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Verkindet am 22.12.2010
gez. Klos, Justizamtsinspekior
als Urkundsbeamter '

der Geschéafisstelle

12 O 179/08
.G Saarbriicken
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S
gegen

Beklagte und Berufungsbeklagte,

- Prozessbevollmachtigte: =




N

wegen Leistungen auf Grund einer Unfallversicherung

hat der 5. Zivilsenat des Saarlandischen Oberlandesgerichts auf die mundliche
Verhandlung vom 24.11.2010 durch den Prasidenten des Oberlandesgerichts Prof.

~ Dr. Rixecker und die Richter am Oberlandesgericht Dr. Knerr und Reichel

fr Recht erkannt

l. Auf die Berufung des Klagers wird Ziffer 1) des am 07.12.2000
verkiindeten Urteils des Landgerichts Saarbriicken (12 O
179/08) abgeandert und wie foigt neu gefasst: - |

" Die Bekla‘gte wird verurteilt, an den Klagér 5_.368,65 € nebst
Zinsen in Hhe von 5 Prozentpunkien {iber dem Basiszinssatz
seit Klageerhebung am 20,06.2008 zu zahlen. Im Ubrigen wird
die Klage abgewiesen. Die weitergehende -Berufung wird

zurickgewiesen,"

i Der Klager tragt die Kosten des Rechisstreits beider Instanzen
zu 89 % und die Beklagte zu 11 %.

im. Dieses Urteil ist vorlaufig vollstreckbar. Der jeweilige Schuldner
darf die Zwangsvolistreckung durch Sicherheitsleistung oder
Hinterlegung in Héhe von 120 % des auf Grund des Ureils
vollstréckbaren Betrages abwenden, falls nicht der jeweilige

. Glaubiger vor der Vollstreckung Sicherheit in Hohe von 120 %
des jeweils zu vollstreckenden Betrages leistet.
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Die Parteien streiten um einen Anspruch aus einem Unfallversicherungsvertrag.

Der Kiager unterhélt bei der Béklagten eine private Unfallversicherung, in der auch
seine Ehefrau, die Zeugin Nowak, versichert ist. Vereinbart war u. a. eine
invaliditétsleistung  fir den Fall  unfalibedingter Invaliditst mit  einer
Grundversicherungssumme von 51.130,-- € und — im Hinblick auf die vereinbarte
Progression — einer Leistung bei Voliinvaliditat in Hohe von 255.650,-- € (vgl.
Nachtrag zum Versicherungsschein vom 18.09.2003 (Bi. 16 d. A.); Allgemeine
Unfallversicherungs-Bedingungen der Beklagten ~ AUB 94 (Bl. 9 d. A.); Besondere
Bedingungen der Beklagten fir die Unfallversicherung mit progressiver
Invaliditatsstaffel - Progression 500 % (Bl. 14 d. A.)).

Im Mai 2006 zeigte der Kidger der Beklagten eine Schulterverietzung seiner Ehefrau
in der Nacht vom 30.06. zum 01.07.2005 (ca. 1.30 Uhr am 01.07.2005) an. Nach
dem Vorfall begab sich seine Ehefrau erstmals am 09.09.2005 zum Arzt (Bl. 3 d. A.).
Die Beklagte zahlte dem Kidger wegen des Vorfalls eine Invaliditatsieistung in Hohe
von 3.579,10 €. Dabei legte sie eine Invaliditat von ¥4 Armwert zu Grunde und eine
Mitwirkung unfallfremder Ursachen in Hohe von 60 % (vgl. das Schreiben der
Beklagten vom 03.08.2007 — Bl. 27 d. A)).

Der Klager hat behauptet, dass seine Ehefrau als Krankenschwester im Nachtdienst
am 01.07.2005 gegen 1.30 Uhr einen Patienten besser habe fagern wollen. Infolge
der mit dem Heben verbundenen Kraftanstrengung habe sie einen einschieRenden
Schmerz in der rechten Schulter verspirt (Bl. 3 d. A.). Sie habe namlich bei dem
Vorfall eine inkomplette Ruptur der Rotatorenmanschette erlitten (Diagnasen Bl. 4 §
d. A). Infblge des Unfalls leide sie an einer weitgehenden Einschrankung der
Beweglichkeit der rechten Schulter. Durch diese sei sie bei der taglichen Arbeit
erheblich behindert (Bl. 3 d. A.). Als Krankenschwester oder Pflegehilfe kénne sie
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nicht mehr arbeiten (Bl. 4 d. A.). Diese dauerhafte Einschrankung sei mit 3/5 bis 5/4 .

Armwert zu bemessen (Bl. 5 ff d. A.).

Mit seiner Klage hat der Klager eine Invaliditatsleistung unter Zugrundelegung eines
Invaliditatsgrades von 40 % gefordert. Der Kidger hat die Auffassung vertreten, nach
den Bedingungen der progressiven Invaliditatsstaffel sei die volle
Grundversicherungssumme zu zahlen. Davon sei die bereits geleistete Zahlung in
Abzug zu bringen (51.130,— € - 3.579,10 € = 47.550,90 €).

Der Klager hat beantragt, die Beklagte zu verurteilen,

an ihn 47.550,90 € zuzuglich Zinsen in Hohe von 5 Prozentpunkten iber
dem Basiszinssatz seit Klageerhebung am 20.06.2008 zu zahlen.

Die Beklagte hat beantragt,

die Klage abzuweisen.

Die Beklagte hat behauptet, der geschilderte Veretzungshergang (,Verheben®) sei
nicht geeignet, die behauptete Schadigung der Rotatorenmanschette hervorzurufen
(Bl. 42 ff d. A.). Gegen eine schwerwiegende Verletzung der Rotatorenmanschette
spreche auch der lange Zeifraum zwischen dem Vorfall und dem erstmaligen
Aufsuchen eines Arztes (Bl. 42 d. A.). Die jetzigen Beschwerden resuitierten aus
ginem langjahrigen degenerativen Prozess (Bl. 41 d. A.). Der Mitwirkungsanteil von
Vorschiden liege bei mindestens 90 %, eher sogar bei 100 % (Bl. 47 d. A.).

Mit dem am 07.12.2009 verkindeten Urteil (Bl. 181 d. A.) hat das Landgericht
Saarbrlicken — nach informatorischer Anhorung des Klagers (Bl. 89 d. A.) und
Beweisaufnahme durch Vernehmung der Zeugin Nowak (Bl. 89 d. A.) sowie
Einholung eines schriftlichen Gutachtens des Sachverstdndigen Asbach vom
02.02.2009 (Bl. 109 d. A.) nebst schriftlicher Ergénzung vom 26.07.2009 (Bl. 147 d.
A) - die Klage abgewiesen. Der Senat nimmt gemanR § 540 Abs. 1 Satz 1 Nr. 1 ZPO
auf die tatsachlichen Feststellungen dieses Urteils Bezug.

Gegen dieses Urteil hat der Kidger Berufung eingelegt.
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Der Kl&ger ist der Auffassung, das lLandgericht habe die h&chstrichterliche

Rechtsprechung nicht gewilrdigt und die Beweislast verkannt (Bl. 216 f d. A).

Das Landgericht habe den Kirzungstatbestand des § 8 AUB 94 fehlerhaft
angewandt, namlich die Begriffe Krankheit und Gebrechen falsch ausgelegt und die
Darlegungs- und Beweislast des Versicherers verkannt. Bei einer aitersbedingten
Degeneration des Rotatorenmanschettenapparates liege weder eine Krankheit noch
ein Gebrechen vor, da aiterstypische Verschieiflerscheinungen auch dann keine
Krankheiten und Gebrechen seien, wenn sie eine gewisse Disposition fir
Gesundheitsstdrungen bedeuteten (Bl. 217 d. A.). '

Die Beklagte habe eine Ober eine alterstypische Degeneration der
Rotatorenmanschette hinausgehende Abnutzung weder behauptet noch unter
Beweis gestellt (Bl. 217 d. A.). Daher sei von einem altersbedingten Normalzustand
auszugehen gewesen, Darlber hinaus habe der Sachverstdndige Asbach
ausgefithrt, dass bei (iber 50-jahrigen immer von einer degenerativen Veranderung
der Rotatorenmanschette auszugehen sei, auch wenn keine klinischen Symptome
bestiinden. Das Vorhandensein gesunder Sehnen im Alter der Zeugin Nowak stelle
angesichts des bereits mit 20 Jahren beginnenden typischen Alterungsprozesses die
Ausnahme dar. Eine Anspruchskirzung gemal § 8 AUB 94 komme daher nicht in
Betracht (Bl. 218 d. A.).

Unerheblich seien dagegen die Arthrose des Schultereckgelenkes, die Arthrose des
Schulterhauptgelenks mit  beginnender Kopfentrundung und  vermehrter
subchondraler Sklerose der Gelenkpfanne sowie die Verschmalerung des
Gelenkspaltes zwischen Oberarm, Kopf und Unterarmpfanne als eine das
altersiibliche Maf} Ubersteigende degenerative Verinderung (BI. 218 f d. A.). Diese
seien fur das Unfallereignis nicht kausal gewesen, da sie an véllig anderer Stelle im
Schultergelenk lagen und nicht zum Defekt der Supraspinatussehne gefiihrt hatten
(Bl. 219 d, A.). Das Landgericht sei ungeprift davon ausgegangen, dass die
Arthrose im Schultergelenk zum unfallbedingten Defekt gefihrt habe. Der
Sachverstindige Asbach habe zwar erkiart, die unfallbedingte Invaliditat der Zeugin
sei zu 60 % auf Vorschaden zurlickzufihren, sich aber zur Kausalitat nicht geaufert
(Bl.219d. A.).
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Der Klager beantragt, das Urteil abzusndern und die Beklagte zu verurteilen

an ihn 47.550,90 € zuzlglich Zinsen in Hohe von 5 Prozentpunkten (iber
dem Basiszinssatz seit Klageerhebung am 20.06.2008 zu zahlen.

Die Beklagte beantragt,
die Berufung zuriickzuweisen.

Die Beklagte ist der Auffassung, der Klager habe den erstinstanzlich festgestellten
Invaliditatsgrad von V. Armwert, also 17,5 %, und damit die Unanwendbarkeit der
Progressionsstaffel mangels Uberschreitung des Schwellenwertes von 25 % nicht
angegriffen. Hieraus ergébe sich unabhéngig von der Anwendbarkeit von § 8 AUB
94 bereits allenfalls eine Invaliditatsleistung von 8.947,75 € auf die unstreitig
3.579,10 € geleistet worden seien (Bl. 223 d. A.).

Zu Unrecht greife der Kladger auch die Anwendung des § 8 AUB 94 an (Bl. 223 d. A.).
Sinn und Zweck der Regelung sei es, sicherzustellen, dass der Versicherer nur for
unfallbedingte  Ursachen, nicht aber fur Schiden durch degenerative
Veranderungen, etwa an den Sehnen leisten misse. Zwar stellten altersbedingte
Veranderungen keine Krankheiten oder Gebrechen dar. Jedoch liege bei der
Ehefrau des Klagers keine altersbedingte Degeneration der Rotatorenmanschette
vor, sondern ein Zustand, der das altersiibliche Mall degenerativer Verdnderung bej
weitem Uberschreite, namlich eine Arthrose des Schuitereckgelenks, eine Arthrose
des Schulterhauptgelenks, eine vermehrte Sklerose der Gelenkpfanne sowie eine
Verschmaélerung des Gelenkspaltes zwischen Oberarmkopf und Oberarmpfanne.
Diese Stellen lagen nicht an vollig anderer Stelle im Schultergelenk, Vielmehr sei die |
Rotatorenmanschette die unmittelbar Ober dem Oberarmkopf gelegene
Sehnenhaube, die durch die umgebenden knéchernen Anteile des Schultergiirtels
grundsétzlich geschitzt sei (Bl. 224 d. A.). Bei Bewegungen komme es zu einem
Kontakt der Manschette mit dem Schulterdach und durch Verschleillerscheinungen
im Schultergelenk zu einer zusétzlichen Enge dieses Raums. Dadurch komme es zu
einem vorzeitigen Sehnenverschleill und einer zunehmenden Ausdiinnung der
Sehne (Bl. 225 d. A.).

Die von der Ehefrau des Klagers geschilderte Kraftanstrengung beim Anheben eines
Patienten sei ein v8llig ungeeigneter Verletzungsmechanismus fiir die Schadigung
der Rotatarenmanschette. Bereits daraus ergebe sich, dass der die altersbedingten
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Veranderungen (berschreitende Verschleilzustand mitgewirkt haben miisse. Der

Sachverstandige Asbach habe deshalb ausgeflhrt, dass bei den
Gesundheitsschadigungen der Ehefrau des Klagers eindeutig Krankbheiten und

. Gebrechen mitgewirkt haben missten (Bl. 225 d. A.).

In der zweiten Instanz werde ferner bestritten, dass Ursache der Beschwerden der
Ehefrau des Kldgers uberhaupt der vermeintliche Vorfall vom 01.07.2005 gewesen
sei (Bl. 226 d. A.). Nach den Feststellungen des Sachverstandigen Asbach sei es
denkbar, dass sich die Ehefrau des Kldgers die Partialruptur bei anderer Gelegenheit

zugezogen habe (BI. 227 d. A).

Hinsichtlich des Sachverhalis und des Parteivortrages im Einzelnen sowie des
Ergebnisses der erstinstanzlichen Beweisaufnahme wird auf die gewechselten
Schriftsdtze nebhst Anlagen, das schriftliche Gutachten des Sachverstindigen
Asbach vom 02.02.2009 (Bl. 108 d. A) nebst schrifticher Erganzung vom
26.07.2009 (Bl. 147 d. A), die Sitzungsniederschriften des Landgerichts vom
10.11.2008 (Bl. 89 d. A}, vom 16.11.2008 (Bl. 158 d. A.) und des Senats vom
24.11.2010 (Bl. 238 d. A.) sowie auf das Urteil des Landgerichts vom 07.12.2009 (BI.

181 d. A.) Bezug genommen.

Die zulassige Berufung ist teilweise begriindet.

Gemal Art. 1 Abs. 1 u, 2 EGVVG ist das bis zum 31.12.2007 geltende Recht

anwendbar.

1. Der Klager hat grundsétzlich einen Anspruch gemaR § 1 Abs. 1 Satz2 VWG a. F.
i. V. m. § 7 Nr. | AUB 94 auf Zahlung einer Invaliditatsentschadigung.

a) Zwischen den Parteien besteht ein Unfaliversicherungsvertrag, der u. a. eine
Invaliditatsleistung sowie eine Unfallrente ab einer Invaliditit von 20 %
vorsieht.



-8 -

b) Zutreffend hat das Landgericht ausgefiihrt, dass die mitversicherte Zeugin

Nowak gemaR'§ 1 Nr. IV AUB einen Unfall erliten hat, namlich die
Verrenkung an Gliedmafien, der Wirbelsaule oder eines Gelenks auf Grund
erhdhter Kraftanstrengung an Gliedmaflen oder der Wirbelsaule, indem sie
ginen Patienten  héher lagern  wollte und sich dabei eine
Rotatorenmanschettenruptur zugezogen hat. Die  entsprechenden
tatsdchlichen Feststellungen, welche auf Grund der Ausfihrungen des
Sachverstandigen Asbach sowie der ubrigen &rztlichen Zeugnisse getroffen
wurden, sind in sich schlissig und nachvollziehbar. Das Landgericht hat die
Verletzung auch rechtlich zutreffend als eine der Gliedmalen, namlich des
Arms gewertet, da ein enger Zusammenhang des Schultergelenks mit dem in

ihm endenden Arm besteht.

Soweit die Beklagte die (Mit)ursachlichkeit des Unfalls flir die Verletzungen
nunmehr in der zweiten Instanz erstmals bestreitet und auf eine migliche
andere Ursache verweist, ist dieser Vortrag gemal § 531 Abs. 2 Nr. 3 ZPO
verspatet, da dieser schon in der ersten Instanz hétte erfolgen kdnnen. Im
Ubrigen stellt sich die Beklagte hierdurch in Widerspruch zu der durch die
Zahlung erfolgten Anerkennung des Unfalls.

¢) Ebenfalls zutreffend ist das Landgericht fermer davon ausgegangen, dass die

Beklagte sich mangels Erteilung einer entsprechenden Belehrung nicht auf
den Ablauf der 15-Monats-Frist gemaf § 7 Nr. | Abs. 1 Satz 3 AUB 94 berufen
kann und dies auch nicht getan hat.

d) Des Weiteren ist nach den Feststellungen des Sachverstindigen Asbach,

welche ebenfalls im Rahmen des Berufungsverfahrens von keiner der
Parteien angegriffen werden, davon auszugehen, dass der Grad des
Dauerschadens sich auf %2 Armwert, also ¥ von 70 % und damit 17,5 %
betragt. Mithin betragt die Invalidititsleistung mangels Anwendbarkeit der ab
einer Invaliditat von 25 % geltenden progressiven Staffel 8.947,75 €.

2. Der Anspruch ist durch die unstreitige Zahlung von 3.579,10 € seitens der
Beklagten gemaR § 362 Abs. 1 BGB nicht volistandig erloschen, da die
Invaliditatssumme von 8.947,75 € nicht gemaR § 8 AUB wegen mitwirkender
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Vorerkrankungen um 60 % zu kirzen ist, so dass die Forderung noch in Héhe
eines Restbetrags von in der Hauptsache 5.36#,65 € besteht..

|

i
a) GemaR 8 AUB 94 wird die Leistung entsprechend dem Anteil der Krankheit

oder der Gebrechen gekirzt, wenn Krankhei}ten oder Gebrechen bei der durch
das Unfallereignis hervorgerufen Gesun%jheitsbeschédigung oder deren
Folgen mitgewirkt haben und dieser Anteil n-i;indestens 25 % betragt.
Zutreffend hat der Klager darauf hingewiesen, dass 2zu Krankheiten
(regelwidriger Korperzustand, der &rztlicher Behandlung bedarf) und
Gebrechen (dauernder abnormer Gesundhéitszustand. der eine einwandfreie
Ausibung normaler Kérperfunktionen (teil{llveise) nicht mehr zulasst) nicht
altersbedingt normale Verschieih- und Sn;‘:hwéchezusténde gehdren, auch
wenn sie eine gewisse Disposition fiir Gesundheitsstdrungen bedeuten. Es ist
vielmehr eine Abweichung vom altersbedili'ugten Normalzustand erforderlich
(vgl. BGH, Urt. v. 08.07.2000 — IV ZR 216/07 r+s 2008, 423; OLG Hamm,
VersR 2002, 180; Pr&lss/Manin-Knappmainn, Versicherungsvertragsgesetz,
27. Auflage, § 8 AUB 94, Rdn. 4). Diese {i/orerkrankungen mussen bei den
Unfallfolgen, nicht unbedingt bei dem Unfafllereignis selbst, mitgewirkt haben
und zwar entweder bei der ersten Gesundi‘fieitsschédigung oder der spéteren
Heilung und Entwicklung (vgl. BGH, Urt. v. 07.06.1989 - IVa ZR 137/88, VersR
1989, 902; Prélss/Martin-Knappmann, aa0., § 8 AUB 94, Rdn. 3). Der
Versicherer ist hinsichilich dieser Voraussetzungen darlegungs- und
beweispflichtig (vgl. OLG Hamm VersR 2002, 180; OLG Koblenz, r+s 2001,
348; Prolss/Martin-Knappmann, aa0., § 8 AUB 94, Rdn. 6).

b) Der Sachversténdige Asbach hat zwar in seinem Gutachten vom 02.02.2009

ausgefilhrt, dass Krankheiten oder Gebrechen bei der durch das
Unfallereignis hervorgerufenen Gesundheitsschadigung oder deren Folgen
eindeutig mitgewirkt hatten (Bl. 119a d. A.). Bei dem geschilderten
Mechanismus ,Anheben einer schweren hemiplegischen Person“ habe es
sich um keinen der geeigneten Verletzungsmechanismen gehandelt, sondern
die aktive Kraftanstrengung sei ein typf)isches Beispiel fiur ungeeignete
Verletzungsmechanismen. Durch seine! biomechanische Schutzfunktion
verhindere der Deltamuskel eine | strukturelle Schadigung der
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Rotatorenmanschette. Des Weiteren spreche das lange Intervall zwischen

Ereignis und Arztbesuch (9 Wochen) gegen einen solchen Mechanismus.
Auch die Kernspintomographie vom 15.11.05 spreche fiir eine degenerative
Vorschédigung. Es fehle namlich das sogenannte ,bone bruise®, also eine
Odembildung des Knochens als Zeichen der auf das Gelenk bzw. die
knéchernen Bestandteile des Gelenks einwirkenden Krafte (B), 120 d. A.).
Dagegen bestiinden Zeichen der Degeneration, z. B. eine Arthrose im
Schultereckgelenk und Signalveranderungen der Rotatorenmanschette i. S. v.
narbigen Veranderungen. Dagegen werde ein Gelenkerguss als Zeichen einer
Traumatisierung des Gelenks nicht beschrieben (Bl. 121 d. A.).

In einem Lebensalter Uber 50 Jahren sei immer eine degenerative
Veranderung der Rotatorenmanschette anzunehmen, wenn bislang auch
keine Kiinischen Symptome bestanden hatten. Auf Grund des Alters der
Zeugin, des Umstands, dass ein Arztbesuch innerhalb von 24 Stunden bis 3
Tagen nicht stattgefunden habe, sowie des pathomorphologischen Befundes
musse daber eine Vorschadigung angenommen werden (Bl 121 d. A.). Deren
mitursachlicher Anteil an der Gesundheitsbeschadigung belaufe sich auf 60 %
(Bl. 122 d. A.). Die gegenteiligen &arztlichen Feststellungen seien nicht
zutreffend (BI. 122 f d. A.).

In seinem Erganzungsgutachten vom 26.07.2009 hat der Sachverstandige
diese Feststellungen bestatigt, ohne zunachst neue Erkenntnisse aufzuflihren

(Bl 147 ffd. A.).

c) Bei dieser Sachlage blieb zunachst die Frage offen, ob Gebrechen oder

Krankheiten mitgewirkt haben, die Uber den altersbedingten Verschiei
hinausgehen. Bei der Degeneration der Rotatorenmanschette als solcher
handelt es sich nach den Ausfiihrungen des Sachverstandigen Asbach um
eine solche, die bei (iber 50-Jahrigen regelmafig vorkommt, also auch bei der
Zeugin Nowak altersbedingt ist. Dariber hinausgehende degenerative
Veranderungen oder Schadigungen hat der Sachversténdige zwar nicht
hinsichtlich der Rotatorenmanschette selbst, jedoch in Gestalt diverser
arthrotischer Veranderungen an . verschiedenen Teilen des
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Schultergelenksystems festgestellt. Ob diese ebenfalls altersbedingt sind oder

nicht, hat der Sachverstindige schriftlich zunachst nicht n&her ausgeftihit.

Daridber hinaus ist zwischen den Parteien streitig, ob die letztgenannten
degenerativen Veranderungen (Arthrosen) tiberhaupt bei der Entstehung des
unfalibedingten Schadens mitgewirkt haben. Der Kldger ist der Auffassung,
nur die Degeneration der Rotatorenmanschette selbst habe mitgewirkt, die
ibrigen Verdnderungen betrdfen aber ganz andere Bereiche des
Schultergelenks, die mit dieser nichts zu tun hatten. Die Beklagte meint, die
Rotatorenmanschette sei die unmittelbar tber dem Oberarmkopf gelegene
Sehnenhaube, die durch die umgebenden kndchernen Anteile des
Schulterglrtels grundséatziich geschiitzt sei. Bei Bewegungen komme es zu
einem Kontakt der Manschette mit dem Schulterdach und durch
Verschleilerscheinungen im Schultergelenk zu einer zusétzlichen Enge
dieses Raums. Dadurch komme es zu einem vorzeitigen Sehnenverschlei}
und einer zunehmenden Ausdiinnung der Sehne. Auch hierzu hat der
Sachverstandige Asbach bisher keine Fesistellungen getroffen. Der
Wirkungszusammenhang im Einzelnen bleibt unklar.

d) Im Rahmen seiner mindlichen Anhdrung am 24.11.2010 (Bl. 238 d. A.) hat
der Sachverstindige jedoch klargestellt, dass es sich bei dem Schultergelenk
um einen sehr komplexen Mechanismus handie, bei dem die ginzelnen Teile
des Schultergelenks durch ein Muskel-Sehnen-Geflecht umschlossen
wirden. Die far die Beweglichkeit der einzelnen Gelenkteile zusténdige
Rotatorenmanschette sei sehr empfindlich gegeniber Verleizungen und
degenerativen Veranderungen. Aus den bezogen auf den 09.09. in seinem
schriffichen Gutachten beschriebenen degenerativen Entwicklungen der
Gelenkteile misse er zwingend schiieRen, dass auch die
Rotatorenmanschefte zu diesem Zeitpunkt bereits degenerieri gewesen
sei.Das bestatige auch die Kernspinaufnahme vom 15.11.2009, in der man
auch degenerative Entwicklungen der Rotatorenmanschette selbst sehe. Das
im Falle traumatischer Veranderungen zu verlangende Bonebruise
(Knochenddem) sei dagegen nicht zu erkennen. Dessen Fehlen lasse
zwingend darauf schiieBen, dass keine erhebliche Beeintrachtigung durch ein
Trauma der Rotatorenmanschette vorliege (Bl 239 d, A.).
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Jedoch seien bei kbrperlich durch den Beruf shnlich wie die Zeugin Nowak
belasteten Menschen gleichen Alters gleiche oder ghnlich degenerative
Veranderungen im Réntgen oder Kemspin ebenfalls festzustellen, auch wenn
sie Klinisch keine Relevanz hitten, aiso nicht helastend auffielen. (Bl. 240 d.

A).

Demnach ist davon auszugehen, dass zwar degenerative Vorschédigungen
bei der Zeugin Nowak vorhanden waren, welche zu der Verletzung
beigetragen haben, dass es sich insoweit jedoch lediglich um nicht zu
berlicksichtigende Veranderungen alterstypischer Art handelt.

3. Daher ist der Klage in H8he des Differenzbetrages von 8.947,75€-3.579,10€ =
5.368,65 '€ unter Klageabweisung im Ubrigen stattzugeben und die
weitergehende Berufung surlickzuweisen., Keinesfalls kann der Klager die mit
der Berufung in vollem Umfang weiterverfolgten 47.550,90 € verlangen.

Die Kostenentscheidung folgt aus § 92 Abs. 1 ZPO.

Die Entscheidung Uber die vorlaufige Voilstreckbarkeit folgt aus §§ 708 Nr. 10, 711,
ZPO. §713 ZPO ist nicht anwendbar, da die Voraussetzungen, unter denen ein
Rechtsmittel gegen das Urteil stattfindet, nicht fur jede der Parteien unzweifeihaft
nicht gegeben sind. Dies folgt daraus, dass zwar die Revision nicht zugelassen ist,
jedoch geman § 26 Nr. 8 EGZPO n. F. die Nichtzulassungsbeschwerde nicht fur jede
der Parteien unzulassig ist, da die Beschwer des Klagers im Berufungsverfahren
mehr als 20.000,— € betragt. (Auch wenn Klager teilweise obsiegt.)

Die Revision war nicht zuzulassen, da die Voraussetzungen des § 543 Abs. 2 ZPO
n. F. nicht gegeben sind. Weder hat die Rechtssache grundsatzliche Bedeutung (§
543 Abs. 2 Nr. 1 ZPO n. F.) noch erfordert die Foribildung des Rechts oder die
Sicherung einer einheitlichen Rechtsprechung eine Entscheidung des

Revisionsgerichts (§ 543 Abs. 2 Nr. 2 ZPO n. F.).
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Der Streitwert fur das Berufungsverfahren betragt 47.550,90 €. Die klageweise

geltend gemachten aufiergerichtlichen Kosten stellen eine Nebenforderung dar und
sind daher bei der Streitwertbemessung nicht zu berlicksichtigen.

gez. Prof. Dr. Rixecker Dr. Knerr  Reichel

Ausgefertigt:
j&(ﬂo

(Jakota)
Justizbeschaftigte
als Urkundsbeamtin der Geschafisstelle




