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Verbindlichkeit von Therapierichtlinien

M. Ploier

Einleitung

Der Ruf nach Leitlinien in den diversen medizinischen Fach-
gebieten wird von einigen Seiten immer wieder erhoben und
damit begriindet, dass dadurch sowohl fiir die behandelnden
Arzte als auch fiir die Patienten eine erhohte Sicherheit er-
reicht werden konnte. Durch Leitlinien soll vorgeben werden,
welche Behandlung in welcher Situation vorgenommen wer-
den soll. Inwieweit diese bestehenden Leitlinien fiir behan-
delnde Arzte tatsichlich verbindlich sind und ob Patienten aus
bestehenden Therapieleitlinien Rechtsanspriiche ableiten
konnen, wird in diesem Artikel behandelt.

Allgemeines

Arzte gelten gemiB § 1299 ABGB aufgrund ihres hohen fach-
lichen Wissens als Sachverstindige und unterliegen dadurch
bei der Durchfiihrung einer medizinischen Behandlung einem
erhohten Sorgfaltsmafstab. In Gerichtsprozessen wird daher
durch einen gerichtlich beeideten medizinischen Sachverstén-
digen beurteilt, ob die behandelnden Arzte iiber die durch-
schnittlichen Fihigkeiten und die berufsspezifische Aufmerk-
samkeit eines ordentlichen Facharztes auf dem jeweiligen
Fachgebiet bei der Durchfiihrung der Behandlung verfiigt ha-
ben. Es ist daher einem Arzt nicht moglich, sich im Rahmen
der Verteidigung darauf zu stiitzen, dass er zwar nach bestem
Wissen und Konnen gehandelt, dieses jedoch nicht dem ob-
jektiven Sorgfaltsmalistab entsprochen habe. Von einem
Facharzt bzw. von Arzten in Ausbildung werden daher bei der
Durchfiihrung einer Lege-artis-Behandlung die Kenntnisse
und Fertigkeiten entsprechend der medizinischen Wissen-
schaft vorausgesetzt.

In Arzthaftungsprozessen stiitzen sich Patienten entweder
darauf, dass der Sorgfaltsmaf3stab bei der Durchfiihrung der
medizinischen Behandlung nicht eingehalten wurde und sich
dadurch ein Behandlungsfehler verwirklicht hat oder der Sorg-
faltsmafistab durch den jeweiligen behandelnden Arzt da-
durch nicht eingehalten wurde, dass keine ordnungsgeméfie
Aufklédrung erfolgt ist. Ein geschidigter Patient kann den be-
handelnden Arzt sowohl zivil- als auch strafrechtlich in An-
spruch nehmen.

Im Rahmen des Zivilrechts konnen geschidigte Patienten
aufgrund des Eintretens einer Gesundheitsschidigung bzw.
des Eingriffs in die korperliche Integritit Heilungskosten,
Verdienstentgang, Schmerzengeld, Verunstaltungsentschi-
digung, etc. einfordern. Das Schmerzensgeld wird je nach In-
tensitit der Schmerzen mit einem bestimmten Tagessatz fest-
gelegt und mit der Anzahl an Tagen mit Schmerzen multipli-
ziert.

Anders als im Zivilrecht, wo das Ziel die Entschiddigung des

Patienten fiir einen erlittenen Schaden ist, ist es nicht das vor-
rangige Ziel des Strafrechts, das Opfer zu entschddigen, son-
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dern vielmehr soll im Rahmen der staatlichen Hoheit und zum
Schutz der Allgemeinheit ein strafbares Verhalten sanktio-
niert werden. Ein strafbares Verhalten kann im Bereich des
Strafrechts darin liegen, dass der Tatbestand der fahrldssigen
Korperverletzung, fahrldssigen Tétung oder eigenmichtigen
Heilbehandlung erfiillt wird. Im Rahmen des Strafrechts wird
besonderes Augenmerk darauf gelegt, ob durch die behan-
delnden Arzte der objektive und subjektive SorgfaltsmaBstab
eingehalten wurde. Es wird daher iiberpriift, ob es dem behan-
delnden Arzt moglich gewesen ist, objektiv sorgfaltsgemif
zu handeln und ob dem Arzt die Einhaltung des objektiven
SorgfaltsmafBstabes auch subjektiv zugemutet werden konnte.

Behandlungsleitlinien

Nach derzeitigem Rechtsverstidndnis bestehen keine rechtlich
verbindlichen Behandlungsleitlinien der jeweiligen Fach-
gesellschaften bzw. der Osterreichischen Gesellschaft fiir
Qualititssicherung (OQMed).

Bei Leitlinien handelt es sich nach der deutschen Bundes-
drztekammer um systematisch entwickelte Entscheidungs-
hilfen iiber die angemessene drztliche Vorgehensweise bei
speziellen gesundheitlichen Problemen. Leitlinien stellen den
nach einem definierten, transparent gemachten Vorgehen er-
zielten Konsens mehrerer Experten aus unterschiedlichen
Fachbereichen und Arbeitsgruppen zu bestimmten drztlichen
Vorgehensweisen dar und sind wissenschaftlich begriindete
und praxisorientierte Handlungsempfehlungen. Weiters sind
Leitlinien Orientierungshilfen im Sinne von ,,Handlungs- und
Entscheidungskorridoren®, von denen in begriindeten Féllen
abgewichen werden kann oder sogar muss [Ollenschlédger u. a.,
Leitlinien — Bedeutung, Verbindlichkeit und Qualitit: Welche
Problematik liegt in der Entwicklung und Einfiihrung von

Leitlinien, http://www.azg.de].

Im Rahmen der Clearing-Verfahren (evidenzbasierte Konsen-
sus-Leitlinien in Deutschland) werden die entsprechenden
Leitlinien erarbeitet. In Osterreich existieren dafiir u. a. EBM-
Guidelines z. B. fiir allgemeine Medizin der OGAM im Ver-
lag der Osterreichischen Arztekammer. Die entsprechenden
Rechtsgrundlagen dazu finden sich vorwiegend im Arzte-
gesetz (insbesondere in § 49 sowie § 118a).

Aus der deutschen Judikatur ergibt sich zur beweisrechtlichen
Relevanz derartiger Leitlinien, dass eine Rechtsverbindlich-
keit verneint wird. Begriindet wird das damit, dass diese
Leitlinien unbeschadet ihrer wissenschaftlichen Grundierung
derzeit lediglich Informationscharakter fiir die Arzte selbst
haben und haben sollen. Einer weitergehenden Bedeutung,
etwa als verbindliche Handlungsanleitung fiir praktizierende
Arzte, steht derzeit die anhaltende Diskussion um ihre Legiti-
mitit als auch um ihre unterschiedliche Qualitit und Aktuali-
tit entgegen [Hart, Anm. zu OLG Naunburg, MedRecht 2002,
471].
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Arzt und Recht

Soweit iiberblickbar besteht derzeit keine hochstgerichtliche
Rechtsprechung aus Osterreich zur Verbindlichkeit bzw.
beweisrechtlichen Relevanz von Behandlungsleitlinien. Fest-
zuhalten ist dazu jedoch, dass sich in einem Gerichtsprozess
der zur Entscheidung berufene Richter bei der Beurteilung der
Frage, ob eine Sorgfaltswidrigkeit durch den behandelnden
Arzterfolgt ist, mangels eigener Fachkenntnis auf die Gutach-
ten von medizinischen Sachverstindigen stiitzen muss. Die
medizinischen Sachverstindigen haben im Rahmen ihres
Gutachtens darzulegen, welche Behandlungsmethode bzw.
welche Durchfiihrung der gewdhlten Behandlungsmethode
sorgfaltsgemal im jeweiligen Einzelfall gewesen wire — unter
Heranziehung der bestehenden wissenschaftlichen Literatur,
zu der wohl auch erlassene Richtlinien von dafiir befugten
Stellen zéhlen. Es ist daher jedenfalls davon auszugehen, dass
schon in den einzuholenden Sachverstindigengutachten vor-
handene Leitlinien und Therapieempfehlungen, die von den
jeweiligen Fachgesellschaften oder der OQMed erlassen wor-
den sind, Eingang finden und der bzw. die medizinischen
Sachverstindigen ein Abweichen von Standardtherapieme-
thoden dann als sorgfaltswidrig ansehen werden, wenn es
dafiir keine spezielle Begriindung gibt. Auch wenn keine
Rechtsverbindlichkeit entsprechender Behandlungsleitlinien
gegeben ist, wird im Rahmen der Sorgfaltsmafstabpriifung in
einem Gerichtsprozess jedenfalls ein gewisses Mall an Ver-
bindlichkeit derartiger Leitlinien bejaht werden.

Patienten, die einen Arzthaftungsprozess gegen ihre behan-
delnden Arzte anstreben, werden daher jedenfalls im Vorfeld
recherchieren, ob es entsprechende Leitlinien der Fach-
gesellschaften gibt. Sofern solche vorhanden sind, ist es daher
den betroffenen Arzten zu raten, genauer darzulegen, weshalb
von diesen Leitlinien abgewichen worden ist bzw. warum die-
se fiir den jeweiligen Einzelfall nicht relevant sind. Keines-
falls erforderlich ist jedoch, bestehenden Behandlungsleit-
linien insofern eine zu hohe Relevanz fiir die Praxis einzuréu-
men, als diese Checklisten-mifig eingehalten werden miiss-
ten. Fakt ist, dass trotz Bestehen von Behandlungsleitlinien
im jeweiligen Einzelfall die bestmdgliche Therapie seitens
der behandelnden Arzte zu erbringen ist und im Rahmen eines
moglichen Gerichtsverfahrens im Nachhinein iiberpriift wird,
ob der erforderliche Sorgfaltsmalstab eingehalten worden ist
oder nicht.

Beweisrechtlich ist zu den Behandlungsleitlinien abschlie-
Bend festzuhalten, dass eine Nichteinhaltung von vorhande-
nen Behandlungsleitlinien grundsitzlich den Anschein er-
weckt, dass ein Sorgfaltsverstol vorliegt (,,Anscheins-
beweis). Es liegt somit an den beklagten bzw. angeklagten
Arzten, im Prozess darzulegen, weshalb diese Behandlungs-
leitlinien lediglich im konkreten Fall als Empfehlung an-
gesehen wurden, jedoch aufgrund des konkreten Einzelfalls
und der Gegebenheiten eine andere Behandlung erforderlich
wurde.

B Zusammenfassung

Der Arzt schuldet bei der Behandlung von Patienten eine
sorgfiltige Lege-artis-Behandlung. Bei Verletzung dieser
Sorgfaltspflicht kann der Patient den Arzt sowohl zivil- als
auch strafrechtlich belangen. Priifungsmalistab in Arzt-
haftungsprozessen ist daher immer, ob der behandelnde Arzt
den objektiven Sorgfaltsmalstab eingehalten hat und dement-
sprechend der drztlichen Sorgfalts- und Gewissenhaftigkeits-
pflicht nachgekommen ist. Sofern seitens der OQMed bzw.
der jeweiligen Fachgesellschaften Behandlungsleitlinien in
einem bestimmten Fachbereich bzw. fiir eine bestimmte
Behandlungsmethode erlassen worden sind, finden diese
beweisrechtlich jedenfalls in einem Gerichtsprozess Beach-
tung und es wird durch die Nichteinhaltung dieser Therapie-
leitlinien der Anschein eines Sorgfaltsversto3es erweckt. Es
obliegt daher beweisrechtlich dem Arzt, darzulegen, dass die
Nichteinhaltung der an sich nicht rechtsverbindlichen Thera-
pieleitlinien im konkreten Einzelfall keinen Sorgfaltsverstof3
darstellt, sondern die gewihlte Methode vielmehr zur best-
moglichen und Lege-artis-Behandlung erforderlich war.
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RA Dr. Monika Ploier

Kanzlei CMS Reich-Rohrwig Hainz
Rechtsanwdilte GmbH

A-1010 Wien
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E-Mail: monika.ploier @ cms-rrh.com
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