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Erwagungen

E. 1

Die 1962 geborene X._ war beim GartenbauunternehmenY.  GmbH zu einem
Pensum von 60 % angestellt und damit bei der Suva gegen die Folgen von Berufs- und Nich
tberufsunféllen versichert. Dar Uber hinaus arbeitete sie zu einem Pensum von 40 % al's
Raumpflegerin. Am 1 0. Juni 2014 erlitt sie einen Verkehrsunfal | und zog sich dabei unter
ande rem eine distale Radiusfraktur links sowie eine Distorsion des oberen Sprung gelenks
links mit Bandlasion zu ( Urk. 10/1, 10/25). Die Suva erbrachte die gesetzlichen Leistungen
(Heilbehandlung, Taggelder).

Unter Hinweis auf die Erreichung des Status quo sine teilte die Suva mit Schreiben vom 4.
Mérz 2015 der Versicherten die Einstellung der Leistungen mit Bezug auf den linken Fuss
per 1 8. Marz 2015 mi t ( Urk. 10/112). In der Folge wurden wegen persistierender
Schmerzen in Schulter und Fuss links weitere A bklérungen durchgefihrt ( Urk. 10/132,
Urk. 10/135, 10/146, 10/172). M it Verfigung vom 2 2. September 2015 stellte die Suva
ihre Leistun gen betreffend die Schulterbe schwerden infolge Erreichung des Status quo sin
eper 25. Marz 2014 ein ( Urk. 10 /195) und mit Verfigung vom 1 3. November 2015 sah
die Suva sodann unter Hinweis auf die volle Zumutbarkeit de r an gestammten Tétigkeiten
von einer Pri fung der Rentenfrage ab ( Urk. 10/ 209). Mit Einspracheentscheid vom 1 8.
Januar 2016 wies sie die von der Versic herten gegen die beiden Verfiigungen erhobenen
und auf die Vornahme weiterer medizinischer Abklarungen zi elenden Einsprachen ab (
Urk. 10/197, 10/212 , 10/216 ). Die hiergegen erhobene Beschwerde hiess das
Soziaversicherungsgericht des Kantons Zirich mit Urteil vom 2 1. Februar 2017 in dem
Sinne gut, als es die Sache zu weiteren Abkl&run gen an die Suva zurtickwies ( Urk.
10/253).

In Na chachtung dieses Urteilsliessdie Suvadie Versichertedurch Dr. med. Z.__,
Facharzt fur orthopadische Chirurgie, und Dr. med. A, , Facharzt fUr Chirurgie,
begutachten (Gutachten vom 9. Oktober 2017, Urk. 10/281). Danach stellte sieihre
Leistungen per 3 1. Mai 2018 ein (Schreiben vom 4. Mai 2018, Urk. 10/305). Mit
Verfigung vom 1 8. September 2018 verneinte sie einen An spruch auf eine Invalidenrente
und eine Integritatsentschadigung ( Urk. 10/348). D aran hielt sie mit Einspracheentscheid
vom 3 0. April 2019 fest ( Urk. 2, vgl. auch Urk. 10/352).

E.11

Am 1. Januar 2017 sind die am 25. September 2015 beziehungsweise am 9. November
2016 verabschiedeten gednderten Bestimmungen des Bundesge set zes Uber die
Unfalversicherung (UVG) und der Verordnung tber die Unfall versi cherung (UVV) in
Kraft getreten.



Gemass den algemeinen Ubergangsrechtlichen Regeln sind der Beurteilung jene
Rechtsnormen zu Grunde zu legen, die in Geltung standen, als sich der zu den materiellen
Rechtsfolgen fuhrende und somit rechtserhebliche Sachverhalt ver wirklicht hat (vgl. BGE
127V 466 E. 1, 126 V 134 E. 4b, je mit Hinweisen). Dementsprechend sehen die
Ubergangsbestimmungen zur Anderung vom 25. Septem ber 2015 des UV G vor, dass
Versicherungsleistungen fur Unfélle, die sich vor dem 1. Januar 2017 ereignet haben, und
fur Berufskrankheiten, die vor diesem Zeit punkt ausgebrochen sind, nach bisherigem Recht
gewahrt werden (Absatz 1 der genannten Ubergangsbestimmungen).

Der hier zu beurteilende Unfall hat sich am 1 0. Juni 2014 ereignet, weshalb die bis
31. Dezember 2016 gultig gewesenen Normen auf den vorliegenden Fall An wen dung
finden und in dieser Fassung zitiert werden.

E.12
Gemass Art.

E.13
hiervor), welcher Beweis ihr nach dem Gesagten nicht gelingt. 4.3

Fir die beiden

angestammte n Téatigkeiten im Gartenbau und in der Raumpflege attestierten die Gutachter
eine Arbeitsfahigkeit von 80 bis 90 % , solange damit keine axiale Belastung des linken
Handgelenks, keine Arbeiten in unebenem Ge lande, in kauernder/kniender Position oder
mit gebickter Haltung verbunden sind ( Urk. 12/281 S. 11). In Bezug auf das
Zumutbarkeitsprofil einer angepassten Tétigkeit gaben die Gutachter die gleichen
gualitativen Einschrankungen an, ohne jedoch eine L eistungseinschrénkung in zeitlicher
Hinsicht zu erwahnen ( Urk. 10/281 S. 12). Der Suvaist beizupflichten, dass daraus zu
schliessen ist, dass die Beschwerdefthrerin in einer angepassten Tétigkeit zeitlich
uneingeschrankt leistungsfahig ist (Urk. 9 S. 6). Davon ging auch

die Invalidenversicherung bei der Abklarung des Renten an s pruchsim
invalidenversicherungsrecht lichen Ver fahren aus ( Urk. 10/342) . Dabei stellte sie auf die
Beurteilung ihres RAD-Arzt es

Dr.med. C.___, Facharzt fur Chirurgie, vom 7. Mai 2018 ab, der sich seinerseitsim
Wesentlichen auf das Gutachtender Dres. Z. und A.___ stutzte ( Urk. 10/328 S. 27). Da
bereits in den riickenbel astenden, schweren Tétig keiten im Garten- und Raumpflegebereich
eine Arbeitsfahigkeit von 80 bis 90 % vorliegt, erscheint eine volle Arbeitsfahigkeit in einer
lel densangepassten, riickenschonenden Tétigkeit denn auch einleuchtend. Soweit davon
abweichend die behandelnde Arztin Dr. B.___ eine Arbeitsfahigkeit von 60 % postuliert, ist
ihr nicht zu folgen ( Urk. 3/10) . Sieist anders alsdie Dres.

Z__

A.

und C.___ keine orthopéadische respektive chirurgische Facharztin. Ihre Ein schatzung ist
bereits deshalb nicht geeignet, deren Bemessung der Arbeitsfahig keit in Zweifel zu ziehen.
Abgesehen davon

geht sie falschlicherwei se davon aus, dass die Beschwerdefiihrerin bei Austibung der
lel densangepassten Tétigkeiten monotone Arbeiten oder solche mit Zwa ngshaltungen zu



verrichten hat und dass im vorliegenden Kontext auch (unfallfremde) psychische
Komponenten zu be riicksichtigen seien ( Urk. 3/10). 5. 5.1

Zu prufen ist weiter, ob der Fallabschlus s per 3 1. Mai 2018
zu Recht erfolgt ist. 5.2

Eingliederungsmassnahmen der Invalidenversicherung standen im Zeitpunkt des
Fallabschlusses nicht zur Diskussion. Die Rechtmaéssigkeit des Fall abschlusses beurteilt
sich somit danach, ob von einer Fortsetzung der &rztlichen Be handlung Uber den 3 1. Mai
2018 hinaus noch eine namhafte Besserung des Gesundheits z ustandes erwartet werden
konnte. Zwar ist eine weitere Verbesserung der Nacken- und Riickenbeschwerden durch die
Physiotherapie zu e rwarten ( Urk. 10/281 S. 10 f.), jedoch kann daraus nicht auf eine
namhafte Besserung im Sinne von Art. 19 Abs. 1 UV G geschlossen werden, weil in
leidensangepasster Tatigkeit bereits von einer vollen Arbe itsfahigkeit auszugehen ist. Da
sich

somit die durch die Physiotherapie zu erwartende V erbesserung nicht in einer hdheren
Arbeitsfahigkeit in einer leidensangepasst en Tétigkeit niederschlégt, ist der Fall abschluss
nicht zu beanstanden (Bundesgerichtsurteile 8C_142/2017 vom 7. Sep tember 2017 E.
5.2.1, 8C_639/2014 vom 2. Dezember 2014 E. 4.2). 5.3

Nach Festsetzung der Rente werden dem Beziiger gemass Art. 21 Abs. 1 lit. c UVG die
Pflegel e stungen und Kostenvergitungen ( Art. 10-13 UV G) gewdhrt, wenn er zur
Erhaltung seiner verbleibenden Erwerbsfahigkeit dauernd der Behandlung u nd Pflege
bedarf. Im dazwischen liegenden Bereich, ndmlich wenn einerseits von der Fortsetzung der
arztlichen Behandlung keine namhafte Besserung im Sinne von Art. 19 Abs. 1 UVG mehr
erwartet werden kann und anderseits die V oraussetzungen von Art. 21 Abs. 1 UVG (vgl. E.
1.5.3 hiervor) nicht erflllt sind, hat der Unfallversicherer keine Heilbehandlung mehr zu
ubernehmen; an seine Stelle tritt der obligatorische Krankenpflegeversicherer (BGE 140 V
130E. 2.2,134V 109 E. 4.2 S. 115). So verhélt es sich auch hier. 5.4

Zusammenfassend ist festzuhalten, dass der Fallabschluss per 3 1. Mai 2018 rech tens ist.
Auszugehen ist von einer vollen Arbeitsfahigkeit in einer leidensange passten Tatigkeit.
Von einem Gerichtsgutachten sind keine weiteren Erkenntnisse zu erwarten, weshalb darauf
zu verzichtenist (BGE 122V 157 E. 1d ). 6.

E.14

Nach Art . 10 Abs. 1 UV G hat die versicherte Person Anspruch auf die zweckmas sige
Behandlung ihrer Un fallfolgen. Ist sie infolge des Unfalles voll oder teilweise
arbeitsunfahig, so steht ihr gemass Art. 16 Abs. 1 UV G ein Taggeld zu. Wird sieinfolge des
Unfalles zu mindestens 10 Prozent invalid (Art. 8 des Bundesgesetzes Uber den
Allgemeinen Teil des Soziaversicherungsrechts, ATSG), so hat sie An spruch auf eine
Invali denrente (Art. 18 Abs. 1 UVG). Ferner hat sie Anspruch auf eine angemessene
Integritatsentschadigung, wenn sie durch den Unfall eine dau erhafte erhebliche Schadigung
der korperlichen, geistigen oder psychischen Integritét erleidet (Art. 24 Abs. 1 UVG).

E.15
3

Nahtlos an diese Regelung schliesst sich Art. 21 Abs. 1 UV G an. Danach soll Heil
behandlung - wie die Ubrigen Pflegel eistungen und die K ostenvergitungen - nach



Festsetzung der Rente durch den Unfallversicherer nur unter besonderen V oraussetzungen
gewahrt werden, so bei Berufskrankheit (lit . @), bei Rickfall oder Spétfolgen zur
wesentlichen Besserung oder Bewahrung vor wesentlicher Beein tréchtigung der
Erwerbsfahigkeit ( lit . b), zur Erhaltung der verbleibenden Erwerbsfahigkeit (lit . ¢) und
zur wesentlichen Verbesserung oder zur Bewahrung vor wesentlicher Beeintréchtigung des
Gesun dheitszustandes im Falle der Er werbsunfahigkeit ( lit . d).

E.16.1

Nach Art. 24 Abs. 1 UVG hat die versicherte Person Anspruch auf eine angemes sene
Integritatsentschadigung, wenn sie durch den Unfall eine dauernde erhebli che Schadigung
der korperlichen, geistigen oder psychischen Integritét erleidet. Die
Integritatsentschadigung wird in Form einer Kapitalleistung gewahrt. Sie darf den am
Unfalltag geltenden Hochstbetrag des versicherten Jahresverdienstes nicht Ubersteigen und
wird entsprechend der Schwere des Integritétsschadens ab gestuft (Art. 25 Abs. 1 UVG).

E.16.2

Gemass Art. 25 Abs. 2 UV G regelt der Bundesrat die Bemessung der Entschadi gung. Von
dieser Befugnis hat er in Art. 36 UVV Gebrauch gemacht. Abs. 1 dieser Vorschrift
bestimmit, dass ein Integritétsschaden als dauernd gilt, wenn er voraussichtlich wahrend des
ganzen Lebens mindestens in gleichem Umfang be steht. Er ist erheblich, wenn die
korperliche oder geistige Integritét, unabhangig von der Erwerbsfahigkeit, augenfallig oder
stark beeintréachtigt wird. Gemass Abs. 2 gelten fir die Bemessung der
Integritétsentschadigung die Richtlinien des Anhanges 3. Fallen mehrere kérperliche oder
geistige Integritatsschaden aus einem oder mehreren Unféllen zusammen, so wird die

I ntegritétsentschadigung nach der gesamten Beeintréchtigung festgesetzt (Abs. 3).

E.1.6.3

Die Medizinische Abteilung der Suva hat in Weiterentwicklung der bundesrétli chen Skala
weitere Bemessungsgrundlagen in tabellarischer Form (sog. Feinras ter) erarbeitet. Diese
von der Verwaltung herausgegebenen Tabellen stellen zwar keine Rechtssétze dar und sind
fur das Gericht nicht verbindlich, umso weniger als Ziff. 1 Abs. 1 von Anhang 3 zur UVV
bestimmit, der in der Skala angegebene Prozentsatz des I ntegritatsschadens gelte im
Regelfall, welcher im Einzelfall Abweichungen nach unten wie nach oben erméglicht.
Soweit sie jedoch lediglich Richtwerte enthalten, mit denen die Gleichbehandlung aller
Versicherten gewahr leistet werden soll, sind sie mit dem Anhang 3 zur UVV vereinbar
(BGE 124V 29E. 1c, 116 V 156 E. 3a).

E.17

08.2018 Hinsichtlich des Beweiswertes eines Arztberichtes ist entscheidend, ob dieser fir
die streitigen Belange umfassend ist, auf allseitigen Untersuchungen beruht, auch die
geklagten Beschwerden berlicksichtigt, in Kenntnis der V orakten (Anamnese) abgegeben
wordenist, in der Darlegung der medizinischen Zusammenhange und in der Beurteilung der
medizinischen Situation einleuchtet und ob die Schluss folgerungen der Experten begrindet
sind (BGE 134V 231 E. 5.1, 125V 351 E. 3amit Hinweis). 2.

E.2

Dagegen liess die Versicherte mit Eingabe vom 3. Juni 2019 Beschwerde erheben und
beantragen, es seien ihr Gber den 3 1. Mai 2018 hinaus und bis auf W eiteres Taggelder und
Heilungskosten zu bezahlen, eventualiter sei ihr ab 1. Juni 2018 eine Unfallrente von 41 %



und eine Integritatsentschadigung von 20 % auszu richten, subeventual it er sei ein
Gerichtsgutachten einzuholen ( Urk. 1 S. 2). Die Suva schloss in der Beschwerdeantwort
vom 1 1. Oktober 2019 auf Abweisung der Beschwerde ( Urk. 9). Dazu liesssich die
Versicherte mit Eingabe vom 2 8. Oktober 2019 vernehmen ( Urk. 12), was der Suva zur
Kenntnis gebracht wurde ( Urk. 13). Das Gericht zieht in Erwégung: 1.

E.21

Die Suvafihrte im angefochtenen Einspracheentscheid unter Bezugnahme auf das
orthopédische Gutachten der Dres. Z. und A.___ vom 9. Oktober 2017 aus, dass die
geklagten Nacken- und Riickenbeschwerden nicht Gberwiegend wahrscheinlich
unfallkausal seien. Hinsichtlich der Schulterbeschwerden sei der status quo Sine eingetreten.
Noch unfallkausal und damit zu berticksichtigen seien einzig die Hand- und
Fussbeschwerden ( Urk. 2 S. 6). Welter ging die Suva von einer vollen Arbeitsfahigkeit in
einer leide n sangepassten Tétigkeit aus. Im Rahmen des Einkommensvergleichs ermittelte
sie einen Vaidenlohn von Fr. 56'292.--. Dem stellte sie einen in Anwendung von

DAP-L 6hnen errechneten Invaliden lohn von Fr. 59'064.-- gegentiber. Dementsprechend
verneinte sie einen An spruch auf eine Invalidenrente ( Urk. 2 S. 6 f.). Ebenso hielt siedie
Voraus setzun gen fir eine Integritatsentschadigung mangels relevanten Integritétsschadens
nicht fur gegeben ( Urk. 2 S. 8). In der Beschwerdeantwort erganzte sie, dass sie berechtigt
gewesen sai, den Fall abzuschliessen, da der medizinische Endzu stand zwischenzeitlich
eingetreten sai ( Urk.

E.22

Die Beschwerdefuihrerin machte in der Beschwerde unter Hinweis auf den Bericht ihrer
behandelnden Arztin Dr. med. B.___, praktische Arztin, vom 2 3. Mai 2019 geltend, der
medi zinische Endzustand sei im Zeitpunkt der Leistungseinstellung per 3 1. Mai 2018 noch
nicht erreicht gewesen. Selbst die Gutachter Dres. Z.  und A.___ wdrden die Ansicht
vertreten, dass beziiglich der Nacken- und Riickenschmerzen noch eine deutliche
Verbesserung erzielt werden kénne. Diese Beschwerden seien sodann als unfallkausal zu
werten. Demzufolge selen Heilungskosten und Taggelder nach wie vor geschuldet ( Urk. 1
S. 5ff.). Im Even tualantrag stellte sich die BeschwerdefUhrer in auf den Standpunkt , dass
im Falle eines Fallabschlusses ein Anspruch auf eine Invalidenrente von 41 % bestehe.
Dabei ging sie gestltzt auf die Einschétzung von Dr. B, davon aus, dassihre
Arbeitsfahigkeit in einer leldensangepassten Tétigkeit noch 60 % betrage ( Urk. 1 S. 7 f.).
Weiter hielt sie dafr, dass aus dem Gutachtender Dres. Z. und A.____eine
Arbeitsfahigkeit in einer leidensangepassten Tétigkeit von hdchstens 80 bis 90 %
hervorgehe. Selbst wenn auf dieses Gutachten abgestellt werde, resultiere ein
Rentenanspruch von 17 % ( Urk. 1 S. 8). Aufgrund der erheblichen Einschrankung der
Beweglichkeit im Sprunggelenk, aber auch aufgrund der Schmerzen im Handgelenk bel
axialer Belastung sei eine Integritéatsentschadi gung von 20 % geschuldet (Urk. 1 S. 9f.). In
der Stellungnahme vom 2 8. Oktober 2019 hob die BeschwerdefUhrerin hervor, dass das
Gutachtender Dres. Z.__ und A.____ unvollstandig sei, da darin insbesondere die
unfallkausalen Nacken- und Ruickenbeschwerden nicht berticksichtigt wirden ( Urk.

E.©6

UV G werden — soweit das Gesetz nichts anderes bestimmt — die Versicherungsl eistungen
bei Berufsunfallen, Nichtberufsunféllen und Beru fs krankheiten gewahrt (Abs. 1).

E.6.1



Zu prifen bleibt , wie sich die eingeschrankte Leistung sfahigkeit der Beschwerde fuhrerin
erwerblich auswirkt.

E.6.2

Zur Bestimmung des Invaliditatsgrades wird gemass Art. 16 ATSG das Erwerbs
einkommen, das die versicherte Person nach Eint ritt der (unfallbedingten) Invali dité und
nach Durchfihrung der medizinischen Behandlung und allfalliger
Eingliederungsmassnahmen durch eine ihr zumutbare Tatigkeit bel ausgegliche ner
Arbeitsmarktlage erzielen kdnnte (sog. Invalideneinkommen), in Beziehung ge setzt zum
Erwerbseinkommen, das sie erzielen konnte, wenn sie nicht invalid geworden wére (sog.
Valideneinkommen).

E.6.3

Die Suva tbernahm im Rahmen des per 2018 vorzunehmenden Einkommensver gleichs das
von der Invalidenversicherung im invalidenversicherungsrechtlichen Verfahren ermittelte

Valideneinkommen von Fr. 56'292.-- ( Urk. 2 S. 6, 10/328/9-16, 10/342, 10/347 , vgl. auch
Urk. 10/293). Dieses blieb von der Beschwerde fih rer in unbestritten (Urk. 1 S. 7). Flr
eine nahere Uberprifung von Amtes wegen besteht kein Anlass (BGE 125 V 413 E. 1b und
E. 2¢).

E.6.4.1

Ubt eine versicherte Person nach Eintritt eines unfallbedingten Gesundheitsscha dens keine
oder jedenfalls keine ihr an sich zumutbare neue Erwerbstétigkeit aus, so dass bei der
Bestimmung des Invalideneinkommens nicht von dem mit der aktuellen erwerblichen
Betétigung erzielten Verdienst ausgegangen werden kann, sind nach der Rechtsprechung
bei der Invaliditétsbemessung entweder Tabellen |6hne gemass den vom Bundesamt fir
Statistik periodisch herausgegebenen Lohnstrukturerhebungen (L SE) oder die Zahlen der
SUVA-internen DAP heran zuziehen (BGE 139V 592 E. 2.3 mit Hinweis).

E.6.4.2

Die Suva hat sich fur die zweite Variante entschieden und ermittelte ges titzt auf den
DAP-Lohnvergleich ein Invalideneinkomme n in der Hohe von Fr. 59' 064.-- ( Urk. 2 S. 6,
Urk. 10/346 -347). Dagegen ist nichts einzuwenden. Die Verwendung der DAP-L 6hne wird
von der Beschwerdefiihrerin denn auch nicht beanstandet. Sie macht im Zusammenhangt
mit dem Invalideneinkommen einzig geltend, dass ihre Restarbeitsfahigkeit 60 %
beziehungsweise 80 bis 90 % betrage (Urk. 1 S.

7

ff.). Davon kann aber, wie ausgefihrt, nicht ausgegangen werden . Massgebend ist vielmehr
eine Arbeitsfahigkeit in einer leidensangepassten Tétigkeit von 100 % (E. 4.3).

E.6.4.3

Da das anzurechnende Invalideneinkommen ( Fr. 59'064.-- ) hoher ausféllt als das
Vaideneinkommen ( Fr. 56'292.-- ) entfallt ein Rentenanspruch. Nicht anders ver hielte es
sich, wenn fir die Bemessung des I nvalideneinkommens (ganzlich) auf die Tabellenléhne
abgestellt wurde. Diesfalls be triige das Invalideneinkommen

Fr. 54'930.--, was in Gegenuberstellung mit dem Valideneink ommen ein en ren
tenausschliessende n Invaliditatsgrad von 2 % ergébe ( Urk. 10/342 , vgl. auch Urk.



10/328/9-10).7.7.1
Zu beurteilen ist schliesslich, ob ein Anspruch auf eine | ntegritétsentschédigung besteht.
7.2

Die BeschwerdefUhrerin fordert wegen der eingeschrénkten Beweglichkeit des
Sprunggelenks und der Schmerzen im Handgelenk bel axialer Belastung eine In
tegritétsentschadigung ( Urk. 1 S. 91.). In Bezug auf diese beiden gesundheitli chen
Einschrankungen verneinen nicht nur die beiden Gutachter Dres. Z._ und A.___ einen
Integritatsschaden , sondern auch Dr. B, (Urk. 3/10 S. 2f.). Bereitsein Blick auf die
einschlagigen Tabellen der Suva ( Integritétsschaden bei Funktionsstérungen an den oberen
Extremitéten , Tabelle 1; Integritdtsschaden bei Funktionsstorungen an den unteren
Extremitéten , Tabelle 2) zeigt, dass diese Einschrankungen bel Weitem keinen Anspruch
auf eine Integritétsentschadigung ausl 6sen konnen, wird hierfir doch etwa eine Versteifung
des Hand- oder Sprunggelenks verlangt.

Dr. B.___ behauptet einen Anspruch auf eine Integritatsentschadigung wegen einer
Diskushernie im Halswirbel sdulenbereich ( Urk. 3/10 S. 2). Dabei verkennt sie, dass diese
von den Gutachtern Dres. Z.__ und A.____ asdegenerativ bedingt beurteilt werden ( Urk.
10/281S.11i.V.m. Art. 10/282). Davon abgesehen liegt gemass radiol ogischen
Abklarungen nicht eine Diskushernie, sondern eine Diskusprotrusion , also eine Vorstufe
zur

Diskuhernie, vor, was laut der einschl& gigen Tabelle ( Integritdtsschaden bei
Wirbelsaulenaffektionen , Tabelle 7) keinen massgebenden Integritdtsschaden bedeutet. 7.3

Mithin besteht kein Anspruch auf eine Integritatsentschadigung. Dies fuhrt zur Abweisung
der Beschwerde. Das Gericht erkennt: 1.

Die Beschwerde wird abgewiesen. 2.
Das Verfahren ist kostenlos. 3.

Zustellung gegen Empfangsschein an: - Rechtsanwalt Alexander Theiler - Suva -
Bundesamt fir Gesundheit 4.

Gegen diesen Entscheid kann innert 30 Tagen seit der Zustellung beim Bundesgericht
Beschwerde eingereicht werden ( Art. 82 ff. in Verbindung mit Art. 90 ff. des Bundesge
setzes Uber das Bundesgericht, BGG). Die Frist steht wahrend folgender Zeiten still: vom
siebten Tag vor Ostern bis und mit dem siebten Tag nach Ostern, vom 1 5. Juli bisund mit 1
5. August sowie vom 1 8. Dezember bis und mit dem 2. Januar ( Art. 46 BGG).

Die Beschwerdeschrift ist dem Bundesgericht, Schweizerhofquai 6, 6004 Luzern, zuzu
stellen.

Die Beschwerdeschrift hat die Begehren, deren Begriindung mit Angabe der Beweismit tel
und die Unterschrift des Beschwerdefiihrers oder seines Vertreters zu enthalten; der
angefochtene Entscheid sowie die als Beweismittel angerufenen Urkunden sind beizu legen,
soweit die Partel siein Handen hat ( Art. 42 BGG). Sozialversicherungsgericht des Kantons
Zurich Der VorsitzendeDer Gerichtsschreiber GraubSonderegger

E.9
S.5f).



E. 12
S.4).42

Aus dem Gutachten ergibt sich, dass hinsichtlich der Handgel enksbeschwerden und der
Fussbeschwerden von einem stabilen Endzustand auszugehen ist. Hin sichtlich der
Schulterbeschwerden ist inzwischen der status quo sine eingetreten. Zu dieser Einschatzung
gelangt auch die behandelnd e Arztin Dr. B, (Urk. 3/10S. 2, Urk. 3/11 S. 1). Die
Genese der Nacken- und Ruickenbeschwerden vermochten die Gutachter nicht
abschliessend zu beurteilen. Als mogliche Erklarung gaben sie an, es handle sich um eine
Folgeerscheinung aufgrund der Fehl haltung durch die Frozen

Shoulder

und/ oder um ein degeneratives Geschehen ( Urk. 12/281 S. 10). Angaben dazu, was die
wahrscheinlichere Ursache ist, mach ten sie nicht .

Damit qualifizierten sie die Nacken- und Riickenbeschwerden als mittelbare Unfallfolge,
ohne jedoch ihren Anteil am Beschwerdebild zu quantifi zieren.

Vor diesem Hintergrund kann der Suva nicht gefolgt werden, soweit sie aus dem Gutachten
schliesst, die Nacken- und Riickenbeschwerden seien mit Gberwiegender
Wahrscheinlichkeit unfallfremd (Urk. 2 S. 6, Urk. 9 S. 6). Nachdem sie fir die Folgen des
Unfalsvom 1 0. Juni 2014 Versicherungsleistungen erbracht hat, einschliesslich fir Kosten
von Physiotherapien wegen der Riicken be schwerden (vgl. Urk. 10/382), ist sie

bewei spflichtig fur das Dahinfallen jeder kausalen Bedeutung von unfallbedingte n
Ursachen des Gesundheitsschadens (E.
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