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Arztliche Beurtsilung

Dieser Patient leidet seit einem Ereignis, welches in der Befragung vom 20,12.2007 ausfuhriich
dargelegt ist, an einem Tinnitus. Es geht nun also um die Frage, ob die einen Tag danach aufge-
tretene Problematik mit einem Pfeifton in den Ohren eine Folge des vom Patienten beschriebenen
Ereignisses mit dem Marderschutzgerdt war.

In der Zwischenzeit erfoigte eine ausfithrliche technische Abkidrung mit Berichten vom 6.3.2008
und auf entsprechende Rlckfrage meinerseits mit zusdtzlichen Messungen und Bericht vom
5.5.2008. Aus diesen geht nun hervor, dass bei beiden fir das menschliche Ohr wahrnehmbaren
und auch prifbaren Frequenzen sowohl die Maximalwerte (Lma.), 2ls auch die equivalenten Dau-
erschallpegel, respektive Schallexpositionspegel keine Werte erreichten, welche als gehdrgefahr-
dend zu bezeichnen waren. Es wurden nicht nur die Grenzwerte fir eine Gehorgefahrdung nicht
erreicht, sondern deutlich unterschritten. So sel darauf hingewiesen, dass bei einem Grenzwert
von 140 dB L., dieser Wert um UGber 20 dB unterschritten wurde und, dass eine Reduktion von
schon nur 3 dB einer Halbierung der Schallenergie entspricht. Somit kann also gesagt werden,
dass nicht nur der Grenzwert nicht erreicht wurde, sondern bel weitem unterschritten wurde. Da-
mit ist eigentlich schon eine wahrscheinliche Verursachung durch dieses Gerat fur den Tinnitus
nicht gegeben.

Hinzu kommt noch, dass auch der weitere Verlauf eigentlich atypisch war. So erfahren wir, dass
der Patient unmittelbar nach dem Ereignis keine Beschwerden hatte, dass er aber am ndchsten
Tag mit einer extremen Migrane aufgestanden sei. Am Abend, als sich die Migrane etwas gelegt
hatte, seien sie in die Ferien in die Provence gefahren. Erst am ndchsten Abend bemerkte dann
der Patient eher zufillig das pfeifende Ohrgerausch.
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Der Tinnitus ist ein hdufiges Symptom. In den meisten Féllen gilt er als "idiopathisch”, was heisst,
dass die Ursache nicht bekannt ist. Voriiegend hatte dieser Patient zwar einerseits das wenig
wahrschelnliche Ergignis zwel Tage zuvor, andererseits aber auch offensichtlich einen so starken
Migréneanfall, dass die Abreise in die Ferien verschaben werden musste. Damit ist auch aufgrund
dieses atypischen klinischen Verlaufes ein Kausalzusammenhang als hdchstens mébglich zu be-
zeichnen.

Zusammenfassend kann also festgehalten werden, dass der Tinnitus, an weichem Herr Boss ak-
tuell zunehmend leidet, nicht mit (iberwiegender Wahrscheinlichkeit eine Folge des akustischen
Ereignisses vom 5.4.2007 ist.
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