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Bundesgericht
Tribunal fédéral
Tribunale federale
Tribunal federal

(T 0/2}
8C 468/2008

Urteil vom 25. September 2008
I. sozialrechtliche Abteilung

Besetzung

Bundesrichter Ursprung, Président,
Bundesrichterin Widmer, Bundesrichter Frésard,
Gerichtsschreiber Holzer.

Parteien
M. ,
Beschwerdefiihrerin, vertreten durch Rechtsanwalt Alfred Ditwyler, Bielstrasse 3, 4500 Solothurn,

gegen

Schweizerische Unfallversicherungsanstalt (SUVA), Fluhmattstrasse 1, 6004 Luzern,
Beschwerdegegnerin.

Gegenstand
Unfallversicherung,

Beschwerde gegen den Entscheid des Versicherungsgerichts des Kantons Solothurn
vom 5. Mai 2008.

Sachverhalt:

A.

Die 1960 geborene M. war als Mitarbeiterin des Reinigungsservice X. bei der Schweizeri-
schen Unfallversicherungsanstalt (SUVA) gegen die Folgen von Unfillen versichert, als sie am 4. August 1993
in Albanien Opfer eines Auffahrunfalles wurde. Die SUVA anerkannte ihre Leistungspflicht fiir die Folgen
dieses Ereignisses. Die Versicherte konnte ihre angestammte Tétigkeit im Verlaufe des ersten Halbjahres 1994
wieder vollumfianglich aufnehmen.

M. war weiterhin bei der SUVA gegen die Folgen von Unfillen versichert, als sie am 9. Mai 1994 in
Burgdorf erneut Opfer eines Auffahrunfalles wurde. Auch fiir diesen Unfall anerkannte die Versicherung ihre
Leistungspflicht. Die Versicherte konnte ihre angestammte Téatigkeit am 6. Juli 1994 wieder vollumféinglich
aufnehmen.

Am 20. November 1997 wurde M. , welche nunmehr als Mitarbeiterin der Firma Y. bei
der SUVA gegen die Folgen von Unfillen versichert war, in Solothurn Opfer eines dritten Verkehrsunfalles.
Auch fiir dieses Ereignis anerkannte die SUVA ihre Leistungspflicht. Die Versicherte konnte ihre angestammte
Titigkeit am 21. Dezember 1997 wieder voll aufnehmen.

Die Versicherte, nunmehr als Produktionsmitarbeiterin der Firma Z. bei der SUVA gegen die Folgen
von Unfillen versichert, fiel am 13. August 2005 aufgrund eines Schwindelanfalles von einem Stuhl. Wenige
Wochen spiter, am 8. September 2005, verursachte sie wegen eines Schwindelanfalles mit ihrem Auto einen
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Selbstunfall und verletzte sich an der Schulter. Auch fiir diese beiden Ereignisse anerkannte die SUVA ihre
Leistungspflicht. Mit Verfiigung vom 16. Dezember 2005 setzte die SUVA die Arbeitsunfahigkeit der Versi-
cherten auf 50 % fest; mit Verfiigung vom 16. Februar 2007 stellte die Versicherung ihre Leistungen per 12.
Mirz 2007 vollstiandig ein, da die iiber dieses Datum hinaus anhaltend geklagten Beschwerden nicht adidquat
kausal durch eines der Unfallereignisse verursacht worden seien. Die gegen diese beiden Verfiigungen erhobe-
nen Einsprachen wies die SUVA mit Entscheid vom 8. Oktober 2007 ab.

B.
Die von M. hiegegen erhobene Beschwerde wies das Versicherungsgericht des Kantons Solothurn
mit Entscheid vom 5. Mai 2008 ab.

C.

Mit Beschwerde beantragt M. Folgendes:

”1.Das Urteil des Versicherungsgerichtes des Kantons Solothurn vom 5. Mai 2008 sei aufzuheben.

2.Die Akten seien an die Beschwerdegegnerin zur Vornahme eines poly-, bzw. interdisziplindren Gutachtens
zuriickzuweisen.

3.Die Beschwerdegegnerin sei zu verpflichten, der Beschwerdefiihrerin mit Wirkung ab 1. Januar 2006 bzw. ab
13. Mirz 2007 weiterhin Taggelder und Heilbehandlungskosten zukommen zu lassen.

4.Eventuell: Die Beschwerdegegnerin sei anzuweisen, der Beschwerdefiihrerin eine Erwerbsunfihigkeitsrente
sowie eine Integritdtsentschidigung zukommen zu lassen.

5.Unter Kosten- und Entschdadigungsfolge.”

D. Wihrend die SUVA auf Abweisung der Beschwerde schliesst, verzichtet das Bundesamt fiir Gesundheit auf
eine Vernehmlassung.

Erwiédgungen:

1.

1.1 Die Beschwerde in offentlich-rechtlichen Angelegenheiten kann wegen Rechtsverletzungen gemiss Art.
95 und 96 BGG erhoben werden. Das Bundesgericht wendet das Recht von Amtes wegen an (Art. 106 Abs. 1
BGG). Es ist folglich weder an die in der Beschwerde geltend gemachten Argumente noch an die Erwégungen
der Vorinstanz gebunden; es kann eine Beschwerde aus einem anderen als dem angerufenen Grund gutheis-
sen und es kann eine Beschwerde mit einer von der Argumentation der Vorinstanz abweichenden Begriindung
abweisen (vgl. BGE 132 11 257 E. 2.5 S. 262; 130 III 136 E. 1.4 S. 140). Immerhin priift das Bundesgericht,
unter Beriicksichtigung der allgemeinen Begriindungspflicht der Beschwerde (Art. 42 Abs. 1 und 2 BGG),
grundsitzlich nur die geltend gemachten Riigen, sofern die rechtlichen Mingel nicht geradezu offensichtlich
sind. Es ist jedenfalls nicht gehalten, wie eine erstinstanzliche Behorde alle sich stellenden rechtlichen Fragen
zu untersuchen, wenn diese vor Bundesgericht nicht mehr vorgetragen werden (BGE 133 11249 E. 1.4.1 S. 254).

1.2 Im Beschwerdeverfahren um die Zusprechung oder Verweigerung von Geldleistungen der Militir- oder
Unfallversicherung ist das Bundesgericht nicht an die vorinstanzliche Feststellung des rechtserheblichen Sach-
verhalts gebunden (Art. 97 Abs. 2 und Art. 105 Abs. 3 BGG).

2.

2.1 Die Zusprechung von Leistungen der obligatorischen Unfallversicherung setzt grundsitzlich das Vorliegen
eines Berufsunfalles, eines Nichtberufsunfalles oder einer Berufskrankheit voraus (Art. 6 Abs. 1 UVG). Der
Unfallversicherer haftet jedoch fiir einen Gesundheitsschaden nur insoweit, als dieser nicht nur in einem na-
tiirlichen, sondern auch in einem adidquaten Kausalzusammenhang zum versicherten Ereignis steht (BGE 129
V 177 E. 3 S. 181). Dabei spielt die Adidquanz als rechtliche Eingrenzung der sich aus dem natiirlichen Kau-
salzusammenhang ergebenden Haftung des Unfallversicherers im Bereich organisch objektiv ausgewiesener
Unfallfolgen praktisch keine Rolle, da sich hier die addquate weitgehend mit der natiirlichen Kausalitéit deckt
(BGE 134 V 109 E. 2 S. 111 £.; 127 V 102 E. 5b/bb S. 103). Objektivierbar sind Untersuchungsergebnisse,
die reproduzierbar sind und von der Person des Untersuchenden und den Angaben des Patienten unabhiingig
sind. Von organisch objektiv ausgewiesenen Unfallfolgen kann somit erst dann gesprochen werden, wenn die
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erhobenen Befunde mit apparativen/bildgebenden Abkldrungen bestitigt wurden und die hiebei angewendeten
Untersuchungsmethoden wissenschaftlich anerkannt sind (Urteil 8C 806/2007 vom 7. August

2008, E. 8.2 mit zahlreichen Hinweisen). Sind die geklagten Beschwerden natiirlich unfallkausal, nicht aber in
diesem Sinne objektiv ausgewiesen, so ist bei der Beurteilung der Addquanz vom augenfilligen Geschehensab-
lauf auszugehen, und es sind gegebenefalls weitere unfallbezogene Kriterien einzubeziehen (BGE 134 V 109
E.2.1S. 111 f.). Hat die versicherte Person einen Unfall erlitten, welcher die Anwendung der Schleudertrauma-
Rechtsprechung rechtfertigt, so sind hierbei die durch BGE 134 V 109 E. 10 S. 126 ff. prizisierten Kriterien
massgebend. Ist diese Rechtsprechung nicht anwendbar, so sind grundsitzlich die Addaquanzkriterien, welche
fiir psychische Fehlentwicklungen nach einem Unfall entwickelt wurden (BGE 115 V 133 E. 6¢/aa S. 140),
anzuwenden (BGE 134 V 109 E. 2.1 S. 111 f.; vgl. auch Urteil 8C 583/2007 vom 10. Juni 2008, E. 2.2).

2.2 Mit Urteil vom 19. Februar 2008 (BGE 134 V 109) hat das Bundesgericht die sog. Schleudertrauma-Praxis
bei organisch nicht objektiv ausgewiesenen Beschwerden prazisiert. Im genannten Urteil wurde zunichst der
Grundsatz bestitigt, dass der Fallabschluss und damit verbunden die Adiquanzpriifung im Hinblick auf die
Rentenleistungen in dem Zeitpunkt zu erfolgen hat, in dem von der Weiterfithrung der medizinischen Massnah-
men keine namhafte Besserung des Gesundheitszustandes mehr zu erwarten ist (zitiertes Urteil, E. 4). Hinsicht-
lich der Beurteilung des natiirlichen Kausalzusammenhangs zwischen dem Unfallereignis und den geklagten,
organisch nicht hinreichend nachweisbaren Beschwerden wurde festgehalten, dass diese aufgrund einer einge-
henden medizinischen Abkldrung zu erfolgen hat (zitiertes Urteil, E. 9.4 und 9.5). Schliesslich wurden in E. 10
des zitierten Urteils die Kriterien, welche zur Beurteilung der Adédquanz bei mittelschweren Unfillen (vgl. dazu
insbesondere SVR 2008 UV Nr. 8 S. 26, E. 5.3.1 [U 2/07]) dienen, neu gefasst. Der Katalog der addquanzrele-
vanten Kriterien lautet nunmehr:

-besonders dramatische Begleitumstidnde oder besondere Eindriick- lichkeit des Unfalls;
-die Schwere oder besondere Art der erlittenen Verletzungen;

-fortgesetzt spezifische, belastende drztliche Behandlung;

-erhebliche Beschwerden;

-drztliche Fehlbehandlung, welche die Unfallfolgen erheblich ver-

schlimmert;

-schwieriger Heilungsverlauf und erhebliche Komplikationen;

-erhebliche Arbeitsunfihigkeit trotz ausgewiesener Anstrengungen.

Weiterhin gilt, dass nicht in jedem Fall der Einbezug samtlicher Kriterien in die Gesamtwiirdigung erforder-
lich ist. Je nach den konkreten Umstéinden kann fiir die Beurteilung des adidquaten Kausalzusammenhangs ein
einziges Kriterium geniigen. Dies trifft einerseits dann zu, wenn es sich um einen Unfall handelt, welcher zu
den schwereren Fillen im mittleren Bereich zu z#dhlen oder sogar als Grenzfall zu einem schweren Unfall zu
qualifizieren ist. Anderseits kann im gesamten mittleren Bereich ein einziges Kriterium geniigen, wenn es in
besonders ausgeprigter Weise erfiillt ist. Kommt keinem Einzelkriterium besonderes bzw. ausschlaggebendes
Gewicht zu, so miissen mehrere unfallbezogene Kriterien herangezogen werden. Handelt es sich beispielswei-
se um einen Unfall im mittleren Bereich, der aber dem Grenzbereich zu den leichten Unféllen zuzuordnen ist,
miissen die weiteren zu beriicksichtigenden Kriterien in gehiufter oder auffallender Weise erfiillt sein, damit
die Adédquanz bejaht wird. Diese Wiirdigung des Unfalles zusammen mit den objektiven Kriterien fiihrt zur
Bejahung oder Verneinung des adiquaten Kausalzusammenhangs (BGE 117 V 359 E. 6b S. 367).

2.3 Hat die versicherte Person mehr als einen Unfall mit Schleudertrauma der HWS oder gleichgestellter Ver-
letzung erlitten, so ist die Addquanz prinzipiell fiir jeden Unfall gesondert zu beurteilen. In diesem Rahmen
ist es nach der Rechtsprechung jedoch nicht generell ausgeschlossen, die wiederholte Betroffenheit desselben
Korperteils bei der Addaquanzpriifung zu beriicksichtigen. Letzteres ist insbesondere dann denkbar, wenn die
Auswirkungen der verschiedenen Ereignisse auf gewisse Beschwerden und/oder auf Grad und Dauer der Ar-
beitsunfihigkeit nicht von einander abgegrenzt werden konnen (SVR 2007 UV Nr. 1 S. 1 [U 39/04], E. 3.3.2
mit Hinweisen).

3.
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3.1 Dem Einspracheentscheid vom 8. Oktober 2007 lagen zwei Verfiigungen zu Grunde: Einerseits jene vom 16.
Dezember 2005, mit der die Taggeldleistungen per 1. Januar 2006 reduziert wurden, andererseits jene vom 16.
Februar 2007, mit der jegliche Leistungen per 12. Mirz 2007 eingestellt wurden. Die gegen diese Verfiigungen
erhobenen Einsprachen und die Beschwerde an das kantonale Gericht wurden abgewiesen. Aus dem Rechts-
begehren der vorliegenden Beschwerde an das Bundesgericht geht nicht mit hinreichender Klarheit hervor, ob
die Versicherte gegen den vorinstanzlichen Entscheid vom 5. Mai 2008 auch insoweit Beschwerde fiithren will,
als damit zusitzlich ein Anspruch auf hohere Taggeldleistungen in der Zeit vom 1. Januar 2006 bis 12. Mérz
2007 verneint wurde. Wie es sich damit verhilt, kann jedoch offenbleiben, da die Beschwerde betreffend der
Hohe der Taggeldleistungen keine Begriindung enthilt (vgl. Art. 42 Abs. 2 BGG) und aus diesem Grund nicht
auf eine diesbeziigliche Riige eingetreten werden konnte.

3.2 Streitig und zu priifen ist demnach, ob die iiber den 12. Mérz 2007 hinaus anhaltend geklagten Beschwerden
noch adédquat kausal durch einen der versicherten Unfille verursacht worden sind.

4.

Die Beschwerdefiihrerin verursachte am 8. September 2005 mit ihrem Personenwagen einen Selbstunfall und
verletzte sich an der Schulter. Es ist allerdings zu Recht allseits unbestritten, dass dieses Ereignis zu keiner
Veridnderung der vorbestehenden Beschwerden gefiihrt hat. Gemiss den Ausfithrungen des SUVA-Arztes Dr.
med. S. vom 29. September 2005 war die betroffene Schulter bereits im Untersuchungszeitpunkt
vollig schmerzfrei und funktionell vollumfénglich intakt. Somit bestand nach dem 12. Mirz 2007 keine Leis-
tungspflicht der Beschwerdegegnerin mehr aufgrund des Ereignisses vom 8. September 2005.

5.

5.1 Die Versicherte macht sinngemaiss geltend, die Instabilitdt im Bereich der Halswirbelsdule (HWS) sei durch
einen der versicherten Unfille verursacht worden. Aus den Akten ergibt sich, dass eine Instabilitit im Segment
C4/C5 erstmals am 28. Oktober 1993 im Spital I. diagnostiziert wurde. Bereits am 8. Oktober 1993
war in der Klinik O. eine diskrete Protusion des Anulus fibrosus im Segment C4/C5 und eine kleine
Diskushernie im Segment C5/C6 festgestellt worden. Allein vom zeitlichen Ablauf her konnen diese Veridnde-
rungen an der HWS nicht durch die spéteren Unfallereignisse verursacht worden sein, in Frage kiime somit
hochstens das Ereignis vom 4. August 1993. Es entspricht jedoch einer medizinischen Erfahrungstatsache im
Bereich des Unfallversicherungsrechts, dass praktisch alle Diskushernien bei Vorliegen degenerativer Band-
scheibenverdanderungen entstehen und ein Unfallereignis nur ausnahmsweise, unter besonderen Voraussetzun-
gen, als eigentliche Ursache in Betracht fillt. Als weitgehend unfallbedingt kann eine Diskushernie betrachtet
werden, wenn das Unfallereignis von besonderer Schwere und geeignet war, eine Schidigung der Bandscheibe
herbeizufiihren, und die Symptome der Diskushernie (vertebrales oder radikuldres

Syndrom) unverziiglich und mit sofortiger Arbeitsunfahigkeit auftreten (RKUV 2000 Nr. U 379 S. 192 E. 2a
[U 138/99]mit Hinweis auf das Urteil U 159/95 vom 26. August 1996, E. 1b). Das Ereignis vom 4. August
1993 war indessen nicht von solch besonderer Schwere, dass die Bandscheibenverinderungen als unfallbedingt
anzusehen wiren.

5.2 Es ist denkbar, dass eines oder mehrere der Unfallereignisse die vorbestehenden Wirbelsduleschiden ver-
schlimmert haben. Die Unfallversicherung hitte diesfalls Leistungen fiir das unmittelbar im Zusammenhang mit
dem Unfall stehende Schmerzsyndrom zu erbringen (RKUV 2000 Nr. U 378 S. 191 [U 149/99]). Allerdings
kann das Erreichen des Status quo sine bei posttraumatischen Lumbalgien und Lumboischialgien nach drei
bis vier Monaten erwartet werden, wogegen eine allféllige richtunggebende Verschlimmerung rontgenologisch
ausgewiesen sein und sich von der altersiiblichen Progression abheben muss; eine traumatische Verschlimme-
rung eines klinisch stummen degenerativen Vorzustandes an der Wirbelsdule ist in der Regel nach sechs bis
neun Monaten, spitestens aber nach einem Jahr als abgeschlossen zu betrachten (Urteil des Eidg. Versiche-
rungsgerichts U 354/04 vom 11. April 2005, E. 2.2, mit Hinweisen). Eine solche sich von der altersiiblichen
Progression abhebende richtunggebende Verschlimmerung ist vorliegend nicht ausgewiesen; auch auf den Be-
richt des Dr. med. F. vom 17. Mirz 2008 trifft dies nicht zu, so dass offenbleiben kann, ob dieser als
Beweismittel zuldssig ist (vgl. Art. 99 Abs. 1 BGG). Somit ist davon auszugehen, dass die

iiber den 12. Mirz 2007 geklagten Beschwerden, insoweit sie sich durch die bildgebend nachgewiesenen
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Verdanderungen der HWS erklidren lassen, nicht natiirlich kausal durch eines der Unfallereignisse verursacht
wurden.

5.3 Das kantonale Gericht kam in ausfiihrlicher Wiirdigung der medizinischen Akten zum Schluss, dass auch
die weiteren, aufgrund der bildgebenden Befunde nicht hinreichend erkldrbaren Beschwerden der Versicher-
ten nicht natiirlich kausal durch die Unfille verursacht worden sind. Die Beschwerdefiihrerin macht geltend,
die Vorinstanz habe den Sachverhalt diesbeziiglich unrichtig festgestellt und beantragt eine polydisziplinére
Begutachtung. Die Frage, ob die iiber den 12. Mirz 2007 hinaus anhaltend geklagten, organisch nicht hinrei-
chen nachweisbaren Beschwerden noch in einem natiirlichen Kausalzusammenhang zu mindestens einem der
Unfallereignisse standen, braucht jedoch nicht weiter untersucht zu werden, da - wie nachstehende Priifung
ergibt - ein allfilliger Kausalzusammenhang jedenfalls nicht addquat und damit nicht rechtsgeniiglich wére
(vgl. zur Zuldssigkeit dieser Vorgehensweise: Urteil 8C 42/2007 vom 14. April 2008, E. 2 mit weiteren Hin-
weisen). Offenbleiben kann, ob die Versicherte am 13. August 2005 tatsichlich ein Schleudertrauma oder ei-
ne dem Schleudertrauma 4quivalente Verletzung erlitten hat, da selbst eine Priifung der Addquanz nach der
”Schleudertrauma-Praxis” negativ ausfillt.

6.

6.1 Beziiglich der Adiquanz eines allfilligen Kausalzusammenhanges zwischen den nach dem 12. Mirz 2007
geltend gemachten Beschwerden und dem Ereignis vom 4. August 1993 ist Folgendes festzuhalten:

6.1.1 Die Schwere des Unfalles ist auf Grund des augenfilligen Geschehensablaufs mit den sich dabei entwi-
ckelnden Kriften zu beurteilen (SVR 2008 UV Nr. 8 S. 26, E. 5.3.1 [U 2/07]). Dabei werden einfache Auffahr-
kollisionen auf ein haltendes Fahrzeug in der Regel als mittelschwerer Unfall im Grenzbereich zu den leichten
Unfillen betrachtet (RKUV 2005 Nr. U 549 S. 236 E. 5.1.2 S. 237 [U 380/04]). Die Umstinde des Unfalles
sind nicht genau dokumentiert, gegeniiber einem Vertreter der Beschwerdegegnerin gab die Versicherte jedoch
am 5. November 1993 zu Protokoll, dass der von ihrem Ehemann gelenkte Personenwagen als letztes Fahrzeug
einer langen Autokolonne auf einer Hauptstrasse in Albanien stand, als plotzlich ein deutscher Personenwagen
mit ca. 30 km/h in das Heck ihres Fahrzeuges prallte. Die Stossstange und der Auspuff ihres Autos wurden
eingedriickt, der Sachschaden wurde auf ca. Fr. 2’300.- geschitzt. Das Fahrzeug war indessen weiterhin fahr-
tauglich, so dass die Versicherte ihre Fahrt in die Schweiz fortsetzen konnte. Aufgrund dieser Angaben ist das
Ereignis als mittelschwer im Grenzbereich zu den leichten Unfillen zu qualifizieren. Die Addquanz eines Kau-
salzusammenhanges wéire somit nur dann zu bejahen, wenn eines der in E 2.2

hievor aufgezédhlten Adidquanzkriterien in besonders ausgeprigter oder mehrere dieser Kriterien in gehiufter
Weise erfiillt wéren.

6.1.2 Der Unfall ereignete sich weder unter besonders dramatischen Begleitumstdnden noch war er von beson-
derer Findriicklichkeit. Eine fortgesetzt spezifische, belastende drztliche Behandlung war nicht notwendig; in
den Akten finden sich keine Hinweise auf eine Fehlbehandlung, welche die Unfallfolgen erheblich verschlim-
mert hétten. Auch liegen kein schwieriger Heilungsverlauf und keine erheblichen Komplikationen vor. Die
Beschwerdefiihrerin konnte ihre angestammte Titigkeit im Januar 1994 zu 50 %, und noch im Verlaufe des
ersten Halbjahres 1994 zu 100 % wieder aufnehmen, so dass auch das Kriterium der erheblichen Arbeitsun-
fahigkeit trotz ausgewiesener Anstrengungen nicht erfiillt ist. Auch wenn die Versicherte seit dem Unfall an
circa vierteljiahrlich auftretenden Schwindelbeschwerden leidet, so geht doch von diesen Beschwerden keine
wesentliche Beeintrichtigung des Lebensalltags der Versicherten aus. Fraglich ist einzig, ob das Kriterium der
besonderen Art der erlittenen Verletzung erfiillt ist, da die Beschwerdefiihrerin die Sicherheitsgurten nicht trug
und mit dem Kopf in die Frontscheibe schlug, wobei diese barst. Die Frage kann indessen offenbleiben, da das
Kriterium jedenfalls nicht ausgeprigt gegeben ist und demgemdss als

einziges erfiilltes Kriterium nicht ausreichen wiirde, die Addaquanz zu bejahen.

6.2 Die beiden Kollisionen vom 9. Mai 1994 und vom 20. November 1997 sind ebenfalls als mittelschwere
Unfille im Grenzbereich zu den leichten Ereignissen zu werten. Die Versicherte konnte ihre Arbeit jeweils
nach wenigen Wochen wieder voll aufnehmen. Auch die iibrigen unfallbezogenen Kriterien kénnen, mit einer
Ausnahme, ohne weiteres verneint werden. Niher zu priifen wire einzig, ob die beiden HWS-Distorsionen -
als zweite und dritte unfallbedingte Schadigung der HWS - als Verletzungen besonderer Art zu qualifizieren
sind. Rechtsprechungsgemass ist allerdings nicht allein deshalb eine Verletzung besonderer Art anzunehmen,
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weil die versicherte Person bereits in der Vergangenheit einmal eine HWS-Distorsion erlitten hat (vgl. auch
Urteile 8C 759/2007 vom 14. August 2008, E. 5.3, und 8C 61/2008 vom 10. Juli 2008, E. 7.3.2). Vielmehr
rechtfertigt sich eine entsprechende Qualifikation der erlittenen Verletzungen nur bei Vorliegen einer erheblich
vorgeschidigten Wirbelsdule (vgl. Urteil 8C 785/2007 vom 11. Juni 2008, E. 4.4). Ob dies fiir die beiden Ereig-
nisse zutrifft, kann indessen offenbleiben, da auch bei diesen Unfillen das Kriterium jedenfalls nicht ausgeprégt
gegeben ist und demgemaiss als einziges erfiilltes Kriterium nicht

ausreichen wiirde, die Adiquanz zu bejahen.

6.3 Das Ereignis vom 13. August 2005, bei dem die Versicherte offenbar aufgrund eines Schwindelanfalles
von einem Stuhl fiel, ist als leichter (vgl. Urteil 8C 649/2007 vom 22. Februar 2008, E. 5.1.2 mit Hinwei-
sen), hochstens als mittelschwerer Unfall im Grenzbereich zu den leichten Ereignissen zu beurteilen. Auch bei
diesem Unfall wire die Addquanz eines allfidlligen Kausalzusammenhanges somit nur dann zu bejahen, wenn
eines der in E 2.2 hievor aufgezdhlten Addquanzkriterien in besonders ausgepragter Weise erfiillt wire, oder
wenn mehrere dieser Kriterien in gehéufter oder auffallender Weise erfiillt wéren.

6.3.1 Die Versicherte stiirzte weder unter besonders dramatischen Begleitumstéinden von ihrem Stuhl noch war
der Unfall besonders eindriicklich. In der Folge war keine fortgesetzt spezifische, belastende édrztliche Behand-
lung notwendig. In den Akten finden sich keine Hinweise auf eine &drztliche Fehlbehandlung. Die drei Kriterien
sind somit ohne weiteres zu verneinen.

6.3.2 Es ist davon auszugehen, dass die Halswirbelsdule aufgrund der drei Auffahrunfélle sowie der degenerati-
ven Verdnderungen zum Zeitpunkt des Unfalles bereits erheblich vorgeschidigt war, so dass das Kriterium der
besonderen Art der erlittenen Verletzung zu bejahen ist. Da es der Beschwerdefiihrerin vor dem Unfall vom 13.
August 2005 moglich war, ein 100 %-Pensum zu erbringen, liegt es indessen nicht in besonders ausgepragter
Form vor.

6.3.3 Beziiglich dem Kriterium der erheblichen Beschwerden ist festzuhalten, dass jedenfalls nicht das gesamte
Beschwerdebild unfallkausal ist. Zudem sind die Einschriankungen und Schmerzen gemiss dem Bericht von
Dr. med. H. vom 10. November 2006 grundsitzlich gut ertragbar; lediglich mittelschwere korperli-
che Belastungen fiihren jeweils zu einer Verstiarkung der Symptomatik. Somit ist das Kriterium nicht erfiillt.
6.3.4 Ein schwieriger Heilungsverlauf liegt nicht vor. Die Versicherte erlitt indessen am 8. September 2005
aufgrund eines Schwindelanfalles einen Selbstunfall, bei dem sie sich an der linken Schulter verletzte. Diese
Schulterverletzung ist grundsétzlich als Komplitkation zu werten; da die betroffene Schulter indessen gemiss
dem Bericht des SUVA-Kreisarztes Dr. med. S. vom 29. September 2005 bereits Ende September
2005 wieder vollig schmerzfrei und funktionell vollumféanglich intakt war, ist nicht von einer erheblichen Kom-
plikation auszugehen. Das Kriterium ist somit nicht erfiillt.

6.3.5 Was schliesslich das durch BGE 134 V 109 E. 10.2.7 S. 129 f. prizisierte Kriterium der erheblichen
Arbeitsunfidhigkeit trotz ausgewiesener Anstrengungen betrifft, gilt festzustellen, dass selbst wenn dies bejaht
werden konnte, es jedenfalls nicht in ausgeprigter Weise gegeben ist.

6.3.6 Da mithin keines der massgeblichen Kriterien besonders ausgeprigt vorliegt und selbst dann, wenn man
neben dem Kriterium der besonderen Art der erlittenen Verletzungen zugunsten der Versicherten das Kriterium
der erheblichen Arbeitsunfihigkeit trotz ausgewiesener Anstrengungen als erfiillt erachten wiirde, die Kriterien
nicht in gehiufter oder auffallender Weise gegeben sind, wire ein allfélliger Kausalzusammenhang zwischen
dem Unfallereignis vom 13. August 2005 und den iiber den 12. Midrz 2007 hinaus anhaltend geklagten Be-
schwerden nicht addquat.

6.4 Waren somit die nach dem 12. Marz 2007 anhaltend geklagten Beschwerden nicht addquat durch eines
der versicherten Unfallereignisse verursacht, so war die Leistungseinstellung der SUVA auf dieses Datum hin
rechtens. Die Beschwerde ist demnach abzweisen, soweit auf sie einzutreten ist.

7.
Dem Ausgang des Verfahrens entsprechend sind die Gerichtskosten der Beschwerdefiihrerin aufzuerlegen (Art.

66 Abs. 1 BGG).

Demnach erkennt das Bundesgericht:
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1.
Die Beschwerde wird abgewiesen, soweit darauf einzutreten ist.

2.
Die Gerichtskosten von Fr. 750.- werden der Beschwerdefiihrerin auferlegt.

3.
Dieses Urteil wird den Parteien, dem Versicherungsgericht des Kantons Solothurn und dem Bundesamt fiir Ge-
sundheit schriftlich mitgeteilt.

Luzern, 25. September 2008
Im Namen der L. sozialrechtlichen Abteilung
des Schweizerischen Bundesgerichts

Der Prisident: Der Gerichtsschreiber:

Ursprung i.V. Fliickiger



