Kantonsgericht
Basel-Landschaft
Abteilung Sozialversicherungsrecht

Entscheid des Kantonsgerichts Basel-Landschaft, Abteilung Sozialversiche-
rungsrecht

vom 12. Oktober 2023 (725 23 118 / 234)

Unfallversicherung

Unfallbegriff, Bemessung der Invaliditat

Besetzung Vizeprasident Christof Enderle, Kantonsrichter Jgnaz Jermann, Kan-
tonsrichter Jurg Pulver, Gerichtsschreiber Pascal Acrémann

Parteien A. , Beschwerdeflhrer, vertreten durch Daniel Urs Helfenfinger,
Rechtsanwalt, Léwenplatz 5, 4222 Zwingen

gegen

SWICA Versicherungen AG, Rechtsdienst, Rémerstrasse 37,
8401 Winterthur, Beschwerdegegnerin

Betreff Leistungen

A. Der 1974 geborene A. war vom 16. Februar 2016 bis 31. Mai 2019 im Spital
B._  als Lagerungspfleger angestellt und durch die Arbeitgeberin bei der SWICA Gesund-
heitsorganisation (SWICA) obligatorisch gegen die Folgen von Unféllen und Berufskrankheiten
versichert. Am 6. Februar 2018 verletzte sich A.__ bei der Arbeit die rechte Schulter. Die
SWICA anerkannte fur die Folgen dieses Ereignisses ihre Leistungspflicht und erbrachte die
gesetzlichen Leistungen (Taggelder, Heilbehandlung). Nachdem sie den rechtserheblichen




Sachverhalt abgeklart und ein orthopadisch-psychiatrisches Gutachten bei der Academy of
Swiss Insurance Medicine (asim; Gutachten vom 9. Dezember 2021) eingeholt hatte, stellte sie
die Versicherungsleistungen mit Verfiigung vom 26. Juli 2022 per 31. Dezember 2021 ein. Be-
griindend hielt sie fest, dass hinsichtlich der Schulterbeschwerden der medizinische Endzu-
stand erreicht sei und zwischen dem Unfallereignis und den psychischen Beschwerden des
Versicherten kein adaquater Kausalzusammenhang bestiinde. Gleichzeitig verneinte sie einen
Anspruch auf eine Rente und auf eine Integritatsentschadigung. Die hiergegen erhobene Ein-
sprache wies die SWICA ab (Einsprachentscheid vom 15. Marz 2023).

B. Hiergegen erhob A. , vertreten durch Rechtsanwalt Daniel Urs Helfenfinger, am
2. Mai 2023 Beschwerde beim Kantonsgericht, Abteilung Sozialversicherungsrecht (Kantonsge-
richt). Er beantragte, in Gutheissung der Beschwerde sei ihm riickwirkend ab Gesuchstellung
resp. ab Dezember 2021 eine Invalidenrente von mindestens 50 % auszurichten. Es sei ihm
rickwirkend ab Gesuchstellung bis zum rechtskraftigen Abschluss des Verfahrens bei der Inva-
lidenversicherung (IV) eine Ubergangsrente auszurichten. Die Rentenbetreffnisse seien jeweils
zu 5 % zu verzinsen. Es sei ihm eine angemessene Integritdtsentschadigung von mindestens
20 % zu gewahren; unter o/e-Kostenfolge, wobei ihm fir das vorliegende Verfahren die unent-
geltliche Rechtspflege mit Rechtsanwalt Daniel Urs Helfenfinger zu bewilligen sei.

C. Mit Verfigung vom 4. Mai 2023 wurde dem Beschwerdefuhrer fur das vorliegende Ver-
fahren die unentgeltliche Verbeistandung mit Rechtsanwalt Daniel Urs Helfenfinger als Rechts-
vertreter bewilligt.

D. Mit Vernehmlassung vom 14. Juni 2023 schloss die Beschwerdegegnerin auf Abwei-
sung der Beschwerde.

Das Kantonsgericht zieht in Erwagung:

1. Gemass Art. 56 Abs. 1 und Art. 57 des Bundesgesetzes lber den Allgemeinen Teil des
Sozialversicherungsrechts (ATSG) vom 6. Oktober 2000, dessen Bestimmungen gemass Art. 2
ATSG in Verbindung mit Art. 1 Abs. 1 des Bundesgesetzes Uber die Unfallversicherung (UVG)
vom 20. Marz 1981 auf die Unfallversicherung anwendbar sind, kann gegen Einspracheent-
scheide der Unfallversicherer beim zustandigen kantonalen Versicherungsgericht Beschwerde
erhoben werden. Zusténdig ist nach Art. 58 ATSG das Versicherungsgericht desjenigen Kan-
tons, in dem die versicherte Person zur Zeit der Beschwerdeerhebung ihren Wohnsitz hat. Vor-
liegend befindet sich dieser in X.___, weshalb die 6rtliche Zusténdigkeit des Kantonsgerichts
zu bejahen ist. Laut § 54 Abs. 1 lit. a des Gesetzes Uber die Verfassungs- und Verwaltungspro-
zessordnung (VPO) vom 16. Dezember 1993 beurteilt das Kantonsgericht als Versicherungsge-
richt als einzige gerichtliche Instanz des Kantons Beschwerden gegen Einspracheentscheide
der Versicherungstrager gemass Art. 56 ATSG. Es ist somit auch sachlich zur Behandlung der
vorliegenden Beschwerde zustandig. Auf die im Ubrigen frist- und formgerecht erhobene Be-
schwerde vom 2. Mai 2023 ist demnach einzutreten.
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2. Streitig und zu prifen ist der Leistungsanspruch des Versicherten. Massgebend ist
dabei der Sachverhalt, wie er sich bis zum Erlass des angefochtenen Einspracheentscheids
vom 15. Marz 2023 entwickelt hat. Dieser Zeitpunkt bildet rechtsprechungsgemass die zeitliche
Grenze der richterlichen Uberpriifungsbefugnis (BGE 129 V 1 E. 1.2).

3.1 Gemaéss Art. 6 Abs. 1 UVG hat der Unfallversicherer in der obligatorischen Unfallversi-
cherung, soweit das Gesetz nichts anderes bestimmt, die Versicherungsleistungen bei Berufs-
unféllen, Nichtberufsunféllen und Berufskrankheiten zu gewahren. Die Versicherung erbringt
ihre Leistungen auch bei folgenden Kérperschadigungen, sofern sie nicht vorwiegend auf Ab-
ndtzung oder Erkrankung zurlckzufihren sind (Abs. 2): Knochenbriiche (lit. a), Verrenkungen
von Gelenken (lit. b), Meniskusrisse (lit. ¢), Muskelrisse (lit. d), Muskelzerrungen (lit. €), Sehnen-
risse (lit. f), Bandlasionen (lit. g) und Trommelfellverletzungen (lit. h). Ausserdem erbringt die
Versicherung ihre Leistungen fir Schadigungen, die der verunfallten Person bei der Heilbe-
handlung zugefligt werden (Abs. 3). Art. 10 Abs. 1 UVG gewahrt der versicherten Person An-
spruch auf die zweckmassige Behandlung der Unfallfolgen (Heilbehandlung). Ist die versicherte
Person infolge des Unfalls voll oder teilweise arbeitsunfahig (Art. 6 ATSG), hat sie gemass
Art. 16 Abs. 1 UVG Anspruch auf ein Taggeld. Ist sie infolge des Unfalls zu mindestens 10 %
invalid (Art. 8 ATSG), hat sie Anspruch auf eine Invalidenrente (Art. 18 Abs. 1 UVG). Erleidet
die versicherte Person durch den Unfall eine dauernde erhebliche Schadigung der kérperlichen
oder geistigen Integritat, hat sie nach Art. 24 Abs. 1 UVG Anspruch auf eine angemessene In-
tegritatsentschadigung. Diese wird mit der Invalidenrente festgesetzt oder, falls kein Rentenan-
spruch besteht, bei der Beendigung der arztlichen Behandlung gewahrt (Art. 24 Abs. 2 UVG).
Fir diese Leistungen hat der Unfallversicherer grundsatzlich nur unter der Voraussetzung auf-
zukommen, dass zwischen dem versicherten Ereignis und dem eingetretenen Schaden (Krank-
heit, Arbeitsunféhigkeit, Invaliditat, Integritdtsschadigung) ein naturlicher und ein adéaquater
Kausalzusammenhang besteht.

3.2 Ursachen im Sinne des naturlichen Kausalzusammenhangs sind alle Umstande, ohne
deren Vorhandensein der eingetretene Erfolg nicht als eingetreten oder nicht als in der gleichen
Weise bzw. nicht zur gleichen Zeit eingetreten gedacht werden kann. Entsprechend dieser Um-
schreibung ist fir die Bejahung des natirlichen Kausalzusammenhangs nicht erforderlich, dass
ein Unfall die alleinige oder unmittelbare Ursache gesundheitlicher Stérungen ist; es genlgt,
dass das schadigende Ereignis zusammen mit anderen Bedingungen die kérperliche oder geis-
tige Integritat der versicherten Person beeintréchtigt hat, das Ereignis mit anderen Worten nicht
weggedacht werden kann, ohne dass auch die eingetretene gesundheitliche Stérung entfiele.
Ob zwischen einem schadigenden Ereignis und einer gesundheitlichen Stérung ein nattrlicher
Kausalzusammenhang besteht, ist eine Tatfrage, worlber die rechtsanwendende Behdrde im
Rahmen der ihr obliegenden Beweiswirdigung nach dem im Sozialversicherungsrecht Ublichen
Beweisgrad der Uberwiegenden Wahrscheinlichkeit (BGE 126 V 360 E. 5b) zu befinden hat. Die
blosse Moglichkeit eines Zusammenhangs genlgt fur die Begrindung eines Leistungsan-
spruchs nicht (BGE 129 V 177 E. 3.1).

3.3 Ursachen im Sinn des adaquaten Kausalzusammenhangs sind diejenigen Ereignisse,
die nach dem gewdhnlichen Lauf der Dinge und nach der allgemeinen Lebenserfahrung geeig-
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net sind, einen Erfolg von der Art des eingetretenen herbeizufihren, der Eintritt des Erfolges
also durch das Ereignis allgemein als begtinstigt erscheint. Der Voraussetzung des adaquaten
Kausalzusammenhangs kommt die Funktion einer Haftungsbegrenzung zu (BGE 129 V 177
E. 3.2 f.). Ob bei Vorliegen eines natirlichen Kausalzusammenhangs zwischen dem versicher-
ten Ereignis und der eingetretenen gesundheitlichen Schadigung auch der erforderliche ada-
quate Kausalzusammenhang besteht, ist eine Rechtsfrage, die nach den von Doktrin und Pra-
xis entwickelten Regeln zu beurteilen ist (BGE 112 V 30 E. 1b). Im Bereich organisch objektiv
ausgewiesener Unfallfolgen spielt die Adaquanz als rechtliche Eingrenzung der sich aus dem
natirlichen Kausalzusammenhang ergebenden Haftung des Unfallversicherers praktisch keine
Rolle, da sich hier die adaquate weitgehend mit der natirlichen Kausalitdt deckt
(BGE 134 V109 E. 2.1, 127 V 102 E. 5b/bb). Stehen hingegen psychische Unfallfolgeschaden
zur Beurteilung, so hat eine besondere Adéaquanzprifung zu erfolgen. Danach ist fir die Beja-
hung des adaquaten Kausalzusammenhangs im Einzelfall erforderlich, dass dem Unfall eine
massgebende Bedeutung flur die Entstehung der Arbeits- bzw. Erwerbsunféhigkeit zukommt.
Dies trifft dann zu, wenn er eine gewisse Schwere aufweist bzw. ernsthaft ins Gewicht fallt
(BGE 115 V133 E. 7).

3.4 Die vortubergehenden Leistungen wie Taggelder und Heiloehandlung hat der Unfallver-
sicherer — sofern allféllige Eingliederungsmassnahmen der Invalidenversicherung abgeschlos-
sen sind — nur so lange zu gewahren, als von der Fortsetzung der arztlichen Behandlung noch
eine namhafte Besserung des Gesundheitszustandes erwartet werden kann. Was darunter zu
verstehen ist, bestimmt sich nach Massgabe der zu erwartenden Steigerung oder Wiederher-
stellung der unfallbedingt beeintrachtigten Arbeitsfahigkeit. Dabei muss die durch weitere Heil-
behandlung zu erwartende Besserung ins Gewicht fallen (BGE 134 V 109 E. 4.3). Trifft dies
nicht mehr zu, ist der Fall unter Einstellung der voribergehenden Leistungen mit gleichzeitiger
Prifung des Anspruches auf eine Invalidenrente und/oder eine Integritatsentschadigung abzu-
schliessen (Art. 19 Abs. 1 UVG). Die Prufung der Adaquanz, d.h. der Fallabschluss, ist bei An-
wendung der Praxis gemass BGE 115 V 133 in jenem Zeitpunkt vorzunehmen, in dem von der
Fortsetzung der auf die somatischen Leiden gerichteten &rztlichen Behandlung keine namhafte
Besserung des Gesundheitszustandes mehr erwartet werden kann (BGE 134 V 109 E. 6.1,
144 V 354 E. 4.2). Ob der Fallabschluss rechtzeitig erfolgt ist, kann erst geprift werden, wenn
der medizinische Sachverhalt rechtsgentglich erstellt ist (Urteil des Bundesgerichts vom
29. September 2015, 8C_170/2015, E. 4.2).

3.5 Zur Beurteilung sozialversicherungsrechtlicher Leistungsanspriche — insbesondere bei
der Feststellung des Gesundheitszustands und der Arbeitsfahigkeit der versicherten Person —
ist die rechtsanwendende Behérde auf verldssliche medizinische Entscheidungsgrundlagen
angewiesen (BGE 134 V 231 E. 5.1, 132 V 93 E. 4). Das Gericht hat diese Unterlagen nach
dem fir den Sozialversicherungsprozess gultigen Grundsatz der freien Beweiswilrdigung
(Art. 61 lit. ¢ ATSG) frei, d.h. ohne Bindung an férmliche Beweisregeln, sowie umfassend und
pflichtgemass zu wirdigen. Dies bedeutet, dass alle Beweismittel, unabhangig davon, von wem
sie stammen, objektiv zu prifen sind und danach zu entscheiden ist, ob die verfigbaren Unter-
lagen eine zuverlassige Beurteilung des streitigen Rechtsanspruchs gestatten. Insbesondere
darf bei einander widersprechenden medizinischen Berichten der Prozess nicht erledigt werden,
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ohne das gesamte Beweismaterial zu wirdigen und die Griinde anzugeben, warum auf die eine
und nicht auf die andere medizinische These abgestellt wird (BGE 125 V 351 E. 3a). Hinsicht-
lich des Beweiswerts eines Arztberichts ist entscheidend, ob dieser fir die streitigen Belange
umfassend ist, auf allseitigen Untersuchungen beruht, auch die geklagten Beschwerden be-
ricksichtigt, in Kenntnis der Vorakten (Anamnese) abgegeben worden ist, in der Darlegung der
medizinischen Zusammenhé&nge und in der Beurteilung der medizinischen Situation einleuchtet
und ob die Schlussfolgerungen begrindet sind (BGE 134 V 231 E. 5.1). Schliesslich bleibt da-
rauf hinzuweisen, dass das sozialversicherungsrechtliche Verwaltungsverfahren und der Sozi-
alversicherungsprozess vom Untersuchungsgrundsatz (Art. 43 Abs. 1 ATSG und Art. 61 lit. ¢
ATSG) beherrscht sind. Danach haben Verwaltung und Gericht von Amtes wegen fur die richti-
ge und vollstandige Feststellung des rechtserheblichen Sachverhaltes zu sorgen. Sie dirfen
eine Tatsache nur dann als bewiesen annehmen, wenn sie von ihrem Bestehen Uberzeugt sind.

41 Zwischen den Parteien ist unbestritten, dass sich der Beschwerdefthrer am 6. Februar
2018 eine anspruchsbegriindende Verletzung zuzog. Streitig ist, ob das Ereignis als Unfall im
Sinne von Art. 4 ATSG zu qualifizieren ist.

4.2 Als Unfall gilt laut Art. 4 ATSG die plétzliche, nicht beabsichtigte schadigende Einwir-
kung eines ungewodhnlichen dusseren Faktors auf den menschlichen Kérper, die eine Beein-
trachtigung der kdrperlichen, geistigen oder psychischen Gesundheit oder den Tod zur Folge
hat. Der aussere Faktor ist zentrales Begriffsmerkmal eines jeden Unfallereignisses; er ist Ge-
genstlck zur — den Krankheitsbegriff konstituierenden — inneren Ursache (BGE 134V 72
E. 4.1.1). Nach der Rechtsprechung ist der aussere Faktor ungewdhnlich, wenn er — nach ei-
nem objektiven Massstab — nicht mehr im Rahmen dessen liegt, was fir den jeweiligen Le-
bensbereich alltaglich und Ublich ist (BGE 142 V 219 E. 4.3.1). Das Merkmal des ungewdhnli-
chen ausseren Faktors kann auch in einer unkoordinierten Bewegung bestehen. Bei Kérperbe-
wegungen gilt dabei der Grundsatz, dass das Erfordernis der &usseren Einwirkung lediglich
dann erfallt ist, wenn ein in der Aussenwelt begriindeter Umstand den natlrlichen Ablauf einer
Kérperbewegung gleichsam "programmwidrig" beeinflusst hat (BGE 130 V 117 E. 2.1). Dies
trifft beispielsweise dann zu, wenn die versicherte Person stolpert, ausgleitet oder an einem
Gegenstand anstésst, oder wenn sie, um ein Ausgleiten zu verhindern, eine reflexartige Ab-
wehrhaltung ausfihrt oder auszufiihren versucht (Urteile des Bundesgerichts vom 10. April
2014, 8C_783/2013, E. 4.2 und vom 15. Januar 2009, 8C_749/2008, E. 3.2). Einwirkungen, die
aus alltaglichen Vorgéangen resultieren, taugen in aller Regel nicht als Ursache einer Gesund-
heitsschadigung (BGE 134 V 72 E. 4.1). Ausschlaggebend ist also, dass sich der dussere Fak-
tor vom Normalmass an Umwelteinwirkungen auf den menschlichen Koérper abhebt
(BGE 134 V 72 E. 4.3.1; vgl. zum Ganzen: Urteil des Bundesgerichts vom 20. September 2022,
8C_24/2022, E. 3.2).

4.3 Zum Ablauf des Ereignisses vom 6. Februar 2018 wurde in der Unfallmeldung vom
12. Februar 2018 (act. 94) angegeben, der Beschwerdeflhrer habe einen Patienten platzieren
wollen, wobei er ihn nach unten habe ziehen mussen. Aufgrund der Anti-Rutsch-Matte sei daftr
ein hoher Kraftaufwand notwendig gewesen. Beim dritten Mal ziehen habe der Beschwerdeflh-
rer einen Schmerz in der Schulter verspiirt. Diese Schilderung des Schadenhergangs ist unbe-
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stritten und deckt sich mit den erganzenden Angaben des Beschwerdefiihrers vom 22. Februar
2018 (act. 9) und jenen im Abklarungsbericht der Kundenbesucherin vom 28. Februar 2018
(act. 8).

4.4 In ihrer Verfigung vom 26. Juli 2022 qualifizierte die Beschwerdegegnerin das Ereignis
noch als héchstens mittelschweren Unfall. Im Einspracheentscheid vom 15. Marz 2023 hielt sie
— jedoch ohne weitere Begriindung — fest, dass der Unfallbegriff im Sinne von Art. 4 ATSG nicht
erfillt sei. Demgegentber stellt sich der Beschwerdefiihrer auf den Standpunkt, dass die Un-
fallkriterien, namentlich auch die Ungewdhnlichkeit des ausseren Faktors, zu bejahen seien,
weshalb von einem Unfall auszugehen sei.

4.5 Der Auffassung des Beschwerdeflihrers kann nicht beigepflichtet werden. Zwar erach-
tete die Rechtsprechung den fir den Unfallbegriff vorausgesetzten ungewdhnlichen dusseren
Faktor bisweilen als erfillt, wenn beim Heben oder Verschieben einer Last ein ganz ausseror-
dentlicher Kraftaufwand zu einer Schadigung fuhrte (BGE 116 V 136 E. 3b). Dies galt nament-
lich dann, wenn zu diesem Kraftaufwand besondere, sinnféllige Umstande hinzutraten, wie etwa
beim Klavierbauer, welcher einen 500 kg schweren wegrollenden Fligel aufhalten musste,
nachdem er ihn zusammen mit einem Mitarbeiter von zwei Bdcken heruntergehoben hatte
(RKUV 1991 Nr. U 122 S. 143 E. 3c), beim Versicherten, welcher eine schwere Schachtréhre
halten wollte, die auf der nassen, leicht geneigten Unterlage ins Rutschen geraten war und eine
Telefonleitung zu beschadigen drohte, und dabei selbst ausglitt (RKUV 1993 Nr. U 162 S. 53),
oder bei der Krankenschwester, die einen schwergewichtigen Patienten beim Transfer vom Bett
in den Rollstuhl vor dem unvermuteten Sturz bewahrte (RKUV 1994 Nr. U 185 S. 79; vgl. auch
RKUV 1994 Nr. U 180 S. 37; RKUV 1991 Nr. K 855 S. 15). Hingegen erachtete das Eidgends-
sische Versicherungsgericht (EVG; heute Bundesgericht, éffentlich-rechtliche Abteilungen) das
Begriffsmerkmal der Ungewdhnlichkeit beim Umlagern eines 100 -120 kg schweren Patienten
durch einen Hilfspfleger allein als nicht erfillt (BGE 116 V 136 E. 3). Dass im vorliegenden Fall
besondere sinnféllige Umstande zur Kraftanstrengung hinzugekommen waren, ist nicht ersicht-
lich. Mit Blick auf die berufliche Gewéhnung und Erfahrung des Beschwerdeflhrers kann das
Lagern des 80 - 90 kg schweren Patienten (act. 8) auch nicht als ausserordentlicher Kraftauf-
wand qualifiziert werden, welcher den Unfallbegriff zu begrinden verméchte. Zu beachten ist,
dass das Begriffsmerkmal der Ungewdhnlichkeit nach der Definition des Unfalls nicht auf die
Wirkung des &usseren Faktors, sondern nur auf diesen selber bezieht, weshalb auch nicht auf
Grund der diagnostizierten Schulterverletzung auf ein Unfallereignis im Rechtssinne geschlos-
sen werden kann. Hinweise daflir, dass am 6. Februar 2018 sonst etwas Ungewdhnliches resp.
eine Programmwidrigkeit vorgefallen ware, sind nicht dargetan. Im Gegenteil ergibt sich das
Fehlen einer Programmwidrigkeit bereits aus den Angaben des Beschwerdefuhrers selbst, wo-
nach die Schmerzen erst beim dritten Versuch, den Patienten zu platzieren, eingetreten seien.
Die Kriterien des Unfallbegriffs im Sinne von Art. 4 ATSG sind demnach nicht erfallt.

5.1 Streitig ist, ob die psychischen Beschwerden in einem addquaten Kausalzusammen-

hang zum Ereignis vom 6. Februar 2018 stehen. Die Beschwerdegegnerin bestreitet dies, da
sie aufgrund von Art. 6 Abs. 2 UVG leistungspflichtig sei.
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5.2.1  Der Beschwerdegegnerin ist darin beizupflichten, dass psychische Beschwerden nicht
unter die in Art. 6 Abs. 2 UVG aufgefiihrten Kdérperschadigungen fallen. Entgegen der Auffas-
sung des Beschwerdeflihrers kann daher nicht gesagt werden, die Beschwerdegegnerin habe
auch fir die psychischen Gesundheitsfolgen einzustehen, welche aus dem Ereignis nach Art. 6
Abs. 2 lit. f UVG resultieren.

5.2.2 Selbst wenn das Prifschema gemass BGE 115 V 139 (Psycho-Praxis) herangezogen
wirde, ware der adaquate Kausalzusammenhang zwischen dem Ereignis vom 6. Februar 2018
und den psychischen Beschwerden ohne weiteres zu verneinen. Wie unter Erwagung 3.4 hier-
vor ausgefihrt, ist die Prifung der Adaquanz in jenem Zeitpunkt vorzunehmen, in dem von der
Fortsetzung der auf die somatischen Leiden gerichteten &rztlichen Behandlung keine namhafte
Besserung des Gesundheitszustandes mehr erwartet werden kann (BGE 134 V 109 E. 6.1,
144 V 354 E. 4.2). Vorliegend ging die Beschwerdegegnerin gestitzt auf die Beurteilung im
Gutachten der asim vom 9. Dezember 2021 (act. 345) davon aus, dass von therapeutischen
Massnahmen keine weitere Verbesserung der persistierenden Restbeschwerden an der rech-
ten Schulter zu erwarten und von einer bleibenden Minderbelastbarkeit auszugehen sei. Diese
Beurteilung und die von der Beschwerdegegnerin verfugte Einstellung der Taggeldleistungen
und Heilbehandlungskosten per 31. Dezember 2021 bestreitet der Beschwerdefluhrer zu Recht
nicht. Die Prifung der Adaquanz zwischen dem Ereignis vom 6. Februar 2018 und der ausge-
wiesenen psychischen Gesundheitsstérung ist demnach auf diesen Zeitpunkt vorzunehmen
(vgl. E. 3.4 hiervor).

5.2.3 Gemass der in BGE 115 V 133 begrindeten und seither bestatigten Rechtsprechung
werden die Unfélle ausgehend vom augenfalligen Geschehensablauf in drei Gruppen eingeteilt,
namlich in banale bzw. leichte Unfélle einerseits, schwere Unfélle anderseits und schliesslich
den dazwischenliegenden mittleren Bereich (BGE 115 V 133 E. 6). Bei banalen Unféllen wie
zum Beispiel bei geringfligigem Anschlagen des Kopfes oder Ubertreten des Fusses und bei
leichten Unféllen wie zum Beispiel einem gewdhnlichen Sturz oder Ausrutschen kann der ada-
quate Kausalzusammenhang zwischen Unfall und psychischen Gesundheitsstérungen in der
Regel ohne weiteres verneint werden, da aufgrund der allgemeinen Lebenserfahrung, aber
auch unter Einbezug unfallmedizinischer Erkenntnisse davon ausgegangen werden kann, dass
ein banaler bzw. leichter Unfall nicht geeignet ist, einen invalidisierenden psychischen Gesund-
heitsschaden zu verursachen (BGE 115 V 133 E. 6a). Bei schweren Unfallen dagegen ist der
adaquate Kausalzusammenhang zwischen Unfall und psychisch bedingter Erwerbsunféhigkeit
in der Regel zu bejahen, im mittleren Bereich ist fur die Beantwortung der Frage, ob zwischen
einem Unfall und psychisch bedingter Erwerbsunféhigkeit ein addquater Kausalzusammenhang
besteht auf weitere unfallbezogene Beurteilungskriterien abzustellen (BGE 115V 133 E. 6b und
6c/aa).

5.2.4  Das Ereignis vom 6. Februar 2018, wonach sich der Beschwerdeflihrer anlésslich sei-
ner beruflichen Tatigkeit als Lagerungspfleger beim wiederholten Ziehen eines Patienten an der
Schulter verletzte, ist ohne Weiteres als banal oder hdchstens leicht im Sinne der angefiihrten
Rechtsprechung zu qualifizieren. Es war folglich nicht geeignet, eine psychische Gesundheits-
schadigung nach sich zu ziehen. Damit bedarf es keiner weiteren Prifung von Zusatzkriterien.
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Es besteht demnach kein adaquater Kausalzusammenhang zwischen dem Ereignis vom
6. Februar 2018 und den diagnostizierten psychischen Beschwerden, weshalb diese bei der
Festsetzung der zumutbaren Arbeitsfahigkeit ausser Betracht fallen.

6.1 In einem nachsten Schritt ist zu prifen, in welchem Umfang der Beschwerdefuhrer
arbeitsfahig ist. Hierzu sind die nachfolgenden medizinischen Gutachten von Bedeutung:

6.2 Die Beschwerdegegnerin veranlasste bei der asim ein internistisch-orthopadisch-
psychiatrisches Gutachten, welches am 9. Dezember 2021 erstattet wurde. In orthopadischer
Hinsicht diagnostizierte Prof. Dr. med. C.___, FMH Orthopadische Chirurgie und Traumatolo-
gie des Bewegungsapparates, mit Auswirkung auf die Arbeitsfahigkeit persistierende Schulter-
schmerzen rechts (ICD-10 M25.51). Die vom Versicherten beklagten belastungsabhangigen
Beschwerden wirden einem Bizepssehnentendodesenschmerz entsprechen, wie er im klini-
schen Alltag nach Bizepssehnentendodesen immer wieder beobachtet werden kénne. Es sei
von einer bleibenden Minderbelastbarkeit der rechten Schulter auszugehen. Diese sei aber mit
kleineren Gewichtsbelastungen einsetzbar. Der Beurteilung der Arbeitsfahigkeit durch den be-
handelnden Arzt Dr. med. D.___ FMH Chirurgie sowie Orthopadische Chirurgie und Traumato-
logie des Bewegungsapparates, im Bericht vom 9. April 2021 kdnne zugestimmt werden. Die
zuletzt ausgelbte Tatigkeit als Lagerungspfleger sowie schwere und mittelschwere Arbeiten,
die oberhalb der Horizontalen und mit dem rechten Arm ausgetbt werden mussten, seien dem
Versicherten dauerhaft nicht mehr méglich. Dasselbe gelte flr Tatigkeiten auf absturzgefahrde-
ten Positionen, oder fir solche mit Vibrations-, Zug- oder Stossbelastungen mit dem rechten
Arm. Bei korperfernen Tatigkeiten sollte eine Gewichtsbelastung von 2 kg nicht Uberschritten
werden. Dem Versicherten seien aber aus somatischer Sicht kdrperlich leichte Arbeiten ganz-
tags zumutbar, sofern sie die vorgenannten Einschrédnkungen berlicksichtigen wirden. Aus so-
matischer Sicht bestinden keine krankheitsbedingten Einschrankungen der Arbeitsfahigkeit.
Weiter hielt der Gutachter fest, dass aufgrund der aktuellen aktiven Schultergelenkbeweglich-
keit mit Flexion und Abduktion von 160° kein entschadigungspflichtiger Integrationsschaden
festzustellen sei. Es sei mdglich, dass sich degenerativen Verédnderungen am Schultergelenk
als Folge der Rotatorenmanschettenschadigung entwickeln kdnnten. Eine solche Verschlechte-
rung sei denkbar, kénne aktuell jedoch nicht vorhergesagt werden. Es sei deshalb zu empfeh-
len, den Integritdtsschaden in einem spateren Zeitpunkt erneut zu prufen.

6.3 Die Invalidenversicherung beauftragte PD Dr. med. E.___, FMH Psychiatrie und Psy-
chotherapie und Dr. med. F.____, FMH Rheumatologie und Allgemeine Innere Medizin, mit ei-
ner bidisziplinaren Begutachtung des Beschwerdefihrers. Am 31. Oktober 2022 diagnostizierte
Dr. F.___ mit Auswirkung auf die Arbeitsfahigkeit eine Periarthropathia humeroscapularis
rechts. Dem Beschwerdefihrer sei die erheblich schulterbelastende Tatigkeit als Lagerungs-
pfleger nicht mehr zumutbar. Es wirden nur noch leichte Arbeiten in Frage kommen, wobei er
mit dem rechten Arm nicht dauernd auf oder Uber Schulterhdhe arbeiten kénne. Zudem kdnne
er den rechten Arm kérperfern nicht mehr mit Gewichten Uber 2 kg belasten. Kérpernah sei eine
Belastung bis 7,5 kg erlaubt, wobei es glnstig wére, wenn er diese Gewichtslimite nicht repetitiv
erreichen musste. Weiter kdnne der Beschwerdeflhrer keine Arbeiten auf Leitern oder GeruUs-
ten ausuben, da die Haltefunktion des rechten Arms vermindert sei. Zudem seien Vibrations-,

Seite 8 http://www.bl.ch/kantonsgericht




Zug- oder Stossbelastungen mit dem rechten Arm zu vermeiden. Die vom Versicherten ange-
gebenen Beschwerden seien nachvollziehbar; bei mehrfachen Schulteroperationen wirden
relativ oft Beschwerden persistieren. Bezogen auf ein Ganztagespensum bestiinde entgegen
der Auffassung von Prof. Dr. C.___ auch bei leichten Tatigkeiten ein erhdéhter Pausenbedarf
von 20 %. Dieser sei notwendig, um die Restarbeitsfahigkeit von 80 % zu erreichen. Damit wir-
den die chronische Schmerzsituation und vor allem auch die Schonung bertcksichtigt. Das "or-
thopédische Denken", wonach bei "geflickten" Sehnen ein Zustand bestliinde, wie wenn nie et-
was gewesen ware, entspreche nicht der Realitat.

6.4 Die Beschwerdegegnerin ging im Einspracheentscheid vom 15. Marz 2023 gestitzt auf
die Beurteilung von Prof. Dr. C. davon aus, dass der BeschwerdefUhrer in einer angepass-
ten Tatigkeit keine Einschrankung der Arbeitsfahigkeit aufweise. Dabei setzte sie sich jedoch
weder im Einspracheentscheid vom 15. M&rz 2023 noch in ihrer Vernehmlassung vom 14. Juli
2023 mit der abweichenden Beurteilung von Dr. F.__ auseinander, welcher beim Beschwer-
defUhrer nach kritischer Wirdigung des Gutachtens von Prof. Dr. C.___ auch in einer ange-
passten leichten Verweistatigkeit beschwerdebedingt ein erhéhter Pausenbedarf von 20 % at-
testierte. Zwar haben die IV-Stellen und die Unfallversicherer die Invaliditdtsbemessung in je-
dem einzelnen Fall selbststédndig vorzunehmen (BGE 126 V 288). Dies bedeutet aber nicht,
dass das Gutachten von Dr. F._____im unfallversicherungsrechtlichen Verfahren von vornherein
unbeachtlich ware. Dies gilt vorliegend umso mehr, als das somatische Leiden des Beschwer-
deflihrers auf das Ereignis vom 6. Februar 2018 zurickzufiihren sind und die Expertise von
Dr. F.____ sowohl in der Darlegung der medizinischen Zusammenhange als auch bezlglich der
daraus gezogenen Schlussfolgerungen Uberzeugt. Im Vergleich dazu ist das insgesamt neun
Seiten umfassende orthopadische Gutachten von Prof. Dr. C.__ vom 9. Dezember 2021 eher
kurz und zudem oberflachlich begriindet. Namentlich fallen die Anamnese und die Befunderhe-
bung weniger detailliert aus, als im Gutachten von Dr. F.____, welcher die hier interessierende
rechte Schulter des Beschwerdefiihrers vollstédndig untersuchte. Er vermerkte, dass die Testung
schmerzbedingt sehr vorsichtig habe erfolgen mussen (vgl. S. 72 des Gutachtens).
Prof. Dr. C. hielt hingegen fest, die Rotatorenmanschettentests kénnten aufgrund der Be-
schwerdeangaben des Versicherten nicht sicher beurteilt werden (vgl. S. 5 des Gutachtens).
Dies spricht gegen eine vollstandige Erfassung des Befunds, was konkrete Zweifel an der Beur-
teilung von Prof. Dr. C.___ aufkommen lasst. Auch die Beurteilung der Leistungsfahigkeit fallt
im Gutachten von Dr. F.___ differenzierter aus als in jenem von Prof. Dr. C.___ . Dieser
schloss sich im Wesentlichen der bloss rudimentar formulierten — explizit nicht abschliessenden
— Einschatzung des behandelnden Arztes Dr. D.__ vom 9. April 2021 (act. 299) an, wonach
der Beschwerdeflihrer in einer angepassten Tatigkeit eine vollstandige Arbeitsfahigkeit aufwei-
se. Demgegenuber vermittelt Dr. F.__ mit seiner detailliert begriindeten Beurteilung ein
nachvollziehbares Bild Uber die beim Beschwerdeflhrer vorliegenden somatischen Beschwer-
den und der daraus resultierenden Arbeitsféhigkeit. Seine Beurteilung, wonach beim Be-
schwerdefuhrer aufgrund der chronischen Schmerzen auch bei einer leichten Tatigkeit ein er-
héhter Pausenbedarf von 20 % zu berutcksichtigen sei, Uberzeugt auch mit Blick auf den Ab-
schlussbericht der von der Arbeitslosenversicherung veranlassten Standortbestimmung "Fokus"
vom 16. August 2022 (Beschwerdebeilage 10). Demnach sei der Beschwerdefihrer auch in
einer angepassten beruflichen Tatigkeit schmerzbedingt in der Leistungsféahigkeit beeintrachtigt
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gewesen. Bei dieser Sachlage ist seine Uberzeugende Beurteilung der Leistungsfahigkeit auch
fir die Belange der Unfallversicherung massgebend. Demnach kann in antizipierter Beweiswr-
digung (BGE 126 V 130 E. 2a mit zahlreichen Hinweisen) davon ausgegangen werden, dass
der Versicherte zufolge eines erhdhten Pausenbedarfs auch in einer angepassten Verweistatig-
keit eine Einschrankung der Arbeitsfahigkeit von 20 % aufweist.

7.1 Zu prifen bleiben die erwerblichen Auswirkungen der gesundheitlichen Beeintrachti-
gungen. Massgebend sind dabei die rechtlichen und tatsachlichen Verhéltnisse zur Zeit des
Einspracheentscheids (BGE 143 V 295 E. 4.1.2). FUr die Bemessung der Invaliditat von er-
werbstatigen Versicherten ist Art. 16 ATSG anwendbar (Art. 18 Abs. 2 UVG). Danach ist der
Invaliditatsgrad aufgrund eines Einkommensvergleichs zu bestimmen. Dazu wird das Erwerbs-
einkommen, das die versicherte Person nach Eintritt der Invaliditdt und nach Durchfiihrung der
medizinischen Behandlung und allfélliger Eingliederungsmassnahmen durch eine ihr zumutbare
Tatigkeit bei ausgeglichener Arbeitsmarktlage erzielen kénnte (Invalideneinkommen), in Bezie-
hung gesetzt zum Erwerbseinkommen, das sie erzielen kdnnte, wenn sie nicht invalid geworden
ware (Valideneinkommen). Der Einkommensvergleich hat in der Regel in der Weise zu erfol-
gen, dass die beiden hypothetischen Erwerbseinkommen ziffernmassig maoglichst genau ermit-
telt und einander gegenubergestellt werden. Aus der Einkommensdifferenz 1&sst sich der Invali-
ditéatsgrad bestimmen (allgemeine Methode des Einkommensvergleichs; BGE 128 V 29 E. 1,
104 V 136 E. 2a und b).

7.2.1  Fur die Ermittlung des Valideneinkommens ist entscheidend, was die versicherte Per-
son im massgebenden Zeitpunkt auf Grund ihrer beruflichen Fahigkeiten und persénlichen Um-
stdnde nach dem Beweisgrad der Uberwiegenden Wahrscheinlichkeit als Gesunde tatsachlich
verdienen wirde. Die Einkommensermittlung hat so konkret wie mdglich zu erfolgen. Da nach
empirischer Feststellung in der Regel die bisherige Tatigkeit im Gesundheitsfall weitergeflhrt
worden ware, ist Anknipfungspunkt flr die Bestimmung des Valideneinkommens grundsatzlich
der letzte vor Eintritt der Gesundheitsschadigung erzielte, nétigenfalls der Teuerung und der
realen Einkommensentwicklung angepasste Verdienst (BGE 134 V 322 E. 4.1; 129 V 222
E. 4.3.1 mit Hinweisen; Urteil des Bundesgerichts vom 19. September 2017, 9C_413/2017,
E. 3.2.1 mit Hinweisen). Da die Invaliditatsbemessung der voraussichtlich bleibenden oder lan-
gere Zeit dauernden Erwerbsunféhigkeit zu entsprechen hat (vgl. Art. 8 Abs. 1 ATSG), ist auch
die berufliche Weiterentwicklung zu bertcksichtigen, die eine versicherte Person normalerweise
vollzogen hatte; dazu ist allerdings erforderlich, dass konkrete Anhaltspunkte dafiir bestehen,
dass ohne gesundheitliche Beeintrachtigung ein beruflicher Aufstieg und ein entsprechend hé-
heres Einkommen tatséchlich realisiert worden waren (BGE 145 V 141 E. 5.2.1). Léasst sich
aufgrund der tatsachlichen Verhaltnisse das ohne gesundheitliche Beeintrachtigung realisierba-
re Einkommen nicht hinreichend genau beziffern, darf auf statistische Werte wie die Tabellen-
I6hne (LSE) des Bundesamtes fur Statistik zu zurlickgegriffen werden, sofern dabei die fir die
Entldhnung im Einzelfall relevanten persénlichen und beruflichen Faktoren mitbertcksichtigt
werden (BGE 139 V 28 E. 3.3.2; Urteil des Bundesgerichts vom 5. November 2019,
8C_595/201, E. 6.2). Die Wahl der massgeblichen Tabellenposition soll méglichst den Uberwie-
gend wahrscheinlichen Verlauf der Einkommensentwicklung ohne Gesundheitsschaden abbil-
den. Dabei ist das Valideneinkommen nicht eine vergangene, sondern eine hypothetische
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Grosse (Urteile des Bundesgerichts vom 30. Dezember 2013, 8C_567/2013, E. 4.5; und vom
16. Mai 2007, | 505/06, E. 2.3 mit Hinweis).

7.2.2 Im Einspracheentscheid vom 15. Marz 2023 stellte sich die Beschwerdegegnerin auf
den Standpunkt, dass fur die Bemessung des Valideneinkommens die LSE massgebend seien,
da der Beschwerdeflihrer im Zeitpunkt des Verflgungserlasses nicht mehr beim Spital B.__
angestellt gewesen sei. Diesem Vorgehen kann nicht beigepflichtet werden. Entgegen der An-
nahme der Beschwerdegegnerin ist bei der Ermittlung des Valideneinkommens nicht von Be-
deutung, ob der Beschwerdeflihrer im Zeitpunkt des Verfigungserlasses (noch) in einem Ar-
beitsverhaltnis stand. Entscheidend ist, was er im massgebenden Zeitpunkt des frihestmdgli-
chen Rentenbeginns (hier: 1. Januar 2022 [Einstellung der Taggeldleistungen und der Hei-
lungskosten per 31. Dezember 2021]) nach dem Beweisgrad der Uberwiegenden Wahrschein-
lichkeit ohne Gesundheitsschaden tatséchlich verdient hatte. Dabei ist in der Regel am zuletzt
erzielten, nétigenfalls der Teuerung und der realen Einkommensentwicklung angepassten Lohn
anzuknlpfen. Vorliegend I6ste die ehemalige Arbeitgeberin das Arbeitsverhaltnis aufgrund der
unfallbedingten Gesundheitsschadigung des Beschwerdefiihrers auf (vgl. IV-act. 38). Anders
als in dem von der Beschwerdegegnerin in diesem Zusammenhang zitierten Urteil des Bundes-
gerichts vom 2. August 2018, 8C_551/2017, ist vorliegend — mangels greifbarer Anhaltspunkte
fr eine anderslautende Einschatzung — mit Gberwiegender Wahrscheinlichkeit davon auszuge-
hen, dass der Beschwerdeflhrer ohne unfallbedingte Beeintrachtigung die bisherige Tatigkeit
weitergeflhrt hatte. Unter diesen Umsténden ist fir die Bestimmung des Valideneinkommens —
sofern es sich hinreichend genau beziffern lasst — der letzte vor Eintritt der Gesundheitsschadi-
gung erzielte Verdienst massgebend. Der Beschwerdeflihrer war seit dem 16. Februar 2016 im
Spital B.____ angestellt, wobei ein monatlicher Grundlohn von Fr. 5'390.55 und ein 13. Monats-
gehalt vereinbart war. Zusatzlich bestand Anspruch auf monatliche Lohnzulagen (Sonntags-
und Nachtdienst). Aus den Angaben im Fragebogen fir Arbeitgebende (IV-act. 13) ergibt sich,
dass die Lohnzulagen seit der Anstellung — wenn auch in leicht unterschiedlicher Héhe — mo-
natlich und damit regelmassig anfielen, weshalb Uber langere Sicht nicht von einem stark
schwankenden Einkommen gesprochen werden kann. Bei dieser Sachlage |&sst sich der letzte
vor Eintritt der Gesundheitsschadigung erzielte Verdienst aufgrund eines jahrlichen Durch-
schnittseinkommens mit hinreichender Genauigkeit beziffern. Dass sich das hypothetische Vali-
deneinkommen aufgrund der tatsachlichen Verhaltnisse hinreichend genau beziffern |&sst,
scheint auch die Beschwerdegegnerin nicht in Frage zu stellen, nimmt sie doch im angefochte-
nen Einsprecheentscheid selbst eine entsprechende Vergleichsrechnung vor. Bei dieser Sach-
lage kann jedenfalls nicht gesagt werden, die Zahlen der LSE wirden den tberwiegend wahr-
scheinlichen Verlauf der Einkommensentwicklung ohne Gesundheitsschaden besser abbilden.
Gemass dem Auszug aus dem Individuellen Konto (IK; IV-act. 11) erzielte der Beschwerdefiih-
rer im Jahr 2017 ein AHV-pflichtiges Erwerbseinkommen von Fr. 72'562.--. Davon ist bei der
Bemessung des Valideneinkommens auszugehen. Unter Berucksichtigung der Nominallohn-
entwicklung im Gesundheitswesen von 0,6 % (2018), 0,4 % (2019), 1,7 % (2020), -0,1 % (2021)
und 0,9% (2022; Bundesamt fur Statistik [BfS] T1.15) resultiert im Jahr 2022 (frihestmdglicher
Rentenbeginn) ein Jahreseinkommen von Fr. 75'130.90 (Fr. 72'562.-- X 0.6 % X 0,4 % x 1,7% X
-0,1 % x 0,9 %). Konkrete Anhaltspunkte fir eine Weiterausbildung oder einen beruflichen Auf-
stieg des Beschwerdeflihrers ergeben sich weder aus den Akten noch sind sie substantiiert
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dargetan. Der Beschwerdeflihrer vermag somit keine konkreten Anstrengungen flr seine be-
hauptete Validenkarriere nachzuweisen.

7.3.1  Fir die Festsetzung des Invalideneinkommens ist nach der Rechtsprechung primar
von der beruflich-erwerblichen Situation auszugehen, in welcher die versicherte Person konkret
steht. Ubt sie nach Eintritt der Invaliditat eine Erwerbstatigkeit aus, bei der — kumulativ — beson-
ders stabile Arbeitsverhaltnisse gegeben sind und anzunehmen ist, dass sie die ihr verbleiben-
de Arbeitsfahigkeit in zumutbarer Weise voll ausschépft, und erscheint zudem das Einkommen
aus der Arbeitsleistung als angemessen und nicht als Soziallohn, gilt grundsétzlich der tatsach-
lich erzielte Verdienst als Invalidenlohn. Ist kein solches tatsachlich erzieltes Erwerbseinkom-
men gegeben, namentlich weil die versicherte Person nach Eintritt des Gesundheitsschadens
keine oder jedenfalls keine ihr an sich zumutbare neue Erwerbstatigkeit aufgenommen hat, so
sind fir die Bemessung des Invalideneinkommen die Tabellenldhne heranzuziehen
(BGE 143 V 295 E. 2.2). Die Rechtsprechung wendet dabei in der Regel die Monatsléhne ge-
mass LSE-Tabelle TA1_tirage_skill_level, Zeile "Total Privater Sektor", an. Nur ausnahmsweise
hat das Bundesgericht bei Personen, die vor der Gesundheitsschadigung lange Zeit in diesem
Bereich tatig gewesen sind und bei denen eine Arbeit in anderen Bereichen kaum in Frage
kommt, auf das statistische Durchschnittseinkommen einzelner Branchen abgestellt, wenn dies
als sachgerecht erschien, um der im Einzelfall zumutbaren erwerblichen Verwertung der ver-
bleibenden Arbeitsfahigkeit Rechnung zu tragen (Urteil des Bundesgerichts vom 24. August
2007, 9C_237/2007, E. 5.1).

7.3.2 Bei der Berechnung des Invalideneinkommens ging die Beschwerdegegnerin innerhalb
der TA1_tirage_skill_level der LSE 2018 vom "Total Privater Sektor" der Mannerléhne im Kom-
petenzniveau 1 (einfache Tatigkeiten kdrperlicher oder handwerklicher Art) und somit von ei-
nem Monatslohn von Fr. 5'417.-- aus und ermittelte gestitzt darauf einen massgebenden Inva-
lidenlohn von Fr. 68'441.10. Zu beachten ist, dass rechtsprechungsgemass die im Zeitpunkt des
Einspracheentscheids aktuellsten statistischen Daten zu verwenden sind (Urteil des Bundesge-
richts vom 14. November 2023, 8C_235/2023, E. 5.1). Da der Einspracheentscheid vom
15. Méarz 2023 datiert und die LSE 2020 bereits am 23. August 2022 verdffentlicht wurde, hatte
die Beschwerdegegnerin fir die Bemessung des Invalideneinkommens demnach auf die
LSE 2020 abstellen muissen. Wird das Invalideneinkommen aufgrund der LSE 2020
TA1_tirage_skill_level, Total Privater Sektor, Manner, ermittelt, betragt der Monatsverdienst im
Kompetenzniveau 1 Fr. 5261.--. Angepasst an die Wochenarbeitszeit von 41,7 Stunden
(vgl. Bundesamt flur Statistik, T 03.02.03) [Total Wirtschaftszeige 1-96]) und an die Lohnent-
wicklung bis 2022 (vgl. Bundesamt fur Statistik, Nominallohnindex, Total Wirtschaftszweige
1-96, T1.15) resultiert bei einem zumutbaren Pensum von 80 % ein Jahreseinkommen von
Fr. 53'019.70 (12 x Fr. 5'261.-- : 40 x 41,7 x 80 % x -0,2 % [2021] x 0,9 % [2022]).

7.3.3  Wird das Invalideneinkommen auf der Grundlage von statistischen Lohndaten ermittelt,
ist der so erhobene Ausgangswert gemass Rechtsprechung allenfalls zu kiirzen. Damit soll der
Tatsache Rechnung getragen werden, dass persénliche und berufliche Merkmale, wie Art und
Ausmass der Behinderung, Lebensalter, Dienstjahre, Nationalitdt oder Aufenthaltskategorie und
Beschéaftigungsgrad Auswirkungen auf die Lohnhdhe haben kénnen (BGE 142 V 178 E. 1.3;
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124 V 321 E. 3b/aa) und die versicherte Person je nach Auspragung deswegen die verbliebene
Arbeitsfahigkeit auch auf einem ausgeglichenen Arbeitsmarkt nur mit unterdurchschnittlichem
erwerblichem Erfolg verwerten kann (BGE 135 V 297 E. 5.2; 126 V 75 E. 5b/aa). Der Abzug soll
aber nicht automatisch erfolgen. Er ist unter Wurdigung der Umsténde im Einzelfall nach
pflichtgemassem Ermessen gesamthaft zu schatzen und darf 25 % nicht Ubersteigen
(BGE 135V 297 E. 5.2; 134 V 322 E. 5.2; 126 V 75 E. 5b/bb-cc). Die Rechtsprechung gewahrt
insbesondere dann einen Abzug vom Invalideneinkommen, wenn eine versicherte Person
selbst im Rahmen kérperlich leichter Hilfsarbeitertatigkeit in ihrer Leistungsfahigkeit einge-
schrankt ist. Allfallige bereits in der Beurteilung der medizinischen Arbeitsfahigkeit enthaltene
gesundheitliche Einschrankungen dirfen nicht zusatzlich in die Bemessung des leidensbeding-
ten Abzugs einfliessen und so zu einer doppelten Anrechnung desselben Gesichtspunkts fih-
ren (BGE 148 V 174 E. 6.3; 146 V 16 E. 4.1). Der gesamthaft vorzunehmende Abzug stellt eine
Schatzung dar. Bei deren Uberpriifung kann es nicht darum gehen, dass die kontrollierende
richterliche Behdrde ihr Ermessen an die Stelle der Vorinstanz setzt. Hingegen ist zu beurteilen,
ob der zu Uberprifende Entscheid, den die Behérde nach dem ihr zustehenden Ermessen im
Einklang mit den allgemeinen Rechtsprinzipien in einem konkreten Fall getroffen hat, nicht
zweckmassigerweise anders hatte ausfallen sollen. Soll in die Ermessensbetéatigung der Vor-
instanz eingegriffen werden, muss sich die richterliche Behérde demnach auf Gegebenheiten
abstitzen kénnen, die eine abweichende Ermessensausibung als naher liegend erscheinen
lassen (BGE 126 V 81 E. 6 mit Hinweis; Urteil des Bundesgerichts vom 25. Juli 2005, U 420/04,
E. 2.3).

7.3.4  Die Beschwerdegegnerin nahm im angefochtenen Einspracheentscheid bei der Be-
messung des Invalideneinkommens keinen Abzug vom Tabellenlohn vor. Demgegentber er-
achtet der Beschwerdeflhrer einen solchen aufgrund von Art. 26° Abs. 3 der Verordnung Gber
die Invalidenversicherung vom 17. Januar 1961 (IVV) sowie der gesundheitlichen Einschran-
kungen und des erhdéhten Pausenbedarfs als angezeigt. Der Auffassung des Beschwerdeflih-
rers kann nicht beigepflichtet werden. Entgegen seiner Auffassung findet der neurechtliche
Art. 26°¢ Abs. 3 IVV im Unfallversicherungsrecht keine Anwendung. Der Umstand, dass der
Beschwerdefuhrer nur noch kérperlich leichte Tatigkeiten ausfihren kann, bietet unter den vor-
liegenden Umsténden ebenfalls keinen Anlass fur einen Leidensabzug. Der zugrunde gelegte
Tabellenlohn des Kompetenzniveaus 1 umfasst bereits eine Vielzahl an leichten und mittel-
schweren Téatigkeiten (Urteile des Bundesgerichts vom 9. November 2022, 8C_350/2022,
E. 6.2.3 und vom 15. Juli 2020, 8C_151/2020, E. 6.2 mit Hinweis). Die leidensbedingten Ein-
schrankungen wurden schon mit dem Belastungsprofil berlicksichtigt und dirfen nicht nochmals
— als abzugsrelevant — herangezogen werden (BGE 146 V 16 E. 4.1 mit Hinweis). Andere
Grinde, die fur einen leidensbedingten Abzug sprechen, sind nicht ersichtlich. Entgegen der
Auffassung des Beschwerdeflhrers liegen keine Einschrankungen vor, die mit jenen einer fakti-
schen Einarmigkeit zu vergleichen sind. Folglich ist aufgrund der vorliegenden Sachlage ein
leidensbedingter Abzug nicht in Betracht zu ziehen. Insgesamt ist nicht zu beanstanden, dass
die Beschwerdegegnerin keinen Abzug vom Tabellenlohn gewahrt hat und es besteht kein An-
lass, in ihr Ermessen korrigierend einzugreifen.
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7.4 Stellt man im Einkommensvergleich das Invalideneinkommen von Fr. 53'019.70 dem
oben (vgl. E. 7.3.2 hiervor) ermittelten Valideneinkommen von Fr. 75'130.90 (vgl. E. 7.2.2) ge-
genuber, so resultiert daraus eine Erwerbseinbusse von Fr. 22'111.20, was einen Invaliditats-
grad von gerundet von 29 % ergibt (vgl. zur Rundungspraxis: BGE 130 V 121). Da dieser Wert
die gesetzliche Erheblichkeitsgrenze von 10 % (Art. 18 Abs. 1 UVQG) Ubersteigt, hat der Be-
schwerdefthrer mit Wirkung ab 1. Januar 2022 (frihestmdglicher Rentenbeginn) Anspruch auf
eine auf einem Erwerbsunféhigkeitsgrad von 29 % basierende Invalidenrente der Beschwerde-
gegnerin. Da die IV in diesem Zeitpunkt keine Eingliederungsmassnahmen (mehr) durchfihrte,
besteht kein Anspruch auf eine Ubergangsrente i.S.v. Art. 19 Abs. 3 UVG i.V.m. Art. 30 Abs. 1
der Verordnung Uber die Unfallversicherung (UVV) vom 20. Dezember 1982.

8.1 Zu prifen bleibt die Integritédtsentschadigung. Gemass Art. 24 Abs. 1 UVG hat die ver-
sicherte Person Anspruch auf eine angemessene Integritatsentschadigung, wenn sie durch den
Unfall eine dauernde erhebliche Schadigung der kdrperlichen, geistigen oder psychischen In-
tegritat erleidet. Nach Art. 36 Abs. 1 UVV gilt ein Integritdtsschaden als dauernd, wenn er vo-
raussichtlich wahrend des ganzen Lebens mindestens in gleichem Umfang besteht (Satz 1); er
ist erheblich, wenn die kérperliche, geistige oder psychische Integritéat, unabhéngig von der Er-
werbsfahigkeit, augenfallig oder stark beeintrachtigt wird (Satz 2). Laut Art. 25 Abs. 1 UVG wird
die Integritatsentschadigung in Form einer Kapitalleistung gewéahrt. Sie wird entsprechend der
Schwere des Integritdtsschadens abgestuft, wobei sie den am Unfalltag geltenden Hochstbe-
trag des versicherten Jahresverdienstes nicht Ubersteigen darf. Nach Art. 25 Abs. 2 UVG regelt
der Bundesrat die Bemessung der Entschadigung. Von dieser Befugnis hat er in Art. 36 UVV
Gebrauch gemacht. Gemass Abs. 2 dieser Vorschrift gelten flr die Bemessung der Integritats-
entschadigung die Richtlinien des Anhangs 3. Darin hat der Bundesrat in einer als gesetzmas-
sig erkannten, nicht abschliessenden Skala (BGE 113 V 218 E. 2a; RKUV 1988 Nr. U 48 S. 236
E. 2a mit Hinweisen) haufig vorkommende und typische Schaden prozentual gewichtet.

8.2 Fir die im Anhang 3 zur UVV genannten Integritdtsschaden entspricht die Entschéadi-
gung im Regelfall dem angegebenen Prozentsatz des Héchstbetrags des versicherten Ver-
diensts (Ziff. 1 Abs. 1). Die Entschadigung fur spezielle oder nicht aufgefiihrte Integritatssché-
den wird nach dem Grad der Schwere vom Skalenwert abgeleitet (Ziff. 1 Abs. 2 Satz 1). In die-
sem Zusammenhang hat die Suva in Weiterentwicklung der bundesréatlichen Skala zusatzliche
Bemessungsgrundlagen in tabellarischer Form erarbeitet. Diese in den Mitteilungen der Medizi-
nischen Abteilung der Suva Nr. 57 bis 59 herausgegebenen Tabellen (teilweise geandert und
erganzt in den Mitteilungen Nr. 60, 62 und 66) sind, soweit sie lediglich Richtwerte enthalten,
mit denen die Gleichbehandlung aller Versicherten gewéhrleistet werden soll, mit dem Anhang
3 zur UVV vereinbar (BGE 124 V29 E. 1¢, 116 V 156 E. 3a mit Hinweis).

8.3 Bei der Bestimmung des Schweregrads einer gesundheitlichen Beeintréachtigung han-
delt es sich um eine Tatfrage, flr deren Beantwortung Verwaltung und Gerichte auf facharztli-
che Mithilfe angewiesen sind. Dem Gericht ist es nicht méglich, die Beurteilung aufgrund der
aktenkundigen Diagnosen selber vorzunehmen, da die Ausschdpfung des in den Tabellen offen
gelassenen Bemessungsspielraums entsprechende Fachkenntnisse voraussetzt und von einem
medizinischen Laien eine zuverlassige Zuordnung nicht erwartet werden kann. Die Beurteilung
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der einzelnen Integritdtseinbussen obliegt somit den &rztlichen Sachverstandigen (Urteil des
Bundesgerichts vom 23. April 2007, U 121/06, E. 4.2 mit weiteren Hinweisen).

8.4 Die Beschwerdegegnerin verneinte einen Anspruch des Beschwerdeflhrers auf eine
Integritatsentschadigung. Sie stitzte sich dabei auf die entsprechende Beurteilung im asim-
Gutachten vom 9. Dezember 2021, wonach aufgrund der aktuellen aktiven Schultergelenkbe-
weglichkeit kein entschadigungspflichtiger Integrationsschaden festzustellen sei. Damit ist die
Verneinung der Integritdtsentschadigung durch die Beschwerdegegnerin nachvollziehbar und
begriindet. Anhaltspunkte, welche gegen die Richtigkeit der Schatzungsgrundlage sprechen,
liegen nicht vor. Bei dieser Sachlage durfte die Beschwerdegegnerin in antizipierter Beweiswur-
digung und ohne den Untersuchungsgrundsatz zu verletzen auf weitere Abklarungen hierzu
verzichten. Dies gilt umso mehr, als keine anderslautenden medizinischen Unterlagen bei den
Akten liegen. Soweit der Beschwerdeflihrer geltend macht, dass die Beurteilung des Integritats-
schadens fehlerhaft sei, ist ihm entgegenzuhalten, dass seine Rlge nicht substantiiert ist und
seine eigene Einschatzung in den vorliegenden medizinischen Unterlagen keine Stitze findet,
weshalb die Beschwerde in diesem Punkt abzuweisen ist.

9. Nach dem Gesagten ist in teilweiser Gutheissung der Beschwerde der angefochtene
Einspracheentscheid der Beschwerdegegnerin vom 15. Marz 2023 insoweit abzuandern, als
festzustellen ist, dass der Beschwerdefihrer mit Wirkung ab 1. Januar 2022 Anspruch auf eine
Invalidenrente basierend auf einem Invaliditdtsgrad von 29 % hat. Die rickwirkend nachzuzah-
lenden Leistungen sind geméss Art. 26 Abs. 2 ATSG zu verzinsen. Im Ubrigen ist die Be-
schwerde abzuweisen.

10.1 Es bleibt Uiber die Kosten des Verfahrens zu befinden. Gemaéss Art. 61 lit. f ATSG ist
das Verfahren bei Streitigkeiten Uber Leistungen kostenpflichtig, wenn dies im jeweiligen Ein-
zelgesetz vorgesehen ist. Sieht das Einzelgesetz keine Kostenpflicht vor, kann das Gericht ei-
ner Partei, die sich mutwillig oder leichtsinnig verhélt, Gerichtskosten auferlegen. Da das UVG
keine Kostenpflicht vorsieht und sich die Parteien weder mutwillig noch leichtsinnig verhalten
haben, sind fur das vorliegende Verfahren keine Kosten zu erheben.

10.2 Laut Art. 61 lit. g ATSG hat die obsiegende Beschwerde fuhrende Person Anspruch auf
Ersatz der Parteikosten. Diese werden vom Versicherungsgericht festgesetzt und ohne Ruck-
sicht auf den Streitwert nach der Bedeutung der Streitsache und nach der Schwierigkeit des
Prozesses bemessen. In Wirdigung der vorstehend geschilderten Umsténde ist es ex aequo et
bono angemessen, dem BeschwerdefUhrer eine reduzierte Parteientschadigung zu Lasten der
Beschwerdegegnerin zuzusprechen, welche zwei Drittel des zu beriicksichtigenden Aufwands
entspricht. Der Rechtsvertreter des Beschwerdefiihrers hat in seiner Honorarnote vom 11. Juli
2023 fur das vorliegende Verfahren einen Zeitaufwand von insgesamt 24,5 Stunden zu einem
Stundenansatz von Fr. 250.-- sowie Auslagen von Fr. 152.40 geltend gemacht. Darin enthalten
ist auch ein Aufwand von 4,5 Stunden fir die Teilnahme an der Urteilsberatung vom 12. Okto-
ber 2023. Da die Teilnahme an der Urteilsberatung fakultativ ist und ein Fernbleiben keinerlei
Rechtsnachteile nach sich zieht, wird der Aufwand dafiir praxisgeméass nicht entschadigt. Der
geltend gemachten BemUhungen sind folglich um 4,5 Stunden und die Auslagen um Fr. 44.-- zu
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kirzen. Die Bemuhungen sind zu dem in Sozialversicherungsprozessen praxisgemass flr
durchschnittliche Félle zur Anwendung gelangenden Stundenansatz von Fr. 250.-- zu entscha-
digen (vgl. § 3 Abs. 1 der Tarifordnung fur die Anwaltinnen und Anwélte vom 17. November
2003). Dem Beschwerdefuhrer ist demnach eine Parteientschadigung in der Héhe von
Fr. 3'667.80 ([20 Stunden x Fr. 250.-- + Auslagen von Fr. 108.40] x 2/3; inkl. 7,7 % Mehrwert-
steuer) zu Lasten der Beschwerdegegnerin zuzusprechen. Im Ubrigen sind die ausserordentli-
chen Kosten wettzuschlagen.

10.3.1 Da dem Beschwerdefiihrer mit Verfigung vom 4. Mai 2023 flr das vorliegende Verfah-
ren die unentgeltliche Verbeistandung mit Rechtsanwalt Daniel Urs Helfenfinger als Rechtsver-
treter bewilligt wurde, ist dieser fur den von der obigen Parteientschadigung nicht erfassten An-
teil des geltend gemachten Aufwands und der ausgewiesenen Auslagen aus der Gerichtskasse
zu entschadigen. Gemass § 3 Abs. 2 der Tarifordnung fur die Anwéltinnen und Anwalte vom
17. November 2003 betragt das Honorar bei unentgeltlicher Verbeistindung Fr. 200.-- pro
Stunde. Dem Rechtsvertreter des Beschwerdeflhrers ist deshalb ein Honorar in der Héhe von
Fr. 1'474.90 ([20 Stunden x Fr. 200.-- + Auslagen von Fr. 108.40] x 1/3; inkl. 7,7 % Mehrwert-
steuer) aus der Gerichtskasse auszurichten.

10.3.2 In Bezug auf das aus der Gerichtskasse ausgerichtete Honorar des Rechtsvertreters
wird der Beschwerdeflihrer ausdriicklich auf § 53a Abs. 1 des Gesetzes Uber die Organisation
der Gerichte (GOG) vom 22. Februar 2001 aufmerksam gemacht, wonach eine Partei, der die
unentgeltliche Rechtspflege gewahrt wurde, zur Nachzahlung verpflichtet ist, sobald sie dazu in
der Lage ist.

Demgemé&ss wird erkannt:

A 1. In teilweiser Gutheissung der Beschwerde wird der angefochtene
Einspracheentscheid der Beschwerdegegnerin vom 15. Marz 2023
insoweit abgeédndert, als festgestellt wird, dass der Beschwerdeflhrer
mit Wirkung ab 1. Januar 2022 Anspruch auf eine Invalidenrente
basierend auf einem Invaliditatsgrad von 29 % hat. Im Ubrigen wird
die Beschwerde abgewiesen.

2. Es werden keine Verfahrenskosten erhoben.

3. Die Beschwerdegegnerin hat dem Beschwerdefiihrer eine Parteient-
schadigung in der Héhe von Fr. 3'667.80 (inkl. Auslagen und 7,7 %
Mehrwertsteuer) zu bezahlen.

Zufolge Bewilligung der unentgeltlichen Verbeistandung wird dem
Rechtsvertreter des Beschwerdeflihrers Uberdies ein Honorar in der
Hohe von Fr. 1'474.90 (inkl. Auslagen und 7,7 % Mehrwertsteuer)
aus der Gerichtskasse ausgerichtet.
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Gegen diesen Entscheid hat A. am 10. Mai 2024 Beschwerde beim Bundesgericht erho-
ben (siehe nach Vorliegen des Urteils: Verfahren-Nr. 8C_274/2024)
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