ZH SOZIALVERSICHERUNGSGERICHT UV.2021.00230
vom 8. Juli 2021

ZH Sozialversicherungsgericht, 2021-07-08, DE

Quelle: https://mcp.opencasel aw.ch/entscheid/zh_sozialversicherungsgericht UV.2021.00230
FR: ZH_SOZIALVERSICHERUNGSGERICHT UV.2021.00230 du 8 juillet 2021

IT: ZH_SOZIALVERSICHERUNGSGERICHT UV.2021.00230 del 8 luglio 2021

Erwagungen

E. 1

X.___, geboren 1993, arbeitete zuletzt als Informatiker bel der Y. AG und war in dieser
Eigenschaft bei der Allianz Suisse Versicherungs-Gesellschaft AG (folgend: Allianz) gegen
Berufs- und Nichtberufsunfélle versichert ( Urk. 8/1). Am 3 1. Oktober 2019 wurde der
Allianz angezeigt, dass der Versicherte am 2 1. Oktober 2018 aufgrund zu lauter Musik
wahrend eines Konzertes einen Tinnitus/Horverlust beidseits erlitten habe ( Urk. 8/1). Der
erstbehandelnde Arzt Dr. med. Z.__, Facharzt fir Oto - Rhino -Laryngologie,

hielt in seinem Bericht vom 1 2. November 2019 einen Tinni tus 10dB bei 8 k Hz sowie
einen Verdacht auf Larmtrauma mit Tinnitus cochlea links fest ( Urk. 8/8). Die Allianz
tétigte weitere A bklarungen und lehnte den Anspruch auf Versicherungs eistungen mit
Verfigung vom 8. Juli 2021 ab ( Urk. 8/35). Hiergegen erhob der Versicherteam 1 3.
September 2021 Einsprache ( Urk. 8/40), welche von der Allianz mit Einspracheentscheid
vom 2. November 2021 abgewiesen wurde ( Urk. 2).

E.2

Hiergegen erhob der Versicherte am 2. Dezember 2021 Beschwerde und beantragte, es sei
der angefochtene Einspracheentscheid aufzuheben und es sai fest zustellen, dass das
Ereignisvom 2 1. Oktober 2018 den Unfallbegriff gemé&ss Art.

E.21

Dr.Z. _ dankte in seinem Bericht vom 2. November 2018 fir die Zuweisung des
Beschwerdefiihrers wegen aku stischen Trauma s mit persistierendem Tinnitus links. Nach
dem Rockkonzert sei es zu einem Vertaubungsgefihl gekommen, welches sich bis zum
néchsten Morgen normalisiert habe. Der linksseitige Tinni tus werde seither in leiser
Umgebung deutlich wahrgenommen, sei nicht pulsierend und stére zunehmend.

Bei der Untersuchung zeig t e n sich der Gehérgang sowie das Trommelfell beidseits
unaufféllig, die Pauke auf Valsalva belUftet. Es bestehe eine leichte Rhinitis, die tbrigen
Spiegeluntersuchungen selen regelrecht. Reintonaudiometrisch liege die Horschwelle
alsaitsim Normbereich, lediglich mit einer diskreten Absenkung der 8kHz Frequenz auf 10
dB, hier werde der Tinnitus mit der identischen Lautstarke perzeptiert . Der relative
Horverlust betrage beidseits 0 % .

Es handle sich um einen diskreten Hochtonabfall links, mit entsprechendem Tinnitus
cochlea, Folge des akustischen Traumas. Aufgrund der subjektiv stark stérenden
Wahrnehmung habe er mit Prednison fir 3 Tage zur Betahistin - Behandlung begonnen, d
er Beschwerdefuhrer werde sich bei Persistenz zur Nach kontrolle melden ( Urk. 3/5).



E.22

Dr. Z.___ fuhrtein seinem Schreiben vom 1 2. Februar 2019 zuhanden der
Rechtsschutzversicherung des Beschwerdefiihrers aus, dass eine objektivierbare eindeu tige
Horstérung audiometrisch nicht nachgewiesen werden kénne, das Horver mégen betrage
beidseits je 100 % , sodass ein Uberschreiten der Lautstarke nicht nachweisbar sei . Die
eindeutigen Angaben des Beschwerdefihrers mit Vertaubungsgefihl , subjektiver
Horverminderung gefolgt von einer Larm empfindlichkeit vorwiegend auf dem linken Ohr
machten ein akustisches Trauma ausserst wahrscheinlich ( Urk. 3/6).

E.23
Dr.Z.

notierte in seinem Bericht vom 1 2. November 2019, dass eine normale Otoskopie und eine
normale Audiometrie vorliege. Er diagnostizierte (1) einen Tinnitus 10 dB bei 8kHz und (2)
einen Verdacht auf Larmtrauma mit Tinnitus cochlea links. Er habe den Beschwerdefthrer
am 2 5. Oktober 2019 ans Univer sitdtsspital A.___ Uberwiesen ( Urk. 8/8). 2. 4

Dr. med.

B.___, Facharzt fur Oto - Rhino -Laryngologie des Unispitals A.____, diagnosti zierte in
seinem Bericht vom 2 1. Januar 2020 folgendes ( Urk. 8/12): - Chronischer, beidseitiger,
kompensierter Tinnitus - THI 48/100 - Bruxismus - Verdacht auf Anpassungsstorung

Der Beschwerdefuhrer berichte, dass er am 2 1. Oktober 2018 eher unfreiwillig in einem
Konzert in einem Nachtklub gewesen sai. Dort sai er ca. 30 Minuten einer erhdhten
Gerauschkulisse ausgesetzt gewesen und habe dann ein neu aufgetrete nes Ohrgerdusch
bemerkt. Dieses sai im Verlauf seither wenig regredient . Stress verstérke dieses Gerausch
eindeutig. Deswegen habe er auch eine intermittierende Einschlafstérung. Eine
Durchschlafstdrung werde verneint. Er berichte jedoch, dass er an einem néchtlichen
Bruxismus leide und deswegen auch eine Zahn schiene trage. Manipulationen im Bereich
des Kiefers hétten jedoch keinen Einfluss auf das Gerausch. K onzentrationsstorungen
tagstiber verneine er. Ansonsten habe er keinerlei Oh r symptome. Der Beschwerdefihrer
berichte auf Nachfrage, dass er in seinem Beruf als Informatiker wenig Stress ausgesetzt
sai. Privat habe er in den letzten Monaten aufgrund der Trennung von seiner Partnerin eine
Belastungssituation erlebt. Er bezeichne sich sonst als gesund. Die Familienanamnese
beziiglich Horstérungen und Tinnitus sei unauffallig.

Sie hétten mit dem Beschwerdefhrer die moglichen Entstehungsmechanismen von
Ohrgerauschen besprochen. Letztlich konne auch die altersentsprechende normale
Horleistung dazu fihren, dass kompensatorische Aktivitdten im Bereich des auditorischen
Kortex ausgel 6st wiirden. Komme esin der Folge zu einer Vernetzung zwischen dem
auditorischen System und Arealen des Gehirns, welche fur Stress, Emotionen,
Aufmerksamkeit, Bewusstsein, Gedéchtnis oder Schlaf verantwortlich seien, so kdnne es
schlussendlich zur Wahrnehmung im Sinne von Ohrgerduschen kommen. Hierfir existiere
leider kein kausal therapeutisches Therapieverfahren, was zu einem Verschwinden der
Ohrgerdusche fuhre. Dies sei akzeptiert worden. Er beschreibe einen klaren Zusammenhang
des Gerausches zu seiner privaten Belastun g ssituation. Zur Stressreduktion sei eine
Anmeldung fr die Tinnitus-Gruppentherapie der Psychiatrie empfohlen worden.

E.25



Dr. B.___ untersuchte den Beschwerdefuhrer erneut am 2 3. Juli 202 0. Im Bericht vom 2 7.
Juli 2020 hielt er fest, dass er erneut die moglichen Therapie optionen mit dem
Beschwerdefiihrer besprochen habe und konstatierte, dass das O h r geréusch
madglicherweise durch Schmerzen im Bereich des Kiefergelenkes unterhalten werde. Er
uberwies den Beschwerdefuhrer entsprechend ( Urk. 8/ 30).

E.26

Am 1 3. August 2020 fand das Erstgespréch in der Klinik fir Konsiliarpsychiatrie und
Psychosomatik des UniversitéatsspitalsA.

statt. Dabel fand eine Psychoeduk ati on tiber mog liche Auswirku n g en eines Tinnitus
inklusive moglicher Schlafproblematik statt ( Urk. 8/23). 3.

Vorab zu prifen ist, ob das geschilderte Ereignis den Unfallbegriff nach Art. 4 ATSG
erfillt. 3.1

Der Beschwerdefuhrer gab in der Unfallmeldung an, dass er aufgrund zu lauter Musik im
Saal nach einem Konzert einen Tinnitus habe. Sobald er gemerkt habe, dass die Musik zu
laut gewesen sei, habe er den Saal verlassen . Als Unfallzeit punkt gab er 21.00 Uhr an (
Urk. 8/1). Dr. B.____ notiertein seinem Bericht vom 2 1. Januar 2020, dass der
Beschwerdefiihrer am 2 1. Oktober 2018 eher unfreiwillig in einem Konzert in einem
Nachtklub gewesen sei. Dort sai er ca. wahrend 30 Minuten einer erhdhten Gerauschkulisse
ausgesetzt gewesen und habe dann ein neu aufgetretenes Ohrgerausch bemerkt ( Urk. 8/12).
3.23.2.1

Ein Unfall ist geméss Art. 4 ATSG die pl6tzliche, nicht beabsichtigte schadigende
Einwirkung eines ungewohnlichen dusseren Faktors auf den menschlichen Korper, die eine
Beeintréchtigung der kérperlichen, geistigen oder psychischen Gesundheit oder den Tod zur
Folge hat. 3.2 .2

Nach der Rechtsprechung bezieht sich das Begriffsmerkmal der Ungewohnlichkeit nicht
auf die Wirkung des dusseren Faktors, sondern nur auf diesen selbst. Ohne Belang fir die
Prufung der Ungewohnlichkeit ist somit, dass der dussere Faktor allenfalls
schwerwiegende, unerwartete Folgen nach sich zog. Der ussere Faktor ist ungewohnlich,
wenn er — nach einem objektiven Massstab — den Rahmen des im jewelligen Lebensbereich
Alltaglichen oder Ublichen tiberschreitet. Ausschlag gebend ist also, dass sich der dussere
Faktor vom Normalmass an Umwelteinwir kungen auf den menschlichen Korper abhebt.
Ungewdhnliche Auswirkungen allein begriinden keine Ungewohnlichkeit (BGE 134V 72
E. 4.1 und E. 4.3.1 mit Hinweis; vgl. Urtell des Bundesgerichts 8C_368/2020 vom

17. September 2020 E. 4.2 mit Hinweisen). 3.2 .3

Mit dem Erfordernis der PI6tzlichkeit ist zwar nicht notwendig verbunden, dass die
schéadigende Einwirkung auf einen blossen Augenblick beschrankt ist, wohl aber muss sie
pl6tzlich eingesetzt haben und eine einmalige

gewesen sein ( Rumo-Jungo Alexandra/Holzer André Pierre, in: Murer Erwin/Stauffer
Hans-Ulrich (Hrsg.), Bundesgesetz Uber die Unfallversicherung, 4. Aufl., Zirich - Basel -
Genf 2012, Art. 6 Allgemeines, S. 51) 3.2.4

Praxisgemass sind die einzelnen Umstande des Unfallgeschehens von der versicherten
Person glaubhaft zu machen. Kommt sie dieser Forderung nicht nach, indem sie
unvollstandige, ungenaue oder widerspriichliche Angaben macht, die das Bestehen eines



unfallméssigen Schadens al's unglaubhaft erscheinen lassen, besteht keine L eistungspflicht
des Unfallversicherers. Im Streitfall obliegt es dem Gericht zu beurteilen, ob die einzelnen
Voraussetzungen des Unfall begriffs erfiillt sind. Der Untersuchungsmaxime entsprechend
hat es von Amtes wegen die notwendigen Beweise zu erheben und kann zu diesem Zwecke
auch die Parteien heranziehen. Ist aufgrund dieser Massnahmen das Vorliegen eines
Unfallereignisses nicht wenigstens mit Wahrscheinlichkeit erstellt — die blosse Moglichkeit
geniigt nicht —, so hat dieses al's unbewiesen zu gelten, was sich zu Lasten der versicherten
Person auswirkt (BGE 116 V 136 E. 4b, 114V 298 E. 5b; Urteil des Bundesgerichts
8C_358/2016 vom 28. September 2016 E. 3.4 mit Hin weisen). 3.3

Das Kriterium der Ungewohnlichkeit ist in casu fraglich: Geméss dem im
Beschwerdeverfahren eingerei chten « Gutachten und Interpretation der Schall messungen »

durchHerrnC.__ der D._ GmbH war es wéhrend des in Frage stehenden Konzerts vom
2 1. Januar 2018 von 19:41 bis 20:41 Uhr am lautest en Ort im Publikum 20 % lauter al's
zuldssig und der Grenzwert wurde wahrend rund 32 % oder g ut 19 Minuten Uberschritten .
Von 20:41 bis 21:41 Uhr wurden die Grenzwerte eingehalten, wobei esvon 21:41 bis 22:41
Uhr am lautesten Ort im Publikum mehr als doppelt so laut war wie zuléssig und der
Grenzwert wahrend 48 % oder gut 29 Minuten tberschritten wurde ( Urk. 3/4) .
Entsprechend bleibt unklar, ob der Beschwerdefuhrer, welcher as Zeitpunkt des Unfalles
21.00 Uhr angegeben hatte, tatséchlich von den Uberschrittenen Schall pegeln betroffen war
- dartiber hinaus kann auch nicht mehr nachvollzogen werden, ob der Beschwerdefiihrer
sich im lautesten Publikumsbereich aufgehalten hatte oder nicht. Dass der
Beschwerdefiihrer mehr als der R est des Publikums betroffen gewesen wére, geht nicht aus
den Akten hervor und wird auch nicht geltend gemacht.

Damit ist das Kriterium der Ungewohnlichkeit nicht Uberwiegend wahrscheinlich erstellt,
womit das Vorliegen eines Unfallesim Rechtssinne zu verneinen ist.

3.4

Auch bei Bejahung der Ungewdhnlichkeit wére das Vorliegen eines Unfalles aufgrund des
Kriteriums der Pl6tzlichkeit zu verneinen: Gemass Angaben des Beschwerdefiihrers befand
er sich wahrend ca. 30 Minuten im Saal, bevor er das Konzert verliess.

Das Bundesgericht entschied mit Urteil U 245/05 vom 1. Dezember 2005, dass die
Pl6tzlichkeit und damit das Vorliegen eines Unfalles zu verneinen sei, nachdem die gesa
mte Larmbelastung einer Souffleuse wahrend einer Opernauffihrung zu einer Schadigung
des Gehdrs ge fuhrt hatte und sich diese somit nicht einem einzelnen Paukenschlag
zuordnen liess (E. 2.4).

Entsprechend ist in casu auch das Kriterium der Plotzlichkeit zu verneinen , da sich der
Beschwerdefuhrer gemass eigenen Angaben rund 30 Minuten im Konzertsaal befand und er
kein isoliertes, besonders lautes L &rmereignis wahrend diesem Zeitraum geltend machte .
Zusammenfassend ist das Vorliegen eines Unfallesim Sinne von Art. 4 ATSG zu
verneinen. 4 .

DarUber hinaus ist festzuhalten, dass - sofern der Unfallbegriff entgegen vorher gehender
Ausfihrungen bejaht wiirde - der BeschwerdefUihrer gestiitzt auf die Aktenlage unter einem
organisch nicht nachweisbaren Tinnitus leidet (vgl. E. 2) , so dass dessen Unfallkausalitét
anhand der Psychopraxis zu prifen wére



(BGE 138V 248 E. 5) . Dader Besuch des Rockkonzertes klarerweise als leichter Unfall
einzustufen wére, wéare die adadquate Kausalitét zweifelsfrel zu verneinen

(vgl. BGE 120V 352 E. 5b/ aa, 115V 133 E. 6a) .

Der Vollstandigkeit halber ist festzuhalten, dass eine L eistungspflicht aufgrund einer
unfallahnlichen Kdrperschadigung ausgeschlossen ist, da der Beschwerde fuhrer keine
Listenverletzung im Sinne von Art. 6 Abs. 2 UVG - insbesondere keine
Trommelfellverletzung (vgl. E. 2.1) - erlitten hat.

Zusammenfassend sind die rechtlich notwendigen V oraussetzungen zur Begrin dung einer
Leistungspflicht der Beschwerdegegnerin, ndmlich das V orliegen eines Unfalles sowie der
Kausalitdt des Unfalles mit der Gesundheitsschadigung tiberwiegend wahrscheinlich zu
verneinen, wobei der subjektiv erhebliche Leidensdruck des Beschwerdefihrers damit
keineswegs in Abrede gestellt werden soll. Der angefochtene Einspracheentscheid erweist
sich somit als rechtens und die Beschwerde ist abzuweisen. 5.

Das Verfahren ist kostenlos. Der Beschwerdegegnerin, bzw. dem jeweiligen
Versicherungstrager, steht keine Pa rteientschadigung zu

(vgl. Art. 61 1it . g ATSG; BGE 126 V 143 E. 4a; Urtell des Bundesgerichts 8C_780/2016
vom 2 4. Mé&rz 2017 E. 9.2, je mit Hinweis). Das Gericht erkennt: 1.

Die Beschwerde wird abgewiesen. 2.
Das Verfahren ist kostenlos. 3.
Der Beschwerdegegnerin wird keine Parteientschédigung zugesprochen. 4.

Zustellung gegen Empfangsschein an: - Rechtsanwalt Dr. Massimo Aliotta - Allianz Suisse
Versicherungs-Gesellschaft AG unter Beilage einer Kopie von Urk. 18 - Bundesamt fir
Gesundheit 5.

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 Bundes
gesetzes 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,
zuzustellen.

Die Beschwerdeschrift hat die Begehren, deren Begriindung mit Angabe der Beweis mittel
und die Unterschrift des Beschwerdefiihrers oder seines Vertreters zu enthalten; der
angefochtene Entscheid sowie die als Beweismittel angerufenen Urkunden sind beizulegen,
soweit die Partel siein Handen hat ( Art. 42 BGG). Sozialversicherungsgericht des Kantons
Zurich Der VorsitzendeDie Gerichtsschreiberin HurstCasanova

E.4

des Bundesgesetz es tiber den Allgemeinen Teil des Sozialver sicherungsrechts (ATSG)
erflille. Die Beschwerdegegnerin sei zu verpflichten, die unfallversiche rungsrechtlichen
L eistungen auszurichten. In prozessualer Hinsicht ersuchte er um einen zweiten
Schriftenwechsel und eine 6ffentliche Verhandlung im Sinne von Art.

E.6



EMRK, wobei er durch das Gericht personlich zu befragen sei ( Urk. 1). Mit
Beschwerdeantwort vom 5. Januar 2022 ( Urk.

E.7

unter Beilage ihrer Akten, Urk. 8/1-42) schloss die Beschwerdegegnerin auf Abweisung der
Beschwerde, woriber der Beschwerdeftihrer am 1 0. Januar 2022 in Kenntnis gesetzt
wurde. Gleichzeitig wurde ihm mitgeteilt, dass das Gericht die Anordnung eines weiteren
Schriftenwechsels a's nicht erforderlic h erachte ( Urk. 9). Anlé&sslich der Haupt
verhandlung vom 2 8. Juni 2022 hielt der Beschwerdeftihrer an seinen Antragen fest und
reichte seine Notizen ein ( Urk. 18). Die Beschwerdegegnerin wurde vom Erscheinen an der
Hauptverhandlung freigestellt (vgl. Urk. 13 und Urk. 16). 3.

Auf die Vorbringen der Parteien und die eingereichten Unterlagen wird, soweit erforderlich,
im Rahmen der nachfolgenden Erwagungen eingegangen. Das Gericht zieht in Erwégung:
1

Die Beschwerdegegnerin brachte vor, dass als Unfall die pl6tzliche, nicht beabsichtigte
schédigende Einwirkung eines ungewohnlichen dusseren Faktors auf den menschlichen
Korper, die eine Beeintrachtigung der kérperlichen oder geistigen Gesundheit oder den Tod
zur Folge habe, gelte. In casu fehle das Krite rium der Ungewohnlichkeit, daeine
Schallpegel messung nicht zielfihrend sei und auch nicht geltend gemacht oder erstellt sei,
dass der Beschwerdefthrer vom Larm mehr a's alle anderen Konzertbesucher betroffen
gewesen sai. Selbst wenn die Ungewohnlichkeit bgjaht wirde, sei die Pl6tzlichkeit zu
verneinen, da der Beschwerdefthrer das Konzert wahrend ca. 30 Minuten besucht habe und
das Bundesgericht dieses Kriterium bereits bei einer Schallexposition von 15 Minuten
verneint habe. Entsprechend liege kein Unfallereignis vor. Darlber hinaus wére bei
Begjahung des Unfallbegriffes aufgrund der fehlenden organischen Befunde bezliglich des
Tinnitus eine Adaguanzpriifung gemass Psychopraxis vorzuneh men, wobei diese
zweifelfrel zu verneinen wéare, zumal das geschilderte Ereignis alsleicht einzustufen sel.
Eine unfalldhnliche Korperschadigung sei nicht zu prifen, da keine Listendiagnose vorliege
(Urk. 2).

Der BeschwerdefUhrer brachte hiergegen vor, dass wahrend des Konzertes echt zeitliche
Messungen vorge nommen worden seien, welche beleg t en, dass die Schallenergie 229
statt 100 % entsprochen habe. Die Ungewdhnlichkeit sei damit zu bejahen. Zur
Plotzlichkeit des Ereignisses sowie zur Kausalitét misse sich das hiesige Gericht unter
Beriicksichtigung der Akten aussern. Das Gericht werde sich auch zur unfalldhnlichen
Kdrperschadigung zu aussern haben . Die Auspragung des Tinnitus sel ein immer stetiges
«Pfeifen» auf beiden Ohren und sei immer da

(Urk. 2und Urk. 18).

Erganzend hielt die Beschwerdegegnerin in der Beschwerdeantwort vom 5. Januar 2022
fest, dass der Beschwerdefiihrer angegeben habe, das Konzert ungeféhr um 21.00 Uhr
verlassen zu haben. Gemass dem im Beschwerdeverfahren neu eingereichten Gutachte n sei
der Grenzwert zwischen 20:41 Uhr und 21: 41 Uhr eingehalten worden, womit ein
ungewohnlicher dusserer Faktor weiterhin zu verneinen sei. Die weiteren neu elngereichten
Unterlagen vermdch t en an dieser Einschétz ung ebenfalls nichts zu &ndern ( Urk. 7) . 2.

Die medizinische Aktenlage stellt sich folgendermassen dar:
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