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ZPO § 286 B

Zur Frage des Beweises fiir das Gebotensein einer mit
Gefahr verbundenen Heilmethode, wenn im Krankenblatt
eine nach &rztlicher Auffassung an sich gebotene Ein-
tragung fehlt.
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Matthias Prinz
Rechtsanwalt

Der VI, Zivilsenat des Bundesgerichtshofs hat
auf die miindliche Verhandlung vom 16, Mai 1972 unter
Mitwirkung des Senatspriésidenten Pehle sowie der
Bundesrichter Dr. Bode, Sonnabend,Dunz und Scheffen

fiir Recht erkannt:

Die Revision der Beklagten gegen das Urteil
des 4. Zivilsenats des Oberlandesgerichts
Braunschweig vom 27. Oktober 1970 wird zurlick-
gewiesen.

Die Kosten der Revision hat die Beklagte zu
tragen.

Von Rechts wegen

Tatbestand

Der Kliger erlitt im Frithjahr 1959 bei Behand-
lung einer Lues in der Stddtischen Nervenklinik in
B inc Arsenvergiftung - Spirotrypander-
matitis -. Er hat von der beklagten Stadt als dem
Triger des Krankenhauses und von dem behandelnden
Arzt Dr. B Schadensersatz verlangt.

Im Mai 1958 stellte die praktische KArztin
Dr. K@l in Gefolge einer luetischen Erkrankung
der Ehefrau des Klégers auch beim Kliger eine Lues
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fest. Nach mehreren erfolglosen Injektionskuren
Uberwies sie den Kléger der Stéddtischen Nerven-
klinik in B Dort wurde der Kliger seit
dem 10, Mirz 1959 als Kassenpatient behandelt. Die
Klinik wurde damals von Medizinaldirektor Dr. D
geleitet, Die Behandlung des Kligers lag in den
Hinden des Assistenzarztes Dr. B ). Dieser
hatte im November 1955 die Vollapprobation erlangt
und war seit dem 1. Mdérz 1959 als Assistenzarzt in
der Nervenklinik titig. Die Behandlung des Klligers
war die erste dieser Art, die er ausfiihrte,

Nach Blutuntersuchungen und Punktion aus dem
Lendenwirbelkanal wurde die Diagnose Neurolues ge-
stellt.

Im Verlauf der Behandlung entwickelte sich
eine schwere Arsenvergiftung. Das Allgemeinbefinden
des KlHdgers verschlechterte sich erheblich, Dr.
BEJ zog nach dem 26. April 1959 auf Dringen
der Ehefrau des Klégers den ersten Assistenzarzt
Dr. H zu. An 30. April 1959 wurde der
Klléger in die Stddtische Hautklinik verlegt. Dort
hielt er sich bis zum 8. Juli 1959 auf,

Der Kliger hat geltend gemacht:
Die beklagte Stadt und Dr. B{J D =iiSten

fiir den Schaden aufkommen, weil bei der #Hrztlichen
Behandlung verschiedene Fehler unterlaufen seien,




Er habe, da kein Paralyseverdacht bestanden habe,
nicht mit dem arsenhaltigen Mittel Spirotrypan
behandelt werden diirfen; vielmehr habe die Er-
krankung mit Penicillin bek#émpft werden miissen.
Die Diagnose und die Behandlung habe nicht dem
unerfahrenen Dr. B{jJJlllll Uberlassen werden
diirfen. Dieser sei auch nicht gehdrig i{iberwacht
worden. Dr. B habe es unterlassen,

durch regelm#Bige Blutuntersuchungen festzustellen,
ob sich eine Allergie anbahnte und habe die Be-
handlung mit Spirotrypan zu sp#t abgebrochen. Die
Hauterscheinungen,das unvorhergesehene Fieber und
die Lungenentziindung hitten AnlaB geben milssen,
zu einer Behandlung mit Penicillin {iberzugehen,
Die Allergie sei ungeniigend bekdmpft worden; zur
Entgiftung des K8rpers hétten sofort Nebennieren-
rindenhormone gegeben werden miissen., Dr. B-
@D habe es versiumt, rechtzeitig einen weiteren
Arzt und einen Hautarzt zuzuziehen,

Durch die Arsenvergiftung habe er eine Lungen-
stauung, einen Leberschaden und einen Herzklappen-
fehler erlitten. Hierdurch sei er vorzeitig arbeits-
unfihig geworden, '

Der KlHger erhielt bis zum 22, September 1959
Krankengeld und ab 23, September 1959 von der

Landesversicherungsanstalt B R e¢ine Be-
rufsunfihigkeitsrente., Seit Mitte August 1959



arbeitete er mit Unterbrechung bei der V_
AG in B jecdoch nicht mehr wie frither
als Feinmechaniker, sondern als Helfer in der
Kontrolle. Seit dem 1. Dezember 1968 erh#lt der
Kliger von der Landesversicherungsanstalt Erwerbs-
unfihigkeitsrente,

Mit der Klage hat der KlHger 4,586,221 DM zum
Ersatz seines Verdienstausfalls und ein ange-
messenes Schmerzensgeld verlangt. Ferner hat er
um die Feststellung gebeten, daB die Beklagte
und Dr. Bl a1s Gesamtschuldner verpflichtet
seien, allen Schaden zu ersetzen, der ihm infolge
der unsachgemtifen Heilbehandlung in der St#dtischen
Nervenklinik in B = 1. Oktober 1967
noch entstehe,

Die Beklagte hat beantragt, die Klage abzu-
weisen,

Sie hat erwidert:

Die Arsenkur sei wegen einer vollentwickelten
spitluetischen Erkrankung des Zentralnervensystems
notwendig gewesen, Eine Fieber-Arsenbehandlung sei
auch ohne Paralyseverdacht berechtigt. Beim Kliger
habe Jjedoch ein solcher Verdacht bestanden. Chef-
arzt Dr. K} habe am 18, Mirz 1959 die Diagnose
gestellt und die Therapie angeordnet oder, falls
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diese schon vorher vom 1. Assistenzarzt Dr. H{
G bestimmt worden sei, sie gutgeheiBen,
Dr. Blumenbach sei bei der Durchfithrung der an-
geordneten Arsenkur gehSrig Uilberwacht worden,
Unvertriglichkeitserscheinungen seien beim Kléger
erst nach dem 20. April 1959 aufgetreten. Es sel
alles Zumutbare getan worden, um die Allergie
einzudéimmen und zu heilen,

Im {ibrigen sei die Invaliditiét des Kligers
nicht auf die Arsenvergiftung, sondern auf eine
chronische Bronchitis des Klégers zurlickzufithren.
Diese habe sich durch die Arsenvergiftung nur
bedingt verschlimmert.

Das Landgericht hat die Klage abgewiesen.

Im Berufungsrechtszug hat der Klliger Ersatz
weiteren Verdienstausfalls beansprucht und zwar
Jetzt insgesamt 6.035,93 DM, Ferner hat er seinen
Anspruch auf ein angemessenes Schmerzensgeld und
den Feststellungsanspruch hinsichtlich des ab
1. April 1969 entstandenen und entstehenden Scha-
denswelterverfolgt.

Das Oberlandesgericht hat die Abweisung der
gegen Dr. B erhobenen Klage best¥tigt und
im Ubrigen auf die Berufung des Klégers das Urteil
des Landgerichts gelindert. Es hat



1. die Beklagte verurteilt, an den Kl#ger
15.000 DM Schmerzensgeld zu zahlen,

2. den bezifferten Zahlungsanspruch gegen die
Beklagte dem Grunde nach fiir gerechtfertigt
erklért, soweit die Anspriiche nicht auf
eingn Sozialversicherungstriger Ubergegangen
sind,

3., festgestellt, daB die Beklagte dem Kliger,
soweit dessen Anspriiche nicht auf einen
Sozialversicherungstriéger Ubergagangen sind,
den Schaden zu ersetzen hat, der ihm infolge

seiner Behandl in der Stéddtischen Nerven-
klinik in BN

a) vom 1. April 1969 bis 30. November 1973 durch Ver-
dienstausfall,

b) ab 1. Dezember 1973 auf Lebenzeit durch den
Rentenausfall entsteht, der sich daraus ergibt,
da der KlHiger infolge seiner Behandlung in der
Stédtischen Nervenklinik in B{ED nicht
bis zum 30, November 1973 Sozialversicherungsbei-
trlége leistet.

Mit der Revision verfolgt die Beklagte ihren
Antrag, die Klage abzuweisen, weiter,

Entscheidungsgriinde

A, Anspruch auf Ersatz von Verdienstausfall,

I. Das Berufungsgericht hat dem Kliger einen
Anspruch auf Ersatz seines Erwerbsausfalls unter
dem Gesichtspunkt der Vertragshaftung dem Grunde
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nach zugebilligt. Es ist zutreffend davon ausge-
gangen, dafl durch die Aufnahme des Kliégers als
Kassenpatient in die Nervenklinik zwischen der
Krankenkasse und der Beklagten als Trégerin des
Krankenhauses ein Vertrag zustande gekommen ist,
durch den der Kléger nach § 328 Abs, 2 BGB gegen
die Beklagte einen unmittelbaren Anspruch auf
eine den Regeln der Hrztlichen Wissenschaften
entsprechende Heilbehandlung erwarb, Im Rahmen
dieses Vertrages haftet die Beklagte fiir ein Ver-
schulden der Arzte, deren sie sich zur Erfillung
ihrer Vertragspflichten gegeniiber dem Kl¥ger be-
dient hat, nach den §§ 278, 276 BGB ebenso wie
fUr eigenes Verschulden (BGHZ 1, 383/3867/ und
Urteil des BGH vom 17. Dezember 1968 - VI ZR 212/67 -~
VersR 1969, 310 /3127).

II, Die Parteien streiten dariiber, ob die
im Krankenhaus der Beklagten tHtigen Arzte bei
der Behandlung des Klégers einen mit den Regeln
der #rztlichen Wissenschaft nicht vereinbarenden
Fehler begangen haben,

1. Einen solchen Fehler sieht das Berufungs-
gericht in der Anordnung, die Lues des Kligers
mit Arsen zu behandeln., Es entnimmt den Gutachten
der Fachéirzte flr Nervenkrankheiten Dr. B@i}
und Dr. S} sowie der Fachlirzte fiur Hautkrank-
heiten Professor Dr. Bo@ und Dr. LI

daB die Anwendung von Arsen, verbunden mit kiinstlich
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erzeugtem Fieber, schon damals als HuBerste
Behandlungsart nur bei einer Lues III oder Neuro-
lues mit Verdacht einer stufenweise fortschreiten-
den Paralyse berechtigt war. Diesen #rztlichen
Standpunkt zweifelt auch die Revision nicht an.

2. Sie wendet sich aber gegen die Annahme
des Berufungsgerichts, da beim Kliger der Ver-
dacht einer Paralyse nicht bestanden habe, Ihre
Angriffe gegen diesen Teil des Berufungsurteils
kénnen indessen keinen Erfolg haben,

a) Bei Priifung der Frage, ob hinreichender
Paralyseverdacht bestand, hat sich das Berufungs-
gericht an das Gutachten des Facharztes fir
Nervenkrankheiten Dr. B@i) gehalten. Es hat den
gutachtlichen XuBerungen des Sachverstindigen
entnommen, welche klinischen Anzeichen auf eine
Paralyse hindeuten und hat mit Recht besonderes
Gewicht darauf gelegt, daB8 in dem Krankenblatt
weder ein Paralyseverdacht vermerkt ist noch Be-
funde eingetragen sind, die den Verdacht einer
Paralyse rechtfertigen konnten. Der Leiter der
Nervenklinik der Beklagten, Dr. K{ i) hat bei
seiner Vernehmung eingerdumt, daB8 die Diagnose
hdtte aktenkundig gemacht werden miissen, weil sich
nach ihr dies Therapie richtete. Es sind keine
Griinde dargetan, ams denen die gebotene Eintragung
unterblieben ist. Unter diesen Umstlnden ist die
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Tatsache, daB8 das Krankenblatt zu dieser wichtigen
Frage keine Eintragungen enth#lt, ein wichtiges
Indiz. Sie kann sogar zu einer Umkehr der Beweis-
last in der Weise filhren, daB es nunmehr Sache

der Beklagten ist, den Beweis dafir zu erbringen,
daB gleichwohl damals der Verdacht einer Paralyse
bestand. Der Bundesgerichtshof hat schon in fritheren
Entscheidungen auf die Bedeutung des Krankenblattes
hingewiesen und zu erkennen gegeben, da8 Mingel des
Krankenblattes dazu filhren k8nnen, den Patienten
von der ihn sonst treffenden Beweislast zu be-
freien (vgl. die Urteile des BGH vom 6. Mirz 1956

- VI ZR 2/55 - VersR 1956, 449; vom 10. Juli 1956
- VI ZR 199/55 - VersR 1956, 577; vom 7. Februar
1961 - VI ZR 69/60 - VersR 1961, 421 [Ezg7 und

vom 4, Dezember 1962 - VI ZR 101/62 - VersR 1963,
168). Zwar hat es nach dem Urteil vom 7. Februar
1961 (aa0) keinen EinfluB8 auf die Beweislast, wenn
das Krenkenblatt nur in nebens#ichlichen und fiur

die Entscheidung unerheblichen Punkten nachl¥ssig
gefihrt worden ist. Eine Beweiserleichterung bis
hin zur Umkehr der Beweislast ist aber gerecht-
fertigt, wenn die gewidhlte Behandlungsart wegen
der damit verbundenen Gefahren fiir den Patienten
eine genaue und gewissenhafte Diagnose erfordert,
das Krankenblatt weder diese genaue Diagnose noch
die fiur deren Beurteilung erforderlichen Angaben
enthiéilt, sie aber nach Hrztlichen Gepflogenheiten
enthalten miiBte nur wenn flir das Unterbleiben der

R
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Eintragung keine sonstigen Griinde ersichtlich sind.
Im Streitfall haben die ¥rztlichen Sachverst#ndigen
die Anwendung des arsenhaltigen Spirotrypan als
guBerste Behandlungsart bezeichnet und keinen
Zweifel dariiber gelassen, daB die Anwendung dieses
Mittels fiir den Patienten schwere schidliche Folgen
haben kann., Es wa¥ eine genaue und gewissenhafte
Priifung erforderlich, ob tats#ichlich Verdachts-
griinde fUr eine Paralyse bestehen, die allein die
Anwendung dieses gefHhrlichen Mittels rechtfertigen.
Berticksichtigt man weiter, daB diese Diagnose oder
zumindest die daflir erforderlichen Grundlagen hdtten
aktenkundig gemacht werden miissen (vgl. die Aussage
des Dr. K@), so ist, da das Krankenblatt keine
- derartigen Eintragungen enth#lt, die Rechtsauf-
fassung des Berufungsgerichts nicht zu beanstanden,
daB bei dieser Sachlage nicht der Kléger das Nicht-
bestehen eines Paralyseverdachts beweisen, sondern
der TrHger des Krankenhauses nachweisen muBite, dasB
und aus welchem Grunde der Verdacht einer stufen-
weise fortschreitenden Paralyse bestanden hat.

Dieser Beweis ist nach den Feststellungen des
Berufungsgerichts nicht gefiihrt., Es ist vielmehr
welit eher von dem Gegenteil, also davon iberzeugt,
daB die XArzte der Beklagten die Lues des Kllgers
mit Arsen behandelt haben, ohne daB8 ausreichende
Verdachtsgriinde fiir eine Paralyse gegeben waren.
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b) Die Beweiswlirdigung des Berufungsgerichts
hélt Jedenfalls unter dem Blickpunkt, daB die Be-
klagte das Bestehen des Paralyseverdachts zu be-
weisen hat, gegeniliber den Angriffen der Revision
einer rechtlichen Priifung stand.

Die Revision verweist in erster Linie auf die
unterschiedlichen Ergebnisse, die sich bei der
Liquoruntersuchung in der Nervenklinik (1347/3
Zellen) und bei der Untersuchung im Pathologischen
und Bakteriologisch~Serologischen Institut in
B (650/3 Zellen) ergeben haben. Ihr ist
zuzugeben, daB der Sachverstiéndige Dr. B- sich
aulerstande gesehen hat, diesen Unterschied der
Untersuchungsergebnisse hinreichend zu kl#éren,
Diese Tatsache kann aber nicht zu einem Erfolg
der Revision filhren, denn der Liquorbefund allein
rechtfertigt nach dem #rztlichen Gutachten, auf
das sich auch das Berufungsgericht stiitzt, noch
nicht den Verdacht einer Paralyse; es miissen viel-
mehr eindeutige klinische Erscheinungen hinzu-
kommen,

Des weiteren hat das Berufungsgericht zutreffend
hervorgehoben, daf8 auch die Normomastixreaktion bei
der Untersuchung durch das Pathologische und Bakterio-
logisch-Serologische Institut nach den Ausfiihrungen
von Dr. S@) nicht auf eine Paralyse hindeutet. Bei
Paralyse liegt der Ausfall der Normomastixkurve nach
links im allgemeinen iiber 1,0, Hier betrug er nur O0,7.
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Fiir die Annahme des Berufungsgerichts, daB
kein Paralyseverdacht bestand, war vor allem ent-
schelidend, daB8 klinische Erscheinungen, insbesondere
pseudoneurasthenische Symptome, nicht gegeben waren.
Es stiitzt sich dabei auf die gutachtliche AuBerung
des Dr. B@@), da8 der Verdacht einer Paralyse nur
in Betracht kommt, wenn zu dem Liquorbefund ein-
deutige klinische Erscheinungen hinzukommen, seien
es auch nur sogenannte pseudoneurasthenische Symptome
wie Kopfschmerzen, Schlafstirungen, Unlust oder Nach-
lassen der Spannkraft. Eindeutige klinische Erscheinungen,
die den Verdacht einer Paralyse hitten rechtfertigen
ksnnen, waren aber nach der {lberzeugung des Berufungs-
gerichts nicht gegeben.

Gegen diese tatrichterliche Wiirdigung des Be-
welisergebnisses wendet sich die Revision ohne Erfolg.
Das Berufungsgericht hat nicht iibersehen, dafB im
Krankenblatt zur Vorgeschichte vermerkt ist, seit
etwa Dezember 1958 sei dem Kléger gesteigerte Er-
schipfbarkeit und Reizbarkeit aufgefallen, die er
aber selbst auf seine dauernd wachen Besorgnisse
- wegen der Lueserkrankung und ihrer Heilung -
zurlickgefiihrt habe. Es hat diese Erscheinungen, die
der Sach¥erstindige Dr. B@Jj) in seinem Gutachten
als vieldeutig und uncharakteristisch bezeichnet,
rechtsirrtumsfrei nicht als ausreichende Anzeichen
fir eine Paralyse angesehen., Dabei verweist es mit
Recht darauf, da8 auch die behandelnden Arzte der
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Nervenklinik diese Erscheinungen nicht als solche
Anzeichen gewertet haben. Der KlHger selbsat hat
vorgetragen, er habe sich damals vor allem auch

aus wirtschaftlichen Griinden Sorgen gemacht, weil
er ein Haus gebaut habe und mit hohen finanziellen
Belastungen habe rechnen miissen. Seine Haus#rztin,
Frau Dr. K{i, neigte, wie das Berufungsgericht
aufgrund ihrer Zeugenaussage feststellt, ebenfalls
dazu, die Ursache flir die Reizbarkeit des Klégers
im Frithjahr 1959 in Sorgen um seine Genesung und
seinen Hausbau zu finden. Im Krankenblatt ist

iiber die psychische Verfassung des Kligers bei
seiner Aufnahme in die Nervenklinik eingetragen:
"Unauffflliges, ruhiges Wesen, Behandlungswille,
Yérantwortungsgefithl! Hiernach konnte das Berufungs-
gericht zu dem SchluB8 kommen, daB die behandelnden
Arzte keine eigenen Beobachtungen gemacht haben,
die auf eine andere als die vom Kliéger angegebene
Ursache seiner Erschdpfibarkeit und Reizbarkeit hin-
deuten konnten, und da8 sie selbst diese Erscheinungen
nicht als pseudoneurasthenisches Symptom gedeutet
haben,

SchlieBlich sind auch gegen die Ausfiihrungen
des Berufungsgerichts zu der vom Kliger erwkhnten
Sprachpriifung keine rechtlichen Bedenken zu erheben.
Selbst wenn der Klidger nicht imstande gewesen sein
sollte, ekn schwieriges Wort nachzusprechen, kdnnte
dies allein noch nicht den schwerwiegenden Verdacht
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einer Paralyse rechtfertigen,

Bei alledem h#lt das Berufungsgericht nicht
fur ausgeschlossen, da8 Dr. K@) und Dr. HEJD
@ im Mirz/April 1959 die Feststellung klinischer
Erscheinungen, insbesondere auch pseudoneurastheni-
scher Symptome, zur Anwendung einer Arsen-Fieberbe-
handlung der Lues nicht fiir erforderlich gehalten
haben, Piese Annahme des Berufungsgerichtd ist nicht
von der Hand zu weisen, wenn man beriicksichtigt, das
die Beklagte noch in den Tatsacheninstanzen - offen-
bar gestiitzt auf die Angaben ihrer Arzte - diese Be-
handlungsart auch dann fiir berechtigt gehalten hat,
wenn kein Paralyseverdacht besteht.

3. Zu billigen ist die Ansicht des Berufungs-
gerichts, daf ein Arzt schuldhaft handelt, wenn er
entgegen den anerkannten Regeln der ¥rztlichen
Wissenschaft eine Arsenbehandlung anordnet, obwohl
keine klinischen Anzeichen fiir Paralyseverdacht
vorliegen. Nach den unangefochtenen Feststellungen
des Berufungsgerichts ist diese Therapie nicht von
Dr. B, sondern entweder von dem Leiter der
Nervenklinik Dr. K{lll oder von dem ersten Assistenz-
arzt Dr. H{JJR angeordnet worden, Wer von
beiden fir die Therapie verantwortlich ist, konnte
offenbleiben, da die Beklagte flir das Verschulden
beider Arzte nach § 278 BGB einzustehen hat.
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ITII. 1. Das Berufungsgericht hat die Uberzeugung
gewonnen, daf dem KlHger durch die unrichtige
Behandlung mit Arsen ein Gesundheitsschaden ent-
standen ist. Unstreitig ist, daB er durch das
arsenhaltige Mittel Spirotrypan eine Arsenvergiftung
- Spirotrypandermatitis - erlitten hat. Das Be-
rufungsgericht hdt zwar nicht flir erwiesen, das

der Klidger unter einem Herzklappenfehler zu leiden
hat und daB eine etwaige Hererkrankung dieser Art
auf der Arsenbehandlung beruht. Es hat aber aufgrund
der gutachtlichen Erklirungen des innerfachirztli-
chen Sachverstindigen Prof. Dr. P festge-
stellt, daB die Arsenvergiftung ein chronisches
Bronchialleiden des Kl#gers vershlimmert hat, das
entweder angeboren oder nach einer Lungenentziindung
im Jahre 1939 entstanden ist. Diese Verschlimmerung
des Brochialleidens hat bewirkt, da8 der Kliger zu
einem frilheren Zeitpunkt (seit dem 1. Februar 1968)
erwerbsunfihig geworden ist, als er es sonst in-
folge’der chronischen Bronchitis geworden wiire,

Das Berufungsgericht schétzt iibereinstimmend mit
dem ¥drztlichen Sachverstiéndigen, daB der Kliger

bei Behandlung seiner Lues mit Pendicillin - wie sie
geboten gewesen wire - aufgrund seiner chronischen
Bronchitis erst mit Vollendung seines 55; oder

56, Lebensjahres erwerbsunfihig geworden wire., Es
ist zu Ungunsten des Klidgers davon ausgegangen, daf8
die Erwerbsunfihigkeit mit Vollendung des 55. Lebens-
Jahres, also mit Ablauf des November 1973 eingetreten
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wire und hat ihm daher einen Anspruch auf Ersatz
von Verdienstausfall fiir die Zeit bis zum 30. Novem-
ber 1973 zugebilligt und festgestellt, daB die
Beklagte ab 1, Dezember 1973 nur noch den Renten-
ausfallschaden des Klégers zu ersetzen hat, der

sich daraus ergibt, daB er infolge der Behandlung
in der Nervenklinik nicht bis zum 30. November 1973
Sozialversicherungsbeitrtge leistet.

2. Auch diese Ausfiilhrungen des Berufungsgerichts
halten der rechtlichen Priifung stand. .

Ob und in welchem Umfang dem Kliger durch die
unrichtige &rztliche Behandlung ein Schaden ent-
standen ist, hatte das Berufungsgericht nach § 287
ZPO unter Berlicksichtigung aller Umsténde nach
freier Uberzeugung zu entscheiden., Bei dem groBen
Ermessensspielraum, den diese Bestimmung dem Tat-
richter gewlhrt, sind der Nachpriifung des Revisions-
gerichts enge Grenzen gezogen. Der Senat kann nur
priifen, ob die Ermittlung des Schadens auf grund-
sHitzlich falschen oder offenbar unsachlichen Er-
wHgungen beruht und ob wesentliche Tatsachen auSler
acht gelassen worden sind (BGHZ 3, 182 /1757) DaB
die Entscheidung des Berufungsgerichts durch einen
solchen Fehler beeinfluBt worden sei, kann der Re-
vision nicht zugegeben werden.
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a) Die Revision meint, das Berufungsgericht
habe sich Uiber die Behauptung des Kldégers hinweg-
gesetzt, daB ein Herzschaden vorliege und daB
dieser Schaden zu seiner Erwerbsunfihigkeit ge-
ftihrt habe.

Diese Riige greift nicht durch. Allerdings
hatte der Kl#iger behauptet, die Arsenvergiftung
habe hauptsdchlich einen Herzschaden verursacht,
der seinerseits alleinige Ursache der vorztigen
Erwerbsunfihigkeit sei. Das Berufungsgericht hat
aber dem Ubrigen Vorbringen des Kligers zutreffend
entnommen, dafl er sich das Ergebnis der Beweis-
aufnahme jedenfalls hilfsweise zu eigen gemacht,
seine Klage also hilfsweise auf die von dem krzt-
lichen Sachverstindigen bestlétigte Verschlimmerung
der Bronchitis gestiitzt hat. Das Berufungsgericht
war daher nicht gehindert, bei seiner Entscheidung
von diesen hilfsweise vorgebrachten Behauptungen
des KlHdgers auszugehen,

Freilich kénnte die Klage keinen Erfolg haben,
wenn der Kliger allein aufgrund der Lueserkrankung,
also unabhingig von der Arsenvergiftung einen Herz-
schaden erlitten hdtte, der 2zu seiner Erwerbsunfithig-
keit fiihren muBSte., Dafiir hat die Beweisaufnahme
aber nach der Uberzeugung des Berufungsgerichts
nichts ergeben.



- 19 -

b) Fehl geht die Riige der Revision, das Be-
rufungsgericht habe sich Uber das Gutachten von
Dr. Berthold hinweggesetzt. Das Berufungsgericht
hatte die ihm vorliegenden Gutachten frei zu
wiirdigen. DaB es dabei den gutachtlichen AuBerungen
des Facharztes fir innere Krankheiten Prof. Dr.
PE den Vorzug gegeben hat, liegt im Rahmen
seiner tatrichterlichen Befugnisse und ist recht-
lich nicht zu beanstanden.

c) DaB der Kliger eine weitere Kliérung durch
eine Bronchographie abgelehnt hat, kann sich ent-
gegen der Meinung der Revision nicht zu seinem
Nachteil auswirken. Eine Braxhographie kann nach
dem Gutachten des Sachversténdigen Dr. PR
wegen ihrer Gefahr nur bei der Notwendigkeit, er-
weiterte Bronchien operativ zu entfernen, &rzt-
lich vertreten werden. Diese Notwendigkeit hat,
wie unstreitig ist, hier nicht bestanden,

Das Berufungsgericht hat in Ubereinstimmung
mit dem Gutachter Dr. P{JlJiJ} die Untersuchungs-

ergebnisse und die Befunde fUr ausreichend gehalten,

um eine Verschlimmerung der Bronchitis des Klégers
durch die Arsenvergiftung flir erwiesen zu erachten.
Dagegen ist rechtlich nichts einzuwenden.
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d) Die Revision kann sich auch nicht mit Er-
folg darauf berufen, daB jede medikamentise Be-
handlung mit einem Risiko behaftet ist und daB
auch die Behandlung mit Penicillin zu einem Scha-
den fihren kann. Prof, Dr. P{Jll hat die Wahr-
scheinlichkeit, da bei einer liéngeren Behandlung
mit Penicillin eine Arzneiiliberempfindlichkeit
eingetreten widre, als sehr gering eingeschitzt.
Dem hat sich das Berufungsgericht angeschlossen,
Nach seiner rechtsfehlerfreien Meinung hat sich
nicht feststellen lassen, daf auch dann ein Scha-
den entstanden wire, wenn die Arzte den Kliger
von vornherein mit Penicillin behandelt hitten.

e) SchlieBlich geben die AusfiUhrungen, mit
denen das Berufungsgericht dem Kléger fUr die Zeit
ab 1. Dezember 1973 auch Ersatz des Rentenschadens
gewdhrt, ebenfalls leinen AnlaB zu rechtlichen Be-
denken.

IV. Die Revision irrt, wenn sie meint, die
Anspriiche des KlHgers seien verJiéhrt. Bei diesen
Anspriichen handelt es sich um Schadensersatzan-
spriiche aus positiver Vertragsverletzung. Sie
verJjéhren nach § 195 BGB in 30 Jahren.

Abgesehen von dieser fir das Stammrecht
geltenden VerJjdhrungsfrist ist mit dem Berufungs-
gericht zu beriicksichtigen, da8 es hier um Anspriiche
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auf wiederkehrende Leistungen geht, die nach

§ 197 BGB in vier Jahren verjihren. Das Berufungs-
gericht hat zutreffend dargelegt, daB8 diese Frist
bei Erhebung der Klage noch nicht abgelaufen war.
Da die VerJjdhrung mit der Klagesustellung unter-
brochen wurde (§ 209 BGB), greift die von der Be-
klagten erhobene Einrede der VerJjdhrung nicht
durch,

B, Schmerzensgeldanspruch

I. Das Berufungsgericht ist davon ausgegangen,
daB die Beklagte wegen des unter A II erdrterten
Fehlers der Arzte ihres Krankenhauses nicht nach
den §§ 831, 847 BGB auf Schmerzensgeld in Anspruch
genommen werden kénne, weil sie insoweit fUr ihre
Arzte den Entlastungsbeweis des § 831 Abs, 1 Satz
2 BGB geflihrt habe. Es hilt den Schmerzensgeld-
anspruch des Kligers aber nach den §§ 823 Abs. 1
und 31 BGB fiir begriindet, weil der Beklagten ein
Organisationsfehler zur Last zu legen sei. Dr.
B, den die Arsenbehandlung des Kliégers
Uberlassen war, sei nicht gehdrig ilberwacht worden,
obwohl er in dieser Behandlungsart unerfahren ge-
wesen sei. Die fehlende Uberwachung habe dazu ge-
filhrt, daB die Behandlung mit Spirotrypan nicht
rechtzeitig abgebrochen worden sei und die Arsen-
vergiftung des Kliégers deshalb einen lebensbe-
drohlichen Verlauf habe nehmen kinnen.
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II. Die Griinde, aus denen das Berufungsgericht
dem Kliger Schmerzensgeld zugesprochen hat, sind
entgegen der Meinung der Revision jedenfalls im
Ergebnis rechtlich nicht zu beanstanden.

Die Revision bezweifelt nicht, das Dr. Bl
@ durch einen Facharzt hitte Uiberwacht werden
miissen, weil ihm die fiir eine Arsen-Fieberbehand-
lung ndtigen Fachkenntnisse und jede Erfahrung
auf diesem Gebiet fehlten. Ey war, als der Kliger
am 10, Mdrz 1959 in die Nervenklinik aufgenommen
wurde, erst 10 Tage als Assistenzarzt in der Klinik
tdtig. Die Arsenbehandlung des KlHégers war die
erste derartige Kur, die er durchfiihrte. Er selbdbst
hielt sich wegen seiner Unerfahrenheit nicht flr
befdhigt, die | Behandlung eigenverantwortlich
durchzufiihren und lehnte gegeniiber dem Chefarzt
der Klinik, Dr. K{Jlll), ausdriicklich die Verant-
wortung ab. DaB er unter diesen Umstiénden bei
der Durchfiihrung der Arsenkur durch einen Fach-
arzt hiitte iilberwacht werden miissen, hat auch der
Sachverstiéndige Prof. Dr. Pl ir seinem Gut-
achten hervorgehoben. Die Uberwachung war er-
forderlich, weil ohne sie die Gefahr bestand, daB
der sich selbst liberlassene, unerfahrene Assistenz-
arzt Unvertriglichkeitsanzeichen beim Patienten
nicht sofort als solche erkannte und nicht sogleich
die erforderlichen MafBnahmen traf, um den Patienten
vor Schaden zu bewahren,

4-‘,,.,.
N
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Die Revision greift allerdings die Feststellung
des Berufungsgericht an, da3 Dr. B{jjJll nicht
gehdrig Uberwacht worden sei, wendet sich auch gegen
die Annahme, da die Arsenbehandlung frilher hitte
abgebrochen werden miissen, und meint schlieSlich, fiir
die Folgen einer ungeniigenden {Uberwachung des Dr.
Blumenbach haben die Beklagte nicht einzustehen,

Ihre Angriffe gegen das Berufungsurtell fiuhren Je-
dobh in allen Punkten nicht zu einem Erfolg.

1.a) Dat Dr. Bl nicht in der erforder-
lichen Weise Uberwacht worden ist, hat das Berufungs-
gericht aus folgendem Sachverhalt gefolgert, der zum
Teil unstreitig und zum Teil aufgrund des Ergebnisses
der Beweisaufnahme ohne Rechtsirrtum festgestellt
worden ist:

Chefarzt Dr. KU war vom 2, bis 17. Mirz 1959
in Urlaud und vom 25, Mirz bis 10, Mai 1959 krank.
Er war also in dem fUr die Entscheidung maSBgebenden
Zeitraum vom 25, Mirz bis 30, April 1959 nicht in
der Klinik,

Oberarzt Dr. W@} kehrte zwar am 29, Mirz 1959
aus seinem Urlaub zurlick., Er durfte aber seit Januar
oder Februar 1959 nicht mehr als Oberarzt in der
Nervenklinik tétig sein. Das war ihm wegen der
Spannungen, die zwischen ihm und Dr. K{jjjjj) bestan-
den, untersagt worden., Dr. W leitete fortan
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nur noch die hirnelektrische Abteilung und versah
den konsiliarischen Dienst in den iibrigen Kliniken

der Beklagten,

Dr. K@D 1ieB sich wihrend seines Urlaubs
und wihrend seiner Erkrankung durch den ersten

Assistenzarzt Dr. H{J vertreten. Dieser
war in der hier in Betracht kommenden Zeit(25., Mirz

bis 30, April 1959) durch die auf ihm lastenden
Aufgaben iiberfordert. Ihm oblagen:

die Aufgaben des Chefarztes der Nervenklinik
mit 150 Betten, die planmiBig mit einem Chef-
arzt, einem Oberarzt und 6 bis 7 Assistenszirzten
besetzt war,

die Leitung der psychiatrischen Frauenabteilung
mit 25 bis 30 Betten,

die Leukotomieoperationen - Eingriff in die Ge-
hirnsubstanz -, durchschnittlich Jeden Mittwoch,
die Wahrnehmung von Gerichtsterminen in Straf-
sachen als Gutachter Uiber Fragen nach § 51 StGB
Jede Woche, :

und der konsiliarische Dienst bis zur Riickkehr
von Dr. Wendler am 29, Mirz 1959,

pr. RN fuhlte sich, wie er als Zeuge

erklirt hat, iiberfordert. DaB er den Chefarztaufga-
ben nicht in der erforderlichen Weise nachkommen
konnte, ergibt sich nach der Uberzeugung des Be-
rufungsgerichts aus dem Gesprdch, das er und
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Dr. B nit Dr. K@ an dessen Kranken-

bett geflihrt haben, Bei dieser Unterredung lehnte
Dr. BJA die Verantwortung fur die Arsenbe-
handlung des Kligers ab, Seine Bedenken wurden
durch die Zusage von Dr. H{JJJJJIR zerstreut,,
Dr. B ktnne sich jederzeit an ihn -

Dr. H{EEEER - venden. Dr. HEE ov
Jedoch hervor, er kSnne sich nicht an bestimmte
Zeiten halten. Daraus hat das Berufungsgericht

die unangefochten gebliebene Folgerung gezogen,

Dr. K@ und Dr. HGEENEEE hétten es hinge-
nommen, daB der Assistenzarzt Dr. B allein
gestellt war bei der Entscheidung, ob Erscheinungen
im Verlauf der Arsenbehandlung des Klégers als An-
zeichen fir eine Unvertriglichkeit zu deuten waren
und ob es erforderlich war, Dr. H{JIIIE zvzu-
ziehen.,

Wie das Berufungsgericht weiter feststellt,
hat Dr. H{j I =it Beginn der eigentlichen
Arsenbehandlung am 25, Mirz 1959 den Kliger nur
zweimal gesehen, und zwar einmal um die Monats-
wende Mdrz/April 1959 und des weiteren am
30, April 1959, als der KlHger wegen seiner Arsen-
vergiftoung und wegen des lebensbedrohenden Zu-
standes, in dem er sich befand, in die Hautklinik
der Beklagten verlegt wurde.
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b) Die gegen diese Feststellungen erhobenen
Verfahrensriigen der Revision greifen nicht durch.

Zu Unrecht riigt sie, das Berufungsgericht
habe einem Beweisantrag der Beklagten nicht statt-
gegeben und deshalb § 286 ZPO verletzt. Die Be-
klagte hatte Zeugen dafiir benannt, daB Dr. Bl
@ vei der Durchfihrung der Fieber-Arsenbehand-
lung gehdrig tiberwacht worden sei, Diesem Beweis-
angebot brauchte das Berufungsgericht nicht nach-
zugehen, weil die unter Beweis gestellte Behauptung
der Beklagten nicht geniigend substantiiert war. Sie
enthdlt, wie das Berufungsgericht mit Recht ange-
nommen hat, mehr eine Wertung und ist Jjedenfalls
nicht durch bestimmte Tatsachen untermauert worden.

Ebenso unbegrindet ist die Riige der Revision,
das Berufungsgericht habe zu der Frage, wie oft
Dr., HYJ den Kliger seit dem Beginn der
eigentlichen Arsenbehandlung gesehen hat, die
Angaben des nach § 141 ZPO gehdrten Kligers nicht
verwerten diirfen, sondern im Wege der Parteiver-
nehmung nach § 448 ZPO vorgehen miissen. Das Be-
rufungsgericht hat seine Feststellung nicht nur
auf die Angaben des Klligers bei seiner Anhdrung
gestiitzt, sondern in erster Linie die Zeugenaus-
sagen der Ehefrau des Kligers sowie des Dr. H
@ vervwertet und daneben die Angaben des damali-
gen Mitbeklagten Dr. B und des Kligers
herangezogen. Dagegen ist verfahrensrechtlich
nichts einzuwenden. Der Tatrichter ist nicht ge-
hindert, auch die Erkli#rnngen éiner Partei zu
verwerten,
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2.a) Die fehlende Uberwachung war, wie
das Berufungsgericht weiter feststellt, ursiéchlich
dafiir, daB8 die Arsenvergiftung des Kliégers einen
lebensbedrohlichen Verlauf nahm,

Insoweit steht aufgrund des Krankenblattes fest,
daB der Kléger bis zum 6. April 1959 & Spirotrypan-
gaben erhalten hat, da8 vom 7. auf den 8. April 1959,
obwohl keine Fieber erzeugenden Mittel (Pyrifer)
gegeben worden waren, Fieber auftrat und daf3 dem
Kliger gleichwohl vom 13, bis 20, April 1959 4 weite-
re Spirotrypangaben verabreicht wurden,

Das Berufungsgericht hat dem Gutachten der Fach-
irzte fur Hautkrankheiten Prof. Dr. Bo@ und Dr. LEJD
Ul entnommen, daf das Auftreten von Fieber am
7. April 1959 als Anzeichen flir eine Arsenunvertrig-
lichkeit und damit als strenge Gegenanzeige gegen
eine Fortsetzung der Arsenbehandlung gewertet werden
muBte, Nach den Darlegungen der Sachverstlindigen ist
im Zeitalter des Penicillins Jjedes, auch das ge-
ringste Anzeichen einer Arsenunvertriiglichkeit eine
strenge Anzeige gegen eine Weiterbehandlung des
Patienten mit arsenhaltigen Mitteln. Solche Fille
8ind der alleinigen Penicillinbehandlung 2zuzufiihren.
Das Berufungsgericht fordert daher mit den Sachver-
stindigen, daB die Arsenbehandlung des Kl¥gers am
8. April 1959 hltte abgebrochen werden miissen, und
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daf8 ihm von diesem Zeitpunkt an Nebennierenrinden-~
hormone h#tten verabfolgt werden miissen. Bei einem
solchen Vorgehen wire die Arsenvergiftung nach der
iibereinstimmenden Ansicht des hautfachdrztlichen
Sachversténdigen Dr. L{Jl und des innerfach-
drztlichen Sachversténdigen -Prof. Dr. P{IIIED
milder verlaufen.,

Wenn Dr. B{lD en 8. oder 9. April 1959

pr. HYJA herbeigerufen und dieser einen
dermatologischen Konsiliarius zugezogen hitte,

wlre nach der Uberzeugung des Berufungsgerichts
die Arsenbehandlung sofort abgebrochen, dem Kliger
sogleich Nebennierenrindenhormone verabreicht und
die Lues spHdter mit Penicillin geheilt worden.

Die Erwiigungen des Berufungsgericht zur Frage
des ursichlichen Zusammenhangs zwischen dem Mangel
der Uverwachung des Dr. B und der Ver-
schlimmerung des Schadens sind durch #rztliche
Gutachten belegt und halten sich im Rahmen einer
rechtsfehlerfreien tatrichterlichen Wirdigung.

b) Soweit die Revision bezweifelt, daB die
Weiterbehandlung des Kligers mit Spirotrypan
falsch war und dafl das Auftreten von Fieber ein
verdichtiges Zeichen war, setzt sie sich 4n
Widerspruch zu den #rztlichen Gutachten.

/7
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Das Berufungsgericht hat nicht {ibersehen, dags
der Kléger damals eine Lungenentzindung gehabt haben
kann, Es hat sich aber rechtsfehlerfrei den Stand-
punkt der H#rztlichen Sachverstiéndigen zu eigen ge-
macht, daB das Auftreten von Fieber gleichwohl ab
7. April 1959 in differentialdiagnostischer Hin-
sicht an Unvertriglichkeitsreaktionen hitte denken
lassen mUssen.

Die weiteren Riigen gehen von einem anderen als
dem festgestellten Sachverhalt aus. Es ist nicht
festgestellt, dad Dr. H{JENR schon am 8, oder
9. April 1959 von Dr. BN zugezogen wurde,
Das Berufungsgericht hilt vielmehr ohne Rechtsirrtum
fUr erwiesen, daB dies erst am 30, April 1959 ge-
schehen ist. Ebenso fehlt es an Jeder tatslchlichen
Grundlage fiir die Annahme der Revision, der Klliger
habe schon ab 8. April-1959 Nebennierenrindenhormone
erhalten,

3. Die Revision wendet sich schliefBlich gegen
die Ansicht des Berufungsgerichts, daB die Beklagte,
wenn man den festgestellten Sachverhalt zugrunde
legt, nach den Deliktsvorschriften in Verbindung
mit § 31 BGB auf Zahlung von Schmerzensgeld in An-
spruch genommen werden ki¥nné. Ihre Riligen haben jeden-
falls im Ergebnis keinen Erfolg.
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Schon die festgestellten Mingel im Betried
der Klinik, vor allem die Tatsache, daB der Chef-
arzt der Nervenklinik durch einen iiberlasteten
Assistenzarzt vertreten werden mufBite, ergaben
einen Organisationsmangel, fiir den die Beklagte
verantwortlich ist.

Im {ibrigen ist die Beklagte auch nach den
§§ 831, 847 BGB verpflichtet, dem KlHiger Schmerzens-
geld zu zahlen,

Dr. B hat, als er nach dem Auftreten
des Fiebers die Arsenbehandlung fortsetzte, ent-
gegen den Regeln der Hrztlichen Wissenschaft ge-
handelt. Er hat damit den hierdurch entstandenen
Schaden als Verrichtungsgehilfe der Beklagten ob-
jektiv widerrechtlich verursacht. Damit sind die
Voraussetzungen des § 831 Abs 1 Satz 1 BGB fur
eine Haftung der Beklagten gegeben, ohne daB es
darauf ankommt, ob Dr. Bl ein Verschulden
zur Last zu legen ist.

Zugunsten der Beklagten kann zwar davon aus-
gegangen werden, daB sie bei der Auswahl des Dr.
B die erforderliche Sorgfalt beobachtet
hat, Der ihr offenstehende Entlastungsbeweis nach
§ 831 Abs., 1 Satz 2 BGB muB aber an dem erwdhnten
Organisationsfehler sowie daran scheitern, dafB
Dr. B nach den Feststellungen des Be-
rufungsgerichts bei der ihm nicht vertrauten

,
gy
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Arsenbehandlung nicht ausreichend tiberwacht worden
ist, obwohl das wegen seiner Unerfahrenheit erforder-
lich gewesen wire.

III. Die Ausfilhrungen des Berufungsgerichts zur
Hshe des Schmerzensgeldes (15,000 DM) stehen im Ein-
klang mit der Rechtsprechung des Bundesgerichtshofs
(BGHZ 18, 149) und sind rechtlich nicht zu bean-
standen.

Der Kléger hat die Entscheidung iiber die H8he
des Schmerzensgeldes in das Ermessen des Gerichts
gestellt und in der Klageschrift vom 26. Juni 1967
zundichst erkllrt, er halte ein Schmerzensgeld von
4 bis 6,000 DM fiir angemessen. Dadurch war das
Berufungsgericht entgegen der Meinung der Revision
nicht gehindert, dem Kliger ein wesentlich hdheres
Schmerzensgeld zuzubilligen, denn der in der Klage
genannte Betrag war ersichtlich {iberholt, nachdenm
der Klidger auf Veranlassung des Gerichts in seinem
Schriftsatz vom 21, September 1970 (also fast
8 Jahre splter) sich eingehend zum Umfang der
Schmerzen und Beeintridchtigungen geluBert, wie sie
sich inzwischen ergeben hatten.

IV. Zuzustimmen ist schlieBlich der Auffassung
des Berufungsgerichts, daB die Einrede der VerJjihrung
auch gegeniiber dem Schmerzensgeldanspruch des KlHgers
nicht durchgreift. Das Berufungsgericht h#lt nicht
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fir erwiesen, dafl die dreijihrige VerJjdhrungsfrist
des § 852 BGB schon abgelaufen war, als der Kliéger
die Klage erhob, Mit der Zustellung wurde die Ver-
Jdhrung hinsichtlich des gesamten Schmerzensgeld-
anspruchs unterbrochen, zumal der Feststellungs-
anspruch des Kligers sich auf allen Schaden er-
streckte.

Pehle Dr. Bode Sonnabend

Dunz Scheffen
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