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Verkiindet
am 24. September 1962
Scheibdbl,
Justizobersckretir
algs Urkundsbecambter der
Geschiftsstelle

Inm Namem: des Volkes

In dem Rechtsstreit

des Bildhauers und Graphikcrs Eduard M -
in v QEESENENE Bayern, TENENEEED Str.

Kldgers, Berufungsbeklagten
und Revisionsklégers,

- ProzeBbevollméchtigter: Rechtsanwalt Dr. (SNNEGEGNGD -
gegen

den Yrecistaat B a y e r n, vertreten durch die Finanz-

mittelstellce Miinchen,

Beklagten, Berufungsklédger
und Revisionsbheklagten,

- ProzeBbevollméchtigter: Rechtsanwalt Dr. (JP-

hat der III. Zivilsenat des Bundesgerichtshofs auf die
mindliche Verhandlung vom 24. September 1962 unter Mit-
wirkung des Senatspridsidenten Dr.Pagendarm sowie der
Bundcesrichter Dr.Kreft, Dr.Arndt, Dr.HuBla und KeBler

fiir Recht crkannt:

Auf die Revision des Klédgers wird das Urteil des
l. Zivilsenats des Oberlandesgerichts Miinchen vonm
22. Dezermber 1960 insoweit aufgechoben, als es der Be-
rufung des Beklaogten gegen das Urteil dex 2. Zivil-
kammer des Landgerichts Traunstein vom 14. Janusr
1960 stattgegeben und dic Entscheidung iber dic Ko~
sten des Berufungsverfahrens dem Landgericht vorbe~
halten hat.

Die Berufung des Beklagten gegen das bezeichnete
landgerichtliche Urteil wird im vollen Umfang zuriick-
- gevriesen.

Der Rechtsstreit wird zur Entscheidung iiber
die Hohe des dem Kliéger fiir secinen Unfall am 28.
~Januar 1956 dem Grundc nach zuerkanntcn Schmerzens-
geldenspruchs an das Landgericht zuriickverwiescn.

Der Beklagte hat dic Xosten des Berufungs-und
des Revisionsverfahrens zu tragen.

Von Rechts wegen



Der Klidger wurde im staatlichen Versorgungskran-
kenhaus in Berchtesgaden in der Zeit vom 28. Oktober 1954
bis 24. August 1956 zur Ausheilung ceiner bei ihm im ver-
gangenen Krieg aufgetretenen aktiven Lungentuberkulosc
stationidr behandelt. Wdhrend der Behandlung erlitt er
am 12. und 28. Januar 1956, nach seiner Ansicht durch
Verschulden des Pflegepersonals, je einen Unfall. Fiir
dic Unfallfolgen hat er von dem beklagten Freistaat als
dem Dienstherrn des Pflegepersonals Schadensersatz ein-
gecklagt. Das Landgericht hat dem Klidger in einem Teilur-
teil Schmerzensgeld filr jeden der beiden Unfédlle,und zwar
fiir den Unfall vom 28. Januar 1956 in der Form Zugespro-
chen, da es den auf Zahlung eineswangemessenen Schmerzens-
gcldes gerichteten Klaganirag insoweit dem Grund nach fiir
gercchtfertigt erklirte. Diceses letztere Schmerzensgeld:
~hat das Oberlandcsgericht auf die Berufung des Beklagten
dem Xliger abgesprochen.

Mit sciner Revigion verfolgt dor Klédger als Ziel
dic Wicderherstellung des landgerichtlichen Spruches.
Der Beklagte bittet um Zuriickweisung der Revision.

Bper i a WA e e - - [=t= = =

Zu dem Unfall am 28. Januar 1956, den das Berufungs-
gericht zutreffend in Anwendung von § 8%9 BGB, Art. 34 GG
viirdigt, kem es nach dem angefochtenen Urteil auf folgende
feise:

Damals wurde bei dem Kléger im Operationssaal des
Kronkenhauses, wic dies wdchentlich mindestens dreimal
zu geschehen pflegte, die Thorax-Drainage herausgenommen
und der Verband gewechscelt. Dabei hatte die mit der Ver-
richtung betraute Operationsschwester Margarcte Nothelfer
den Verband zu ldsen, das in der WVundhohlc befindliche
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Gummirdhrchen herauszunehmen, zu reinigen, mit einemn
Medikament zu bestreichen und wieder in dic Wundhohle
cinzufiihren, sowie abschlicBend den Verband zu erneu-
ern. Diese Verrichtungen wurden bei dem Kléger, weil er
cin dngstlicher und empfindlicher Patient war und nach
einer friiheren Operation bei dem im Sitzen vorgenommcnen
Entferncen der Fédden einen Schwdcheanfall erlitten hatte
und suf seinem Stuhl hatte gehalten werden miissen, mei-
stens, so auch sm 28. Januar 1956, auf einem 50 cm brei-

. ten Opecrationstisch, dessen Oberseite bei niedrigster
Einstellung 80 cm vom Boden entfernt war, vorgenommen.
Am 28. Januar 1956 lag der Klidger mit dem Riicken auf r
dem Tisch, widhrend der Verbandswechsel in dem Versorgunés-
krankenhaus im allgemeinen an dem sitzenden Patienten >
vorgenommen wird. Wdhrend des Verbandswechsels erlitt
der Kl#dger einen Hustenanfall und fiel vei dem Versuch,/
sich aufzurichten, vom Tisch auf den marmornen FuBbodeng
wobedi er sich verletzte. Die Krankenschwester, die geraée
an dem nahe dem Operationstisch stehenden Verbandswagen%
das Heilmittel herausnahm, hatte nicht bemerkt, daB deé
Kliger husten wollte; erst widhrend des Fallens kam "einé
richtiger Hustenstofl" bei dem Klidger heraus. Sie konnte;
daher erst nachtrédglich eingreifen, ebenso ein wihrend
des Verbandswechsels im Operationssaal und dem anschlie
lenden Behandlungsraum tdtiger Arzt.
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Das Berufungsgericht geht zwar, dem Sachversténdigen-
gutachten folgend, davon aus, daf der Wechsel der Drai-
nage hidufig einen Hustenreiz hervorrufe, der freilich
rclativ selten besonders heftig sei. Es meint aber, der
Klédger hiitte vor einem Herabfallen nicht weiter gesichert
zu werden brauchen. Ein Anschnallen hédtte zudem den Ver-
bandswechsel behindert, die Anbringung einer Stiitzméglich-
keit am Operationstisch sei nicht gebraduchlich, auch
nicht durchfiihrbar gewesen, eine weitere Pflegckraft
hiitte nicht unmittelbar neben den Klédger gestellt werden
niiscen. Der Xlidger sei an den Operationstiseh gewdhnt,

JLaw — Gesetze und Urteile

Kostenlos mobile A

Uber 200 Gesetze
Uber 100.000 Urteile

Available on the
D App Store

JLaw — fiir Android JLaw — flr iOS


https://itunes.apple.com/de/app/apple-store/id1071207904?pt=117423805&ct=Stamped_PDFs&mt=8
https://play.google.com/store/apps/details?id=marly.jlaw
https://www.prinz.law
http://www.marly.de

_ 4 - N0

wdhrend des Verbsndswechsels bei vollem BewuBtsein und
nicht ersichtlich in der Beherrschung seines Korpers
becintridchtigt gewesen. DaBl der Klédger, um abhusten zu
konnen, sich so unvorsichtig, wie er es getan habe,
aufrichten werde, daB er vom Tisch stiirzen und sich
verletzen verde, crachtet das Berufungsgericht als
einc auBlcrordentlich fernliegende, selbst von einem
gewisscenhaften und geschulten Pflcgepersonal nicht in
Rechnung zu stellende ¥olge. Der Klidger habe daher, so
nimmt das angefochtenc Urteil an, seinen Unfall seiner
eigenen Unbedachtsamkeit zuzuschreiben.

Diese Ausfiihrungen halten der Nachpriifung, die die
Revision unter Erhcbung sachlichrechtlicher und verfsh-
rensrechtlicher Riigen erbititet, nicht stand.

Der Kléger ist, wie nach dem insoweit unbestrittenen
Parteivortrag zugrundczulegen ist, ein anndhernd 1,82 m
grofler und ein schwercr Mann. Sein Gewicht wurde in der
Klinik am 6. oder 7. Februar 1956 mit 91,2 kg festge-
stellt, von decr Krankenschwester bei ihrer Vernechmung
aufl Ubecr 100 kg geschitzt. Der Operationstisch, auf dem
der Kliéger lag, war nur 50 cm breit, also fiir einen Men-
schen von dem Korperbau des Kligers recht schmal. Der
Wechsel der Thorax-Drainage ruft nach den eigenen Fest-
stellungen des Berufungsgerichts hdufig einen Hustenreisz
hervor, auch nach Entfernung des Drainage-Rohrchens durch
cine Schlcimansammlung, vvenn auch relativ sclten in’beson—>
ders heftigem AusmaB. Berecits cein nicht besonders heftiger
Hustenrciz kann cinen Krenken in der liegenden Position
des Klédgers verleiten, sich aufzurichten, da man im all~
geneinen leichter im Sitzen als im Liegen abhustet. Ob ‘
cin solches Aufrichten mehr oder minder unwillkiirlich ist,
worauf dic Revision abhebt, kann offen bleiben. Zumindest
ist es bei cincem empfindlichen und dngstlichen Patienten,
als welcher der Xléger bekannt war, nicht ungewdhnlich,
daBB cr beci einem suftretenden Hustenreiz sich zwecks
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leichteren Abhustens aufzurichten versucht, und es liegt
nahe, daB der Patient nach. einem Halt sucht, um sich
besser aufzurichten. Dabei braucht nicht einmal dic vom
Erstgericht angestellte Erwdgung herangezogen zu werden,
der Klédger sei lange Zeit bettlédgerig und sehr wahrschein-
lich daran gewdhnt gewesen, bei einem Hustenrciz sich in
seinem Bett aufzurichten. DaB der Klgger aber bei cinem
Versuch, sich abzustiitzen, angesichts der gerade fiir ihn
schmalen Unterlage und in Ermangelung eincer anderen Hal-
temdglichkeit danchen greifen oder bereits durch eine
geringfilgige Vertnderung der Korperlage und einec falsche
Gewichtsverlagerung von dem schmalen Operationstisch
fallen werde, ist ebenfalls keine fernlicgende Moglich-
keit. Das Sachverstiédndigengutachten erkldrt es gwar fir
einen Patienten als durchaus moglich ~ und von dicser 3Be-
trachtungsweise hat sich das Berufungsgericht nicht zu
1sen vermocht -, mit dem Aufrichten zwecks leichteren
Abhustens so lange zu warten, bis entweder die in der-
Nghe befindliche Verbandsschwester zu Hilfe komme oder
der Patient sich selbst orientiere oder durch Abstiitzen
mit deh Armen eine Sicherung gegen Gleichgewichtsstdrungen
finde. Hierbei werden aber an die Besonnenheit des Patien-
ten hohe Anforderungen gestellt, deren Einhaltung zumin-
dest bei einem #dngstlichen, empfindlichen Patienten, noch
dazu bei der Art seiner Aufbahrung auf dem Opcrations-
tisch, nicht erwartet werden kann. Der Sturz des Xlagers
ist entgegen der Annahme des Berufungsgerichts, auch wenn
der Xlidger damals in guter korperlicher Verfassung war und
den Operationstisch von fritheren Behandlungen her kannte,
nicht einc inadédqQuatec Folge eines an sich nicht ungewohn-
lichen Hustenanfalls. '

Dem verasntwortlichen Arzt des Versorgungskrankenhauses
kann auch der Vorwurf einer Fahrlidssigkeit nicht véllig
erspart bleiben. Wie es Pflicht des Argtes ist, den Pa-
ticnten eincu Xrankenhauses durch &duBerste Vorsicht vor
jeder Ansteckung zu schittzen (vgl.RGZ 165, 336, 341/2),
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hat der Arzt eines Krankenhauses, das dem in ihm ent-
geltlich oder unentgeltlich aufgenommenen Kranken eine
ordnungsméBige, Leib und Leben nicht gefiihrdende Behand-
lung zuteil werden lassen muf3, nach besten Kréften den
bei einer Behandlung auf einem Operationstisch liegenden
Paticnten vor einem Herabfallen auf den SteinfufBliboden

zu bewahren. Dabei muB der Arzt auch entfernte Verlet-
zungsmoglichkeiten in den Kreis seincr Erwdgungen zichen
und scin Verhalten bei der Behandlung des Patienten hier-
nach cinrichten (vgl.auch BGHZ 8, 138, 140). Dementspre-
chend muflte der verantwortliche Arzt in Rechnung setzen,
daB bei dem Kliger wdhrend des Verbandswechscls nicht nur
cin leichter, sondern auch ein heftiger Hustenreiz,etwa in-
folge cincr dem Patienten rcecht lastigen Schleimansamm-—
lung auftreten werde. Danach waren die Vorkchrungen aus-
zurichten, dic cin Herabfallen des Xligers als Folge ei-
nes Hustenanfalls zu verhindern geeignet waren. Daf ihm
scine Amtspflichten solche SicherungsmaBnahmen auferleg-
ten, hdtte der Arzt erkennen miissen.

Der Kldger hdtte dsher wenn nicht durch eine sorgfédl-
tige Uberwachung, so doch durch Lagerung auf ciner breiten
Liegestatt, ctwa einem Bett, vor einem bei Auftireten eines
Hustenrcizes moglichen Absturz bewahrt werden sollen. Die
abweichende Begriindung des Gutachtens wird dem Grad der
von Rechts wegen zu erfordernden Sorgfalt nicht gerecht
und hebdt mit dem Hinweis darauf, daB ein lungenoperierter
Patient bei dem Auftreten cines Hustenreizes und bei AuBer-~
achtlassung der ihm anzusinnenden Sorgfalt auch aus dem
Bett stiirzen konne, auf ceinc Unfallmbglichkeit ab, die
nicht gecignet ist, den ursidchlichen Zusammenhang zwischen
dem Hinlecgen des Xlidgers auf den Operationstisch und dem
Unfall zu verncinen. DaB der Kldger, mag er auch angstlich
und empfindlich gewesen sein, wdro er auf einer breiten
Iiegestatt gelegen, bei dem Versuch sich aufzurichten,
ins Leerc gegriffen oder das Gleichgewicht verloren hédtte,
ist so unwahrscheinlich, daf# cin solches Geschehen man-
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gels weiterer, fiir sein Eintreten sprechender Umsténde
nicht zu beriicksichtigen ist. Das angefochtene Urteil,
bei dem sich das Berufungsgericht im Ausgangspunkt von
egincr verfchlten Beurteilung, ndmlich der Ausrichtung
des Arztes gewissermafien auf einen Idealpatienten, nicht
hat freimachen konnen, vermag den Arzt nicht vollig zu
entschuldigen.

Ob die von dexr Revision herangezogenc Zeugenaus-
sage der Schwester Nothelfer, Yauf alle Fdlle haben wir
befiirchtet, daB er {gemeint der Kliger) herunterfallen
konne", sich wirklich suf den Unfall des Kligers vom
28, Januar 1956 bezieht oder nicht, vielmehr auf den
friheren Vorgang, beicddem die Operationsfidden entfernt.
vurden, kann dahingestellt tleiben.

Das gewvonnene Ergebnis wird durch den im angefoch-
tenen Urteil nicht weiter abgehandelten Vortrag des Be-
klagten im Berufungsrechtszug nicht erschiittert.

Der Beklagte hatte vor dem Berufungsgericht Beweis
dafiir angeboten, seit Bestchen des Versorgungskrankenhau-
scs Berclitesgaden seien laut Statistik ca. 11 000 Ver-
bandswechsel bei Patienten, die mit einer Kavernen-~Drai-
nagce bchandelt worden séien, durchgofithrt wordens; soweit
diesc kurzen und cinfachen Verbandswechsel im Liegen
durchgefiihrt worden seien, seien die Patienten beim Hin-~
lcgen und Aufstehen vom Pflegepersonal unterstiitzt wor-
den; bei keinem dieser Verbandswechsel sei es notwendig
gevesen, dic Kranken bhei evil. auftretendem Hustenrciz
abzustiitzen, weil sic sicher auf dem Tisch gelegen hatten.
Abgeschen davon, daB der Beweisantritt offen 1H8t%, bei
ctwa wicvielen Patienten die Verbandswechsel im Liegen
durchgefiihrt wurden, ist zwar die Haufigkeit von Unfidllen
ein Anzcichen fiir das Vorhandenscin einer Gefahr; das
Pchlen von Unfdllen reicht aber nicht ohne weitcres fir
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dic Annahme einer Ungefdhrlichkeit aus. Dieser vom Senat
wicderholt bei der Beurteilung von Verletzungen der
Pflicht zur Sicherung des StraBenverkchrs ausgesprochene
Grundsatz (III ZR 122/60 vom 23. Oktober 1961 S.15

VersR 1961, 1121; III ZR 14/61 vom 2. April 1962 S$.16
VersR 1962, 574, 577; III ZR 139/61 vom 12. Juli 1962
S.12) nuB auch hier zur Anwendung gelangen.

1}

Entgegen der Anregung des Beklagten brauchte der
in den Schriftsédtzen vom 2. Mdrz 1960 Bl.1ll und 2. Juni
1960 Bl.4, 5 angebotene Sachverstidndigenbeweis ebenfalls
nicht erhoben zu werden. Dic unter Bewcis gestellten Be-
hauptungen betrceffen Fragen, die entweder bereits auf
Grund des vorlicgenden Gutachtens und der Lebenserfahrung
becantwortet werden konnen, oder letztlich vom Richter
und nicht von eincm Obergutachter zu centscheiden sind,
wobei, soweit es auf das Ausmall der vom Arzt zu verlan-
genden Sorgfalt ankommt, nicht auf dic iibliche, sondexrn
‘auf dic nach der Lebenscrfahrung erforderliche Vorsicht
abzustellen ist.

Schliefllich greift die von dem Beklagten erhobene
Einrede der Verjihrung nicht durch. Der Unfall hat sich
an 28. Januar 1956 zugetragen. Die XKlage ist am 29. Jda-
nuar 1959 cingereicht und am 2. *Februar 1959» mithin als-
bald, zugestellt worden, so daB gemiB § 261 b Abs.3 ZPO
fiir dic Untcrbrechuﬁg der Verjahrung (§ 209 BGB) auf den
29. Januar 1959 abzustcllen ist. Ob die dreijdhrige Ver-
jihrungsfrist des § 852 BGB, dic mit der Kenntnis des
Verletzten von scinem Schaden und der Person des Ersatz-—
pflichtigen zu laufen beginnt, bereits am 28. Januar 1956
oder spiter in Lauf gesctzt worden ist, mag offen bleiben.
In den letzten sechs Monaten vor dem 29. Januar 1959 war
nanmlich die Verjiéhrung zcitweisce gehemmt. Denn der Klager
konnte nit einer positiven Entscheidung auf das von ihm
bereits am 26. NMovember 1958 cingereichte Armenrechts-
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gesuch noch vor dem 29. Januar 1959 rechnen. Insoweit
kann auf das Berufungsurteil verwiesen werden. Bereits
einc Hemmung von nur cinem Tag hatte gemdB §§ 203, 205
BGB zur Folge, daB die Verjihrung nicht vollendet wurde.

Wiec hoch die Schdden des Kldgers im einzelnen sind,
bedarf der Kliérung durch den Tatrichter. Dessen Beurtei-
lung kann auch dic von den Vorinstanzen nicht nilcriBe-
handelte Frage unterstellt werden, inwieweit dem Kléger
eine sein Schadensersatzbegehren verkiirzende schuldhafte
Mitverursachung (§ 254 BGB) zur Last zu legen ist. Gegen-
wdrtig 1ldB8%t sich nur soviel iibersehen, daB eine schuld-
hafte Mitverursachung seitens des Klégers nicht zu einem
volligen Wegfall des Schmerzensgeldanspruchs fiihren wird.
Mit Ricksicht hierauf ist durch teilweisc Aufhebung des
angefochtenen Urteils der landgerichtliche Spruch, soweit
er den Kliéger ein Schmerzensgeld aus dem Unfall vom 28.
Januar 1956 dem Grundc nach zugesprochen hat, wieder her-
zustellen und insoweit die Sache an das Landgericht zur
Entscheidung iiber die Hohe des Schmerzensgeldes zuriick-
zuverwcisen (vgl. § 538 Abs.l Ziff.3 ZP0O).

Da der Beklagte im Ergebnis schon mit seiner Berufung
im vollen Umfang unterlegen ist, sind ihm in entsprechender
Anwendung von § 97 ZPO dic Kosten des Berufungs-und des
Revisionsverfahrens aufzucrlegen.

Dr. Pagendarm Dr.Kreft Dr.Arndt
Dr. HuBlla Kefller
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