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BGB § 823 Aa

Zur Aufklarungspflicht iiber das Risiko, infolge der
besonderen Lagerung wahrend der Operation (hier: sog.

Knie-Ellenbogenlage) Nervenschddigungen zu erleiden.

BGH, Urt.v. 26. Februar 1985 - VI 7R 124/83 - OLG Schleswig
LG Kiel
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Matthias Prinz
Rechtsanwalt

()()

Der VI. Zivilsenat des Bundesgerichtshofs hat auf die miindliche
Verhandlung vom 26. Februar 1985 durch den Vorsitzenden Richter
Dr. Steffen und die Richter Dr. Kullmann, Dr. Ankermann, Dr. lLepa und
Bischoff

fiir Recht erkannt:
Auf die Revision des Kldgers wird das Urteil
des 3. Zivilsenats des Schleswig-Holsteinischen
Oberlandesgerichts in Schleswig vom 3. Mai 1983
aufgehoben.
Die Sache wird zur anderweiten Verhandlung
und Entscheidung, auch iiber die Kosten der Revision,

an das Berufungsgericht zuriickverwiesen.

Von Rechts wegen

Ig&pestand

Der Klager wurde wegen Bandscheibenbeschwerden in die Klinik der Beklag-
ten eingewiesen und dort wegen Verdachts eines mediolateralen Bandscheiben-
vorfalls am 25. November 1977 unter Leitung des Chefarztes der neurochirur-
gischen Abteilung der Klinik Dr. P. operiert. Der Kliger hefand sich
wiahrend der Operation in der Knie-Ellenbogen-Lage (sogenannte Haschen-
stellung). Die Infusionen wdhrend der Operation erfolgten iiber die
Hauptvene am rechten Handriicken. Die Kaniile wurde auch zur postoperativen
Versorgung benutzt. Spdter wurde eine Beeintrdchtigung des nervus ulnaris
im Bereich des rechten Ellenbogens festgestellt. Der Kldger wurde deswegen
in der Klinik der Beklagten am 23. Januar und 23. Mai 1978 operiert, ohne
daB es zu einer Besserung kam. Fr leidet nach wie vor an einer Verkrampfung
der rechten Hand.
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Mit seiner Klage verlangt er von der Beklagten Ersatz seiner materiellen
Schdaden und die Zahlung eines Schmerzensgeldes. Er behauptet, die Schddi-
gung des Nervs beruhe auf arztlichen Behandlungsfehlern wihrend und nach
der Bandscheibenoperation vom 25. November 1977. Ferner sieht er eine Ver-
letzung der Aufkldrungspflicht durch die behandelnden Arzte darin, daB sie
ihn nicht vor der Operation auf die Gefahr einer solchen Komplikation hin-
gewiesen hdatten. Zutreffend informiert hdtte er sich nicht operieren
lassen.

Die Beklagte bestreitet schadensursdchliche Behandlungsfehler ihrer
Arzte und meint, iiber das Risiko, das sich beim Kldger etwa verwirklicht
habe, habe nicht aufgekldrt werden miissen.

Die Klage ist in den Vorinstanzen ohne Erfolg geblieben. Mit der

Revision verfolgt der Kldger seine Anspriiche weiter.

Entscheidungsgriinde

I.

Das Berufungsgericht, das eine Haftung der Beklagten fiir den Chefarzt
ihrer neurologischen Abteilung Dr. P. rechtlich fiir moglich halt, fiihrt
aus, der Kldger habe Behandlungsfehler der Arzte nicht beweisen kdnnen.
Dr. P. sei vielmehr medizinisch sachgerecht vorgegangen. Anhaltspunkte fiir
Sorgfaltspflichtverletzungen seien nicht vorhanden. Das gelte sowohl fiir
die Operation selbst als auch fiir die postoperative Behandlung, insbeson-
dere auch fiir die Wahl der Infusionsstelle sowie Art und Dauer der
Infusionen durch die Kaniile am rechten Handriicken.
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Eine Pflicht des Dr. P., den Klager iiber mdgliche Dauerschdden am nervus
ulnaris aufzuklaren, verneint das Berufungsgericht. Dazu erwdgt es im we-
sentlichen: Eine akute Gefahr fiir eine Dauerschddigung des Nerves mit Be-
eintrdachtigungen der Mobilitdt der rechten Hand habe vor der QOperation
nicht bestanden. Nach den Ausfiihrungen des Sachverstdndigen Dr. G. seien
Beeintrdchtigungen der Nervenfunktionen nach einer Operation in der soge-
nannten Haschenstellung zwar nicht auszuschlieBen; sié seien im Normalfall
aber nicht von Dauer, sondern bildeten sich zuriick. Demnach habe die Gefahr
eines Dauerschadens bei dem Kldger "nicht im Bereich des Wahrscheinlichen"
gelegen. Die drztliche Aufkldrung dirfe sich auf die wesentlichen Folgen
des beabsichtigten Eingriffs erstrecken. Dazu geh6re eine denkbare Dauer-
schadigung des nervus ulnaris nicht.

I1.

Zutreffend hat das Berufungsgericht darztliche Behandlungsfehler wahrend
und nach der Bandscheibenoperation des Kldgers verneint. Soweit es indessen
eine Haftung der Beklagten nach §§ 823 Abs. 1, 847, 31 BGB wegen Verletzung
der drztlichen Aufklarungspflicht durch Dr. P. mit der Folge der unwirk-
samen Einwilligung des Kldgers in die Bandscheibenoperation verneint hat,
hdalt das Urteil den Revisionsanygriffen nicht stand.

1. In Ubereinstimmung mit den Ausfiihrungen des Sachverstandigen Dr. G.
in erster und zweiter Instanz hat das Berufungsgericht aus dem Umstand, daB
die Schadigung des nervus ulnaris mit groBer Wahrscheinlichkeit auf die
Lagerung des Kldges wahrend der Operation zuriickzufiihren ist, nicht schon
auf einen Fehler des Operateurs Dr. P. bei der Lagerung des Kldgers auf dem
Operationstisch in der sogenannten Hischenstellung geschlossen. Das Auftre-
ten solcher Dauerschdden, die auch - wohl noch hdufiger - an anderen Nerven
eines Patienten auftreten kdnnen, 1a8t sich auch bei Anwendung der erfor-



derlichen arztlichen Sorgfalt nicht immer vermeiden. Es ist vielmehr eine
Gefahr, die, wie das Berufungsgericht in {ibereinstimmung mit dem Sach-
verstdndigen ausfiihrt, bei dieser Operationsart "evident" ist; der
Operateur kennt sie oder muB sie kennen, kann sie aber nicht immer ab-
wenden. Damit verbietet sich entgegen der Ansicht der Revision die Annahme
eines Anscheinsbeweises fiir ein darztliches Fehlverhalten lediglich wegen .
des Eintritts der Komplikation. Wenn die Revision den Ausfiihrungen des
Sachverstiandigen entnehmen will, eine Dauerschdadigung der Nerven sei, weil
die Gefahr bekannt und vermeidbar sei, stets schuldhaft verursacht worden,
so miBversteht sie den Inhalt der Gutachten. Im iibrigen zeigt sie auch in
der Revisionsbegriindung keine weiteren Anhaltspunkte fiir das Vorliegen
eines Behandlungsfehlers im Rahmen der Lagerung des Kldgers wahrend der
Operation und deren Kontrolle auf,

Soweit die Revision in der Wahl der Infusionsstelle sowie der Art und
Dauer der Infusion entgegen der Ansicht des Berufungsgerichtes Behandlungs-
fehler sehen will, greift sie unzuldssig in die tatrichterliche Beweis-
wirdigung ein, ohne einen Verfahrensfehler darzulegen. Sie verkennt insbe-
sondere, daB die Infusion zundchst zum Zwecke der Narkosefiihrung wahrend
der Operation gelegt und erst spater die im Handriicken 1iegende Kaniile
auch zur postoperativen Behandlung weiter benutzt wurde, was nach den ver-
fahrensmdBig unangreifbaren Feststellungen des Berufungsgerichtes medizi-
nisch richtig war. Es ist auch nicht ersichtlich, daB das Berufungsgericht
den Begriff der Fahrldssigkeit verkannt hat, dessen Beurteilung es nicht
etwa dem Sachverstandigen iiberlassen hat. SchlieBlich bestand fiir das Be-
rufungsgericht kein AnlaB, ein weiteres Gutachten einzuholen. Die Revision

legt nicht dar, daB das Gutachten des Sachverstdndigen Dr. G. unvollstindig
oder liickenhaft war.




2. Das Berufungsgericht hat aber die Anforderungen aus dem Umfang der
arztlichen Aufklarungspflicht iiber die Risiken der Bandscheibenoperation
des Klagers verkannt; moglicherweise hat es auch die Ausfiihrungen des
Sachverstandigen G. hierzu miBverstanden.

a) Die rechtswirksame Einwilligung des Patienten in einen arztlichen
Eingriff, die Voraussetzung fiir dessen RechtmdBigkeit ist, setzt die
Kenntnis des Patienten auch dariiber voraus, welche gesundheitlichen Risiken
dem Eingriff anhaften, d.h. seine Information iiber die etwaige Gefahr eines
MiBlingens des Eingriffs und des Eintritts korperlicher und gesundheit-
licher Schdaden. Davon geht im Grundsatz auch das Berufungsgericht aus. Zu-
treffend ist auch seine Erwdgung, daB nicht iiber jede schddliche Nebenwir-
kung aufzukldren ist. Es geniigt, wie der Senat immer wieder betont hat,
eine Aufkldrung “im GroBen und Ganzen". Indessen sind dem Patienten u.a.
stets solche Risiken von Gewicht mitzuteilen, die speziell dem geplanten
Eingriff anhaften und von denen der Arzt nicht annehmen kann, daB der
Patient mit ihnen rechnet und sie bei seiner Entscheidung, ob er in die
Operation einwilligen will, beriicksichtigen kann (Senatsurteil vom
22. April 1980 - VI ZR 37/79 - NJW 1980, 1905, 1907 = VersR 1980, 456).
Aufkldrungspflichtig sind dann auch mogliche Komplikationen, die nur selten
aufzutreten pflegen, aber erheblich die korperliche Befindlichkeit des
Patienten belasten konnen.

b) Um ein solches, der Bandscheibenoperation in der sogenannten Hischen-
stellung spezifisch anhaftendes QOperationsrisiko handelt es sich bei der
Dauerschadigung wichtiger Nerven infolge der Lagerung in Narkose auf dem
Operationstisch. Dieses Risiko kann nach den Ausfiihrungen des Sachverstan-
digen auch durch noch so sorgfaltige VorsichtsmaBnahmen nicht in allen
Fdllen ausgeschaltet werden, eben weil u.a. die anatomischen Verhdltnisse
nicht bei jedem Menschen gleich sind und besondere Risikofaktoren des ein-
zelnen Patienten nicht von vornherein erkennbar sein miissen. Deswegen



stellen Lagerungsschdaden des Patienten eine Gefahr dar, die von den
Operateuren gefiirchtet wird; der Sachverstdndige Dr. G. meint das, wenn er
sagt, sie sei "evident". Offenbar geht von alldem auch das Berufungsgericht
aus. Es hdalt trotzdem eine Aufklarung iiber dieses Risiko deswegen'nicht fiir
erforderlich, weil Beeintrdachtigungen der Nerven sich nach den weiteren
Ausfiihrungen des Sachverstdndigen Dr. G. "normalerweise" zuriickbilden.
Daraus zieht das Berufungsgericht den SchluB, der Eintritt der Komplikation
liege "nicht im Bereich des Wahrscheinlichen", so daB sie als eine der zwar
denkbaren, nach Ansicht des Berufungsgerichts indessen eher theoretischen
Nebenwirkungen bei der Aufklarung des Patienten vernachlissiyt werden
diirfe. Dem vermag der Senat nicht zu folgen. Rechtlich iibersieht das
Berufungsgericht zundchst, daB es sich, wie ausgefiihrt, um ein spezifi-
sches, fiir den nichtinformierten Patienten iiberraschendes Risiko gerade
dieser Operationsmethode handelt, iiber das er auch dann zu unterrichten
ist, wenn es nur sehr selten auftritt. Zum anderen bagatellisiert das
Berufungsgericht unzulassig die vom Sachverstdndigen, dem es in seiner
medizinischen Beurteilung offensichtlich voll folgen will, dargesteilte
Gefahr. Dieser hat ersichtlich nicht gemeint, eine Dauerschdadigung bei der
Lagerung gedriickter Nerven sei ein ganz extremer Ausnahmefall. Im Gegenteil
hat er bei seiner miindlichen Anhorung vor dem Berufungsgericht dazu
ausgefiihrt, seiner Ansicht nach diirften derartige Schiden wie im vorliegen-
den Fall "eigentlich nicht passieren"; er wisse aber, daB sie immer wieder
vorkdmen, ohne daB8 man sagen kdnne, wo der Schwachpunkt 1iege; man kdnne
sagen, daB derartige Schaden mit dem Risiko einer Operation dieser Art ver-
bunden seien. Das kann nicht anders verstanden werden, als daB die beim
Kldger eingetretenen Schdden eine immer wieder eintretende Komplikation
darstellen, die zwar selten sein mag, vor allem was Dauerschdaden anbelangt,
aber keineswegs auBerhalb des Bereiches des Wahrscheinlichen liegen (vgl.
fiir einen dhnlichen Fall Senatsurteil vom 24. Januar 1984 - VI ZR 203/82 -
YersR 1984, 386). Daraus folgt, daB entgegen der Ansicht des Berufungsge-
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richts das beim Kldger eingetretene Operationsrisiko aufklirungspflichtig
war, das Unterlassen der gebotenen Aufkldrung mithin méglicherweise seine
Einwilligung in die Operation unwirksam sein lieB.

3. Nach allem kann das angefochtene Urteil mit der bisherigen Begriindung
nicht bestehen bleiben. Eine eigene Sachentscheidung zum Grund des An-
spruchs kann der erkennende Senat aber nicht treffen. Das Berufungsgericht
wird bei der erforderlichen Neuverhandlung des Rechtsstreites zu priifen
haben, was es bisher aus seiner rechtlichen Sicht folgerichtig unter-
lassen hat, ob der Kldger, zutreffend iiber das Risiko einer Nervenscha-
digung durch die Lagerung wahrend der Operation aufgekldrt, seine Ein-
willigung in die Operation versagt hatte. Das ist jedenfalls nicht selbst-
verstandlich und bedarf weiterer Darlegungen (vgl. Senatsurteil vom
7. Februar 1984 - VI ZR 174/82 - VersR 1984, 465).

Dr. Steffen Dr. Kullmann Dr. Ankermann

Dr. Lepa Bischoff
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