfahrungstatsache
Rechnung tragen, dass diese mitunter im Hinblick auf ihre vertrauensAzrztliche Stellung in
ZweifelsfAnllen eher geneigt sind, zugunsten ihrer Patientinnen und Patienten auszusagen



(BGE 125V 353 Erw. 3b/cc).

E.4

41A A A A Dienach dem Unfallereignis vom 30. Mai 2003 am 10. und 11. Juni 2003
aufgesuchte HausAerztin hielt im Arztzeugnis UV G vom 9. September 2003 zu HAznden
der Beschwerdegegnerin fest, dass weitere Behandlungen nach dem 11. Juni 2003 bei Dr.
B. _ stattfAanden (Urk. 8/16). Mithin rA%gt die Beschwerdef AYzhrerin zu Unrecht, dass
die Beschwerdegegnerin vor Erlass des angefochtenen Verwaltungsaktes keine weiteren
Berichtevon Dr. A, einholte.

42A A A A Dr.B.___ diagnostizierteim Schreiben vom 29. Juli 2003 (Urk. 8/10), in
welchem er die Beschwerdegegnerin um Kostengutsprache fAYur eine gezielte medizinische
K rArftigungstherapie ersuchte, bei der BeschwerdefAYzhrerin ein lumboradicul Aares
Syndrom L5 links, eine ileosacrale FunktionsstAfrung links, ein Crampus-Syndrom, eine
Fehlhaltung und eine muskul Aare Dysbalance.

A A A A A A A A

AAAAAAAA Dr.B.__ hietimBericht vom 29. Juli 2003 (Urk. 8/8) anDr.C.___,
mit Kopie an die Beschwerdegegnerin, unter der Rubik "Anamnese” fest, bei der
Beschwerdef AYhrerin seien neun Tage nach dem Sturz vom 30. Mai 2003 Kreuzschmerzen
mit Ausstrahlung in den Malleolus lateralis links verbunden mit KribbelparAssthesien und
Taubheitsempfindungen an der Grosszehe aufgetreten. Unter dem Titel "Verlauf und
Beurteilung" fAYhrte Dr. B, aus, das Wurzelsyndrom L5 mit Fussheberparese links sei
regredient. Es sel bekannt, dass der fehlende Nachweis eines Discusprolapses in der
bildgebenden Darstellung nicht gegen die Diagnose eines Reiz- und Ausfallsyndroms der
Nervenwurzel L 5 spreche. Im Rahmen der Behandlung sei ein allmAshlicher RAY.ckgang
der Schmerzen und der FusshebeschwA ache eingetreten. Jedoch sei die

Beschwerdef AYhrerin mit dem Resultat noch nicht zufrieden. Es sei damit zu rechnen, dass
die mechanische Wurzelirritation bei rAY.ckengerechtem Verhalten im Lauf der nArchsten
Zeit noch weiter zurAY.ckgehen werde. Ein am 20. Juni 2003 inder Y.
durchgefAYzhrtes MRI der LendenwirbelsAaule habe eine leicht kyphotische Fehlhaltung
des thoracolumbalen Am bergangs bei leichtem Retroglissement L2/3 bei altersentsprechend
unauffAalligem Bild ergeben (vgl. auch Urk. 12). Dr. med. E.__ habe im neurologischen
Konsilium vom 21. Juli 2003 einen Status nach lumboradicul Aarem Syndrom L 5 links
diagnostiziert und keine Anhaltspunkte fAYu eine Carotisstenose gefunden (vgl. auch Urk.
8/6).

In seinem Agrztlichen Zwischenbericht vom 18. August 2003 diagnostizierte Dr. B.___ ein
lumbovertebrales Syndrom links und eine FussheberschwAxrche links. Unfallfremde
Faktoren spielten im Heilungsverlauf nicht mit. Die Behandlung dauere voraussichtlich bis
ca. Mitte/Ende September 2003. Eventuell sei ein bleibender Nachteil zu erwarten (Urk.
8/9).

A A A A A A A A ~

AAAAAAAA ImBericht vom 7. Oktober 2003 (Urk. 8/24) zu HAanden des
Vertrauensarztes der Beschwerdegegnerin hielten PD Dr.med. F._ ,Z. |, fest, sie
hAatten die Beschwerdef AYhrerin am 13. Juni 2003 in der Notfallsprechstunde untersucht
und akute Lumboischialgien links diagnostiziert. Die Beschwerdef AYzhrerin habe AYber
RAY.ckenschmerzen seit Jahren geklagt, seit drei oder vier Tagen seien Ischialgien links
aufgetreten.

43A A A A Im Bericht vom 26. Januar 2004 (Urk. 8/38) zu HAenden der
Beschwerdegegnerin hielt Dr. B, fest, er habe die BeschwerdefAYzhrerin



notfallmAgssig am 18. Juni 2003 gesehen mit einem lumboradicul Aaren Reizsyndrom L5
links kombiniert mit einer Fussheberparese, welche sich inzwischen weitgehend
zurAY.ckgebildet habe. Als weitere Diagnosen seien eine Fehlhaltung, eine muskulAcore
Dysbalance und ein allgemeiner Trainingsmangel zu erwAghnen. Unter Schonung,
physikalisch-physiotherapeutischen Anwendungen und Medizinischer Trainingstherapie
zum gezielten Muskelaufbau hAatten die Beschwerden allmAxchlich gebessert. Jedoch
klage die Beschwerdef AYzhrerin immer noch AYzber lumbale Schmerzen, die bei
kAf{lrperlicher Belastung zunAshmen. Im Anschluss an die Bescheinigungen einer
100%igen ArbeitsunfAchigkeit vom 10. Juni bis 28. September 2006 und einer 50%igen
ArbeitsunfAchigkeit ab 29. September 2003 bis voraussichtlich Januar 2003 (richtig: Januar
2004) legte Dr. B.___ dar, die Beschwerdef A%hrerin brauche aufgrund ihres Alters eine

| Aangere Rehabilitation. Dies erklAore auch die |Aangere Dauer der ArbeitsunfAchigkeit.

44A A A A Bei einer der am 29. MAgrz 2004 dem beratenden Arzt Dr. D.___ gestellten
Frage (Urk. 8/43, Frage 3) hAxlt die Sachbearbeiterin der Beschwerdegegnerin fest,
gemAuwss Telefon vom 29. MAgrz 2004 mit Dr. B, bestehe bei der

Beschwerdef AYhrerin eine 50%ige ArbeitsunfAchigkeit bis 31. MArrz 2004 und werde
noch etwa zwei bis drei Monate verl Aangert werden mAYzssen.

AAAAAAAA Glechentags beantwortete Dr. D.____die von der Beschwerdegegnerin
gestellten Fragen. Er hielt fest, die geltend gemachten Beschwerden und die damit
einhergehende ArbeitsunfAchigkeit seien sicher auf den Sturz vom 30. Mai 2003
zurAv.ckzuf AYhren. Ab 1. Juni 2004 sei der Status quo sine erreicht und unfallbedingt
wieder eine vollstAandige ArbeitfAchigkeit gegeben. Eine Kurzbeurteilung der
Beschwerdef A¥hrerin durch ihn sei nicht notwendig (vgl. Urk. 8/43).

A A A A A A A A ~

AAAAAAAA Mit Schreiben vom 30. MArrz 2004 (Urk. 8/45) brachte die
Beschwerdegegnerin die Stellungnahmevon Dr. D.___ Dr.B.__ zur Kenntnis,
informierte ihn AYber die Leistungseinstellung ab 1. Juni 2004 und bat ihn, dies mit der
Beschwerdef A¥hrerin in diesem Sinne zu besprechen.

In dem vom 8. Mai 2004 datierten Axarztlichen Zwischenbericht UVG (Urk. 8/49; jedoch
hAxlt die Beschwerdegegnerin auf dem Dokument als Eingangsdatum den 6. Mai 2004
fest) diagnostizierte Dr. B, bei der BeschwerdefAYzhrerin ein lumbospondylogenes
Syndrom links. Ihr Zustand habe sich objektiv verbessert und subjektiv verschlechtert. Im
Heilungsverlauf spielten unfallfremde Faktoren mit. Ein MRI der LendenwirbelsArule vom
3. Mai 2004 habe multiple leicht degenerierte Disci, jedoch keinen Nachweis einer
Spinalkanal stenose ergeben. Die voraussichtliche Dauer der Behandlung und das Datum der
vollstAandigen Wideraufnahme der Arbeit seien unklar. Die BeschwerdefAYzhrerin klage
AY.ber anhaltende lumbale und ischialgische Schmerzen links.

A A A A A A A A ~

AAAAAAAA Indem der EinsprachebegrA%ndung vom 27. August 2004 beigelegten
Schreiben vom 19. August 2004 (Urk. 57/1) hAalt Dr. B, fest, die

Beschwerdef AVhrerin leide seit dem Unfall vom 30. Mai 2003 an einem
lumbospondylogenen Syndrom links (RAY.cken-/Beinschmerzen) und sei als
Boutique-Besitzerin und VerkAouferin nur zu 50 % arbeitsfAschig.

45A A A A Der Beschwerde liegen verschiedene Aorztliche Zeugnisse bei, in denen Dr.
B.  der BeschwerdefAVzhrerin eine 50%ige ArbeitsunfAchigkeit vom 1. bis 31. August
2004 wegen Unfalls, vom 1. September bis 30. Oktober 2004 wegen Krankheit, vom 1.
Dezember bis 31. Dezember 2004 wegen Unfalls, vom 1. Januar bis 31. MAgrz 2005



wegen Krankheit und vom 1. April bis 30. April 2005 ohne Grundangabe attestiert (Urk.
3/3-6).

E.5

5.1A A A A Die BeschwerdefAVuhrerin rAYgt, dassDr. D.___ sie nicht persAfnlich
untersucht habe. Laut der in Erw. 3.2 angefAYzhrten Rechtsprechung sind indessen
Aktenberichte nicht als solche unzuverl Aossig.

5.2A A A A In Beantwortung der ihm am vom 29. MAxarz 2004 von der
Beschwerdegegnerin gestellten Fragen hAalt Dr. D, in kAVazester Form Folgendes
fest: Die von der Beschwerdef AVzhrerin geltend gemachten Beschwerden seien "sicher" auf
das Unfallereignis vom 30. Mai 2003 zurAY.ckzufAYzhren. Am "1. Juni 2004" sei der status
quo sine erreicht. Die 50%ige ArbeitsunfAchigkeit sei "bis 1. Juni 2004" ausgewiesen,
hingegen sei die BeschwerdefAYzhrerin "ab 1. Juni 2004 100% arbeitsfAchig". Aus der
Anweisung der Beschwerdegegnerin: "Die Diagnosen entnehmen sie aus den
medizinischen Berichten" |Arsst sich in keiner Art und Weise herausfinden, welche
Berichte bzw. ob sAemtliche Berichte dem beratenden Arzt zur VerfAYagung gestanden
haben. Die Antworten des Arztes sind nicht begrAYandet, insbesondere | Aasst sich seiner

K urzstellungnahme nicht entnehmen, aus welchen medizinischen GrAYinden Dr. D, den
Status quo sine fAYur erreicht hAslt, weshalb seine Stellungnahme schlicht nicht
nachvollziehbar ist.

A A A A A A A A

A AAAAA A A Dieteéefonische Auskunft, welche der behandelnde Dr. B, am 29.
MAzrz 2004 der Beschwerdegegnerin erteilt haben soll, hAatte zumindest mit allen
gestellten Fragen und gegebenen Antworten in einem schriftlichen Protokoll festgehalten
werden mAY.ssen. Am berdies liesse die Antwort, wonach eine ArbeitsunfAchigkeit bis 31.
MAzrz 2004 "besteht" und noch um ungefAchr zwei bis drei Monate "verl Aengert werden
mAY.sse", den Grund der Notwendigkeit dieser Verl Aengerung im Dunkeln. Somit kann
offen gelassen werden, ob essich bei der von Dr. B.___ verlangten Auskunft um ein
wesentliches Element fAYa die Entscheidfindung handelt, mit andern Worten, ob die
Beschwerdegegnerin beim behandelnden Arzt kurzfristig eine schriftliche Auskunft AYioer
den Gesundheitszustand und die ArbeitsfArhigkeit der BeschwerdefA¥hrerin hAatte
einholen mAYzssen oder ob sie sich mit dessen Bericht vom 26. Januar 2004 (Urk. 8/38),
ergAanzt durch eine taugliche mAYndliche Auskunft, hAatte begnAY.gen dAYafen.

E.53

Entgegen der Ansicht der BeschwerdefAYzhrerin | Aosst sich aus dem vom 8. Mai 2004
datierten Zwischenbericht von Dr. B, (Urk. 8/49) nicht ableiten, dass die unfallbedingte
GesundheitsbeeintrAachtigung und die damit einher gehende ArbeitsunfAchigkeit AYzoer
den 31. Mai 2004 andauerten. Indem nAomlich darin der Hausarzt berichtet, dass sich der
Zustand der Beschwerdef AVzhrerin objektiv verbessert habe, sie aber subjektiv eine
Verschlechterung der Situation empfinde und weiterhin A¥ber lumbale und ischialgische
Schmerzen links klage, spricht er sich nicht AYzber die KausalitAat der angegebenen
Beschwerden und der attestierten 50%igen ArbeitsunfAchigkeit aus. Nichts anderes gilt
fAYur das Zeugnis vom 19. August 2004 (Urk. 8/57/1). Auch scheint im Bericht vom 8. Mai
2004 zum Ausdruck zu kommen, dass die subjektiven Klagen der Beschwerdef AYuhrerin
nicht mit den Axarztlich festgestellten oder feststellbaren objektiven Gegebenheiten
korrelieren. In diesem Zwischenbericht erwAshnt denn auch Dr. B.___im Heilungsverlauf
spielten unfallfremde Faktoren mit (Urk. 8/49 Ziff. 2). Indessen hAztte die



Beschwerdegegnerin spAstestens nach Erhalt dieses Zwischenberichts im Hinblick auf den
Erlass der VerfAY.gung vom 21. Juli 2004 mit dem behandelnden Arzt schriftlich
RAY.cksprache nehmen und von ihm eine genaue Auskunft hinsichtlich des
Gesundheitszustandes und der daraus resultierenden Arbeitsunf Achigkeit, allenfalls unter
Angabe der krankheits- oder unfallbedingten Ursache, verlangen sollen.

54A A A A Ausdem Dargestellten folgt, dass die Beschwerdegegnerin ohne hinreichende
AbklAsrungen und taugliche Beweismittel den angefochtenen Einspracheentscheid vom
15. Februar 2005 erlassen und darin die Anspruchsberechtigung der BeschwerdefAYzhrerin
ab 1. Juni 2004 verneint hat. Der angefochtene Einspracheentscheid vom 15. Februar 2005
ist daher aufzuheben und die Sache an die Beschwerdegegnerin zurAYackzuweisen, damit
diese zuerst bei Dr. B.____einen schriftlichen Bericht AYzber den Gesundheitszustand der
Beschwerdef AYhrerin und der daraus resultierenden ArbeitsunfAchigkeit - unter Angabe
der krankheits- oder unfallbedingten Ursachen - namentlich im FrA%zhling 2004 einhole
und danach die vollstAzndigen medizinischen Akten, inklusive den Bericht A¥ber die von
Dr. B.___in seinem Zwischenbericht vom 8. Mai 2004 erwAxchnte

M agnetresonanztomographie (MRI) der LendenwirbelsAoule vom 3. Mai 2004 (siehe Urk.
8/49 ziff. 3 lit. b), einer neutralen medizinischen Fachperson unterbreite, damit diese im
Rahmen einer rechtskonformen Begutachtung, mit Einbezug der BeschwerdefAYzhrerin,
begrAY.ndet und nachvollziehbar den Gesundheitszustand und die unfallbedingte
EinschrAankung der BeschwerdefAYzhrerin ab FrAYzhling 2004 beurteile. Anschliessend
hat die Beschwerdegegnerin AVzber den L eistungsanspruch der BeschwerdefAYzhrerin ab 1.
Juni 2004 neu zu verfAY.gen.

In diesem Sinneist die Beschwerde gutzuheissen.

Verwaltung zur weiteren AbklAzrung und neuen VerfAY.gung als vollstAendiges Obsiegen
(vgl. Urtell des Eidg. Versicherungsgerichts vom 10. Februar 2004 i.S. K., U 199/02, Erw. 6
mit Hinweis auf BGE 110V 57 Erw. 3a; SYR 1999 IV Nr. 10 S. 28 Erw. 3), weshalb die
vertretene Beschwerdef AYzhrerin Anspruch auf eine ProzessentschArdigung hat. Diese
wird ohne RAY.cksicht auf den Streitwert nach der Bedeutung der Streitsache, der
Schwierigkeit des Prozesses und dem Mass des Obsiegens bemessen (A§ 34 Abs. 3
GSVGer). Vorliegend erscheint eine ProzessentschArdigung von Fr. 1'900.-- (inklusive
Barauslagen und Mehrwertsteuer) angemessen.

Das Gericht erkennt:

1.A A AAA A DieBeschwerde

wird in dem Sinne gutgeheissen, dass der angefochtene Einspracheentscheid vom 15.
Februar 2005 aufgehoben und die Sache an Allianz Suisse Versicherungs-Gesell schaft
zurAY.ckgewiesen wird, damit diese im Sinne der ErwArgungen verfahre und
anschliessend AYzber den Leistungsanspruch der Beschwerdef AYzhrerin ab 1. Juni 2004 neu
verfAY.ge.

3. AAAAAAAA DieBeschwerdegegnerin wird verpflichtet, der
Beschwerdef A¥hrerin eine ProzessentschArdigung von Fr. 1'900.-- (inkl. Barauslagen und
Mehrwertsteuer) zu bezahlen.

4. Zustellung gegen Empfangsschein an:



- Rechtsanwalt Rolf Tandler, mit Kopie der Urk. 12
- Allianz Suisse Versicherungs-Gesell schaft
- Bundesamt fAYur Gesundheit

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 AYzhrenden 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).
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