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Alles was Recht ist: Heilversuch und Indikation am
Beispiel der Sklerosierungsbehandlung

Stephanie Wiege

Auch im europdischen Ausland hat die Arzthaftung Hochkonjunktur. Der Oberste Gerichtshof von Osterreich
(OGH Osterreich) hat sich mit Beschluss vom 22.04.2021 (Az.: 3 Ob 9/21a) letztinstanzlich u.a. mit haftungs-
rechtlichen Fragen von Sklerosierungsbehandlungen auseinandersetzt. Neben der Frage der Indikation waren
auch die Anforderungen an die Aufklarung bei Eingriffen zu hinterfragen, die als Heilversuch zu werten sind.

Der Fall

Der 21-jahrige Klager hatte Erekti-
onsprobleme bei sexuellem Kon-
takt mit Kondomen. Aus diesem
Anlass suchte er einen Urologen
auf, der diese auf eine psychische
Ursache zuruckfthrte, weil der Kla-
ger sowohl regelmaBig nachtliche
Erektionen bzw. Spontanerektio-
nen als auch beim Sexualverkehr
ohne Kondom keine Probleme hat-
te. Dieser Arzt verschrieb dem Kla-
ger Cialis® 5mg. Der Patient nahm
die Tabletten zweimal und danach
nicht mehr, weil er nach deren Ein-
nahme mit einer heftigen Erektion
reagierte. Der Patient glaubte nicht
an eine psychische Ursache seiner
Erektionsstéorungen und beabsich-
tigte deshalb, eine kérperliche Un-
tersuchung durchfiihren zu lassen.

Uber eine Anzeige im Internet stieB
er auf die Homepage des spater be-
klagten Urologen und suchte ihn
schlieBlich auf. Der Patient be-
schrieb, dass er zwar Erektionen be-
komme, diese aber in bestimmten
Situationen nicht halten kénne, so
etwa, dass er beim Uberziehen des
Kondoms einen Zusammenbruch
der Erektion habe. Da der Patient
ihm keinen Hinweis auf eine klassi-
sche degenerative Erkrankung als
Ursache seiner Erektionsstérungen,
auf einen Testosteronmangel oder
Libidoverlust bot, die Einnahme
von PDE-5-Hemmern ablehnte und
erklarte, nicht an eine psychische
Ursache fir seine Erektionsstorung
zu glauben, schlug der Urologe
dem Patienten zur Ursachenabkla-

rung die Durchfihrung einer CT-Ca-
vernosographie vor, wobei er eine
caverno-venose Insuffizienz (veno-
ses Leck) als mogliche Ursache fur
die Probleme des jungen Patienten
ins Spiel brachte. Die CT-Untersu-
chung unter Verabreichung einer
eine Erektion herbeifiihrenden In-
jektion mit Alprostadil erfolgte. Bei
dieser Gelegenheit nahm der Be-
handler den Patienten auch kérper-
lich in Augenschein. Anhand des
CT-Bildes diagnostizierte er das Be-
stehen eines vendsen Lecks und
setzte den Patienten davon in
Kenntnis. Der Arzt schlug ihm zur
Behebung desselben eine Operati-
on (Sklerosierungsbehandlung) vor,
die er als minimalen Eingriff ohne
besonderes Risiko beschrieb. Der
Eingriff werde unter ortlicher Be-
taubung durchgefuhrt. Der Beklag-
te fahre in die Vene hinein, gebe
Sklerosierungsmaterial hinein und
die krankhaft vergréBerte Vene zie-
he sich auf NormalgréBe zusam-
men. Wahrend der Verabreichung
des Sklerosierungsmittels musse der
Patient Uber einen von ihm néher
genannten Zeitraum von 30 Sekun-
den oder 1 Minute die Luft anhal-
ten, damit es wirke. Diese Methode
habe er selbst ent- bzw. weiterent-
wickelt. Zum Erfolg der Methode
erklarte der Arzt, es gebe 70 bis
80% zufriedener Patienten. Das
Schlimmste, was passieren kdnne,
sei, dass der Zustand des Patienten
so bleibe wie vorher. In der Folge
vergewisserte sich der Patient bei
seinem Arzt noch mehrfach, ob die
von ihm vorgeschlagene Behand-

lung tatsachlich risikolos und ohne
Nebenwirkungen sei, was ihm versi-
chert wurde.

Der Eingriff wurde durchgefihrt.
Der Patient konnte wahrend der
Behandlung das Valsalva-Mandéver
beim ersten Mal nicht in der vom
Arzt far notwendig erachteten
Dauer durchfiihren, sodass es wie-
derholt wurde. Dieses Manover —
Luft anhalten und Bauchpressen —
dient dazu, einen Stopp des vend-
sen Abstroms herbeizufihren.

Die vorgenommene Sklerosierungs-
behandlung fuhrte beim Patienten
zu einer Beeintrachtigung der Cor-
pora cavernosa. Dies brachte und
bringt nachhaltige schwere Erekti-
onsprobleme des Klagers mit sich.
Die seitlichen Schwellkérper sind
zusammengezogen und fuhlen sich
taub und unangenehm an. Eine
Erektion zur Durchfihrung von pe-
netrativem Sex ist dem Klager nur
unter Verwendung von Hilfsmitteln
(Medikamente, Penispumpe, Penis-
ring) moglich.

Das Urteil

Das sachverstandig beratene OHG
Osterreich hat dem Patienten ein
Schmerzensgeld in  Hoéhe von
50.000€ zugesprochen. Zudem wur-
de festgestellt, dass der beklagte
Arzt dem Patienten fUr samtliche
zukUnftigen, derzeit noch nicht be-
kannten oder bezifferbaren Folgen
und Schaden, die aus der fehlerhaf-
ten Sklerosierungsbehandlung re-
sultieren, haftet.
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Die sachverstandige Begutachtung
ergab, dass bereits die diagnosti-
sche Abklarung nicht korrekt er-
folgte. Dass beim Patienten tat-
sachlich ein vendses Leck vorhan-
den und auch behandlungsbedurf-
tige Ursache bzw. Mitursache seiner
praoperativen Erektionsstérungen
war, war nicht feststellbar. Uber-
wiegend wahrscheinlich war dies
nicht der Fall.

Auch der Sklerosierungsbehand-
lung fehlt es an der rechtfertigen-
den Indikation. Zudem entsprach
die konkrete Durchfihrung nach
den sachverstandigen Feststellun-
gen nicht den Regeln der arztlichen
Kunst. Das Wirkprinzip der Sklero-
sierungstherapie ist eine Zersto-
rung der GefaBinnenwand mit be-
gleitender Thrombosierung. Unmit-
telbar danach kommt es zu einem
Anschwellen der behandelten Ve-
nen, anschlieBend zu einem
Schrumpfen und einer narbigen
Umwandlung der behandelten Ge-
faBe. Seine Effektivitat ist patien-
tenabhangig, weil nicht alle Men-
schen dieses gleichwertig ausfuh-
ren kénnen. Das Manéver wird in
der medizinischen Literatur als
nicht ausreichend beschrieben. Die
Kontrolle der Verteilung des Sklero-
sierungsmittels durch den Beklag-
ten erfolgte in einer nicht Gblichen
und nicht effektiven Weise. Die
vom beklagten Urologen durchge-
fuhrte Sklerosierungstherapie ist
aus medizinischer Sicht zwar keine
experimentelle Methode, jedoch

keine in den gangigen internatio-
nalen Leitlinien — jenen der Euro-
paischen Gesellschaft fur Urologie
[.EAU"].- genannte Therapieform.
Sie ist allgemein als Heilversuch an-
zusehen, der erst dann indiziert ist,
wenn samtliche in den Leitlinien
angefuhrten Therapieoptionen
ausgeschopft sind. Diese Vorausset-
zung war vorliegend nicht gege-
ben, fehlte doch etwa eine fur den
Fall des Patienten am ehesten taug-
liche sexualmedizinische Psychothe-
rapie.

Zuletzt wurde dem Behandler auch
eine fehlerhafte Aufklarung attes-
tiert, weil der Patient den Arzt
mehrfach fragte, ob die von ihm
vorgeschlagene Behandlung tat-
sachlich risikolos und ohne Neben-
wirkung sei, der Urologe ihm dies -
objektiv unrichtig - versicherte und
ihm als schlimmstes Szenario dar-
legte, dass sein Zustand so bleibe
wie bisher. Einem expliziten Aufkla-
rungswunsch des Patienten hat der
behandelnde Arzt - abseits hier
nicht vorliegender Ausnahmesitua-
tionen — zu entsprechen.

Fazit

Ein diagnostischer oder therapeuti-
scher Eingriff, der medizinisch nicht
indiziert ist, ist fehlerhaft, auch
wenn er sorgfaltig durchgefuhrt
wird. Unnétige Eingriffe gilt es zu
vermeiden! Die Indikation muss
durch die dokumentierte Anamne-
se, die Beschwerden oder die erho-
benen Befunde - zumindest ver-

tretbar — nachweisbar sein. Ande-
renfalls haftet der Arzt fur samtli-
che Komplikationen, die aus dem
Eingriff resultierten. Dies gilt selbst
dann, wenn sie auch bei ordnungs-
gemafBem Vorgehen nicht immer si-
cher vermeidbar sind. Die Risiken ei-
nes Eingriffs dtirfen gegentiber dem
Patienten nicht heruntergespielt
werden. Ihm sollten nicht nur die
Erfolgsaussichten, sondern auch die
Grenzen und méglichen schwerwie-
genden Komplikationen der Be-
handlung klar und deutlich vor Au-
gen gefuhrt werden. Handelt es sich
bei dem Eingriff — wie vorliegend -
zusatzlich um einen sogenannten
Heilversuch, sind erhohte Anforde-
rungen zu beachten. Hier ist dem
Patienten insbesondere deutlich zu
machen, dass der geplante Heilver-
such keine gangige, dem Facharzt-
standard entsprechende Behand-
lung ist. |
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