(4) Zu beachten sind bej der Feststellung des
Schadens die aufwendige Anatomie des Fufles,
der komplizierte Ablauf des Gehvorgangs
und die mannigfach méglichen Stérungen die-
ses Gefiiges. Dic konkrete Kompensation der
unmittelbaren Verletzung sowie der funktio-
nelle Erfolg einer orthopidietechnischen Ver-
sorgung muss festgestellt und beriicksichtigt
werden.

(5) Generelle Parameter der gutachterlichen
Fun/etz'onsbewteilung sind Achsenverhiltnis-
se im Seitenvergleich, Beweglichkeit und
Muskulatur (auf der Basis des Messblattes),
Gangbild und Gehstrecke,

(6) ,Aufere Ereignisse® als (versicherte) Ur-
sachen fiir eine Verletzung des Fufies kénnen
auch kérpereigene Bewegungen und gewohn-
te Arbeitsverrichtungen sein,

(7) Ein Arbeitsunfall liegt auch vor beim

8  Stiitz- und Bewegungsorgane

mit ,Umknicken® und ohne Feststellung
eines weiteren dufleren Anlasses, z.B. Un-
ebenheit,  (Ausschluss: innere  Utrsache
[Krankheitsanlage, Vorschaden] wird festge-
stellt und als allein rechtlich wesentlich be-
wertet).

(8) Bei Zweifel an Unfallverursachung — im
Hinblick auf (vorbestehende) Krankheitsan-
lagen oder Vorerkrankungen — Priifung, ob
das Ereignis generell (nach allgemeinen bio-
bzw. pathomechanischen Erfahrungssitzen)
den konkreten Schaden herbeifiihren kann,

(9) Bei wesentlicher und dauerhafter Steige-
rung der Funktionstiichtigkeit des verletzten
Fufles: Berﬁcksichtigung bei MdE.

(10) Festsetzung der Rente auf unbestimmte
Zeit oft bereits vor Ablauf von drei Jahren
(Eintritt eines Dauerzustands mit entspre-

chender MdE).

»normalen® Sicbfortbewegen (Gehen), etwa

8.12.8 Minderung der Erwerbsfihigkeit (Erfahrungswerte)

MAE in

' %
Fufigelenk

Sprunggelenksverrenkungsbruch
in guter Stellung unter Erhaltung der Knéchelgabel verheilt
mit Verbreiterung der Knéchelgabel oder Sprengung
der Bandverbindung, sekundirer Verkantung des Sprungbeins
oder sekundirer Arthrose mit wesentlicher Funktionsstérung

Bewegungseinschréinkung oberes Sprunggelenk 0-0-30 Grad
Versteifung des oberen und unteren Sprunggelenks in Funktionsstellung

Versteifung des oberen Sprunggelenks
im Winkel von 90-100 Grad zum Unterschenkel
bei mehr als 100 Grad (Spitzfufl)
bei mehr als 110 Grad (Spitzfuf)
schmerzhaft wackelsteif

Hackenfuf§
Winkel 80 Grad
Winkel 70 Grad oder weniger




Versteifung des unteren Sprunggelenks
in Funktionsstellung
schmerzhaft wackelsteif
Versteifung des unteren Sprunggelenks und des Vorfufles
Versteifung des oberen und (hinteren) unteren Sprunggelenks
Versteifung des vorderen unteren Sprunggelenks

Sprungbeinbruch mit Verformung desselben und Sekundirarthrosis

Sprungbeinnekrose mit Schienenhiilsenapparat

Fuf

Fersenbeinbruch

geringfiigig erniedrigter Tubergelenkwinkel, geringe sekundirarthrotische
Verinderungen im unteren Sprunggelenk

deutliche Abflachung des Tubergelenkwinkels, mittelgradige Arthrose und
schmerzhafte Wackelsteife des unteren Sprunggelenks, Fehlstellung des
Riickfules im Varus- oder Valgussinn, noch ausreichende Beweglichkeit
im oberen Sprunggelenks und in der Fufwurzel

erhebliche Deformierung des Fersenbeins (Aufhebung des Tubergelenk-
winkels, gravierende Deformierung des Riickfufles) Wackelsteife des unte-
ren Sprunggelenks, Anschlussarthrose des oberen Sprunggelenks und/oder
der Fuflwurzel mit deutlicher Funktionsbeeintrichtigung des Fufles

weitgehend belastungsunfihige untere Extremitit nach Fersenbein-Osteitis
und/oder dystrophem Syndrom

Plattfuf, je nach Stérung

Klumpfuf, je nach Stérung

Hohlfuf3, je nach Stérung

Kahnbeinbruch mit erheblicher Verformung und Sekundirarthrosis
Folgen von Fu8wurzel-, Mittelfulbriichen mit F ehlstellungen verheilt

Versteifung des Grofzehengrundgelenks
in leichter Uberstreckung
in Neutralstellung

Versteifung aller Zehengrundgelenke (2-5)
in leichter Uberstreckstellung
in Neutralstellung
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