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Versicherungsleistungen

Sachverhalt:

A

A.a Die 1976 geborene L.___ war bei der A.___ tatig und dadurch bei der AXA
Versicherungen AG (ehemals: Winterthur Versicherungen) obligatorisch gegen die
Folgen von Unféllen versichert, als sich am 16. April 2003 bei der Arbeit an einer
Maschine ihre Jacke in einer Spule verfangen hat und anschliessend ihr Arm unter
diese gezogen wurde (act. G 10.3/A 1). Die Versicherte konnte die Maschine nicht
abstellen, da der Schalter nicht in der Nahe war. Andere Mitarbeiter waren zu diesem
Zeitpunkt nicht anwesend. Die verzweifelte Situation dauerte ca. eine halbe Stunde, bis
ein Putzmann sie hérte und Hilfe holen konnte (act. G 10.3/A 7 und 9). Eine am
Unfalltag durchgefihrte Untersuchung im Spital ergab die Diagnosen einer Kontusion
und Prellung des linken Ellbogens der linken Schulter. Als Befunde wurden
Schurfungen sowie eine oberflachliche Rissquetschwunde am linken Ellbogen
festgestellt. Der Rontgenbefund ergab keine osséren L&sionen (act. G 10.2/M 1, 3 und
4). Am 8. Oktober 2003 diagnostizierte Dr. med. B.___, Facharztin fur Allgemeine
Medizin, einen Status nach Quetschtrauma linker Arm mit Schulterkontusion und
posttraumatischer Verarbeitungsstérung (act. G 10.2/M 8). Dr. med. C.___, Fachéarztin
fur Kinder- und Jugendpsychiatrie und Psychotherapie, diagnostizierte im Arztbericht
vom 21. November 2003 eine posttraumatische Reaktion mit massiven
Angstzustanden, Panikattacken und reaktiver Depression. Zur Zeit bestehe eine
100%ige Arbeitsunfahigkeit (act. G 10.2/M 10). Im polydisziplindren Gutachten der
MEDAS Ostschweiz vom 21. Juli 2004 (act. G 10.2/M 24) wurden die Diagnosen
persistierende Schmerzsymptomatik im Bereich des linken Arms und eine
posttraumatische Belastungsstdrung infolge Arbeitsunfall vom 16. April 2003 mit
ausgepragten Angstzustanden, Panikattacken und Depression erhoben. Aus
orthopédischer und neurologischer Sicht bestehe keine wesentliche Einschrankung der
Arbeitsfahigkeit. Aus psychiatrischer Sicht bestehe geméass dem psychiatrischen
Konsiliargutachten von Dr. med. D.___, Facharzt fir Neurologie, Allgemeine Medizin
FMH, Psychiatrie und Psychotherapie FMH, flr jegliche Erwerbstatigkeit eine
vollstandige Arbeitsunfahigkeit (act. G 10.2/ M 25 S. 17). Dr. med. E.___, Psychiatrie
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und Psychotherapie FMH, beratender Arzt der Unfallversicherung, hielt in den
Berichten vom 20. Januar und 4. Mai 2005 (act. G 10.2/M 17 und 19) fest, dass die
Diagnose einer posttraumatischen Belastungsstérung nicht gestellt werden kdénne.
Vom 9. bis 30. Marz 2005 erfolgte ein stationarer Rehabilitationsaufenthalt in der Klinik
Valens. Im Austrittsbericht vom 18. April 2005 wurde die Diagnose einer
posttraumatischen Belastungsstérung mit persistierenden Schmerzen im linken Arm
bei einem Status nach Arbeitsunfall mit Schulter- und Ellbogenkontusion gestellt (act.
G 10.2/M 18).

A.b Anlasslich einer Besprechung vom 15. Dezember 2005 erdffnete die AXA
Versicherungen AG der Versicherten, dass seit Herbst 2004 Uberwachungen
durchgeflhrt worden seien, welche ergeben hatten, dass sie ein voéllig normales Leben,

ohne erkennbare Einschrankungen, flhre (act. G 10.3/A 45).

A.c Mit Verfugung vom 22. Dezember 2005 (act. G 10.3/A 46) teilte die AXA
Versicherungen AG der Versicherten mit, dass der natirliche Kausalzusammenhang
zwischen dem Unfall vom 16. April 2003 und den geltend gemachten Beschwerden
und der daraus resultierenden Arbeitsunfahigkeit spatestens ab 30. April 2004 nicht
mehr mit dem erforderlichen Beweisgrad der Uberwiegenden Wahrscheinlichkeit
nachgewiesen sei und daher die Voraussetzungen fur die Ausrichtung von
Versicherungsleistungen nicht mehr gegeben seien. Sie behalte sich vor, die aufgrund
der Verletzung der Auskunftspflicht unrechtméssig bezogenen Leistungen vom 1. Mai
2004 bis 30. November 2005 zuriickzufordern. Die gegen diese Verfligung erhobene
Einsprache wies die Beschwerdegegnerin mit Einspracheentscheid vom 30. Oktober
2007 (act. G 10.3/A 59) ab.

B.

B.a Gegen diesen Entscheid richtet sich die von Rechtsanwalt Markus Roos,
Lichtensteig, eingereichte Beschwerde vom 30. November 2007 mit den Antragen, der
Einspracheentscheid vom 30. Oktober 2007 und die Verfigung vom 22. Dezember
2005 seien vollumfanglich aufzuheben und die Beschwerdegegnerin sei zu verpflichten,
die per 30. November 2005 eingestellten Leistungen wieder auszurichten; unter

Kosten- und Entschadigungsfolgen. Im Weiteren beantragte der Rechtsvertreter flr die
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Beschwerdeflhrerin die unentgeltliche Rechtsverbeistandung. Zur Begriindung wird im
Wesentlichen ausgefiihrt, die Beschwerdegegnerin verwende die Beweise bzw. die
eingeholten arztlichen Gutachten einseitig zu ihren Gunsten und lehne nachteilige
Berichte pauschal ab. Die Uberwachung der Beschwerdefiihrerin sei ohne
nachvollziehbaren Grund bzw. in unverhaltnisméssiger Art und Weise erfolgt. Das
rechtliche Gehor sei wiederholt missachtet worden, indem die Beschwerdegegnerin die
medizinischen Akten und die Uberwachungsdokumente ihren beratenden Arzten, Dr.
med. F.___, Spezialarzt FMH Chirurgie, und Dr. med. G.

, Psychiatrie und
Psychotherapie FMH, vorgelegt habe, ohne die Beschwerdefihrerin dartber zu
informieren. Sie habe somit keine Gelegenheit gehabt Ergdnzungsfragen zu stellen
bzw. sich zu den vorgesehenen Arzten zu dussern. Die Beschwerdegegnerin habe sich
in der Folge willkirlich auf diese Parteiberichte berufen, welchen im Gegensatz zum
MEDAS-Gutachten keine Gutachterqualitdt zukomme. Die Diagnosen der Klinik Valens
und von Dr. B.___ seien im Einspracheentscheid weder erwahnt noch gewurdigt
worden. Ausserdem habe die Beschwerdegegnerin ohne nachvollziehbaren Grund 21
Monate bendtigt, um ihren Einspracheentscheid zu fallen. Durch die ungerechtfertigte

Verzdgerung habe sie gegen das Willklrverbot verstossen.

B.b In der Beschwerdeantwort vom 25. Mé&rz 2008 beantragt Rechtsanwalt Christoph
Frey, Zirich, namens und im Auftrag der Beschwerdegegnerin Abweisung der
Beschwerde vom 30. November 2007. Gestutzt auf die damaligen &rztlichen Berichte
und die Ergebnisse der getatigten Uberwachungsmassnahmen hétten begriindete
Zweifel an der Richtigkeit der Ausfihrungen des Konsiliargutachtens von Dr. D.____
bestanden, weshalb das Gutachten Dr. E.___ zur kritischen Prtfung und Stellungnahme
vorgelegt worden sei. Die Uberwachungsergebnisse wiirden einen klaren Widerspruch
zu den geklagten Beschwerden aufzeigen. Aufgrund der Aktenlage sei sowohl aus
medizinischer als auch aus Uberwachungstechnischer Sicht nicht auf das Gutachten
von Dr. D.___ abzustellen. Bei einem aktengestitzten internen arztlichen Gutachten
habe die Beschwerdegegnerin die Beschwerdeflihrerin nicht vorgéngig zu
benachrichtigen oder ihr Gelegenheit zu Anschlussfragen zu geben. Ebenso wenig
habe sie daflir bei der Beschwerdeflhrerin eine entsprechende Vollmacht einzuholen.
Der Austrittsbericht der Klinik Valens dussere sich zudem nicht zur Frage der Kausalitat
der angeblichen Belastungsstérung. Die Beobachtungen der Beschwerdeflihrerin seien

aufgrund begriindeter Verdachtsmomente und nicht in unverhéltnismassiger Weise
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durchgefihrt worden. Aufgrund der umfassenden medizinischen Aktenlage sowie der
Ergebnisse der Uberwachung habe die Beschwerdegegnerin den Sachverhalt
umfassend und rechtsgeniigend gewtrdigt und gestitzt darauf die nattrliche
Kausalitat verneint. Auf die Einholung eines Obergutachtens sei zu Recht verzichtet
worden. Die Beschwerden seien spatestens ein Jahr nach dem Unfall als abgeheilt zu

betrachten.

B.c Mit Replik vom 1. September 2008 hielt der Rechtsvertreter der
Beschwerdeflhrerin an den gestellten Antréagen fest. Zuséatzlich wurde die Einholung
eines Obergutachtens beantragt. Auf die konkreten Begriindungen in der Replik wird —

soweit erforderlich — in den nachfolgenden Erwagungen eingegangen.

B.d Mit Duplik vom 31. Oktober 2008 hielt auch der Rechtsvertreter der
Beschwerdegegnerin unverandert am Antrag auf Abweisung der Beschwerde fest und
legte ergdnzend eine Beurteilung von Dr. med. H.___, Facharzt fir Psychiatrie und
Psychotherapie FMH, Allgemeine Medizin FMH, vom 13. Dezember 2004 (act. G 30.1)
sowie 4 DVD-Aufnahmen der Observation (act. G 30.2) ins Recht.

Erwagungen:

Mit Verfligung vom 22. Dezember 2005 eréffnete die Beschwerdegegnerin der
Beschwerdeflhrerin, dass der natirliche Kausalzusammenhang zwischen dem Unfall
vom 16. April 2003 und den angegebenen Beschwerden sowie der daraus
resultierenden Arbeitsunféhigkeit ab 30. April 2004 nicht mehr mit dem erforderlichen
Beweisgrad der Uberwiegenden Wahrscheinlichkeit nachgewiesen sei und die
Versicherungsleistungen deshalb per diesem Datum eingestellt wirden. Die
Beschwerdegegnerin erbrachte jedoch effektiv bis am 30. November 2005
Versicherungsleistungen und behielt sich daher in der Verfligung vom 22. Dezember
2005 eine Ruckforderung der unrechtmassig bezogenen Leistungen fur den
entsprechenden Zeitraum ausdricklich vor. Die Verfligung wurde mit
Einspracheentscheid vom 30. Oktober 2007 bestétigt. In der Beschwerde vom 30.

November 2007 lasst die Beschwerdefiihrerin im Rechtsbegehren unter Ziffer 3 die
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Wiederausrichtung der per 30. November 2005 eingestellten Leistungen beantragen.
Der angefochtene Einspracheentscheid bildet den Anfechtungsgegenstand des
vorliegenden Verfahrens. Eine rlickwirkende Einstellung von Versicherungsleistungen
ist grundsétzlich nicht ausgeschlossen. Zu prifen ist somit, ob die Einstellung der

Versicherungsleistungen per 30. April 2004 zu Recht erfolgte.

2.1 Die Beschwerdeflhrerin lasst mehrfach die Verletzung des rechtlichen Gehors
rigen, da die Beschwerdegegnerin mehrere arztliche Gutachten und Berichte nicht
vollstandig bzw. Uberhaupt nicht gewurdigt und in ihren Entscheid nicht miteinbezogen
habe. Ausserdem seien diverse arztliche Berichte von der Beschwerdegegnerin
selbstandig in Auftrag gegeben worden, um das gewlinschte Ergebnis - die
Leistungseinstellung - zu untermauern. Diese Auftrage an die beratenden Arzte seien
ohne vorgéngige Information der Beschwerdeflhrerin und ohne entsprechende

Vollmacht erteilt worden.

2.2 Entgegen der Auffassung der Beschwerdeflhrerin ist im vorliegenden Verfahren
keine Verletzung des rechtlichen Gehors erkennbar. Der Beschwerdegegnerin haben
beim Entscheid sdmtliche medizinischen Akten vorgelegen und sie hat - insbesondere
bezlglich der Berichte von Dr. D.___ - begriindet, weshalb sie sich auf gewisse
Berichte und Gutachten gestitzt hat und weshalb auf andere nicht. Ein solches
Vorgehen ist - insbesondere bei sich widersprechenden Gutachten und Berichten -
legitim und es kann nicht der Vorwurf erhoben werden, es seien arztliche Berichte nicht
gewdurdigt worden. Es handelt sich insofern um eine Frage der Beweiswirdigung und
nicht um eine Verletzung des rechtlichen Gehdérs oder eine willkirliche Wirdigung von
Beweisen, auch wenn nicht alle &rztlichen Berichte explizit in die Beurteilung
miteinbezogen worden sind. Des Weiteren ist es zulassig, dass die
Beschwerdegegnerin die medizinischen Akten ihren Vertrauensérzten zur
Stellungnahme vorlegt. Eine vorgéngige Information an die Beschwerdeflhrerin oder
eine entsprechende Vollmacht ist in einem solchen Fall nicht notwendig. Auch muss
der Beschwerdefiihrerin bei Stellungnahmen von Vertrauensarzten nicht die
Moglichkeit gegeben werden, Erganzungsfragen zu stellen. Entscheidend ist, dass ihr

im Rahmen der Gewéahrung der Aktensicht sdmtliche Berichte vorlagen und sie sich
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dazu dussern konnte. Auf Ausfihrungen zum Beweiswert solcher Berichte von
versicherungsinternen Arzten kann an dieser Stelle verzichtet werden, da der
Beweiswert eines arztlichen Berichts bezlglich der Frage einer Verletzung des

rechtlichen Gehors nicht von Relevanz ist.

3.1 Nach Art. 6 Abs. 1 des Bundesgesetzes Uber die Unfallversicherung (UVG;

SR 832.20) werden Leistungen der Unfallversicherung bei Berufsunféllen,
Nichtberufsunféllen und Berufskrankheiten gewahrt, soweit das Gesetz nichts anderes
bestimmt. Die Leistungspflicht des Unfallversicherers setzt zunachst voraus, dass
zwischen dem Unfallereignis und dem eingetretenen Schaden ein natirlicher
Kausalzusammenhang besteht. Ursachen im Sinn des natirlichen
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. Fir die Bejahung des natirlichen
Kausalzusammenhangs ist nicht erforderlich, dass ein Unfall die alleinige oder
unmittelbare Ursache gesundheitlicher Stérungen ist; es genlgt, dass das schadigende
Ereignis zusammen mit anderen Bedingungen die korperliche oder geistige Integritat
der versicherten Person beeintrachtigt hat, der Unfall mit andern Worten nicht
weggedacht werden kann, ohne dass auch die eingetretene gesundheitliche Stérung
entfiele. Ob zwischen einem schadigenden Ereignis und einer gesundheitlichen
Stérung ein natlrlicher Kausalzusammenhang besteht, ist eine Tatfrage, worlber die
Verwaltung oder im Beschwerdefall das Gericht nach dem im Sozialversicherungsrecht
Ublichen Beweisgrad der Uberwiegenden Wahrscheinlichkeit zu befinden hat. Die
blosse Mdglichkeit eines Kausalzusammenhangs gentigt fur die Begriindung eines
Leistungsanspruchs nicht (BGE 129 V 181, BGE 119 V 337 f. E. 1). Die Leistungspflicht
des Unfallversicherers setzt im Weiteren voraus, dass zwischen dem Unfallereignis und
dem eingetretenen Schaden ein adaquater Kausalzusammenhang besteht. Nach der
Rechtsprechung hat ein Ereignis dann als addquate Ursache eines Erfolgs zu gelten,
wenn es hach dem gewdhnlichen Lauf der Dinge und nach der allgemeinen
Lebenserfahrung an sich geeignet ist, einen Erfolg von der Art des eingetretenen
herbeizuflihren, der Eintritt dieses Erfolgs also durch das Ereignis allgemein als
begtinstigt erscheint (BGE 129 V 181, 119 V 337 f. E. 1). Aufgabe des Arztes ist es
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dabei, den natlrlichen Kausalzusammenhang zu beurteilen, wéhrend es dem Gericht
obliegt, die Frage nach dem adaquaten Kausalzusammenhang zu beantworten (PVG
1984 Nr. 82, 174). Der Voraussetzung des adaquaten Kausalzusammenhangs kommt
dabei die Funktion einer Haftungsbegrenzung zu (BGE 129 V 177, E. 3 mit Hinweisen).
Bei physischen Unfallfolgen hat jedoch die Adédquanz gegeniber dem natirlichen
Kausalzusammenhang praktisch keine selbstandige Bedeutung (BGE 118 V 291 f. E.
3a).

3.2 Fur das gesamte Verwaltungs- und Verwaltungsgerichtsbeschwerdeverfahren gilt
der Grundsatz der freien Beweiswirdigung. Danach haben Versicherungstrager und
Sozialversicherungsgericht die Beweise frei, d.h. ohne Bindung an férmliche
Beweisregeln, sowie umfassend und pflichtgemass zu wirdigen. Fir das
Beschwerdeverfahren bedeutet dies, dass das Sozialversicherungsgericht alle
Beweismittel, unabhéangig davon, von wem sie stammen, objektiv zu prifen und
danach zu entscheiden hat, ob die verfugbaren Unterlagen eine zuverlassige
Beurteilung des streitigen Rechtsanspruchs gestatten. Insbesondere darf es bei
einander widersprechenden Arztberichten den Prozess nicht erledigen, ohne das
gesamte Beweismaterial zu wirdigen und die Griinde anzugeben, warum es auf die
eine und nicht die andere medizinische These abstellt. Hinsichtlich des Beweiswerts
eines Arztberichts ist entscheidend, ob der Bericht flr die streitigen Belange
umfassend ist, auf allseitigen Untersuchungen beruht, auch die geklagten
Beschwerden berlicksichtigt, in Kenntnis der Vorakten abgegeben worden ist, in der
Beurteilung der medizinischen Zusammenhange und in der Beurteilung der
medizinischen Situation einleuchtet und ob die Schlussfolgerungen der Experten
begriindet sind. Ausschlaggebend fir den Beweiswert eines arztlichen Gutachtens ist
grundsatzlich weder die Herkunft eines Beweismittels noch die Bezeichnung der
eingereichten oder in Auftrag gegebenen Stellungnahme als Bericht oder Gutachten
(BGE 125 V 351 E. 3a mit Hinweisen). Auch den Berichten versicherungsinterner Arzte
kann rechtsprechungsgemass Beweiswert beigemessen werden, sofern sie als
schlissig erscheinen, nachvollziehbar begriindet sowie in sich widerspruchsfrei sind
und keine Indizien gegen ihre Zuverlassigkeit bestehen (RKUV 1991 Nr. U 133 S. 311).
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4.1 Die kérperlichen unfallbedingten Beschwerden konzentrieren sich bei der
Beschwerdefihrerin auf den linken Arm. Noch am Unfalltag wurde im Spital eine
Kontusion des linken Ellbogens und der linken Schulter festgestellt. Der
Roéntgenbefund ergab keine ossaren Lasionen. Auch Dr. B.___ diagnostizierte am 2.
Juli 2003 (act. G 10.2/M 5) ein Quetschtrauma am linken Arm sowie eine
Schulterdistorsion. Dr. med. I.___, Innere Medizin FMH, stellte am 31. Juli 2003 (act. G
10.2/M 6) die Diagnose eines traumatischen Zervikothorakobrachialsyndroms links.
Dem polydisziplinaren MEDAS-Gutachten vom 21. Juli 2004 (act. G 10.2/M 24 und 26)
ist eine persistierende Schmerzsymptomatik zu entnehmen. Der kérperliche Befund sei
unaufféllig. Die Gelenksbeweglichkeit an der linken oberen Extremitét sei frei und es
wurden sich keine Schonungszeichen zeigen. Klinisch-neurologisch lasse sich kein
objektivierbarer pathologischer Befund erheben. Der Versuch einer
elektroneurographischen Untersuchung des linken Arms sei unter Angabe von starken
Schmerzen und mangelnder Kooperationsféhigkeit der Beschwerdeflhrerin nur
teilweise gelungen, die erhobenen Befunde wéren aber normal gewesen. Es sei
anzunehmen, dass die geklagten Armschmerzen Ausdruck der diagnostizierten
posttraumatischen Belastungsstdrung seien. Da weder knécherne Verletzungen
festgestellt worden seien, noch jemals Anhaltspunkte fur eine Nervenlasion bestanden
hatten und die oberflachlichen Verletzungen narbenlos abgeheilt seien, sei aus
neurologischer Sicht davon auszugehen, dass die Schmerzsymptomatik Uber ein Jahr
nach dem Unfall komplett abgeklungen sein misste. Aus rein neurologischer Sicht
ergebe sich aus diesem Grund auch keine Einschréankung der Arbeitsféhigkeit; es seien
keine weiteren Heilbehandlungen notwendig oder sinnvoll. Orthopéadischerseits wirden
die physiotherapeutischen Massnahmen subjektiv eine Beschwerdelinderung bewirken.
Von orthopéadischer und neurologischer Seite wurde der Kausalzusammenhang

zwischen dem Unfallereignis und den geklagten Armbeschwerden verneint.

4.2 Diese Erkenntnis wird auch in den folgenden medizinischen Berichten bestétigt.
Beim stationaren Aufenthalt in der Klinik Valens konnten von somatischer Seite kaum
Ansatzpunkte flr eine Therapie ausgemacht werden, weshalb die Beschwerdeflihrerin
in ein spezielles Schmerzbewaltigungsprogramm aufgenommen wurde. Dr. F.___ teilte
im Bericht vom 15. August 2007 (act. G 10.2/M 27) mit, dass die von der
Beschwerdefihrerin erlittene Verletzung ohne skelettale Schadigungen und ohne

Vorliegen peripherer neurologischer Ausfallerscheinungen normalerweise innerhalb
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weniger Wochen abheile. Aus rein morphologischer Sicht sei langst von einem Status
quo sine auszugehen, wobei dieser grosszligig bemessen spéatestens ca. sechs

Monate nach dem Unfall anzunehmen sei.

4.3 Aufgrund der Aktenlage ist somit mit Gberwiegender Wahrscheinlichkeit davon
auszugehen, dass jedenfalls per 30. April 2004 die geklagten kdrperlichen
Beschwerden nicht mehr in einem kausalen Zusammenhang mit dem Unfallereignis
standen. Zu prifen bleibt, ob die Beschwerdeflihrerin an psychischen Beschwerden
leidet, welche in einem natirlichen und adaquaten Kausalzusammenhang zum Unfall
vom 16. April 2003 stehen.

5.1 Bezuglich der psychischen Beschwerden der Beschwerdefuhrerin sind den
medizinischen Akten verschiedene, teils diametral entgegengesetzte Meinungen zu
entnehmen. Insbesondere ist strittig, ob das Unfallereignis bei der Beschwerdefiihrerin
eine posttraumatische Belastungsstérung ausgeldst hat oder nicht. Auf die Wirdigung
der einzelnen Gutachten und medizinischen Berichte und auf die Beantwortung der
Frage, ob das Unfallereignis bei der Beschwerdefihrerin eine posttraumatische
Belastungsstérung verursacht hat, kann vorliegend jedoch verzichtet werden. Denn
selbst wenn das Vorliegen einer psychischen Stérung und deren naturlicher
Kausalzusammenhang zum Unfall vom 16. April 2003 zu bejahen wére, fehlt es, wie
nachfolgend zu zeigen sein wird, am adaquaten Kausalzusammenhang zwischen der

psychischen Beeintrachtigung und dem Unfallereignis.

5.2 Dem Begehren der Beschwerdefihrerin auf Einholung eines Obergutachtens ist
nicht statt zu geben. Der medizinische Sachverhalt ist hinreichend abgeklart, sodass
weitere Untersuchungen lediglich der Beleuchtung der bekannten Diagnosen dienen
wurden, weshalb darauf verzichtet werden kann (antizipierte Beweiswirdigung; vgl.
BGE 124 V 94 E. 4b; Pra 88 Nr. 117; SVR-UV 1996 Nr. 62.211).

5.3 Bei der Beurteilung des Kausalzusammenhangs zwischen dem Unfall und einer
anschliessend einsetzenden psychischen Fehlentwicklung mit Einschrankung der
Arbeits- und Erwerbsfahigkeit ist nach der Rechtsprechung (BGE 115V 138 ff. Erw. 6)
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vom Unfallereignis auszugehen. Dabei besteht ein addquater Kausalzusammenhang
zwischen den Beschwerden und dem Unfall, wenn dem Unfall eine massgebende
Bedeutung fir die Entstehung der Beschwerden zukommt. Dies trifft dann zu, wenn er
eine gewisse Schwere aufweist oder mit anderen Worten ernsthaft ins Gewicht fallt. Fir
die Beurteilung dieser Frage ist an das Unfallereignis anzuknipfen, wobei - ausgehend
vom augenfélligen Geschehensablauf - zwischen banalen bzw. leichten Unféllen
einerseits, schweren Unféllen anderseits und schliesslich dem dazwischen liegenden
mittleren Bereich unterschieden wird. Wahrend der adaquate Kausalzusammenhang in
der Regel bei schweren Unféllen ohne weiteres bejaht und bei leichten Unféllen
verneint werden kann, Iasst sich die Frage der Adaquanz bei Unféllen aus dem
mittleren Bereich nicht aufgrund des Unfallgeschehens allein schliissig beantworten. Es
sind weitere, objektiv erfassbare Umsténde, welche unmittelbar mit dem Unfall in
Zusammenhang stehen oder als direkte bzw. indirekte Folgen davon erscheinen, in
eine Gesamtwirdigung einzubeziehen. Dabei missen rechtsprechungsgemass (vgl.
BGE 115V 140 Erw. 6¢; SVR 1999 UV Nr. 10 S. 31 Erw. 2, 2001 UV Nr. 8 S. 32, je mit
Hinweisen) die weiteren unfallbezogenen Kriterien entweder in gehaufter oder
auffallender Weise oder ein einziges Kriterium in besonders ausgepragter Weise erfillt
sein, damit die Adaquanz bejaht werden kann. Als in die Adaquanzbeurteilung
einzubeziehende Kriterien nennt die Rechtsprechung (BGE 115V 140 Erw. 6c/aa):
besonders dramatische Begleitumstande oder besondere Eindricklichkeit des Unfalls,
die Schwere oder besondere Art der erlittenen Verletzungen, insbesondere ihre
erfahrungsgemasse Eignung, psychische Fehlentwicklungen auszulésen, ungewéhnlich
lange Dauer der arztlichen Behandlung, kdrperliche Dauerschmerzen, arztliche
Fehlbehandlung, welche die Unfallfolgen erheblich verschlimmert, schwieriger
Heilungsverlauf und erhebliche Komplikationen und Grad und Dauer der physisch
bedingten Arbeitsunféhigkeit. Bei der Beurteilung der Frage, ob diese Kriterien erfullt
sind, ist die psychisch bedingte Beeintrachtigung auszuklammern und nur der

somatische Anteil zu berlcksichtigen.

5.4

5.4.1 Die Beschwerdefiihrerin schilderte den Unfallhergang dahingehend, dass
sie am 16. April 2003 wie gewohnt an einer Maschine gearbeitet Auf einmal habe sie

bemerkt, dass sich ihre Strickjacke in der Maschine verfangen habe. Die Spule habe
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zuerst den unteren Teil der Jacke und schlussendlich auch den ganzen linken Arm in
die Maschine gezogen. Diese habe sie nicht selber abstellen kbnnen, da der Schalter
nicht in der N&he gewesen sei. Die Situation habe ca. eine halbe Stunde gedauert, bis
Hilfe gekommen sei. Der Hauswart habe schliesslich die Maschine abstellen kénnen.
Aufgrund dieses Geschehensablaufs und der erlittenen Verletzungen sowie mit Blick
auf die Rechtsprechung (vgl. u.a. Urteil U 25/04 des EVG vom 29. September 2004;
RKUV 1999 Nr. U 330 S. 123f. E. 4b bb) ist vorliegend von einem Unfallereignis im
mittleren Bereich auszugehen, womit die weiteren unfallbezogenen Kriterien entweder
in gehaufter oder auffallender Weise gegeben sein missen oder ein einziges Kriterium
in besonders ausgeprégter Weise erflllt sein muss, damit die Addquanz bejaht werden

kann.

54.2 Dem Kriterium der besonders dramatischen Begleitumstidnde oder
besonderen Eindriicklichkeit des Unfalls liegt der Gedanke zugrunde, dass solche
Umsténde geeignet sind, beim Betroffenen wahrend des Unfallgeschehens oder
nachher psychische Abldufe in Bewegung zu setzen, die an den nachfolgenden
psychischen Fehlentwicklungen mitbeteiligt sein konnen. Dabei sind objektive
Massstabe anzuwenden. Nicht was im einzelnen Betroffenen beim Unfall psychisch
vorgeht - sofern sich dies Uberhaupt zuverlassig feststellen liesse -, soll entscheidend
sein, sondern die objektive Eignung solcher Begleitumstéande, beim Betroffenen
psychische Vorgange der genannten Art auszulésen (Urteil U 37/06 des
Bundesgerichts vom 22. Februar 2007). Dem Unfall vom 16. April 2003 kann ohne
Zweifel eine gewisse Eindriicklichkeit nicht abgesprochen werden. Ob jedoch
Umstande vorliegen, die zur Bejahung einer besonderen Dramatik oder besonderen
Eindricklichkeit der Begleitumsténde flhren, kann offen gelassen werden.
Insbesondere ist zu beriicksichtigen, dass im Vergleich zu Unfallen, wo das Kriterium
bejaht wurde, regelmassig schwerwiegendere Verletzungen vorlagen. Selbst wenn das
Kriterium bejaht werden kénnte, wére es sicherlich nicht derart ausgepragt erflllt, dass
alleine deswegen die Adaquanz zu bejahen ware. Daran vermdgen auch die Umstande,
dass gemass Angaben der Beschwerdefihrerin die Situation ca. 30 Minuten gedauert
und sie Todesangst gehabt habe, zu keinem anderen Ergebnis zu flhren (vgl. Urteil
8C_524/2007 des Bundesgerichts vom 10. Juni 2008). Die erlittenen Verletzungen
waren nicht derart schwerwiegend, als dass sie normalerweise geeignet wéren, eine

psychische Fehlentwicklung auszulésen. Dementsprechend lag auch keine
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ungewohnlich lange arztliche Behandlung vor. Neben physiotherapeutischen
Massnahmen fanden keine eigentlichen medizinischen Behandlungen statt. Die
Beschwerdeflhrerin klagt Gber stdndige Schmerzen im linken Arm. Nachdem die
Ausflihrungen in den Erwagungen (vgl. vorstehend unter Ziff. 4) gezeigt haben, dass ein
natdrlicher Kausalzusammenhang zwischen dem Unfallereignis und den kérperlichen
Schmerzen ausgeschlossen werden kann, ist davon auszugehen, dass die geklagten
Schmerzen auf psychische Faktoren zurlickzufihren sind. Da jedoch bei der
Adaquanzprifung die psychisch bedingten Beeintrachtigungen auszuklammern sind,
ist das Kriterium der kérperlichen Dauerschmerzen nicht erfillt. Aus demselben Grund
kann auch nicht von einer langandauernden physisch bedingten Arbeitsunféhigkeit
ausgegangen werden. Aufgrund der medizinischen Akten ist erstellt, dass spatestens
ein Jahr nach dem Unfall bzw. bei der MEDAS-Begutachtung (April 2004) die
Arbeitsunfahigkeit hauptsachlich auf psychische Stérungen zuriickzufihren war (act. G
10.2/M 24). Von einem schwierigen Heilungsverlauf und erheblichen Komplikationen
bei der Behandlung der kdrperlichen Beschwerden kann nicht ausgegangen werden.
Ebenso wenig liegt eine arztliche Fehlbehandlung vor, welche die somatischen
Unfallfolgen erheblich verschlimmert hatte. Da somit keines der Kriterien in besonders
ausgepréagter Form oder mehrere von ihnen erfillt sind, ist der adaquate
Kausalzusammenhang zwischen dem psychischen Leiden und dem Unfallereignis vom
16. April 2003 zu verneinen. Der angefochtene Entscheid der Beschwerdegegnerin vom
30. Oktober 2007 lasst sich deshalb im Ergebnis nicht beanstanden.

Im Sinn der vorstehenden Erwagungen ist die Beschwerde abzuweisen. Gerichtskosten
sind keine zu erheben (Art. 61 lit. a ATSG).

7.1 Der Beschwerdefiihrerin wurde die unentgeltliche Rechtsverbeistdndung am

28. Mérz 2008 bewilligt. Wenn die wirtschaftlichen Verhaltnisse der Beschwerdeflhrerin
es gestatten, kann sie jedoch zur Nachzahlung der Auslagen fur die Vertretung und der
vom Staat entschédigten Parteikosten verpflichtet werden (Art. 288 Abs. 1 ZPO/SG
i.V.m. Art. 99 Abs. 2 VRP/SG).
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7.2 Der Staat ist zufolge unentgeltlicher Rechtsverbeistdndung zu verpflichten, fir die
Kosten der Rechtsvertretung der Beschwerdeflhrerin aufzukommen. Dabei ist zu
bericksichtigen, dass dem unentgeltlichen Rechtsbeistand lediglich ein um 20%
reduziertes Honorar zusteht (vgl. Art. 31 Abs. 3 des Anwaltsgesetzes, sGS 963.70).
Mangels Kostennote ist die Entschadigung vom Gericht ermessensweise festzusetzen.
Ein Betrag von Fr. 3'200.-- (80% von Fr. 4'000.--; inklusive Barauslagen und
Mehrwertsteuer) scheint der Bedeutung der Streitsache und der Schwierigkeit des

Prozesses angemessen.

Demgemass hat das Versicherungsgericht

im Zirkulationsverfahren gemass Art. 53 GerG

entschieden:

1. Die Beschwerde wird abgewiesen.

2. Es werden keine Gerichtskosten erhoben.

3. Der Staat hat den Rechtsvertreter der Beschwerdefiihrerin mit Fr. 3'200.-- (inkl.

Barauslagen und Mehrwertsteuer) zu entschadigen.
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