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Verkiindet am 4. Dezember 1962
Kriegl, Justizobersekretdir als
Urkundsbeamter der Geschédftsstelle.

Inm Namen des Volkes

In dem Rechtsstreit
des Tlschlermelsters rritz RGP ir >
N - -

Kligers, Berufungsklaggrs und Revisionskligers,
"~ ProzeBbevollmichtigter: Réchtsanwalt ([l -

gegen
Berldin, vertreten durch den Senator fiir Gesundheits-

i%er vertreten durch den Senator fiir Finanzen in
; N—Straﬁe-

Beklagte,. Berufungsbeklagte und Rev151onsbeklagte,
- Prozeﬂbevollmacht1gter Rechtsanwalt Dr.

hat der VI. Zivilsenat des Bundesgerichtshofs auf die
miindliche Verhandlung vom 4. Dezember 1962 unter Mitwir-
kung des Senatsprisidenten Dr. Engels sowie der Bundes-
richter Dr. Karl E.Meyer, Hanebeck, Heinrich Meyer und
Dr. Pfretzschner

fiir Recht erkannt:

Die Revision des Kligers gegen das Urteil des
16. Zivilsenats des Kammergerichts in Berlin-
Charlottenburg vom 15. Mirz 1962 wird zuriickgewiesen.

; Die Kosten der Revision‘werden dem Kliger aufer-
S legt.

Von Rechts wegen



Tatbestand:

Der am -1890 geborene Klédger wurde in der Zeit
vom 24. Juli 1957 bis 12. Oktober 1957 im Stidtischen Kranken-
haus Tegel-Siid wegen einer Bronchitis stationir behandelt.
In Zuge dieser Behandlung verabreichte ihm der Stationsarzt
Dr. KNP ir der Zeit vom 17. bis 20. September 1957
Globucid-Injektionen in die Vene an der Innenseite des lin-
ken Schienbeins.

Am 24. September 1957 stellten die Arzte thrombotische
Erscheinungen am linken Unterschenkel des KlHgers fest.
Am 12. Oktober 1957 wurde der Kldger mit einem am linken
Unterschenkel angebrachten Zinkleimverband entlassen.

In der Folgezeit, nach den Behauptungen des Kligers
schon unmittelbar auf der Heimfahrt vom Krankenhaus, tra-
ten jedoch weitere thrombotische Schiibe auf. Vegen dieser
Thromboscerscheinungen vwurde der Klédger in der Zeit vom
9. November 1957 bis 19. Dezember 1957 in der chirurgischen
Abteilung des RGN Xraonkenhauses stationir be-
handelt und anschlicBend wegen einer inzwischen aufgetre-
tenen schweren ILungenentziindung in die innere Abteilung
dicses XKrankenhauses verlegt, aus der er schlieflilich am
8. T'ebruar 1958 entlassen wurde. Der Klidger wurde in der
Zeit vom 9. bis 12. Juni 1958 erneut wegen Thromboseerschei-
nurigen des linken Beines im R{NY-Krsnkenhaus
stationiir behandelt und nach Anlegung eines Zinkleimver-
bandes in die ambulante Behandlung seines Hausarztes ent-
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lassen. Der Kliéiger, der vorher als Tischlermeister tatig
war, ist jetzt auf Grund der Thrombose dauernd erwverbsun-
fihig.

Der Kldger hat behauptet, seine Erwerbsunfihigkeit sei
darauf zuriickzufiihren, dafl er am 12. Oktober aus der sta-
tiondren Behandlung des Krankenhauses vorzeitig entlassen
viorden sei. Die ganze weitere Krankengeschichte zeige, daf
die Thrombose bei ordnungsgemiifer Weiterbehandlung im Kran-
kenhaus etwa am 1. Januar 1958 ausgeheilt gewesen wire. Da-
“durch, da8 er infolge'der nunmehr unheilbaren Thromhose
nicht mchr in der Lage sei, weiter als Tischlermeister ti-
tig zu sein, sei ihm ein Verdienst von monatlich 800 DM
entgangen. Die Beklagte sei ihm zum Ersatz dieses Schadens
und zur Zahlung eines Schmerzensgeldes verpflichtet. Der
Kliger hat einen Teilbetrag von monatlich 200 DM des von
ihnm behaupteten Verdienstausfalls fir die Zeit vom 1. Ja-
nuar 1958 bis 31. Dezember 1959 geltend gemacht und weiter
ein in das Ermessen des Gerichts gestelltes Schmerzensgeld
von nindestens 2000 DM nebst Zinsen verlangt.
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Die Beklagte hat Klageabweisung begehrt. Sie behauptet,
der Kliédger sei bei seiner Entlassung beschwerdenfrei und
gehfihig gewesen. Entziindliche Erscheinungen hitten bei sei-
ner BEntlassung nicht vorgelegen. Der Kldger selbst habe
auf secinc Entlassung gedréngt. Wfenn gleichwohl spdter Throm-
boscerscheinungen wieder aufgetreten seien, so seien diese
nicht auf eincn vorzeitigen Abbruch der Behandlung im
Krankenhaus zurickzufiihren. Beziiglich des Stationsarztes
hat dic Beklagte den Entlastungsbeweis dafiir angetreten,
daB sic diesen sorgfidltig ausgewdhlt und iiberwacht habe.
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Beide Vorinstanzen haben die Klage abgewiesen. Iit
der Revision, um deren Zuriickweisung die Beklagte bittet,
verfolgt der Klidger seine Anspriiche weiter.

Entscheidungsgriinde:

Die Revision konnte keinen Erfolg haben.

Das Kammergericht hat nicht verkannt, daB es die ge-
rcchte Interessenabwigung im Falle eines groben #rztlichen
Kunstfehlers gebieten kann, von dem Gegner des Patienten
den Nachweis zu fordern, daB der Schaden auch ohne das Ver-
sagen des Arztes eingetreten wire. Es hat die Berufung des
Kldgers zuriickgewiesen, weil er die Voraussetzung dieser Ab-
wdgung, nimlich das Vorliegen eines Kunstfehlers, nicht be-
wiescn habe. Die Revision ‘meint, daB8 auch insoweit vom Kl&-
ger kein strikter Beweis zu verlangen gewesen vwire, und daB
er ihn in ilibrigen sogar erbracht habe. Ihre Riigen greifen
jedoch nicht durch. '

Der Kliager bestreitet nicht, daB sein im Lauf des Kran-
kenlagers aufgetretenes Leiden erkannt und mit den an sich
richtigen Mitteln bchandelt worden ist. Soweit die Revision
darauf zuriickkormt, daf die Thrombocid-Injektionen zu friih-
und'ohne Kontrolle des endgiiltigen Erfolges abgebrochen vor-
den sefén, Ubersicht sie die vom Kliger hingenommene Er-
widerung der beklagten Stadt, daB von weiteren Gaben des
Medikaments bewuBt wegen der Gefihrlichkeit fiir den Kldger
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abgesehen worden sei, dessen Grundleiden bei zu starker
Herabsctzung der Gerinnungsfihigkeit Blutungen der Bron-
chicktasen habe befiirchten lassen. Wenn der Kliger diese
Erwigungen der behandelnden Arzte als verfehlt nicht gel-
ten lassen wollte, hitte er dies in der Tatsacheninstanz zum
Ausdruck bringen miissen. Der Kldger kann ferner nicht be-
haupten, daB es in jedem Falle ein Kunstfehler sei, einen
Patienten mit einer unausgeheilten Thrombose nach Anlegen
eines Zinkleimverbandes aus dem Krankenhaus zu entlassen.
Aus dem RN <rznkenhaus ist er nach der spite-
ren, zweimaligen Behandlung seines Leidens nicht anders .
nach Hause zuriickgekehrt. Bei dem Vorwurf, daB dem Kliger
nicht einmal Anweisungen fiir sein weiteres Verhalten mit-
gegeben worden seieh, ﬁbergeht die Revision, daB der Kli-
ger nicht auf sich selbst gestellt, sondern ausdriicklich
in diec ambulante Behandlung seines Hausarztes liberwiesen
-worden ist, an dessen Anordnungen er sich dann auch ge-~
halten hat. Danach bleibt als moglicher Kunstféhler nur
iibrig, daB diese Uberweisung verfriiht erfolgt sein konnte.

DaB es Hrztlich unverantwortlich gewesen wire, den
Kliger nach dem erstmaligen Anlegen eines Zinkleimver-
bandes ohne Kontrolle der Vertriglichkeit schon am nZchsten
Tage nach Hause zu schicken, stellt die beklagte Stadt nicht
in Abrede. Das Kammeréericht hat die Behauptung des K1~
gers, dafl so mit ihm verfahren worden sei, jedoch ohne
RechtsverstoB als nicht bewiesen angesehen. Die insoweit
erhobenen Riigen der Revision stellen unzulidssige Angriffe
gegen die freie Beweiswlirdigung des Tatrichters dar. Die
hervorgetretenen und nicht verkannten Widerspriiche in der
¥rage, ob der Verband am 11. Oktober 1957 erneuert worden



ist, hindert die Feststellung nicht, daB der KlHger den
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ersten Verband jedenfalls schon am 5. Oktober erhalten hat., -~

Es kann ferner unterstellt werden, daB selbst eine Entlas-
sung nach zwei bis drei Tagen noch bedenklich geviesen wire,
weil das Krankenhaus in solchen Fédllen nach der Bekundung
des Oberarztes Dr. Biijjipdie schriftliche Bestiatigung des
Patienten fordert, daB die Entlassung auf eigenen ¥Wunsch
und gegen #rztlichen Rat erfolge. Diese Ubung gibt auch
dann nichts dafiir her, dal dieselben Bedenken noch am 12.0k-
tober, sieben Tage nach dem Anlegen des Verbandes, hitten
bestehen miissen, wenn die Entlassung durchschnittlich erst
nach 14 Tagen erfolgt. Es kommt mithin allein darauf an,

ob es nach dem erkennbaren Zustand des Xlégers ein grober
Kungtfehler wiar, ihn zu diesem Zeitpunkt aus der statio-
niiren in die ambulante Behandlung zu iiberwveisen.

Dieses Nachweises ist der KlHger - entgegen der Meinung
der Revigion -~ nicht wegen der geriigten Liuckenhaftigkeit
des Krankenblattes enthoben. Das Krankenblatt ist eine Ge-
dichtnisstiitze des Arztes, ein von ihm oder fiir ihn ge-
fertigtes Hilfsmittel, das ihm den jederzeitigen, raschen
Uberblick iiber den Verlauf der Krankheit und ihrer Behand-
lung ermdglichen und ihn damit vor allem bei der Durchfiih-
rung der Therapie entlasten soll. Es ist nicht etwa eine
gschriftliche Festlegung der Krankengeschichte, die sorg-
filtig und vollstéindig zu fiihren der Arzt im Verhidltnis
zunm gyanken verpflichtet widre. GewiB kann der Patient
gleichwohl die Vorlegung des Krankenblattes zu Beweiszwecken
nach § 421 ZPO verlangen mit der Folge, daB seine Behaup-
tungen iiber den Inhalt nach § 444 ZPO als bewiesen ange-



sehen vierden konnen, wenn der Arzt den Beweis durch Be-
seitigung oder Untauglichmachen des Blattes vereitelt hat.
Dieser Fall liegt aber nicht schon bei liickenhafter Fiih-
rung wihrend einer Zeit vor, in der an eine andere als
die interne Hilfsfunktion der Aufzeichnungen noch nicht
zu denken war. ' )

Einen RiickschluB3 von den alsbald aufgetretenen Beschvier-
den auf eine vorzeitige Entlassung als Ursache der weite-
ren, ungliicklichen Entwicklung hat das Kammergericht we-
gén der Darlegungen des Sachverstindigen Dr. -3inz abgelehnt,
dafl der Verlauf einer Thrombose schlechthin unvorhersehbar
sei, insbesondere nach dem Abklingen der Erscheinungen je-
derzeit zu neuen Schiiben fiihren ktnne. Die Ubereinstimmung
dieser Ausiiihrungen mit der wissenschaftlichen Erfahrung
wird von der Revision nicht bezweifelt. Wenn sie gleich-
wohl auf dem RiickschluB besteht, so begehrt sie damit im
Grunde, daBbdie Unaufklédrbarkeit des ursidchlichen Zusan-
menhangs in dopvelter Hinsicht zu Lasten des hehandelnden
Arztes gehen miisse, nimlich nicht nur bei der Rickfilhrung
cingetretener Schidigungen auf einen unterlaufenen XKunst-
fehler, sondern auch bei der Feststellung dieses Kunst-
fehlers selbst. Darin kann ihr nicht gefolgt werden.

Der Revision muB allerdings zugegeben verden, daB das
Kamnergericht sich in den Griinden seines Urteils nicht mit
der Ansicht der Arzte Dr. SHl@und Dr. ZEEE® auseinander-
gesetzt hat, der Kldger konne nach den am 13. Oktober 1957
aufgetretenen Erscheinungen bei seiner EZntlassung am Vorta-
ge nicht "beschwerdenfrei und gehfiéhig" gewesen sein. Auf
diesen Mangel beruht die Fntscheidung jedoch nicht. Denn



sollte der auf 24 Stunden begrenzte Riickschlufl trotz des
unberechenbarcen Verlaufs der Krankheit moglich sein, so
konnte in der Uberweisung des Kligers an den Hausarzt auf
Grund eines objektiv zu glinstigen Befundes jedenfalls kein=
gr ob er Kunstfehler erblickt werden. So lidge es erst,
wvenn ein gewissenhafter Arzt es am 12. Oktober 1957 nicht
nur als wiinschenswert, sondern als uncrlédBlich hdtte an-
sehen niissen, daB der Kldger weiter in stationfrer Behand-
lung verblieb. Dieser Auffassung ist ersichtlich Dr. Ziemer
selbst nicht gewesen, da er den XKliger zunichst lénger ails
drei Wochen zu Hause behandelt hat, ehe er seine ernéute
Aufnahne in ein XKrankenhaus veranlafte. Auch ist der Kli-
ger zunindest nicht gegen seinen Vunsch und trotz geHus-
sorter Klagenentlassen worden. Er ist unstreitig beim Ver-
lasscn des Krankenhauses dem behandelnden Arzt Dr. K4
begegnet, ohne ihm zu sagen, daB er in Vahrheit nicht gen-
f8hig sei und heftige Schmerzen habe. Beschverden von er-
heblichen AusmaB haben also entweder zu diesem Zeitpunkt
noch nicht bestanden, oder sie sind vom Kliger verschwie-
gen worden. Beides wiirde der Annahme eines groben Verschul-
dens Dr. Ka@iillll: gleichermaBSen entgegenstehen. Endlich
begehrt der Klédger nicht Schadensersatz wegen seiner als-
bald aufgetretenen Beschwierden, sondern viegen der nunmehr
feststchenden Unheilbarkeit seines Leidens. Von dieser

148t sich aber nach dem nicht angegriffenen Gutachten des
Sachverstindigen Dr. Sinz keinesfalls sagen, daB sie die
typ;§che ¥olge einer vorzeitigen Entlassung aus der sta-
tionfdren Behandlung sei. Das wire jedoch neben der FPest-
stellung cines groben Kunstfehlers die weitere Voraus-
setzung, unter der allein von der beklagten Stadt der Nach-
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vels gefordert werden konnte, daB8 der Schaden des Kli-
gers auch ohne Versagen des behandelnden Arztes einge-
treten wire. Es hitte mithin zu keinem dem Kliger glinsti-
geren Ergcbnis filhren kbnnen, wenn sich das Kemmergericht

dic Ansicht der Arzte Dr. S und Dr. A zu eigen ge-
macht hitte,

Die Revision des Kligers mullte deshalb als unbegriin-
det mit der Kostenfolge nach § 97 2P0 zuriickgewiesen wer-~
den. o

Engels ‘ K.E.Meyer Hanebeck

Meyer : Dr. Pretzschner
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