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:“llu'cb bei Krebserkrankungen ist der Arzt in der Regel’
f ff »nzcht davon befreit, den. Panenten tiber die besonderen



.. 5, des Oberarztes Dr.

»kindet

pg. Januar 1959
Justizobersckretir
Purkundsbeanter
i}eeschéftsstelle

Im Na men des Volkes

In dem Rechtsstreit

:\,‘1. dor Stadt DY, gesetzlich vertreten durch den Rat

der Stadi, diesser vertreten durch den Oberstadtdirektor
in . . .
g in DUSMEEENR, Stsdt. Kranken-
3. des Prof.Dr. SENNENE-

in DU, Stidt.
Krankenanstalten, Prauwenklinik, :
Beklagten, Berufungsklédger und Revisionskliéger,

~ ProgzeSbevollméchtigters Rechtsanwalt (NNNGG_—G_G_G: -

gegen

Frau Kithe M in DUNNNEGNGNEP- OV, SENEN:trate §

Kldgerin, Berufungsbeklagte und Revisionsbeklagte,
- ProzeSbevollmiichtigiter: Rechtsanwalt WG -

anstalten, Frauenklinik

hat der VI, Zivilaenat des Bundesgerichtshofs auf die miind-
liche Verhandlung vom 16. Januar 1959 unter Mitwirkung des
Ssuatsprieidenten Prof.Dr. MeiB und der Bundesrichter

Dr. 3ngels, ilenebeck, Dr. Bode und Dr. HauB

fiir Recht erkannt:

Die Revision der Beklagten gegen das Urteil
des 2. Zivilsenats des Qberlandesgerichts in
Diigseldoxrf vom 14. Mai 1957 wird zurlickgewiesen.

Die Kosten der Revision werden den Beklagten
auferlegt. :

Von Rechts wegen

2™



Matthias Prinz
Rechtsanwalt

Patbestand:

Die Klédgerin war im Jahre 1952 im Alter von 48 Jahren

' wegen unregelmiiBiger Blutungen bei dem Frauensrzt Dr. MM

F—

@ in Behandlung. Der Arszt erkliérte ihr, sie habe eine
Gebdrmutterentsiindung, die zu Krebs ausarten kénne, und
fiberwies sie in-die Frauenklinik der Stddtischen Krankenan-
staltern in DENN, die von dem Beklagten Dr. SUNNEN-
PO ccleitet wird. Am 13, Mai 1952 wurde sie in die
Klinik aufgenommen und in die unter Leitung des Beklagten
Dr. PN stehende Abteilung eingewiesen. Der Aufnahme-
befund ergab einen Gebirmutterhalskrebs I. Grades. Die Xrzte
(Zweiv- uad Drittbeklagter) beabsichtigten suniichst eine
Totaloperation. Hiermit war die Kldgerin einverstanden. Zur
Vorbereitung der Operation wurde eine Vorbestrahlung durch-
gefiihrt, die aus sechs Rintgentiefbestrahlungen und ziner
40-stindigen Radiumeinlage bestand. Danach wurde die Klégerin
filr eindge Tage aus der Klinik entlessen. Nach ihrer -Wieder-
aufpahme, éie am 9. Juni 1952 stattPand, sidlien die Arzte
bei der erneuten Untersuchung der Kldgerin auf der . linken
Seite der Gobdrumutter eine Schrumpfung und auf der rechten
Beite eine fingerdicke Infiltration fest. Hierauf sah der
Beklagte Dr. SCIND-EUNEENN von einer Operation ab und
ordnete an, daf die Klégerin mit Bestrahlungen behandelt
werden sollte. Sie erhielt in der Folgezeit weitere 30
Rontgentiefbestrahlungen und eine Radiumeinlage, die fiir

40 Stunden vovg:sehen war, jedoch nach 27 Stunden entfernt
werden muBte, weil sich Fieber und Schmerzen einstellbn.

Am 19, Juli 1952 warde die Kl#gerin aus der Klinik entlessen.

Als im Jahre 1953 bei der Klégerin siarke Rlickenschmer- .

zen und spdter auck Nierenkoliken auftraten, stellte ihr
Arzt Dr. L) suf Grund einer Rintgenaufnahme Harnstauungs-
nieren fest. Der nundiehr zugesogene Facharzt fiir Urologie
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*in #drztlicher Behandlung. Sie hat bqhauptet: Ihr jetziger

- d"f"l‘f:" m_- o

Dr. RQEEM iberwies die Kligerin iv die Privatklinik GONEEEES. ‘Y
Hier ergch die Untersuchung durch den Oberarzt Dr. FENNEER ]
eine doppelseitige Harmstauung, eine verminderte Blasenka- o
pazitdt und eins diffuse Blasznentziindung mit eingzelnen punkt~-
formigen Blutungsherden. Dr. T verpflanzie am 3. Juli ¥
195% im Einverstindnis der Klégerin die beiden Harnleiter
inp den Masidarm.

Die Xlagerin leidet noch immer an Schmexrzen und an In-
fektionen der Harnwege, kann ihren UrinausfluB8 nicht vollig
kontrollieren, muB hdufig das Bett hiiten und ist stindig

schlechter Gesundheitszustand sei darauf zurickzufiihren, daB
sie in den Kraakenanstalien der beklagten Stadit durch-den
Chefarzt und den Obevarzt der Frauenklinik (Zweit- und Dritt- .
beklagte) unsachgenéiB behandelt worden sei. Bei den Bestrah- e
lungen sei es durch Uberdosierung und mengeinde Abschirmung
zu Verbrernnungen an den benachbarten Organen gekommen., Jur
hierdmvrch sei die Zinpflangzung der Harnleiter in den Darm

mit ihren degleiterscheinungen notwendig geworden.

Die Kldgerin hat weiter geltend gemscht: Die Beklagten :
h¥tten ihre Aufkldrungspflicht verletzt, Sie hitten sie auf ‘
die Gefahren und di: miglichen PFolgen der Bestrahlungen
hinweisen miissen. Wenn sie hieriiber aufgeklédrt worden wire,
hdtte sie auf Durchfithrung der zundchst vorgesehenen Ope-
ration bestanden, ’ ‘

Mit der Klage hat die Kldgerin von den Beklagten als
Gesamtschuldnern eine Schmerzensgeldrente von monatlich
50 DM ab Oktober 1952 und wegen Vermehrung ihrer Bediirfnisse
ab August 1953 eine monatliche Rente von 20 DM verlangt,
Ferner hat sie die Feststellung begehrt, dad die Beklagten
verpflichiet seien, ihr allen weiteren durch die Strahlen-
behandlung entstandenen Schaden zu ersetzen,
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Die Beklagien haben Abweisung der Klage beantragt und
vorgetragen: Die Bestrahlung sei ordnungsgemdB angeordnet
und durchgefiihrt worden. Sie habe den anerkannten Regeln der
drgtlichan Wissenschaft entsprochen. Die verabreicnte Dosis
habe sogar weit unter dem gelegen, was im allgemeinen als
gulidssig angesehen werde. Durch die Strahlen habe die Kl&-
gerin auch keine Verbrennungen erlitten. Bei den aufgetretenen
St6rungen hendele es sich vielmehr um Strahlenschéddigungen,
die unabwendbare Folgen einer solchen Behandlung seien.

Eine andere Behandlung sei gar nicht in Frage gekommen, weil
eine Operation nicht mehr miglich gewesen sei.

Die Beklagten sind der Ansicht, sie seien nicht ver-
pflichtet gewesen, die Kl4dgerin iliber die Art ihrer Erkrankung
und die 3chandlung niher aufzukléren. Besonders bei Krebhs-
erkrainkungsn sei es aus medizinischen und aus mepschlichen
Griinden unmbglich, den Petienten die Diagnose mitguteilan,
Bbensovienig gehe es an, ihm alle nur denkbaren Gefahren oder
miiglicher Folgen der Behandlung vor Augen zu fiihren. Das
Schweigen de2s Arztes sei hier geboten, um die Gefahren der
Behandlung richt durch die seelische Belastung des Patienten
noch zu erhdhen.

SchlieBlici hat die beklagte Stadt im eingelnen darge-
legt, daB sie bei Auswahl und Uberwachung des Chefarsztes
und des Oberarztes ihrer Fraveklinik die erforderliche Borg-
falt beobachtet habe.

~ Das lLandgericht hat die Klage insoweit abgewiesen,
als die Kldgerin von der Erstbeklagten ein Schmerzensgeld '

gefordert hat. Im iibrigen hat es den Klageaniréigen stattée@:ﬁ )

geben.

X,
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Die Berufung der Beklagten hatte keinen Erfolg. Mit :
der Kevision verfolgen die Beklagben ihren Antrag auf volle %
Abweisung der Klage weiter. Die Klégerin beantragt, die k
Revision zurilickzuweisen.

BEnbtacheidungagriinde:

I. Das Berufungsgericht hdlt nicht fir bewiesen, ‘daB
die Kligerin in den Krenkenanstalten der beklagten Stadt
fehlerhefi behandelt worden ist. Nach seiner Ansicht haben
die Arzte des Xrankenhaunses aber ihre Pflicht; die Kligerin
iiber die mdglichen Gefahren der Réntgenbestrahlung aufzu-
kldren, schuldnaft verletzi und die Behandlung dahsr ohne
eine rechtswirksame 3Zinwilligung der Klégerin durchgefiihrt.
Das Barufungsgericht koumt zu dem Ergebnis, die 3rstbeklagte f
niisse nach § 278 G5 filr das Handeln ihrer Xrzte einstehen
und sei daher aus deém Gesichtepunkt der Vertragsverletzung
verpflichtet, mit Ausnshme des Schmerzensgeldes-den Schaden
der sldgaria zu ersetzen. Die Schadensersatzpflicht der
beklzgizn f1zte hat es nech §§ 823 £ BG3 in vollem Umfange
bejagt.‘

II. DPie Ausfilirungen des Berufungsgerichts sind
rechtlich nicht zu beanstanden. '

1. Entgagen der Ansicht der Revision ist zun#chst
die Recl.tsauffassung des Berufungsgerichts zu bhilligen, daB
die behendelnden Arzte verpflichtet waren, die Klégerin iiber:
die Cefahren und die mSglichen schidlichen Folgen der
Btrahlenbehandlung aufzukléren.

a) Auszugeben ist von dem Grundsatz, daB jedem das
Recht auf kérperliche Unversehrtheit zustzht (Art. 2 Avs.z 66)

~
LR

o



‘Q. Dieser Rechisgrundeats gilt auch fiir das Verh#linis zwischen

Patient und Arct, wie das Berufungsgericht sutreffend aus-
gefilirt hat. Soweit nickt ein Gesetz etwas anderes bestimmt,
darf deher nismand zu einer Heilbehandlung geswungen werden.
Bin #rztlicher Zingriff in die kbrperliche Unversehrbheit
des Kran'ten ist nur insoweit nicht widerrechtlich, als die
Binwilligung des Krauken reicht. Das bedeutet, daf die '
Widerrachtlichkeit der #rgtlichen MaBnahme nur durch den
erkl#irten Rochtswillen des Patienten entf#llt, durch den er
dem Arzt die Sefugnis zum Bingriff in den Kbrper einriumt.
Diese Auffassung hat sich nicht etwa erst in Anlehnung an
das Grundgesotz herausgebildet, sle wurde vielmehr schon
frither in sténdiger hchsirichterlicher Rechitsprechung vertre-
ten. Tas Reichsgericht hat -bereits im Jahre- 1917 (RGZ 88,
433 ,3367) die gleichen Grundsitze aus der allgemeinen
Rechtspflicht, niemanden kdrperlich zu verletzen, hergeleitet
und seine Meinung in der Folgezeit wiederholt bestébtigt
(ReZ 151, 349 /3527; 163, 129 /i37/; 168, 206 /2107). Auch
der Bundesgerichishof hat wiederholt ausgesprochen, daB
sich der Argzt vor Eingriffen in die kbrperliche Integritdét
der Einwilligung des Patienten versichern mu8 (vgl. u.a.
BGHZ 7, 198, 206; Urteil vom 10. Juli 1954 - VI ZR 45/54 -
VerasR 1954, 496 = NJW 1956, 1106). DaB hieran festguhalten
ist, auvch gegenitber den Bedenken, die aus dem Kreise dex
Argte erhoben worden sind, hat der erkennende Senat schon
in seinem zur Verbffentlichung in der amtlichen Sammlung
vorgesehenen Uriteil vom 9. Dezamber 1958 - VI ZR 203/57 -
ndher dargelegt. '

Eine wirksame Binwilligung wiirde bei sonst ordnungs-

. m#Biger Durchfiitrung der Therapie eine Haftung fiir unver-

meidliche Folgen der Behandlung ausschlieBen (BGH VersR 1954,
496; BGB - RCRK 10. Aufl. Vorbem. IV 3 b vor § 611). Sie
setzt aber voraus, da3 der Patient Art, Bedeutung und Folgen
des Ringriffes, wenn auich nicht in allen Jinzelheiten, 8o

3 o 3 ORI BgiiD. Mgt ey -y tebe = a8 025
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doch in seinen Grundgiigen erkannt hat. Zutreffende Vorstel-~ 3

lungen iibzr Vesen und Tragweite eines Hrzitlichen EBingriffs
kann sich 2in XKrenke:r regelm#fig nur bilden, wenn ihm vom

Arzt das Viesentliche iiber die vorgesehene Behandlung miige- ?

teilt wird; es sei denn, er widre mit den Gefahren der ein-
zuschl agenden Behandlungsmethode vertraut. Es ist nichtse
dafiir dargetan, daB die Kl#gerin sich der Tragweite eiuer

Radium-Rontgen-Bestrahlung bewuBt gewesen wire und die damlt '

4

verbundenen Gefahren in Kauf genommen h&tte, oder daB die
behandelnden Arzte aus dem Gesamtverhalten der Klégerin
unter Beriicksichtigung der Verkehrsanschauung und der be-

sonderen Umstinde des Falles dan SchluB hétten zishen dﬁrfen,}
der Kldgerin seiepn die mit der Bestrahlungstherapie verbun-

denen Gefahren in groben Ziigen bekannt und sie willige in
Keuntnis der Gefanrenmomente in die Behandlung ein. Daher
kenn die Tatesuche, daB die Kldgerin die bestrahlungen ohne
siderspruch hingenommen hat, nicht als rechtswirksame Bin-
willigung angeseheh werden. Hiersu hitte es vielmehr, um

der Kligerin ausreichende Vorstellungen zu vermitteln, einer B

Unterrichtung durch die Arzte bedurft. Diese AufKlérungs~
pflicht des Arszies steht grunds#izlich als Rechtspflicht
neben seiner Pflicht zu heilen. Das Recht der Selbstbestim-~
mung, die dem kingelnen zukommende EntschlieBungafreiheit
und die Jdenschepwiirde verlangsn gebieterisch nach einer
Unterrichtung des Patienten. Abgesehen von dem hier nichib
gegebenen fall, daB es wamdglich ist, die Einwilligung

das Kranken einzuholen (RGZ 151, 349 /354/), darf der Arzt
die £ntschlic3ung des Patienten nicht vorwegnehmen oder
ersetzen (BGHSt, 11, 111 [TIQ?),

b) Zuszugeben ist der Revision, daB der Arzt nicht
verpflichtet ist, den Kranken aingehend tiber alle mbglichen
nachteilizen Folygen der Therapie zuv belehren. Es ist vor
allem nicht erforderlich, den Patienten darzuf hinszuweisen,
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dap such die geringfligigasten Eingriffe unter ungiinstigen

. Verh&ltuissen selbst bei Beachtung aller VorsichtsmaBnahmen

zu unvorhersehbaren Komplikationen filhren ktnnen. Das ist

. - allgemein bekaint und bedarf keiner bescorderen Erwdhnung

(Urteile des Senats vom 11, April 1956 -~ VI %R 20/55 ~ VersR
1956, 479 und das schon angefiihrte Urteil vom 9. Dezember
1958) ., MaR und Umfang der Hrztlichen Aufklirungspflicht .werden
mitbestimmt von der Hiufigkeit und Schwere auftretender Kom- '
plikationen, somit von dem Grad der Gefshrlichkeit des Ein-
griffs. Debei wird man von einem Arzt im allgemeinen nicht
mehr verlangen kinnen, ais daf er mit dem Krankem in groflen
Ztigen die Therapie bespricht und -ihn Uiber die Gefahren auf-
kldrt, mit deren Eintreten nach dem Stande Hrztlicher Erfah-
rung und Wissenschaft gerechnet werden mufB. Keinen Unter-
schied macht, ob es sich um eine Operationr oder um eine apdere,
mit Gefahren verbundene #rztliche Mafnahme handelt. Daher
gelten die Gyrundsédtze iUber” die Hrztliche Aufkliérungspflicht

~ auch dann, wenn der Arzt, wie in dem su entscheidenden Palle,

eine Konigeubostrahlung und eine Radiumeinlage zur Heilung
des Xvonken fur srfordexrlich h#lt.

¢) DaZ die bei der KlHégerin aufgetretenen Schéden
typische Folgen siner Sirahlenbehandlung sind, hat das Beru-
fungsgericht rechisirrtumsfrei festgestellt. Das ergibt sich
scnon aus dem eigenen Vorbringen dexr Beklagten. 8ie haben
selbst vorgetragen, bei den aufgetretenen Storungen handele
es sich um Strahlenschdden, die unabwendbare Folgen einer
solchen Behandlung seien. Das wird auch durch die Gubachten
der professoren Rifibund NP bestdtigt, auf die das
Berufungsgericht sich stiitzt. Professor NG, dessen Xufe-
rung das Berufungsgericht- anfiihrt, hat in seinem thachten
dargelegi, daB diese bsi Krebsbestrahlungen auftretenden
Schiddigungen mit Narbenbildung an den umgebenden Organen,
z.B. Blase und Mestderm, jedem Arst bekannt sind und sica
nichi vermsiden lassen.
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d) Das Berufungsgericht hat auch nicht verkannt, da?
eire Aufklidrung des Patvienten iiber mégliche schiddliche
Folgen 2iner vorgesehenen Heilbehandlung nicht erforderlich %;
. ist, wenn Schédden nur in duBerst seltencn Fidllen auftreten :
und anzunzhmen ist, daB sie bei einem verstidndigen Patienten™
fiir seinen EntschluB, in die Behandlung einguwilligen, :
nicht ernsthaft ins Gewicht fallen (vgl. das Urteil des
Sensts vom 9. Dezember B 58). Mit Recht hat es angenommen,
dafl ein solcher Ausnahmefall hier nicht gegeben ist. DaB
es sich dabei nicht mit der AuBerung des Sachverstiéndigen
Rifj) auseinandergesetzt hat, eine Fis‘i:elbiliiung sei nur in
1 % der P#lle zu erwarien, ist entgegen der Ansicht der
Revision nicht zu beanstanden, denn es steht fest, daB-sich
bel der Kléigerin keine Fistel gebildet hat. Die Schiden, die
gie erlitten hat, gehdren vielmehr nach den Peststellungen
des Berufungsgerichts zu den Komplikationen, die nach dem
Gutechten Ri@Pin 5 bis 6 % der Falle und nach Ansicht des
Sachverstindigen NE§ héufiger auftreten. Zu Unrecht
riigt die Revision, das Berufungsgericht habe das Gutachten
NP unlogisch gewiirdigt und in sein Gegenmteil verkehrt.
Der Gutachter hat nicht nur bestétigt, daf es nach starken
Krebsbestrahlungen relativ hiufig zu Reigungen kommt, sondern ;
in seinen weiteren Ausfﬁhrungen deutlich erkldrt, daB auch
die bei der Kligerin festgestellien Verinderung an der Blasen-|
wand und am Harnleiter, die zu der Nierenstauung gefiihrt
haben — Narben und Schrumpfung ~ nicht vermeidbar waren und
hdufiger vorkommen. Hiernach ist die Auffassung des Beru-
fungsgerichis gerechtfertigt, daB die Behandlung eines Ge-
brmutterhalskrebses mit Rontgenstrahlen und Radiumeinlagen .
typische und nicht nur ganz selten auftretende Gefahren
mit sich bringt, iiber welche die Kliégerin von den Argten
hétte aufgeklért werden milsen .

e) Der vorliegende Fall bietet keinen Anlaf, darauf
eingugehen, inwieweit der Argt im Eingelfall —lgegebenenfells.



G P
ca’, .
s 4% ”, s v
Hnr .Y 3" ”3 of
* 3

il Lo

gy
. .

»

LER e R
Nda']
5

A

W,
s 1

Y
. W

i

Yax
bt
;‘"

* -
b2

W""“W‘R“‘\é‘\‘c‘ “\":\. ST
~ [T < Se € v

&y
:

g

- 10 ~ s

<~ nach Untersichtung dsr Angehbrigen ~ von einer Aufklérung
": Ges Potierten abschen kann, wenn die Aufklérung eine ernste
© gefdhrdung der Gesundheit oder des Lebens zur Folge haben

kdnnte; denzs das Berufungsgericht hat, wie der Zusammerhang

" seiner Urteilsgriinde zeiglt, keine ausreichenden Anhalts-

punkte dafiir gefunden, daf die .Kliégerin bei einer Unter-
richtung durch die Arzte Schiden an ihrer Gesundheit erlitien
hitte. Ihr ist, wie unetreitig ist, vor ihrer Einweisung

in dfe Prauenklinik von ihrem Arzt Dr. AQENEMN ersfinet
worden, sie habc eine usntziindung, die in Krebs ausarten kitnne.
DaB diese Kitteilung sich schiddlich auf &ie ausgewirkt habe,
ist nicht festgestellt, ja nicht. einmal behauptet worden.
Perner steht fest, daR die Klégerin mit der zuniichst vor-
gesehenan Totaloperation einverstanden war. Hieraus hat das
Berufungsgevicht rechtsirrvtumsfrei den SchiuB gezogen, sie
werde sich des Ernstes ihrer sSrkrankung bewuBt gewesen sein.
Es hat ersichtlich angenommen, daB bei diesem Sachverhalt
die Voraussetzungen fiir eine Befreiung von der #Hrztlichen
Aufklérungspflicht nicht dargetan sind. Das ist aus Rechts-
grindon nicht zZu heanstanden, wenn man beriicksichtigt, dag
es Aufgave des Arzies ist, die Grlinde darzutun, die das
Unberlassen der Aufklérung rechtfertigen.

£) Unsutreffend ist auch die Ansicht der Revision,
das Berufungsgericht habe die Besonderheiten einer Krebser-
krankung nicht beriicksichtigt. Des Berufungsgericht hat sehr
wohl erkennt, daB das Froblem der &rgtlichen Aufklirungs-
pflicht nicht schematisch zu begreifen und zu beurteilen ist.
Es hat der Art der Srkrankung der Kl#gerin die ihr gebﬁhrende
Bedeutung fLiir Form und Inhalt der Aufklérung beigemessen
und ausgefliihrt: Es werde vom Zweit- und Drittbeklagten
gar nicht gefordert, daB sie ihre Diagnose "Krebs” der Kl&gerin
mitteilten, wenn diese sich nicht selbst nach dem Ergebnis
der Untersuchung erkundigte. Zs habe vielmehr geniigt, der
Kl#gerin zu erkléren, da? beli der Strshlenbehandlung Blase



und Nieren nachteilig beeinflu8t und daB damit zusammen~ 7
hiingende unangenehme Dawerschiéden nicht ausgeschlossen wer- .7
den kpnnten. Damit hat das Berufungsgericht den behandeln-
den Krzien nicht etwa vorschreiben wollen, was sie im
einzelnen der Kligerin h#tten sagen sollen und miissen, g
sondern es hat lediglich herausstellen wollen, daB eine
susreichende Belehrung iiber die Gefahrsn der geplanten Be-
handlung auch ohne ausdriickliche Ertffnung der Krebs—Diagnosé
m8glich gewesen sei. Da die Patienten sich in ihren Wesen '
und ngch ihrem Bildungsgrad weitgehend voneinander unter-
scheidan, ist es angebfacht und zuldssig, den einzelnen
auch in verschiedener Art und Weise iiber Krankheit und
Heilbehandlung aufzukléren. Insoweit steht dem Arzt ein
angemaseeaar Jpielraum zur Verfiigung. Hier, also bei derx
Frege. wie cder XKranke zu unterrichten ist, kodnnen sich
Sechkenrinis und EinfilhlungevermSgen des Arztes auswirken, "3
um die Aufklirung den Erfordernissen des Eingzelfalles anzu—i
passen, Degegen kana nicht aneritannt werden, daf auch die .
Frage, um die es hier in erster Linie geht, alspo die Frage, 1
ob der Kranke iiberhaupt aufgeklédrt werden muBl, in das '
Ereie Zrmesgen des Arztes gestellt sei. Daf} es sich nierbei
um eine vom Richter nachzupriifende Rechtsfrage handelt, ]
hat der Senat bereits in seinem Urteil vom Y. Dezember 1958 .-
ausge fiihrt. :

Die Revimion meint nun, der vom Berufungsgericht
vorgeschlagene Hinweis suf die mBglichen nachteiligen Folgen
fiir Blase und Fiere sowie zuf die MBglichkeit unangenehmer
Dauerschééden sei aicht geeignet gewesen, die Einwilligung
der Klégerin in die Bestrahlung zu erwirken, ohne ihr auch
mitzuteilen daB sie an Krebs erkeankt sei, Diesse Mitteilung?
zu mechen, sei aber aus mediginischen und aus menschljichen
Grimden unmdglich. Der Revision ist gugugeben, daf die Ein~ i
willigung des Kranken in die Strshlenbehandlung in Féllen

3
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i dieser Art vielfach nur erreicht werden kann, wenn ihm auch
' die Schwere und die Lebensgeféhrlichkeit seiner Krankheit

erffnet wird. Das bedeutet aber nicht, daB ihm unvermittelt
n"die nackte Krebsdiagnose" mitgeteilt werden soll. Der Argt
wird vielmeur zun#ichst tastend erfragen, was dem Kranken
idber seinen Zustand - vielleicht a2us Mitteilungen der Arzte,
die ihn friher behandelt haben - bereits bekannt ist. Soweit
es sich dann noch als ndtig erweist, wird er den Kranken in
vorsichtiger Weise iiber die eigene Diagnose unterrichtea
und ihm auch, schon um den H:ilungswillen aufzurufen, den
Branst seiner schweren Krankheit nicht vorenthalten. Dabei
das richtige Wort gegeniiber seinen Patienten 2u finden, ist
aunch hier seine #rztliche Aufgabe. ILHBt sich aber, um die
Binwilligung des Kranken in eine notwendige Behandlung gzu
erhaltén, die dekanntgabe des Krebsbefundes nicht vermeiden,
so dar’ der Arzt hisrvor nicht zuriicksechrecken. Nur in dem
besdonderer Falle, da8 die mit der Aufklércung verbundene Ir-
8ffnunz der Natur des Leidens zu einer ernsten und nicht
behebbaren Gesundheitsschidigung des Patienten filhren wiirde,
konnte ein Absehen von der Aufklirung gerechtfertigt sein,
wobei hier nicht darauf eingecgangen zu werden braucht, ob
denn nicht - falis Zeit vorhanden ~ die AugehUrigen befragt
werden miigsen, um den mutmaBlichen Willen Qdes Patienten zu
srmitteln (§ 683 BES). '

Nach alledem ist der Ansicht des Berufungsgerichts bei~

zutreten, da3 der Arzt auch hei Krebserkrankungen in der

Regel nicht davon befreit ist, den Patienten tiber die besonde-

ren Gefahren einer Strahlenbehandlung aufzukliren. Da die
Kléigerin, wie feststeht, mit kel nem Wort iiber das Risiko der
Behandlung aufgeklért worden ist, hat das Berufungsgericht
auch mit Recht engenommen, daB der Bingriff in ihreu Kdrper
rechitewicrig war, weil keine rechtswirkeame Binwilligung
vorlag.
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‘2. Vergebons wendet sich die Revision mit ihren wei-.
teren Ausfilhrungen gegen die Annahme des Berufungsgerichts,
da3 die benondelnden Arzte schuldhaft gebandelt haben. Da -
ihnen nech den PFeststelluugen des Berufungsgerichts die '
h6chstrichterliche kechisprechung iiber die #rztliche Aufllgs |
rungspflicht bekannt war, kann ihr Verschulden ernstlich 1
nicht angezweifelt werden. Dafl sie in der Frage der Aufkli- .
rung, also in der Beurteilung einer Rechtsfrage, anderer
deinung siud, kenn sie entgegen dexr Ansicht der Revision
nicht von dem Vorwurf befreien, fahrlissig gehandelt zu habyn
Die Rechtsprechung hat an dem drfordernis der &#rztlichen
Aufkldrung stets festgehalien. Gerade fiir den Fal 1 siner
Krebserkrenkung het schon das Relchsgerlcht in der Dntschei—
dung K62 163, 129 /T37/, die auch die hevision enfiihrt,

N s
AT
S

zwar eingerdumt, es sei hdchst unerwilnscht, dem Kranken
eine Vorstellung von dexr Natur eines Krebs leidens zu ver-
mitieln, absr sndererseits auch betont, daB eine solche
Mitteilung nichi zu umgehen sel, wenn sie erfordsrlich ist,
um eine wirksame Einwilligung, also eine Einwilligung her-
beisufithren, die auf zutreffende Vorstellungen des Patienten
tiber Axt und Tolgen des Eingriffs beruht.. Auf eine etwaige '
gegentoilige Hrsiliche Ubung kbnnen die Beklagten sich nicht’
rit Jrfolg berufen, denn eine solche Ubung widre miBbriuchlich.
Im iibrigen haben Gie beklagten Krzie nicht einmal den B
Ehemann der Kl&gerin unterrvichtet und gehoért, obwohl es,
wie dem Senat aus anderen Progessen bekannt ist und auch
die Kldgerin unbestritten vorgetragen hat, in den Kliniken 3
weitgehend Ubung ist, wenigstens die niichsten Angehdrigen .
auf die xzbglicken Polgen eines schweren Eingriffs- hinzuweisen
3. Schlie8lich halten auch die Ausfilhrungen, mit '
denen das 3erufungsgecicht den ursdchlichen Zusammenhang
zwiscnen dem Schaden der Klégerin und dem Verhalten der
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behandelnden Arzte bejaht, jedenfalls im Ergebnis einer recht-
lichen Priifung siand. Dieser Kausalzusammenhang wire zu ver-
neinen; wenn der Schaden auch bei Unterbleiben des schaden-
stiftenden Ireignisses (= Strahlenbehandlung) eingetreten
wire. Diese Voraussefzung ist nach der Uberszeugung des Be-
rufungsgerichts hier nichit gegeben. Wie es auf Grund der
drztlichen Gutachien feststellt, hatte die Klégerin nicht nur
die Wahl zwischen einem baldigen quelvollen Tode und der
Strahlenbehandlung mit der Aussicht auf Beseitigung des Ge-

) fahrenherdes, aber mit der Gefalir ernsthafier sch#dlicher

." - Folgen. Es bestand vielmehr auch die Mtglichkeit einer Ope-
%” ration, wie sie urspriinglich vorgesehen und von der Klégerin
euch bereils gebilligt war. Bei seiner Wilrdigung der Gut-

tistischen Zahlen, die Professor Ri@f in seinem Gutachten
Sf " als den Durchschnitt mehrerer Jahre angefiihrt hat, die
. Heilungsziffer im Stadium II bei Bestrahlten:um 4,5 % hbher
lag ale bei Operierien (42,9 % bei Operierten, 47,4 % bei
quixahlten). Es hat auch nicht iibersehen, daB Professor
Rif dexr Strehlenbehandlung den Vorzug gegeben hat. DaB das
Serufungsgerichi gleichwohl angenommen hat, die Erfolgsaus-—
L sichten beidcr Methoden seien in etwa gleich, ist entgegen
k? .der Ansicht der Revision keine "unhaltbare Feststellung",
sondern aus Rechtsgriinden nicht zu beanstanden. Die Folge-
rung, die das Berufungsgericht gezogen hat, wird auch durch
des Gutachten des Proféssor N gedeckt, in dem es heiBt,
gg. die Ergebnisse der Operation und der Bestrahlung seien etwa
§ gléich gut. Perner findet sie eine Stiitze in den Ausfithrungen
.+ des von Prof. Ri§ erwiinnten Krebsforachers %. St¢NENEN-
&7, Br berichtet in seinem Lehrbuch fiir Gyn#kologie (171. Aufl.
Eéx S. 525): In seiner Klinik werde das gut'operable Kollumker-
" ginom (Gruppe I und II nach Doderlein) sofort operiert.
Andere Arzte hielten in jedem Fall die Strehlentherapie fiir
die Methode der Zahl und lehnten jede Operation ab. Bine

7

achten hat das Berufungsgericht beriicksichtigh, daB nach den ste-
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Einigung tiber die beste Behandlungsmethods des Kollumkar-
zinoms bestieke noch nichi. Hiernach sind keine rechtlichen .
Bedenken gagen die Annahme des Berufungsgerichts azu erhebenhi
daB das Krebsgeschwiir der Kligerin im Stadium II noch opera-
bel war.

Die Revision wendet weiter eia, im Falle einer Opera-.
tion hitien die gleichen Folgen eintreten kdunen, wie sie -
nach der Strahlenbehendlung bei der Kldgerin eingetrzten
geien. Diese Erwdgung kann nicht mit Brfolg gegen die Annahme
des ursichlichen Zusammenhangs zwischen dem Schaden der
Kligerih und dem Verhalten der beklagten Arzte ins Feld

gefilhrt werden, denn ein solches hypothetisches Schadsis-
ersignis kdante - wenn iiberhaupt - jedenfalls nur Bedeutung

gewinnen, wenn feststdnde, daB .es tatsichlich eingetreten
wiive. (301Z 8, 288 /2957). Das aber ist nach Ansicht des
Berufungsgerichts nicht fesigestellt, wie seine nicht zu
beasstandende Ausfilhrung zeigt, es konne nicht einfach :
unterstellt warden, deB eine Operation eire Bauchfellentsziindung

schdden hexvorgerufen h#diste, wie sie die Klégerin als
Folge der Straklenbehandlung erlitfiten habe.

DaBl die Kldgerin auch bei sachgemiéiier Beratung libsr
die Vor- und Nachteile der beiden in Betracht kommenden
Behandlungsmethoden in die Riéntgenbestrahlung eingewilligt
hdtte, hat das Berufungsgericht nicht fesistellen konnen.
Ist es aber ungewif, wie der Patient - vor die Wahl derx
Behandlungsayt gesiellt - sich entschiedsn und ob er die
Einwilligung zu einem gefihrlichen Bingriff ertsilt hitte,
so muB dies zu Lasten des ohne wirksame Einwilligung
handelnden Arztes gehen.
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4, Das Berurungsurteil 148t auch im librigen keinsn
Rechtsfekler erkennen. Daher war die Revision der Beklag-
ten mit der Kostonfolge aus § 97 ZPO zuriickzuweisen,
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Senatsprisident Prof.Dr.MeiB Engels
ist infolge Brkrankung, die

Bundesricliter Hanebeck und

Dr. HauB sind wegen Beurlaubung Dr. Bode
an der Unterschrift gehindert.
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