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Aufklarung bald nur noch per Skype?

Der Arzt ist bekanntlich gehalten,
seinen Patienten vor einem Eingriff
Uber dessen Verlauf, die typischen
Risiken und etwaige Behandlungsal-
ternativen aufzuklaren. Unterlasst
der Arzt dies, ist die Einwilligung des
Patienten unwirksam und der Eingriff
rechtswidrig, was auf Seiten des
Arztes Schadensersatzanspriiche
auslosen oder eine Strafbarkeit
wegen Korperverletzung begriinden
kann.

Nachdem die Digitalisierung
zunehmend auch den Gesundheits-
sektor durchdringt und der Trend
coronabedingt in Richtung Reduzie-
rung der personlichen Kontakte
geht, stellt sich die berechtigte Fra-
ge, ob die Patientenaufklarung auch
telefonisch oder per Videoschaltung
zulassig ist.

Seit der Novellierung der Musterbe-
rufsordnung fiir Arzte im Mai 2018
haben nahezu alle Landesarztekam-

mern die Moglichkeit der ausschliel3-
lichen Fernbehandlung, d.h. der arzt-
lichen Behandlung und Beratung
ohne vorherigen physischen Patien-
tenkontakt, in ihre Berufsordnungen
aufgenommen (vgl. z.B. § 7 Abs. 4
der bayerischen Berufsordnung). Die
berufsrechtliche Zulassigkeit der
Fernbehandlung bedeutet allerdings
nicht automatisch auch die haf-
tungsrechtliche Zulassigkeit der
Fernaufklarung. Die Antwort auf die
Frage, ob und wenn ja, unter wel-
chen Voraussetzungen ein Patient
fernaufgeklart werden kann, liefern
vielmehr die bestehenden gesetzli-
chen Regelungen und deren Begrin-
dungen bzw. die Rechtsprechung
des Bundesgerichtshofs (BGH).

Der mit dem Patientenrechtege-
setz in das BGB eingefiihrte § 630 e
Abs. 2, Nr. 1 BGB bestimmt, dass die
Aufklarung des Patienten ,mindlich”
zu erfolgen hat. In der Gesetzesbe-
grindung heilBt es dazu: ,Dem

Patienten soll die Mdglichkeit eroff-
net werden, in einem persdnlichen
Gesprach mit dem Behandelnden
gegebenenfalls auch Rickfragen zu
stellen, so dass die Aufklarung nicht
auf einen lediglich formalen Merk-
posten innerhalb eines Aufklarungs-
bogens reduziert wird. In Uberein-
stimmung mit der Rechtsprechung
des Bundesgerichtshofs kann die
Aufklarung in einfach gelagerten Fal-
len auch fernmuindlich erfolgen (BGH
V. 15. Juni 2010, Az. VI ZR 204,
2009)".

Es wird also deutlich, dass der
Gesetzgeber bei der arztlichen Auf-
klarung grundsatzlich von einem
personlichen Gesprach bei physi-
scher Anwesenheit von Arzt und
Patient ausgeht und in Anlehnung an
das Urteil des BGH vom 15.06.2010
nur ausnahmsweise, namlich ,in ein-
fach gelagerten Fallen” eine fern-
mundliche, d.h. telefonische Aufkla-
rung zulassen wollte.
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Der BGH hatte in dem zitierten Urteil
dies damit begriindet, dass es auch
in einem Telefonat moglich sei, auf
individuelle Belange des Patienten
einzugehen und Fragen zu beantwor-
ten. Voraussetzung sei allerdings,
dass es sich um einen Routinefall
handelt, der Inhalt der telefonischen
Aufklarung sorgfaltig dokumentiert
wird, der Aufklarungsbogen dem
Patienten vorher Gbergeben worden
war, der Arzt ein persdnliches
Gesprach angeboten hatte, der Tele-
fontermin fest vereinbart worden
war, dem Patienten am OP-Tag
nochmals Gelegenheit zu Fragen
gegeben wurde und sich der Arzt die
telefonisch erteilte Einwilligung am
OP-Tag schriftlich bestétigen ldsst.

Ob eine Fernaufkldrung per Video-
telefonie zuldssig ist, musste der
BGH bislang noch nicht entscheiden.
Anders der Gesetzgeber, der vor der
Frage stand, ob mit dem Inkrafttre-
ten des Digitale-Versorgung-Gesetz
(DVG) die Vorschrift zur Aufklarung (§
630 e BGB) anzupassen war. Dies
verneinte der Gesetzgeber in der
Gesetzesbegrindung mit dem

Hinweis, dass & 630 e BGB den Ein-
satz von modernen Kommunikati-
onsmitteln bereits erlaube, ,solange
diese den unmittelbaren sprachli-
chen Austausch zwischen dem Pati-
enten und dem Behandelnden zulas-
sen”. Das traditionell Ubliche per-
sonliche Gesprach in der Praxis des
Behandelnden konne heute ,durch
die Verwendung von Telekommuni-
kationsmitteln" ersetzt werden. Glei-
ches gelte fur die Aufklarungspflicht
des Behandelnden gegeniiber dem
Patienten hinsichtlich Art, Umfang,
Durchfuhrung, zu erwartenden Fol-
gen und Risiken einer einwilligungs-
bedurftigen medizinischen MaRnah-
me. Insbesondere bei der Video-
sprechstunde sei ,eine dem unmit-
telbaren Arzt-Patienten-Kontakt
vergleichbare Gesprachssituation
gegeben, so dass der Patient alle
erforderlichen Riuckfragen mit dem
Behandelnden unmittelbar erortern
kann."

Der Gesetzgeber bringt hier also
zum Ausdruck, dass die Videotelefo-
nie, was die kommunikative Qualitat
anbelangt, mit dem Préasenzge-
sprach vergleichbar ist, weshalb viel
daflr spricht, dass der vom BGH fir
die telefonische Aufklarung formu-
lierte Vorbehalt (,nur in einfach gela-
gerten Fallen”) hier nicht gilt.

Der Anwendungsbereich der Auf-
klarung per Videotelefonie durfte
damit weiter sein als der der telefo-
nischen Aufkldrung und samtliche
diagnostischen und therapeutischen
MaRnahmen erfassen. Solange
jedoch noch keine Grundsatzent-
scheidung des BGH vorliegt, sind
Arzte gut beraten, stets individuell
abzuwagen, ob ein Aufklarungsge-
spréach per Videotelefonie stattfin-
den kann oder in einem personli-
chen Gesprach mit dem Patienten
erfolgen muss. Fur eine Aufklarung
per Video, Telefon oder im Rahmen
eines Prasenzgesprachs gilt glei-
chermal3en: Der aufklérende Arzt
muss sich vergewissern, dass der
Patient Bedeutung und Tragweite
des Eingriffs ,im GroRen und Gan-
zen" verstanden hat. Beim Aufklé-
rungsgesprach sind nicht nur etwai-
ge Sprachprobleme oder intellektu-
elle Defizite des Patienten, sondern
auch die Fahigkeiten des Patienten
im Umgang mit dem Kommunikati-
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onsmedium zu berlicksichtigen.
Sollte Uber eine Fernbehandlung
aufgeklart werden, muss zusétzlich
auch tUber deren Besonderheiten
bzw. etwaige Risiken (z.B. dass die
Fernbehandlung auch durch die
Qualitat der Datenlbertragung
beeinflusst wird und gegebenenfalls
unterbrochen werden muss) und die
grundsatzliche Moglichkeit einer
Behandlung vor Ort informiert
werden.

Auch wenn derzeit schwer abseh-
bar ist, wie die Gerichte kiunftig Uber
die Aufklarung per Videotelefonie
entscheiden werden, gelten folgen-
de Grundsétze: Im Streitfall muss
der Arzt beweisen, dass die Aufkl&-
rung ordnungsgemal erfolgte. Er
tragt auch das Risiko, dass sich eine
Fernaufklarung im Nachhinein als
unzureichend erweist. Deshalb soll-
te auch die Dokumentation bei der
Aufklarung per Videotelefonie
besonders sorgfaltig und liickenlos
geflhrt und vor dem Eingriff die
Unterschrift des Patienten eingeholt
werden. Die Verwendung von Aufkla-
rungsbogen ist gerade bei der Fern-
aufklérung dringend angezeigt. Bei
verbleibenden Zweifeln hinsichtlich
der Zulassigkeit der Fernaufklarung
sollte der Arzt sicherheitshalber auf
ein Prasenz-Aufklérungsgesprach
bestehen.

Wie h&ufig von der Moglichkeit der
Fernaufklérung kinftig Gebrauch
gemacht wird, wird sich zeigen. Frei-
lich wird der personliche Arzt-Pati-
enten-Kontakt weiterhin der ,Gold-
standard"” &rztlichen Handelns sein.
Digitale Techniken kénnen und sol-
len die arztliche Tatigkeit unterstit-
zen, sie durfen aber die notwendige
personliche Zuwendung von Arzten
nicht ersetzen. Vor diesem Hinter-
grund muss wohl auch die Fernauf-
klarung, jedenfalls derzeit, als eine
zusatzliche Option, nicht jedoch als
grundsatzliche Alternative zum per-
sonlichen Aufklarungsgesprach ver-
standen werden. Dies kann sich
andern, wenn der BGH demnéchst in
einem Grundsatzurteil die Aufkla-
rung per Videoschalte ausdricklich
fur zul@ssig erklart.
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