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|. Auf die Berufung der Klagerin werden das Urteil des Sozialgerichts Wiirzburg vom 17.11.1998 und die Bescheide der Beklagten vom
20.03.1997 in der Fassung der Widerspruchsbescheide vom 17.07.1997 abgeandert.

II. Auf Klage hin wird der Bescheid vom 16.10.2000 in der Fassung des Widerspruchsbescheides vom 22.03.2001 aufgehoben.

Ill. Die Beklagte wird verurteilt, eine "schmerzhafte Bewegungseinschrankung des rechten Handgelenks" als Folge des Unfalles vom
25.05.1993 dem Grunde nach anzuerkennen.

IV. Die Beklagte hat der Klagerin 2/3 der auBergerichtlichen Kosten zu erstatten.

V. Die Revision wird nicht zugelassen.

Tatbestand:
Streitig ist nur noch, ob eine schmerzhafte Bewegungseinschrankung des rechten Handgelenkes als Unfallfolge anzuerkennen ist.

Der 1961 geborenen Klagerin war am 27.06.1991 in einer Kleiderfirma wahrend ihrer Tatigkeit ein Kleiderstander (Trolley) auf die rechte
Hand gefallen. Sie erlitt eine Prellung mit oberflachlicher Hautabschirfung und erheblicher Druckschmerzhaftigkeit Giber dem
Daumengrundgelenk und ersten bis flnften Mittelhandknochen und tber den Grundgliedern zwei bis finf.

Am 25.05.1993 erlitt die Klagerin einen weiteren Arbeitsunfall, als ein Férderband, an dem Kleidungsstilicke hingen (Trolley), plotzlich
stoppte und deshalb ihr Arm nach hinten gerissen wurde. Der behandelnde Orthopade Dr.N. nahm zunachst zusatzlich zu einer Distorsion
der Schulter eine distale Radiusfraktur (Speichenbruch) rechts an, die aber durch weiterfihrende Diagnostik ausgeschlossen werden konnte.
Die Nervenarztin K. teilte in einem Krankheitsbericht vom 16.03.1994 zum Unfall vom 25.05.1993 mit, dass neben einem erheblichen
Schmerzbild der rechten Thoraxseite und der rechten Schulter gleichzeitig eine Schwellung an Arm und Hand aufgetreten sei und die
Klagerin zeitweise Taubheitsempfindungen in der rechten Hand verspirte.

Nachdem die Klédgerin nach dem Unfall vom 25.05.1993 verstarkt Uber Beschwerden von Seiten der rechten Hand klagte, wurde in der Klinik
fur Handchirurgie Bad N. am 18.09.1995 eine Handgelenksarthroskopie durchgefiihrt. Es fand sich eine Elongation des skapholunaren
Bandes sowie ein Abriss des Diskus triangularis am rechten Handgelenk (Zwischenbericht der Klinik vom 28.09.1995). Am 16.10.1995
erfolgte eine offene Resektion des Diskus triangularis. Es zeigte sich eine alte Ruptur des Diskus rechtes Handgelenk, diese war deutlich
degenerativ verandert und das Ulnakdpfchen wies beginnende degenerative Veranderungen auf. Prof. Dr.L. (Klinik fir Handchirurgie Bad N.)
fuhrte die Diskusschadigung zunachst mit Schreiben vom 31.10.1995 ursachlich auf den Unfall vom 25.05.1993 zurtck, in einem am
01.12.1995 bei der Beklagten eingegangenen Zwischenbericht lastete er aber den Abriss des Diskus triangularis und die Elongation des
skapholunaren Bandes dem Unfall vom 27.06.1991 an. Zur Begriindung gab er an, die Kldgerin sei seit diesem Unfall am rechten
Handgelenk nicht mehr beschwerdefrei gewesen.

Die Beklagte lieR die Klagerin zu den Folgen der beiden Unfalle begutachten (chirurgisches Gutachten des Dr.L. vom 08.11.1996 und
neurologisch-psychiatrisches Gutachten des Dr.med.Dipl.-Psych.F. vom 23.10.1996). Dr.F. wertete die Handgelenksbeschwerden als
somatoforme Schmerzstérung im Rahmen einer unfallfremden konversionsneurotischen Symptomatik. Dr.L. nahm als Folge des Unfalles
vom 27.06.1991 eine "folgenlos abgeklungene Handprellung rechts" an. Ein schwere Distorsion der rechten Hand, die geeignet gewesen
ware, eine Schadigung des Diskus am rechten Handgelenk zu bewirken, habe nicht vorgelegen. Mit Bescheid vom 20.03.1997 lehnte die
Beklagte eine Entschadigung der Beschwerden an der rechten Hand aus Anlass des Arbeitsunfalles vom 27.06.1991 ab. Ebenfalls mit
Bescheid vom 20.03.1997 lehnte die Beklagte eine Entschadigung des Arbeitsunfalles vom 25.05.1993 ab, soweit die Kldgerin Anspriche
auf Grund von Beschwerden im Bereich des rechten Schultergelenkes geltend machte. Die Widerspriche waren erfolglos
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(Widerspruchsbescheide vom 17.07.1997).

Mit ihrer Klage vom 07.08.1997 zum Sozialgericht (SG) Wiirzburg hat die Klagerin lediglich das Aktenzeichen des Unfalles vom 25.05.1993
aufgeflhrt, in ihrer Klagebegriindung vom 21.08.1997 jedoch beantragt, die Behinderung an der Schulter bzw. dem Unterarm (rechtes
Handgelenk) als Folgen des Unfalles vom 25.05.1993 anzuerkennen und eine Minderung der Erwerbsfahigkeit (MdE) in
rentenberechtigendem Grad festzustellen. Das SG hat von dem Chirurgen Dr.C. ein Zusammenhangsgutachten vom 05.05.1998 eingeholt.
Dieser hat einen Gesundheitsschaden durch den Unfall vom 25.05.1993 im Bereich des rechten Handgelenkes und eine knécherne
Bandverletzung am Speichenende ausgeschlossen. Das SG hat die Klage mit Urteil vom 17.11.1998 abgewiesen. Es ist davon ausgegangen,
dass die Klagerin den Ablehnungsbescheid vom 20.03.1997 in der Fassung des Widerspruchsbescheides vom 17.07.1997 betreffend den
Unfall vom 27.06.1991 hat rechtsverbindlich werden lassen. Es hat keine Mitbeteiligung des Handgelenkes bei dem Unfall vom 25.05.1993
angenommen und sich auf das Gutachten des Dr.C. gestutzt.

Gegen dieses Urteil hat die Kldgerin am 12.01.1999 Berufung eingelegt.

Mit Schreiben vom 03.04.2000 hat die Klagerin bei der Beklagten einen Antrag gem. § 44 Sozialgesetzbuch - Zehntes Buch - (SGB X) auf
Rlcknahme des Bescheides vom 20.03.1997 in der Fassung des Widerspruchsbescheides vom 17.07.1997 (Unfall vom 27.06.1991) gestellt.
Die Beklagte hat diesen Antrag mit Bescheid vom 16.10.2000 in der Fassung des Widerspruchsbescheides vom 22.03.2001 unter Berufung
auf die Bindungswirkung des Bescheides abgelehnt. Eine hiergegen erhobene Klage zum SG Wirzburg hat die Klagerin im Hinblick darauf,
dass der Berichterstatter den Bescheid vom 16.10.2000 in der Fassung des Widerspruchsbescheides vom 22.03.2001 vom
Berufungsverfahren gem. § 96 Sozialgerichtsgesetz (SGG) als mit umfasst angesehen hat (Schreiben des Senats vom 23.02.2001 und
17.05.2001), fur erledigt erklart.

Der Senat hat von Prof. Dr.L. ein Zusammenhangsgutachten vom 13.02.2002 betreffend die Unfalle vom 27.06.1991 und 25.05.1993
eingeholt. Dieser hat keine auf die Unfalle zurlickzufiihrenden Gesundheitsschaden festgestellt und nicht an der Einschatzung in seinen
Stellungnahmen von 1995 festgehalten. Zur Begrindung hat er angegeben, das "Nach-hinten-Schleudern" des Armes bei dem Unfall 1993
habe nicht zur Schadigung des rechten Handgelenkes gefiihrt. Von einer Mitbeteiligung der rechten Hand oder des rechten Handgelenkes
nach dem Unfall 1993 sei auf dem primaren Durchgangsarztbericht nichts zu lesen. Bei der Klagerin lagen an beiden Handgelenken
sogenannte Ulna-Plus-Varianten in deutlich sicht- und messbarem AusmaR von 2,5 mm vor. Diese seien anlagebedingt und nicht auf Unfalle
zurlickzufhren. Durch diese Ulna-Plus-Varianten stehe der Diskus artikularis der Handgelenke unter einem erhéhten Druck. Es komme bei
diesen Patienten zu Ausdiinnungen des Diskus und Diskusperforationen. In spateren Stadien ereigneten sich dann Knorpelabriebe des
Lunatum durch den zu langen Ulnakopf. Im Operationsbericht vom 16.10.1995 werde vom Operateur ein deutlicher degenerativer
veranderter Diskus artikularis beschrieben. Auch am Ulnakdpfchen seien beginnende degenerative Veranderungen gesehen worden. Bei
einer direkten Kontusion der rechten Hand sei eine Schadigung des Diskus artikularis nicht zu erwarten. Sie trete bei axialen
Stauchungstraumen (Sturz auf die im Handgelenk extendierte Hand) oder schweren forcierten Drehtraumen auf. Da nicht mehr zu klaren
sei, aus welcher Richtung die Kontusion bzw. aus welcher Richtung die Schadigungskraft bei dem Unfall 1991 erfolgt sei, kdnne - wenn man
eine axiale Kontusion unterstellen wiirde - der Unfall 1991 als Gelegenheitsursache flr eine endglltige Diskusperforation angesehen
werden.

Die Klagerin hat ein Privatgutachten des Prof. Dr.M. (B./ Schweiz) vom 17.02.2003 vorgelegt. Dieser hat die Unfallfolgen im Bereich des
rechten Handgelenkes dem Unfall vom 25.05.1993 zugeordnet. Prof. Dr.M. ist bezlglich des Unfallhergangs vom 25.03.1993 von einer
axialen Uberbelastung, einer Hyperextension und einer Drehbewegung im Handgelenk ausgegangen. Dieser Mechanismus sei typisch fiir
eine Traumatisierung des "Diskus articulans". Eine eindeutige Diagnose sei zunachst nicht gestellt worden, da anscheinend die ganze Hand
geschwollen gewesen sei. Dr.N. habe dann ein Réntgenbild angefertigt, weil dauernde Schmerzen im Handgelenk angegeben worden seien.
Wegen Verdachts auf eine Radiusfraktur sei eine Schiene angelegt worden. Die Handgelenksbeschwerden hatten jedoch angedauert, so
dass die Klagerin 1995 zur weiteren Behandlung an die Klinik fir Handchirurgie Bad N. Gberwiesen worden sei. Im Operationsbericht sei
mehrfach von einem Abriss des Diskus die Rede. Dies spreche eindeutig fiir eine Traumafolge, denn rein degenerative Veranderungen
bestliinden in einer mehr oder weniger ausgepragten zentralen Diskusperforation. Der Operationsbericht sei nicht aussagekraftig.
Degenerative Knorpelveranderungen seien sehr wohl mdglich nach einer Verletzung, die mehr als zwei Jahre zurlckliege. Sie seien nicht
beweisend fir eine rein degenerative Veranderung. Der Nachweis einer Ulna-plus-Variante - die erstmals im Gutachten des Prof. Dr.L.
erwahnt werde - sei sehr mangelhaft. Auf Grund der vorliegenden Rontgenaufnahmen sei hdchstens eine sehr geringe relative
Ulnaverlangerung beidseits vorhanden. Eindeutige Zeichen eines sogenannten "Ulna-Impection-Syndroms" seien nicht auszumachen. Beim
Unfallereignis vom 27.06.1991 habe es sich um eine reine Prellung der Hand mit Hautabschiurfungen gehandelt. Die bestehenden
Handverletzungen kénnten diesem Unfallereignis nicht angelastet werden. Die MdE durch den Unfall 1993 betrage 30 v.H (Schulter und
Handverletzung).

Die Beklagte hat am Gutachten des Prof. Dr.L. festgehalten. Sie hat u.a. gerlgt, dass entgegen der Annahme des Prof. Dr.M. eine
Schwellung im Bereich der rechten Hand nach dem vorliegenden Durchgangsarztbericht bei der Untersuchung am Unfalltag nicht
festgestellt worden sei. Auch bei den Kernspintomographien am 19.08.1993 sowie am 22.02.1995 habe kein krankhafter Befund im
Handgelenk festgestellt werden kdnnen.

Die Klagerin hat ein im Rentenstreit wegen Erwerbsunfahigkeitsrente in der Rentenversicherung der Arbeiter eingeholtes Gutachten des
Prof. Dr.L. (Klinik fir Handchirurgie Bad N.) vom 01.04.2003 vorgelegt. Dieser hat bei der Klagerin ein Schmerzsyndrom rechtes Handgelenk
bei Zustand nach offener Diskusresektion und einer Ulna-plus-Variante beider Handgelenke von 2,5 mm diagnostiziert.

Die Klagerin beantragt (sinngemaR), die Beklagte unter Abanderung des Urteils des Sozialgerichts Wurzburg vom 17.11.1998 und der
Bescheide vom 20.03.1997 in der Fassung der Widerspruchsbescheide vom 07.07.1997 sowie unter Aufhebung des Bescheides vom
16.10.2000 in der Fassung des Widerspruchsbescheides vom 22.03.2001 zu verurteilen, eine "schmerzhafte Bewegungseinschrankung des
rechten Handgelenkes" als Folge des Unfalles vom 25.05.1993 dem Grunde nach anzuerkennen.

Die Beklagte beantragt, die Berufung der Klagerin gegen das Urteil des SG Wirzburg vom 17.11.1998 zurtickzuweisen.
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Erganzend zum Sachverhalt wird auf die Verwaltungsakten der Beklagten und die Gerichtsakten beider Rechtszlige Bezug genommen.
Entscheidungsgriinde:
Die zulassige Berufung ist begriindet.

Gegenstand des Rechtsstreits war auch der Bescheid vom 20.03.1997 in der Fassung des Widerspruchsbescheides vom 17.07.1997, der den
Arbeitsunfall vom 27.06.1991 betroffen hat. Es kann dahingestellt bleiben, ob die Klagerin auch gegen diesen Bescheid Klage erhoben hat.
Denn der Bescheid vom 16.10.2000, mit dem die Beklagte die Riicknahme des Bescheides vom 20.03.1997 in der Fassung des
Widerspruchsbescheides vom 17.07.1997 betreffend den Unfall vom 27.06.1991 abgelehnt hat, ist gem. § 96 SGG Gegenstand des
Berufungsverfahrens geworden. § 96 SGG ist namlich weit auszulegen, maBgeblicher Gesichtspunkt ist die Prozessdkonomie. § 96 SGG ist
entsprechend anzuwenden, wenn der neue Verwaltungsakt mit dem Streitstoff in Zusammenhang steht und der Grundgedanke des § 96
SGG die Einbeziehung rechtfertigt (Meyer-Ladewig, Kommentar zum SGG, 7.Aufl. § 96 Rd.Nr.4 unter Verweisung auf BSG-Rechtsprechung).
Der Bescheid vom 16.10.2000 beeinflusst den Prozessstoff und wird deshalb vom Berufungsverfahren erfasst (vgl. a.a.0. Rd.Nr.5).

Die Klagerin hat einen Anspruch auf Anerkennung einer schmerzhaften Bewegungseinschrankung des rechten Handgelenkes als Folge des
Unfalles vom 25.05.1993 dem Grunde nach.

Anzuwenden sind im vorliegenden Fall noch die Vorschriften der Reichsversicherungsordnung (RVO), da sich die zu beurteilenden Ereignisse
noch vor dem In-Kraft-Treten des Siebten Buches Sozialgesetzbuch - Gesetzliche Unfallversicherung - (SGB VII) am 01.01.1997 ereignet
haben (Art.36 Unfallversicherungseinordnungsgesetz, § 212 SGB VII).

Voraussetzung dafiir, dass eine Gesundheitsstérung als Folge eines Arbeitsunfalles gem. § 548 Abs.1 Satz 1 RVO anerkannt werden kann, ist
zunachst, dass zwischen dem Unfall und der versicherten Tatigkeit ein Ursachenzusammenhang besteht (haftungsbegriindende Kausalitat,
vgl. BSG SozR 3-2200 § 548 Nr.14). Hieran ist vorliegend nicht zu zweifeln. Die Klagerin war als Arbeitnehmerin gem. § 539 Abs.1 Nr.1 RVO
versichert. Sie hat den Unfall "Nach-Hinten-ReiBen des rechten Armes bei gleichzeitigem Festhalten am Trolley" auch "bei" der versicherten
Tatigkeit erlitten (§ 548 Abs.1 RVO).

Des Weiteren muss zwischen dem Unfall und der Gesundheitsstérung ein mit Wahrscheinlichkeit zu bejahender ursachlicher
Zusammenhang bestehen (BSG a.a.0.). Eine Anerkennung und Entschadigung der "schmerzhaften Bewegungseinschrankung des rechten
Handgelenkes" kommt dann in Betracht, wenn dieser Schaden mit hinreichender Wahrscheinlichkeit auf das Ereignis vom 25.05.1993
ursachlich zuriickzuftihren ist. Unter hinreichender Wahrscheinlichkeit ist eine solche zu verstehen, nach der bei verniinftiger Abwagung
aller Umsténde den fiir den Zusammenhang sprechenden Umsténden ein deutliches Ubergewicht zukommt (BSGE 92, 203, 209; 45, 285,
286). In Wirdigung und Abwagung der hier vorliegenden Einzelumstande sowie insbesondere der Ausflihrungen des Prof. Dr.M. in dem von
der Klagerin vorgelegten Privatgutachten sind die bei ihr aufgetretenen Gesundheitsstorungen im Bereich des rechten Handgelenkes mit
hinreichender Wahrscheinlichkeit auf das Ereignis vom 25.05.1993 ursachlich zurlickzufiihren.

Vorliegend kann der genaue Unfallhergang in seinen Einzelheiten - insbesondere die Intensitat und die Art der Einwirkung auf das
Handgelenk der Klagerin bei dem plétzlichen Nach-Hinten-Reien des rechten Armes - nicht mehr geklart werden. Damit zahlt der hier zu
beurteilende Hergang zu jener Vielzahl von Streitfallen, in denen der Unfallverlauf ungeklart bleibt und naturgemal mehrere theoretische
Mdglichkeiten offen stehen. Fiihren alle denkbaren Unfallverlaufe und -zusammenhange zu dem Ergebnis, dass Versicherungsschutz zu
bejahen ist, weil die versicherte Tatigkeit in jedem denkbaren Falle eine rechtlich wesentliche Ursache fiir den Unfall war, bedarf es keiner
bis ins Einzelne gehender Sachaufklarung; denn dann ist nach den auch im Unfallrecht geltenden Regeln der sogenannten Wahlfeststellung
Versicherungsschutz zu bejahen (BSG SozR 2200 § 548 Nr.80). Bleibt jedoch - wie hier - (zunachst) die Moglichkeit offen, dass eine nicht zur
versicherten Tatigkeit zu rechnende Ursache den Unfallhergang mitbestimmt haben kann, bedarf die Ermittiung des
Ursachenzusammenhanges besonderer Anstrengungen. Diese Notwendigkeit ergibt sich haufig, wenn das Vorhandensein einer
kérpereigenen - inneren - Ursache fur den Unfall als gut denkbare Méglichkeit in Betracht zu ziehen ist (BSG a.a.O. Nr.84). Eine solche - nicht
auszuraumende - Mdglichkeit allein schlieBt aber die Annahme eines Arbeitsunfalles nicht aus. Selbst wenn feststeht, dass auller der
versicherungsrechtlich geschitzten Tatigkeit - hier Schieben eines Trolleys - auch nicht betrieblich bedingte Umstande - hier: Eintritt bzw.
Wirksamkeit einer Krankheit - als Ursachen im naturwissenschaftlich-philosophischen Sinn in Betracht kommen, ist unter Beriicksichtigung
aller Umstande des Einzelfalles die wertende Entscheidung zu treffen, ob beide Ursachen wesentlich fir den Unfall oder dessen Verlauf
waren und folglich als Ursachen im Rechtssinne anzusehen sind, oder ob vielmehr die kérpereigene Ursache von so tiberragender
Bedeutung fiir Art und Schwere des Unfalles war, dass sie allein als wesentliche Ursache im Rechtssinne fiir den Unfall anzusehen ist (BSG
SozR 2200 § 548 Nr.75 und 81). Infolge dessen schlieBt die Méglichkeit, dass eine sogenannte innere Ursache wirksam geworden sein
kénnte, schon aus rechtstheoretischen Griinden die Annahme eines Arbeitsunfalles nicht von vorneherein aus. Hierzu bedarf es vielmehr der
wertenden Gegenuberstellung mit den betriebsbedingten Ursachen (so BSG SozR 2200 § 548 Nr.84). Kann eine Ursache nicht sicher
festgestellt werden, stellt sich nicht einmal die Frage, ob sie im konkreten Einzelfall auch nur als Ursache in naturwissenschaftlich-
philosophischem Sinn in Betracht zu ziehen ist. Die Feststellung einer ursachlichen Verkniipfung ist namlich nicht eine hypothetische,
sondern eine die gegebenen Tatsachen beriicksichtigende Aufgabe (a.a.0.).

Vorliegend sieht der Senat im Hinblick auf das von der Kldgerin vorgelegte Privatgutachten des Prof. Dr.M. - das im Wege des
Urkundenbeweises zur Rechtsfindung herangezogen werden kann - die betriebliche Ursache flr erwiesen an, wahrend die Vorschadigung
(Ulnavorschub und Abriss des Diskus infolge Degeneration) als innere Ursache wegen der natirlichen Gegebenheiten nur in Umrissen, aber
nicht im genauen AusmafR und im genauen Gewicht seiner ursachlichen Bedeutung nach festgestellt werden kann. Nach den Ausflihrungen
des Prof. Dr.M. ist es anlasslich des Unfalles vom 25.03.1993 zu einer Traumatisierung des Diskus artikularis gekommen. Eine solche kann
bei einer Drehbewegung des Handgelenkes mit einer axialen Uberbelastung und Hyperextension entstehen. Prof. Dr.M. hat den
Unfallhergang - plétzliches Nach-Hinten-ReiBen des Armes - und Festhalten am Trolley fiir geeignet gehalten, einen Abriss des Diskus zu
verursachen. Der bei der Operation im Jahre 1995 entdeckte Abriss des Diskus triangularis stellt zur Uberzeugung des Senats eine
Traumafolge dar, da - nach den Feststellungen des Prof. Dr.M. - rein degenerative Veranderungen sich in einer mehr oder weniger
ausgepragten zentralen Diskusperforation zeigen wirden. Auch die bei der Operation festgestellten degenerativen Knorpelveranderungen
schlieBen den Ursachenzusammenhang mit dem Unfallereignis nicht aus. Im Gegenteil: Degenerative Knorpelveranderungen kénnen als
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Spatfolge der mehr als zwei Jahre zurlckliegenden Verletzung in Erscheinung treten und sind nicht beweisend fiir ein anlagebedingtes
Leiden.

Die bei der Kl&gerin vorliegende (geringe) Ulnaverlangerung um 2,5 mm stellt keine wesentliche Bedingung fir den Abriss des Diskus dar.
Die bloRe - auch gute - Mdglichkeit, dass der Abriss des Diskus auf degenerativen Veranderungen infolge des Ulnavorschubs beruht, kann im
Rahmen der haftungsausfillenden Kausalitat keine Bertcksichtigung finden. Betriebsfremde Ursachen, deren tatsachliche Grundlagen nicht
sic h erfestgestellt sind, haben auler Betracht zu bleiben (BSG SozR 3-2200 § 548 Nr.11 m.w.N.).

Dass der Unfall vom 25.05.1993 mit Wahrscheinlichkeit den Abriss des Diskus verursacht hat, wird nicht dadurch in Frage gestellt, dass im
Durchgangsarztbericht nur von einer Verstauchung der rechten Schulter berichtet wird. Dass die Klagerin erhebliche Beschwerden auch im
rechten Unterarm bzw. Handgelenk gehabt haben muss, ergibt sich daraus, dass der behandelnde Orthopade Dr.N. zusatzlich zur
Schulterverletzung zunachst eine distale Radiusfraktur angenommen hat und eine Schiene angelegt wurde. Auerdem hat die behandelnde
Nervenarztin K. am 16.03.1994 mitgeteilt, dass die Klagerin von einer nach dem Unfall aufgetretenen Schwellung am Arm und an der Hand
berichtet hat.

Wenn die Beklagte schlieflich meint, wenn ein unfallbedingter Befund vorgelegen hatte, so ware dieser bei den Kernspintomographien am
19.08.1993 und 22.02.1995 festgestellt worden, so ist dem zu entgegnen, dass auch vor der Handgelenksoperation am 18.09.1995 in der
praoperativen Diagnostik (Kernspinuntersuchung) ein pathologischer Prozess im rechten Handgelenk ausgeschlossen worden ist.

Auch der Bescheid (iber die Ablehnung der Riicknahme des Bescheides vom 20.03.1997 in der Fassung des Widerspruchsbescheides vom
17.07.1997 gem. § 44 SGB X vom 16.10.2000 war aufzuheben. Zwar hat Prof. Dr.M. entgegen der urspringlichen Annahme des Prof. Dr.L.
die Beschwerden des rechten Handgelenkes allein dem Unfall vom 25.05.1993 zugeordnet. Der Senat folgt aber insoweit den
urspriinglichen Annahmen des Prof. Dr.L. , dass eine Schadigung des Handgelenkes - wenn auch zunachst ohne messbare Folgen - bereits
durch den ersten Unfall vom 27.06.1991 herbeigefiihrt wurde. Der Senat halt die Angaben der Klagerin bei Prof. Dr.L. , sie sei seit der
Schadigung der rechten Hand durch den ersten Unfall zu keiner Zeit beschwerdefrei gewesen, fir glaubwurdig. Es lasst sich im Nachhinein
nicht mehr kladren, welchem der beiden Unfalle ein héherer Grad der Verursachung zukommt. Zwar ging der von der Beklagten gehérte Dr.L.
von einer Prellung der rechten Hand aus, nicht aber von einer schweren Distorsion. Er hielt eine solche jedoch fiir geeignet, eine Schadigung
des Diskus am rechten Handgelenk zu bewirken. Die Annahme einer bloRen Prellung durch den Unfall vom 27.06.1991 ist rein spekulativ.
Zwar wird im Durchgangsarztbericht das Handgelenk als "frei" beschrieben, jedoch von einer erheblichen Druckschmerzhaftigkeit tiber
samtliche Mittelhandknochen und den Grundgelenken sowie dem Daumengrundgelenk berichtet. Es ist daher anzunehmen, dass es sich um
eine schwere Distorsion gehandelt hat, die geeignet war, eine Schadigung des Handgelenkes herbeizufliihren. Da die Klagerin nach der
durch den ersten Arbeitsunfall herbeigefiihrten Arbeitsunfahigkeit bis zum Eintritt des zweiten Unfalles jedoch keine wesentlichen
Beschwerden am Handgelenk hatte, wirkt sich die Aufhebung des Ablehnungsbescheides auf eine zukiinftige MdE-Festsetzung nicht aus.

Die Ausfiihrungen des Prof. Dr.M. zur MdE-Ho6he beziehen die von der Klagerin nicht mehr als Unfallfolge geltend gemachte
Funktionsbehinderung der Schulter mit ein. Der Senat hat daher nur ein Grundurteil erlassen.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 193 Sozialgerichtsgesetz (SGG).

Griinde fur die Zulassung der Revision sind nicht ersichtlich.
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