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Résumé

La question de la limitation des tdches
ménageresliéedunaccidentplace sans
cesse les médecins et les hommes de
loi devant des problémes. Ce théme est
encore accentué par le fait que de trés
importantes prestations en espéces
sontenvisagées méme lorsqu’il n’existe
pas — ou nettement moins par rapport
al’indemnisation—de frais d’aide ména-
gére. Cecipeutdonnerlieudde fausses
incitations, et les bénéfices secondaires
de la maladie peuvent parfois jouer un
réle important. Cet article vise a expli-
quer le contexte juridique et a montrer
lesapproches dsuivre pourévaluercor-
rectementlalimitation des taches ména-
geres, ce quipermet une indemnisation
équitable.
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Zusammenfassung

Die Frage nach der unfallbedingten Ein-
schrankung in der Haushaltfiihrung
stellt Mediziner und Rechtsanwender
immerwiedervor Probleme. Das Thema
akzentuiert sich darin, dass sehr hohe
Geldleistungen auch dann zur Diskus-
sion stehen, wenn keine — oder im Ver-
gleich zur Entschddigung viel geringere
—Kosten fiir Ersatzkrafte entstehen. Da-
durch kénnen falsche Anreize gesetzt
werden, mitunter kann ein sekundarer
Krankheitsgewinn eine gewichtige Rolle
spielen. Der Artikel soll die juristischen
Hintergriinde erldutern und Lésungsan-
satze fiir eine korrekte Bemessung der
Einschrankungin der Haushaltfiihrung,
welche eine faire Entschadigung ermég-
licht, aufzeigen.

1. Einleitung

Der Haushaltfiihrungsschaden ist eines
deram meistendiskutierten und umstrit-
tenen Themen im Schadenersatzrecht.
Dies hdangt mit verschiedenen Faktoren
zusammen. Fiir die Haftpflichtanspriiche
stellende Person geht es um sehr viel
Geld,dasauchdanngeschuldetist,wenn
der betroffenen Person keine konkreten
Kosten entstehen, und das zudem nicht



versteuert werden muss. Weiter tun sich
diefiirdie BemessungderEinschrdankung
zustindigen Arzte oft mit deren Beurtei-
lung schwer und sind sich mitunter wenig
bewusst, welche finanziellen Folgenihre
Aussagen zeitigen.

Dernachfolgende Aufsatzsolldas Span-
nungsfeld zwischen Medizin und Juris-
prudenz aufzeigen und insbesondere
auf die Art der Bemessung der Ein-
schrankungin derHaushaltfiihrungein-
gehen (1).

2. Definition und Berechnung des
Haushaltschadens

Ein Haushaltschaden liegt vor, wenn
durch ein Haftpflichtereignis (beispiels-
weise durch einen Verkehrsunfall) eine
den Haushalt fiihrende Person derart
verletzt wird, dass dadurch die Fahigkeit
der privaten Haushaltfiihrung einge-
schrankt oder gar verunméglicht wird.
Unter Haushaltfiihrung sind die Haus-
arbeitimengeren Sinn sowie die Kinder-
betreuung zu verstehen.

Der Schaden aus eingeschrankter oder
entfallener Fahigkeit zur Fiihrung des
Haushalts wird nach der Rechtspre-

chungnichtblossersetzt, wenn konkrete
Kosten fiir Haushalthilfen erwachsen,
diewegen desAusfalls der Haushalt fiih-
renden Person beigezogenwerden; aus-
zugleichen ist vielmehr der wirtschaft-
liche Wertverlust, der durch die
Beeintrachtigung der Arbeitsfahigkeit
im Haushalt entstanden ist, und zwar
unabhdngig davon, ob dieser Wertver-
lust zur Anstellung einer Ersatzkraft, zu
vermehrtem Aufwand der betroffenen
Person, zuzusatzlicherBeanspruchung
der Angehorigen oderzur Hinnahmevon
Qualitatsverlusten fithrt (Normativitéts-
theorie).

Dieser «<normative Schaden» ist nach
der bundesgerichtlichen Rechtspre-
chung am Aufwand zu messen, den
eine entgeltlich eingesetzte Ersatz-
kraft verursachen wiirde (2). Es muss
sich beim Haushaltschaden nicht wie
beispielsweise beim Erwerbsschaden
eine Vermogensverminderungim Sinne
der Differenztheorie (Differenz zwi-
schendem gegenwadrtigen Vermogens-
stand und dem Stand, den das Verma-
gen ohne das schddigende Ereignis
hatte) (3) manifestieren. Ersatzfahig
ist vielmehr der wirtschaftliche Wert-
verlust.
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Zur Berechnung des Haushaltschadens
sind drei Parameter zu bestimmen. Der
massgebliche Aufwand, der Stundenan-
satzunddie aufdie Gesundheitsstorung
zuriickzufiihrende Einschrankung. Es
wirdinderFolge aufden massgeblichen
Aufwand und die Einschrdankung in der
Haushaltfiihrung eingegangen.

3. Der massgebliche Aufwand

Gemass Art. 42 Abs. 1 des Schweizeri-
schen Obligationenrechts (OR) hat der-
jenige,derSchadenersatzbeansprucht,
den Schaden zu beweisen. Der nicht zif-
fernméssig nachweisbare Schaden ist
nach Ermessen des Richters mit Riick-
sicht auf den gewohnlichen Lauf der
Dinge und mit Blick auf die vom Gescha-
digten getroffenen Massnahmen abzu-
schitzen (Art. 42 Abs. 2 OR). Der Ge-
schddigte hatalle Umstédnde, die fiirden
Eintrittdes Schadens sprechenund des-
senAbschdtzungerlauben odererleich-
tern, soweit moglich und zumutbar, zu
behaupten und zu beweisen. Da der
Haushaltschaden berechnet werden
kann und insofern bezifferbar ist, hat
der Geschddigte seine Anspriiche so
weit als mdéglich zu substanziieren.

ASA|SVV Medinfo 2011/1 Bewegungsapparat

Nach der Meinung des Bundesgerichts
kdnnen die Richter bei der Bemessung
derfiirHaushaltarbeiten erforderlichen
Zeit entweder abstrakt vorgehen (aus-
schliesslich statistische Werte) oder sie
konnen die konkrete Situation beriick-
sichtigen (selbst wenn sie dazu statisti-
sche Angaben zu Hilfe nehmen). Als sta-
tistische Basis haben sich mittlerweile
die Tabellen der Schweizerischen Ar-
beitskrafteerhebung (SAKE), einer Er-
hebung des Bundesamts fiir Statistik
(BfS), durchgesetzt (4).

Die Erhebungen im Rahmen der SAKE
sind ein taugliches Hilfsmittel zur Sub-
stanziierung des Haushaltschadens, gel-
tenjedoch nicht absolut. Die konkreten
Verhdltnisse des Einzelfalls sind zu be-
ricksichtigen. Nach Auffassung des
Bundesgerichtes bedeute die Zuldssig-
keit der abstrakten Berechnungsme-
thode nicht, dass der Verweis auf sta-
tistische Werte ausreiche oder dass
diese ohne Riicksicht auf die konkrete
Situation Anwendung finden diirfe. Der
Haushaltschaden sei soweit wie moglich
konkret zu bemessen. Dabei sei darauf
abzustellen, inwieweit die medizinisch
festgestellte Invaliditat sich auf die
Haushaltfiihrung auswirke. Ersatz fiir



Haushaltschaden kénne so nur derje-
nige verlangen, der ohne Unfall {iber-
haupt eine Haushalttatigkeit ausgeiibt
hatte (5).

Obschon die SAKE-Tabellen wohl die
beste Grundlage fiir die Berechnung und
Plausiblisierung des Haushaltaufwands
darstellen, istfestzuhalten,dassdiedarin
aufgefiihrten Werte verglichen mit ande-
ren Erhebungen relativ hoch sind. Dies
hangtinsbesondere mitder Methodik der
Erhebung zusammen. In Telefoninter-
views wird danach gefragt, in welchem
Umfang am Vortag Haushalt- und Famili-
enarbeit geleistet wurde. Die Resultate
werdennichtverifiziert. Soistesdenkbar,
dass eine Familienfrau eine Waschma-
schine laufen hat, wahrenddem sie das
Mittagessen zubereitet und gleichzeitig
ihr Kind beaufsichtigt. Eine solche Nen-
nung wiirde dreifach erfasst. Ausserdem
werden auch Téatigkeiten mit Hobbycha-
rakter erfragt, die haftpflichtrechtlich
nicht entschadigungspflichtig sind (6).

Durchdie Anwendungder SAKE-Tabellen
lasst sich der wirtschaftliche Wert der
Hausarbeit bestimmen.Je nach konkre-
ter Situation (Haushalt-Typus, Ge-
schlecht und Arbeitspensum des An-

spruchstellers) ergibt sich die Va-
lidenleistung, welche beispielsweise bei
einer 60 %-teilerwerbstatigen Frau im
Paarhaushalt mit einem Kind im Alter
von 5 Jahren gemdss Tabelle 20.4.2.7
der SAKE bei knapp Fr. 80000.—jahrlich
liegt (53.7 h/Wo x 52 Wo/] x 28 Fr./h =
Fr. 78187.-); ein Betrag, der im Falle
einer Invaliditat durch die Anwendung
von Barwerttafeln kapitalisiert wird.
Dies macht augenscheinlich, dass er-
hebliche Anspriiche und deshalb auch
sekundare Krankheitsgewinne zur Dis-
kussion stehen kénnen, welche einer
objektiven und fairen Abkldrung und
Beurteilung bediirfen. Nachdemsich die
ParameterValidenleistung und Stunden-
ansatzaufeineinjiingsterZeit konstante
Rechtsprechungstiitzen lassen, kommt
die massgebliche Aufgabe der Festle-
gung der Entschddigung dem medizini-
schen Gutachter durch die Beurteilung
der Einschrankung zu.

4. Die Einschrankung in der Haus-
haltfiihrung
Nachderhochstrichterlichen Rechtspre-
chungistdie EinschrankunginderHaus-
haltfiihrung durch Mediziner festzule-

gen (7).
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4.1 Gutachterliche Abkldarungen

Im Zivil-wie im Sozialversicherungsrecht
giltder Grundsatz derfreien Beweiswiir-
digung: Der Richter soll sich unvorein-
genommen und gewissenhaft seine Mei-
nung bilden, ob eine Behauptung oder
Annahme aufgrund der vorhandenen
Akten als bewiesen gelten kann oder
nicht. Dazu muss der medizinische Gut-
achter festhalten, welche Arbeitsleis-
tungimHaushalt zumutbarerweise noch
erbrachtwerdenkann,inwelchen Tatig-
keitsfeldern Optimierungen durch den
Einsatz von Hilfsmitteln méglich sind
und welche Auswirkungen sich dabeiin
quantitativer (und allenfalls qualitativer)
Hinsicht ergeben.

Die Begriffe Arbeitsunfahigkeit und
Zumutbarkeit sind eng miteinander
verkniipft: «Zumutbarkeit ist auch als
Ausdruckeinerzuerwartenden Willens-
anstrengung bzw. Willensanspannung
zu verstehen, die nétig ware, um innere
Erschwernisse (Unpdsslichkeiten,
Schmerzen, psychische Symptome) zu
liberwinden, die einer geforderten Leis-
tung im Weg stehen» (8).

Bei Arbeitsprofilen mit vorwiegend ma-
nueller Tatigkeit, wie beispielsweise bei

ASA|SVV Medinfo 2011/1 Bewegungsapparat

der Beurteilung der Haushalttatigkeit,
sollte deshalb ein Assessment auf Basis
einer Evaluation der funktionellen Leis-
tungsfahigkeit (EFL) Gegenstand jeder
Begutachtungsein. Welche zusatzlichen
Abklarungensich beiwelchen Beschwer-
debildern aufdrangen, ist keine juristi-
sche, sondern vielmehr eine medizini-
sche Fragestellung, die an dieser Stelle
nicht besprochen werden soll.

«In einfachen Fallen kann man zwar
anhandeinerDiagnose und mittels me-
dizinischer Befunde aufgrund allgemei-
ner Erfahrung medizinisch-theoretisch
beurteilen, welche berufliche Aktivita-
ten nicht zumutbar sind; so sind zum
Beispiel bei einer medizinisch begriin-
deten erheblichen Einschrankung der
Bewegungsfahigkeit der Schulter auf
der dominanten Seite Malerarbeiten
ebensowenig zumutbar, wie es vorwie-
gend im Stehen oder Gehen auszu-
libende Tatigkeiten bei einer erhebli-
chen und schmerzhaften Kniearthrose
sind. Oftlassensich aberaus den struk-
turellen und funktionellen Diagnosen
die arbeitsbezogenen Fahigkeiten und
Defizite nicht zuverldssig ableiten. In
solchen Fallenwdre eine ergonomische
Abklarung, beispielsweise eine Evalu-



ationder funktionellen Leistungsfahig-
keit (EFL), zu empfehlen» (9).

«Bei klinischen Zeichen einer «nicht or-
ganisch> bedingten Funktionsstérung,
Anzeichenvonmangelnder Leistungsbe-
reitschaft und Inkonsistenz der Befunde
ist eine Beurteilung der zumutbaren Ak-
tivitaten generell schwierig; und dies gilt
natiirlich auch fiir ein EFL-Assessment.
Beioffensichtlich mangelnderLeistungs-
bereitschaft ist die Durchfiihrung einer
EFL nichtsinnvoll, und manwirdin diesen
Féllen die Abkldrung letztlich vor allem
aufmedizinisch-theoretische Uberlegun-
gen abstiitzen miissen. Hingegen finden
sich oft Mischbilder mit nur teilweiser
Symptomausweitung und Inkonsistenz,
haufig bei Angst vor Bewegung und Be-
lastung infolge langerer Schonung;
manchmal ist auch die Frage der Leis-
tungsbereitschaft von bisherigen Unter-
suchern widerspriichlich beurteilt wor-
den. In solchen Fillen kann eine EFL
entweder dazu beitragen, Patienten im
Rahmen der Tests schrittweise mit all-
tags-undarbeitshezogenenBelastungen
zu konfrontieren und die Perspektive ei-
ner arbeitsorientierten Rehabilitation
und Wiedereingliederung zu 6ffnen (es
kommtbeispielsweiseimmerwiedervor,

dass sich Patienten nach einer EFL dafiir
bedanken, dass sie nun erkannt haben,
dass sie eigentlich belastbarer sind, als
sie bisher gemeint hatten), oder die EFL
kann anhand der zahlreichen Testbe-
obachtungen die Frage der Konsistenz
und Leistungsbereitschaft eindeutiger
klaren und dokumentieren» (10).

Wie die obigen Ausfiihrungen aus gut-
achterlicher Sicht zeigen, kann ein EFL-
Assessment bei bestehender Leistungs-
bereitschaft und Ausschluss einer «nicht
organisch» bedingten Funktionsstdrung
zuverldssige Aussagen zur zumutbaren
Arbeitsfahigkeitin der Haushaltfiihrung
machen resp. Inkonsistenzen und man-
gelnde Leistungsbereitschaft eindeuti-
ger klaren und dokumentieren. Lassen
sich die Inkonsistenzen auf eine psychi-
sche Stérung mit Krankheitswert zuriick-
fuhren, ist eine psychiatrische Explora-
tion notwendig. In diesem Falle ware es
unangebracht, von einer Symptomaus-
weitung zu sprechen.

4.2 Bedeutung der EFL und von ergo-
therapeutischen Abkldrungen in der
Rechtsprechung

InBGE 129111134 (4C.194/2002) hiltdas
Bundesgericht fest, «dass die Bemes-
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sung des Haushaltschadens voraus-
setzt, dass das Sachgericht die Auswir-
kung der medizinischen Invaliditat auf
die Fahigkeit des Verletzten, Haushalt-
arbeiten zu verrichten, priift. Es muss
sichfolglichaufzuverldssige und objek-
tive Ausfiihrungen stiitzen konnen, die
sich auf diese Aufgaben beziehen und
die geniigend differenziert sind, um
Schlussfolgerungen mit einer sicheren
Beweiskraft daraus ziehen zu kénnen
(...).» DasBundesgerichtfahrtindiesem
Zusammenhang fort: «<Nunverfiigte das
kantonale Gericht im vorliegenden Fall
iber einen Beleg, der all diese Voraus-
setzungen erfiillte. Es handelt sich um
denvom Zentrum fiir funktionelle Ergo-
therapie (Centre d’Ergotherapie fonctio-
nelle) im Anschluss an die von einer An-
gestellten des Zentrums in der
klagerischen Wohnung gemachten Fest-
stellungen erstellten Bericht. Die Haus-
arbeitensindindiesem Berichtinsieben
Positionen unterteilt, von denen jede
einen bestimmten Prozentsatz der ge-
samten Haushaltarbeit darstellt (Orga-
nisation des Haushalts, Erndhrung, In-
standstellung der Wohnung, Einkdufe
und verschiedene Besorgungen, Wa-
sche und Pflege der Kleider, Betreuung
der Kinder, Diverses).»
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Sehrausfiihrlich setzt sich das Bundes-
gerichtin BGE8C_547/2008 mitder EFL
auseinander und halt fest, die EFL stelle
ein grundsdtzlich geeignetes Verfahren
zur Bestimmung der Arbeitsfahigkeit
dar.Insbesondere wird festgestellt, dass
auch in Situationen, in welchen der
SchmerzdasVerhaltenderversicherten
Person massgeblich prédge, eine objek-
tive Evaluation des funktionellen Leis-
tungsvermodgens die Leistungen zu
quantifizieren erlaube, welche die Kli-
entin oder der Klient einverstanden ist
zu erbringen, ihr/sein Verhalten den
Schmerzenund den physischen Anstren-
gungen gegeniiber zu priifen und ihre/
seine Kooperation sowie die Kohdrenz
der erbrachten Leistungen zu schéitzen
(E. 4.2.2.1). Damit hat die Meinung fiih-
render medizinischer Gutachter (11) Ein-
gang in die bundesgerichtliche Recht-
sprechung gefunden. Im Entscheid
8C_406/2008 stellte das Bundesge-
richt, ohne sich grundsétzlich mit der
EFL zu beschéftigen, fest, dass die EFL
zur Beurteilung der Frage der verblie-
benen Leistungsfahigkeit eine rechts-
geniigliche Entscheidgrundlage bilde
(E. 3.2).



4.3 Haushaltassessment

Anldsslich von Haushaltassessments
werden Untersuchungen in der Regel
wahrend mehreren Tagen durchgefiihrt,
wobei am ersten Tag eine Anamnese-
erhebungund kérperliche Untersuchung
durch Fachdrzte und anschliessend phy-
sische Leistungstests durch Physiothe-
rapeutenineinem standardisierten Ver-
fahren (EFL) durchgefiihrt werden. Die
Evaluation erfolgt im durch die Schwei-
zerische Arbeitsgemeinschaft fiir Reha-
bilitation (SAR) standardisierten Verfah-
ren. Am zweiten Tag finden validierte,
ergotherapeutische Tests statt, fiir wel-
cheteilweise eine Testanlage verwendet
wird und mitwelcherinsbesondere auch
Beschwerdezunahmen auf Grund der
Testungen vom Vortag erfasst werden.

Optimierungen sind im Rahmen der
Schadenminderungspflicht haftpflicht-
rechtlich bedeutsam (dazu nachfol-
gend), die Kosten allfalliger Hilfsmittel
durch den Haftpflichtigen zu ersetzen.
In seiner Beurteilung hat der Gutachter
Hilfsmittel und Behandlungsmassnah-
men zur Verminderung der Beeintrdch-
tigungzu beriicksichtigenund zu benen-
nen. Damit stellt er sicher, dass auch in
diesem Punkt Transparenz besteht.

Kognitive Einschrankungen wirken sich
inderHaushaltfiihrung, sofern sie nicht
gravierender Natur sind, in der in quan-
titativer Hinsicht fast zu vernachlassi-
genden Haushaltfiihrungsfunktion «Ad-
ministration» aus. In der Regel wird bei
Haushaltassessmentsauch diese Fahig-
keit getestet. Besonderer Beachtung
bediirfenvorab Anspruchsteller, die un-
tereiner psychischen Stérung mit Krank-
heitswert leiden. In diesen Féllen ist —
wiebereitserwdhnt —einepsychiatrische
Exploration notwendig.

4.4 Schadenminderungspflicht

Es stellt sich die Frage, ob die Betroffe-
nen beim Haushaltschaden der Scha-
denminderungspflicht unterliegen.Dem
ist im Allgemeinen zuzustimmen, da es
sich bei der Schadenminderungspflicht
um eine allgemeine, aus den Rechts-
grundsatzen von Art. 2 des Schweizeri-
schen Zivilgesetzbuches (ZGB) und Art.
44 Abs. 10R fliessende Pflicht handelt.
Zwar halten die Gerichte fest, dass den
Betroffenen nicht zugemutet werden
kann, auf Standards zu verzichten oder
die Haushaltarbeiten durch andere
Haushaltangehdorige erledigen zu las-
sen. Es bestehe keine schadenmin-
dernde Beriicksichtigung vermehrter
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Mitarbeit des Partners. Der Aufwand fiir
den Ersatz der Beeintrachtigung aus
Haushaltfiihrung wird unabhédngig da-
von ersetzt, ob und in welchem Masse
nebendergeschadigten Personweitere
Haushaltmitgliedervon deren Haushalt-
arbeiten profitiert haben; es wird inso-
fern der Grundsatz relativiert, dass Re-
flexschdaden grundsdatzlich nicht zu
ersetzen sind (12). Dies folgt aus der
abstrakten Berechnung des Haus-
haltschadens und der Entschadigung
auchderdurch denEntzug familienrecht-
licher Beitragsleistungen reflexweise
geschddigten Personen.

Hingegenisteine aufschadensfremden
Griinden beruhende Verdnderung der
Rollenverteilung unter Eheleuten durch-
aus beachtlich (13). Anders im Sozial-
versicherungsrecht: Dort wird die Mit-
hilfe von Familienangehorigen «im
tiblichen Umfang» vorausgesetzt (14).

Weiter ist den Betroffenen zumutbar,
die Haushaltarbeiten unter mehreren
Haushaltmitgliedern (Partner, Kinder
usw.) optimalumzuverteilen und umzu-
organisieren, so dass derjenige Tatig-
keiten tibernimmt, zu denen er in der
Lage ist, und eine bestmégliche Entlas-
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tung der betroffenen Person erreicht
wird (15). Die Forderung nach Umvertei-
lung und Umorganisation wird in kons-
tanter Rechtsprechung geschitzt (16).

Im Rahmen der Schadenminderungs-
pflicht geht es um die (haftpflichtrecht-
lich nicht entschadigungspflichtige)
Optimierung, Kompensation und Um-
verteilung deranfallenden Arbeiten und
nicht um die (haftpflichtrechtlich ent-
schddigungspflichtige) Mehrarbeit von
Haushaltangehorigen.

Bei der Festlegung der Einschrankung
inderHaushaltfiihrungistdemnachvom
medizinischen Gutachter konkret fest-
zuhalten, in welchen Tatigkeitsfeldern
Optimierungen durch den Einsatz von
Hilfsmitteln moéglich sind und welche
Auswirkungen sichin quantitativer Hin-
sicht ergeben. Der Rechtsanwender ist
in einem zweiten Schritt gefordert, eine
allfallige Umverteilung der Arbeiten un-
terdenHaushaltangehorigen zu priifen.
Dazuisterdaraufangewiesen,dasssich
dermedizinische Gutachter konkret iber
die zumutbarerweise noch moglichen
und nicht mehr méglichen Arbeitsvor-
richtungen dussert.



5. Abschliessende Wiirdigung

Die Einschrankungim Haushaltist durch
Mediziner festzulegen. Primér geht es
darum, die zumutbare Arbeitsfahigkeit
moglichst objektivzu erheben. Begriis-
senswert sind deshalb medizinische
Testverfahren, welche dashochste Mass
anTransparenz und Objektivitdtaufwei-
sen. Dazu eignensichinsbesondere die
mittlerweile durch diverse Stellen ange-
botenenHaushaltassessments aufBasis
einer EFL. Diese Haushaltassessments
stehen im Einklang mit der héchstrich-
terlichen Rechtsprechung (17).

Uberden Einbezug weiterer Fachdiszip-
linen (insbesondere Psychiatrie) soll der
begutachtende Mediziner entscheiden
(und nicht der Rechtsanwender). Unter
diesen Voraussetzungen wird das Ziel
erreicht, den Geschéadigten die Grund-
lage fiirden Beweisihrer Einschrankung
in der Haushaltfahigkeit zu schaffen,
damit sie eine faire Entschddigung er-
halten.
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fihrung auswirkt (BGE 129 11l 135 E. 4.2.1
S.153); 4C.166/2006, E. 5.1.
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8.

12.

M. Oliveri, H.G. Kopp, K. Stutz, A. Klipstein,
). Zollikofer: «Grundsatze der arztlichen
Beurteilung der Zumutbarkeit und Arbeits-
fahigkeit» mit VerweisaufU. Meyer-Blaser:
«DerRechtsbegriffder Arbeitsunfahigkeit
und seine Bedeutung in der Sozialversi-
cherung, namentlich fiirden Einkommens-
vergleichinderlInvaliditatshemessung»in
R.Schaffhauser/F.Schlauri: «<Schmerzund
Arbeitsunfahigkeit».

—11. M. Oliveri, H.G. Kopp, K. Stutz, A. Klip-
stein, J. Zollikofer: «Grundsdtze der drztli-
chen Beurteilung der Zumutbarkeit und
Arbeitsfahigkeit».

Dies lasst sich eherechtlich begriinden,
wenn die Haushalt fiihrende Person damit
ihren Beitrag an den ehelichen Unterhalt
leistet (Art. 163 ZGB). Die gemdss Art.
163/164 ZGB von jedem Ehegatten zu er-
bringenden Beitrdge an den Familienun-
terhalt sind als gleichwertig zu betrachten
(BGE 114 1 26 E. 5b S. 29 f.; Hasenbdohler,
Basler Kommentar, N. 25 zu Art. 163 ZGB;
Hausheer/Reusser/Geiser, Berner Kom-
mentar, N. 35 zu Art. 163 ZGB). «Erleidet
der erwerbstdtige Ehegatte infolge einer
Korperschddigung eine Lohneinbusse, so
wird ihm diese haftpflichtrechtlich auch
insoweit ersetzt, als er die Einkiinfte zum
Unterhalt der Familie zu verwenden ver-

pflichtet ist oder dariiber hinaus ohne Un-
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13.

14.

15.

16.

fall tatsachlich verwenden wiirde. Da der
Naturalbeitrag der Haushaltfiihrung als
demdurch Geldleistungerbrachten Beitrag
gleichwertig gilt, kann es auch hier nicht
darauf ankommen, ob dieser zugunsten
derGeschadigten selbst oder deren unter-
stiitzungsberechtigten Familienmitglieder
erbracht wird. Das Prinzip, dass bei einer
Korperschdadigung, selbst wenn sie zum
Tod fiihrt, die unterhaltsberechtigten Fa-
milienangehdrigen nach dem Gesetz ihre
Unterstiitzungnichtverlierensollen, ergibt
sich im Ubrigen gerade aus der gesetzli-
chen Regelung des Art. 45 Abs. 3 OR, wo-
nach ausnahmsweise der Reflexschaden
der Versorgten selbst in diesem Fall vom
Haftpflichtigen zu ersetzen ist.»

Art. 163 Abs. 2 und 3 ZGB und BGE 127 Ill
403, E. 4.b.bb.

BGE133V511,E. 4.2: «Kanndieversicherte
Person wegen ihrer Behinderung gewisse
Haushaltarbeiten nur noch mithsam und
mit viel héherem Zeitaufwand erledigen,
musssieinersterLinieihre Arbeit einteilen
und in tblichem Umfang die Mithilfe von
Familienangehdrigen beanspruchen.»
Nicht publizierter franzésischsprachiger
BGE 4C.195/2001E. 5.e.ee.

«...kann man von Jugendlichen verlangen,
dass sie sich an den Haushaltarbeiten be-
teiligen...» (BGE131l11360,E.8.2.3), «Zudem



sei es dem Beschwerdefiihrer und seiner
Familie zumutbar gewesen, die Fiihrung
des Haushalts in bestimmten Bereichen
neuzuorganisierenund damitdenArbeits-
ausfall auszugleichen.» (nicht publizierte
Erwdgung 8.2 in BGE 13111 656, resp. BGE
1A.228/2004).

17.Zumaldas Bundesgerichtin BGE 129111134
die Expertise des Centre d’Ergotherapie
fonctionelle dermedizinisch-theoretischen
Schéatzung des Gutachters fiir die Ein-
schrankung im Beruf als Elektromonteur,
auf welche die Vorinstanz abstiitzte, vor-

zo0g.
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