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Die Klage wird abgewiesen.

AuBergerichtliche Kosten sind nicht zu erstatten.

Tatbestand:

Streitig ist, ob die Beklagte Veranderungen im Bereich des linken Handgelenks und einiger Finger als Folgen eines Arbeitsunfalls
insbesondere durch Feststellung einer Verletztenrente zu entschadigen hat.

Die 1958 geborene und als Erzieherin beschaftigte Klagerin rutschte am 21.01.2013 in einem Schulgebaude auf nassem Boden aus und fiel
auf die linke Kdrperseite. Der Arzt fir Chirurgie Dr. Sch. diagnostizierte in seinem Durchgangsarztbericht im Wesentlichen einen Verdacht
auf einen Querbruch des linken Kahnbeins und verordnete eine Unterarmgipsschiene. Der Arzt fir Radiologie P. befundete eine von Dr. Sch.
veranlasste Computertomographie unter dem 22.01.2013 dahingehend, dass zwar kein Bruch des Kahnbeins, wohl aber eine kleine
knécherne Absprengung von der Speiche vorlag. Die Arzte der Berufsgenossenschaftlichen Unfallklinik Duisburg, wo sich die Kldgerin am
20.03.2013 und am 05.04.2013 vorstellte, erachteten einen kleinen Einbruch an dem speichenseitigen Pol des linken Kahnbeins fur
wahrscheinlich und diagnostizierten vorbestehende Verschleierscheinungen im Bereich der Vieleckbeine links mehr als rechts sowie eine
aktivierte Arthrose des linken Daumensattelgelenks. Sie beendeten das berufsgenossenschaftliche Heilverfahren am 13.05.2013 mit dem
Vorschlag, das linke Handgelenk im Bereich des Kahnbeins, Trapeziums und Trapezoideums zu Lasten der Krankenkasse operativ versteifen
zu lassen. Dr. Sch. auRerte in einem Nachschaubericht vom 21.05.2013 die Auffassung, dass die Klagerin voraussichtlich ab dem
16.07.2013 wieder arbeitsfahig sei. Der Arzt fir Chirurgie Dr. S. flhrte in einer beratungsarztlichen Stellungnahme vom 12.06.2013 im
Wesentlichen aus, dass eine sogenannte Sudeck’sche Erkrankung nicht zu diagnostizieren, wohl aber das Ergebnis einer
knochenszintigraphischen Untersuchung abzuwarten sei. Der Arzt fiir Radiologie Dr. S. befundete die von ihm am 17.06.2013 und am
30.07.2013 unter Kontrastmittelgabe durchgefiihrten computertomographischen Untersuchungen dahingehend, dass sich zwar eine
deutliche Besserung der Knochenstruktur am Kahnbein und am Trapezbein bei verzégertem Heilungsverlauf, allerdings auch zunehmende
Flissigkeitsansammlungen zeigten. Die Arzte fiir Radiologie Dr. P. und Kollegen befundeten eine am 07.10.2013 durchgefiihrte
Kernspintomographie des linken Handgelenks dahingehend, dass die Flissigkeitsansammlungen ricklaufig seien.

Die Arztin fiir Chirurgie Dr. M.-A. schitzte in einem auf Veranlassung der Beklagten erstatteten handchirurgischen Gutachten die Dauer der
unfallbedingten Behandlungsbedurftigkeit mit maximal zwdélf Wochen ein: Wesentliche Folge des Arbeitsunfalls sei eine schwere Kontusion
der linken Hand ohne kndcherne oder Banderverletzungen. Der Heilungsverlauf sei durch eine angeborene Polyarthrose beeinflusst worden,
welche durch die Kontusion aktiviert worden sei. Auf das handchirurgische Gutachten vom 20.08.2013 wird im Ubrigen Bezug genommen.

Die Klagerin erhob gegen den ablehnenden Bescheid vom 18.11.2013 Widerspruch: Das von Dr. M.-A. erstattete Gutachten kénne keinen
Bestand haben, weil es von falschen Voraussetzungen ausgehe. Insbesondere treffe es nicht zu, dass sie an einer rheumatischen
Erkrankung leide.

Die Klagerin tragt zur Begriindung der gegen den Widerspruchsbescheid vom 09.04.2013 binnen Monatsfrist erhobenen Klage erganzend
vor: Die Folgen des Arbeitsunfalls, den sie am 21.01.2013 erlitten habe, bedingten tber die 26. Woche hinaus eine Minderung der
Erwerbsfahigkeit (MdE) von wenigstens 20 v. H. Das von Dr. M.-A. erstattete Gutachten, auf welches die Beklagte ihre Entscheidungen
maRgeblich stltze, sei auch hinsichtlich der Angaben zum Kérpergewicht ungenau.

Die Klagerin beantragt nach ihrem schriftsatzlichen Vorbringen sinngemaR,
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die Beklagte unter Abanderung des Bescheides vom 18.11.2013 in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 09.04.2013 zu verurteilen,
wegen der Folgen des am 21.01.2013 erlittenen Arbeitsunfalls eine Verletztenrente festzustellen.

Die Beklagte beantragt schriftsatzlich,
die Klage abzuweisen.
Die Beklagte halt die angefochtenen Bescheide fir rechtmalig. Sie verweist insbesondere auf das von Dr. M.-A. erstattete Gutachten.

Das Gericht hat durch Einholung eines handchirurgischen Sachverstandigengutachtens bei Priv.-Doz. Dr. A. Beweis erhoben. Dr. A. hat die
unfallbedingte MdE mit 0 v. H. und die Dauer der unfallbedingten Arbeitsunfahigkeit und Behandlungsbedurftigkeit mit maximal zwolf
Wochen eingeschatzt: Die zwischen dem Kahnbein, dem Trapezbein und dem Trapezoideum vorbestehende Arthrose, die sich im
Roéntgenbild auch im Bereich des rechten Handgelenks zeige, sei als Uberragende Mitursache fiir die Bewegungseinschrankung der
Langfinger, des Handgelenks und die motorische Stérung des Einsatzes der linken Hand anzusehen. Auf das handchirurgische
Sachverstandigengutachten vom 26.01.2015 wird im Ubrigen Bezug genommen.

Wegen der Einzelheiten wird auf die Gerichtsakten und die die Klagerin betreffenden Verwaltungsakten der Beklagten verwiesen, die dem
Gericht im Zeitpunkt seiner Entscheidung ebenfalls vorgelegen haben.

Entscheidungsgriinde:

Nach § 105 Abs. 1 Sozialgerichtsgesetz (SGG) kann das Gericht ohne miindliche Verhandlung durch Gerichtsbescheid entscheiden, wenn die
Sache keine besonderen Schwierigkeiten tatsachlicher oder rechtlicher Art aufweist und der Sachverhalt geklart ist (Satz 1). Die Beteiligten
sind vorher zu horen (Satz 2). Diese Voraussetzungen sind erfullt.

Die Klage ist unbegriindet.

Der Bescheid vom 18.11.2013 und der Widerspruchsbescheid vom 09.04.2013 sind nicht nach § 54 Abs. 1 Satz 1 SGG abzuandern. Diese
Bescheide beschweren die Kldgerin nicht nach § 54 Abs. 2 Satz 1 SGG, weil sie nicht rechtswidrig sind. Die Beklagte hat es zu Recht
abgelehnt, wegen der Folgen des Arbeitsunfalls, den die Klagerin am 21.01.2013 in der Tersteegen-Schule in M ... erlitten hat, eine
Verletztenrente festzustellen. Ein solcher Rentenanspruch ist bisher nicht entstanden.

Nach & 7 Abs. 1 1. Alternative, 56 Abs. 1 Siebtes Buch Sozialgesetzbuch (SGB VII) haben Versicherte, deren Erwerbsfahigkeit infolge eines
Arbeitsunfalls Uber die 26. Woche nach dem Arbeitsunfall hinaus um wenigstens 20 v. H. gemindert ist, Anspruch auf eine Rente. Ist die
Erwerbsfahigkeit infolge mehrerer Versicherungsfalle (Arbeitsunfalle / Berufskrankheiten) gemindert und erreichen die Vomhundertsatze
zusammen wenigstens die Zahl 20, besteht fir jeden, auch fiir einen friheren Versicherungsfall, Anspruch auf Rente (Satz 2). Die Folgen
eines Versicherungsfalls sind nur dann zu beriicksichtigen, wenn sie die Erwerbsfahigkeit um wenigstens 10 v. H. mindern (Satz 3). Diese
Voraussetzungen sind hier nicht erfullt. Die Folgen des am 21.01.2013 in einem Schulgebaude erlittenen versicherten Sturzes haben die
Erwerbsfahigkeit der Klagerin Gber die 26. Woche nach diesem Versicherungsfall hinaus nicht um wenigstens 20 v. H. gemindert. Dies folgt
aus dem Gesamtergebnis des Verfahrens. Ubereinstimmend mit der im Zuge des Feststellungsverfahrens gutachterlich gehérten
Handchirurgin Dr. M.-A. hat der Sachversténdige Priv.-Doz. Dr. A. die Frage nach einer unfallbedingte MdE im Ergebnis verneint. Zwar hat
die Kldgerin durch den Sturz auf nassem FulBboden, den sie mit der linken Hand abzufangen versucht hat, eine schwere Kontusion der linken
Hand erlitten; diese ist jedoch nicht geeignet, eine unfallbedingte Behandlungsbedurftigkeit bzw. Arbeitsunfahigkeit fur mehr als zwolf
Wochen zu rechtfertigen. Wie bereits Dr. M.-A. unterstrichen hat, ist diese schwere Kontusion nicht mit kndchernen oder
Banderverletzungen einhergegangen. Der von Durchgangsarzt Dr. Sch. geauRerte Verdacht auf einen Querbruch des linken Kahnbeins ist
bereits durch das bereits einen Tag nach dem angeschuldigten Sturz von Dr. P. angefertigte Computertomogramm ausgeraumt worden,
wobei Dr. P. einen Bruch des Kahnbeins ausgeschlossen und stattdessen auf eine kleine knécherne Absprengung von der linken Speiche
hingewiesen hat. Dass der angeschuldigte Sturz eher zu einem kleinen Einbruch am speichenseitigen Pol des linken Kahnbeins als zu einem
Querbruch dieses Knochens gefiihrt hat, haben auch die Handchirurgen der Berufsgenossenschaftlichen Unfallklinik Duisburg-Buchholz
betont. Ebenso wenig wie eine erhebliche Bruchverletzung des linken Kahnbeins hat sich fiir das linke Handgelenk eine sogenannte
Sudeck’sche Erkrankung diagnostisch sichern lassen. Dies hat insbesondere der beratungsarztlich gehérte Arzt fur Chirurgie Dr. S. bereits in
seiner Stellungnahme vom 12.06.2013 betont. Auch die in der Folgezeit durch Dr. S. sowie Dr. P. durchgefiihrten kernspintomographischen
Untersuchungen des linken Handgelenks haben keine Befunde geliefert, die sich diagnostisch als sogenannte Sudeck’sche Erkrankung oder
ein komplexes regionales Schmerzsyndrom einordnen lieRen.

Entgegen dem Vorbringen der Klagerin sind die Verschleiferscheinungen, die sich insbesondere um das sogenannte Vieleckbein herum
zeigen, bei der Einschatzung der unfallbe dingten MdE nicht zu berlicksichtigen. Ebenso wenig wie bei der zuletzt bei Priv.-Doz. Dr. A. am
13.11.2014 vorgeflihrten Einschrankung der Beweglichkeit der Langfinger und des Einsatzbereichs der linken Hand tiberhaupt handelt es
sich hierbei um Folgen des angeschuldigten Arbeitsunfalls. Es ist namlich nicht hinreichend wahrscheinlich, dass der Sturz auf die linke
Korperseite oder zumindest dessen unmittelbare Folgen zu den bis heute im Bereich des linken Handgelenks geklagten Beschwerden einen
wesentlichen ursachlichen Beitrag geleistet haben. Wahrscheinlichkeit bedeutet, dass bei verninftiger Abwagung aller Umstande die auf die
berufliche Verursachung deutenden Faktoren so stark liberwiegen, dass darauf die Entscheidung gestitzt werden kann. Eine Moglichkeit
verdichtet sich dann zur Wahrscheinlichkeit, wenn nach der geltenden arztlich-wissenschaftlichen Lehrmeinung mehr fiir als gegen einen
Zusammenhang spricht und ernste Zweifel hinsichtlich einer anderen Verursachung ausscheiden (Bundessozialgericht, Urteil vom
02.02.1978 - Az: 8 RU 66/77 - SozR 2200 § 548 RVO Nr. 38; Schénberger / Mehrtens / Valentin, Arbeitsunfall und Berufskrankheit 5. Auflage
1993, Seite 104f; Bereiter-Hahn / Mehrtens, Gesetzliche Unfallversicherung - Handkommentar -, Stand: Januar 2014, § 8 SGB VII Randnr. 8.2
und 10.1. m.w.N). Nach dem Ergebnis der medizinischen Beweisaufnahme (iberwiegen diejenigen Gesichtspunkte, die fir einen
wesentlichen ursachlichen Beitrag des am 21.01.2013 erlittenen Sturzes zu dem heutigen Beschwerde- und Funktionsbild des linken
Handgelenks sprechen, nicht hinreichend deutlich diejenigen Gesichtspunkte, wonach ein solcher Ursachenzusammenhang nicht besteht.
Wie Dr. M.- A. und Priv.-Doz. Dr. A. Ubereinstimmend dargelegt haben, ist der zur Entschadigung gestellte Zustand des linken Handgelenks
nicht mit der Kontusion zu erklaren, die die Klagerin dort am 21.01.2013 erlitten hat; vielmehr ist der Heilungsverlauf durch eine
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angeborene Polyarthrose ungtinstig beeinflusst worden, nachdem diese Polyarthrose durch die als solche unstreitige Kontusion nachteilig
beeinflusst worden ist. Dabei kann dahinstehen, ob die Klagerin an einer rheumatischen Erkrankung leidet. Wie der Sachverstandige Priv.-
Doz. Dr. A. anschaulich dargelegt hat, ist die vorbestehende Arthrose, die sich bereits in den Berichten der Berufsgenossenschaftlichen
Unfallklinik Duisburg von Marz und von April 2013 findet und nicht erst nach dem 21.01.2013 entstanden sein kann, insbesondere im
Bereich des Kahnbeins, des Trapezbeins und des sogenannten Trapezoideums als die iberragende Mitursache fiir die geklagte
Bewegungseinschrankung der linken Langfinger, des Handgelenks und der linken Hand insgesamt anzusehen. So erscheint auch aus der
Sicht des Gerichts der angeschuldigte Sturz auf die linke Hand mit Blick auf deren heutigen Zustand etwa gegen die Benutzung eines
Hammers beim Aufhéngen eines Bilderrahmens oder gegen eine Uberbelastung der linken Hand im Rahmen von Gartenarbeiten, mithin
gegen unversicherte Tatigkeiten durchaus austauschbar.

Die Kostenentscheidung beruht auf §§ 105 Abs. 1 Satz 3, 193 Abs. 1 SGG.
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