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Alles was Recht ist: Zur Unwürdigkeit des Arztes als 
Voraussetzung für den Widerruf der Approbation
Stephanie Wiege
orsätzliche Falschabrechnungen, zumal für medizinisch fragwürdige Behandlungen, können weitreichende, 
um Teil existenzbedrohende Konsequenzen haben. Neben Regressansprüchen und strafrechtlichen Folgen 
ann auch ein Approbationsentzug erfolgen, wie das Verwaltungsgericht Arnsberg in seiner Entscheidung vom 
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2024 (AZ: 7 K 2764 / 22) jüngst bestätigte.
Der Fall
Der betroffene Facharzt für Urolo-
gie wurde im Jahr 2022 wegen ge-
werbsmäßigen Betruges in elf Fäl-
len sowie vorsätzlicher Körperver-
letzung in sieben Fällen zu einer 
Gesamtfreiheitsstrafe von einem 
Jahr und zehn Monaten, deren 
Vollstreckung zur Bewährung aus-
gesetzt wurde, rechtskräftig verur-
teilt. Der Verurteilung lag die 
 gerichtliche Feststellung zugrunde, 
dass er Stoßwellentherapien zur 
Entfernung von Nierensteinen 
 (sogenannte extrakorporale Stoß -
wellenlithotripsien) vorgenommen 
hatte, obwohl er wusste, dass Nie-
rensteine bei den Patienten nicht 
vorgelegen hatten oder die Be-
handlung durch Stoßwellenthera-
pie sinnlos und medizinisch nicht 
indiziert war. Dabei nahm er billi-
gend in Kauf, dass die Patienten 
durch die Behandlung körperliche 
Schmerzen erleiden würden. Diese 
Behandlungen stellte er den privat 
krankenversicherten Patienten in 
Rechnung und verursachte da-
durch einen Schaden von insge-
samt 10.667,77 Euro.

Im Nachgang an die strafrechtliche 
Verurteilung widerrief die zustän-
dige Bezirksregierung nach Anhö-
rung des Arztes seine Approbation. 
Hiergegen ging er Klagewege vor. 

Die Entscheidung
Das VG Arnsberg gab der Appro-
bationsbehörde Recht und wies
die Klage des Arztes als unbegrün-
 b
et ab. Es begründet seine Ent-
cheidung wie folgt:

er Widerruf der Approbation 
indet seine Ermächtigungsgrund-
age in § 5 Abs. 2 Satz 1 i. V. m. § 3 
bs. 1 Satz 1 Nr. 2 BÄO. Danach ist 
ie Approbation als Arzt zu wider-
ufen, wenn der Antragsteller sich 
ines Verhaltens schuldig gemacht 
at, aus dem sich seine Unwürdig-
eit zur Ausübung des ärztlichen
erufs ergibt.

in Arzt ist im Sinne dieser Vor-
chriften zur Ausübung des ärzt -
ichen Berufs unwürdig, wenn er 
in Fehlverhalten gezeigt hat, das 
it dem Berufsbild und den allge-
einen Vorstellungen von der Per-

önlichkeit eines Arztes schlecht-
in nicht zu vereinbaren ist, und er 
aher nicht mehr das Ansehen 
nd das Vertrauen besitzt, das für 
ie Ausübung des ärztlichen Be-
ufs unabdingbar ist. Anlass für
en Approbationswiderruf we gen 
nwürdigkeit kann nur ein schwer-
iegendes Fehlverhalten sein, das 
eeignet ist, das Vertrauen der 
ffentlichkeit in den ärztlichen Be-

ufsstand nachhaltig zu erschüt-
ern, bliebe das Verhalten für den 
ortbestand der Approbation fol-
enlos. Es muss bei Würdigung al-

er Umstände die weitere Berufs-
usübung als untragbar erschei-
en lassen.

iervon ausgehend ist die Appro-
ationsbehörde nach Auffassung
 B
es VG Arnsberg zu Recht davon 
usgegangen, dass der Arzt zur 
usübung des ärztlichen Berufs 
nwürdig ist. Das Gericht legte da-
ei die tatsächlichen Feststellun-
en des rechtskräftigen strafge-
ichtlichen Urteils sowie dessen 
eweiswürdigung zugrunde. In 
er Gesamtschau erweisen sich aus
icht des Verwaltungsgerichts 
iese Taten als derart schwerwie-
end, dass sie geeignet sind, das 
ertrauen der Bevölkerung in eine 
ur am Wohl des Patienten orien-
ierte ärztliche Berufsausübung zu 
erstören, weshalb es den Arzt un-
ragbar für die weitere Ausübung 
es ärztlichen Berufes macht.

ereits die begangenen Körper-
erletzungsdelikte sind als erheb -
iche und besonders schwerwie-
ende Verfehlungen anzusehen, 
ie die Berufswürdigkeit in Frage
tellen. Der Arzt hat wiederholt im 
nmittelbaren Arzt-Patienten-Ver-
ältnis gegen Pflichten aus dem 
ernbereich der ärztlichen Tätig-
eit verstoßen. Denn zu den wich-
igsten und zentralen Pflichten ei-
es Arztes gehört es, der Gesund-
eit des einzelnen Menschen und 
er Bevölkerung insgesamt zu die-
en, die Gesundheit der Patienten
u schützen und wiederherzustel-
en und Leiden zu lindern. Sie ha-
en dabei ihr ärztliches Handeln 
m Wohl der Patienten auszurich-
en. Damit gehört es zu den zen-
ralen Pflichten eines Arztes, keine 
ehandlungen vorzunehmen, die 
uro_0924_pk_Wiege_GeSRU 9/2024   
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nicht zur Heilung oder Linderung
eines Leidens erforderlich oder zu-
mindest sinnvoll sind.

Diese vorderste Berufspflicht hat
der Arzt in unmittelbarer Weise 
dadurch verletzt, dass er an meh-
reren seiner Patienten medizinisch 
nicht indizierte Stoßwellenthera-
pien durchgeführt hat. Diese ver-
ursachten nach den Feststellungen
des Strafurteils bei einigen Patien-
ten Schmerzen bzw. erhebliche 
Schmerzen, sodass das Strafgericht 
insoweit den Tatbestand der vor-
sätzlichen Körperverletzung als er-
füllt ansah. Diese Behandlungen 
nahm er vor, obwohl ihm bewusst 
war, dass bei den Patienten keine 
Nierensteine vorhanden waren 
oder eine solche Behandlung nicht 
zielführend war. Die Behandlun-
gen waren daher medizinisch
nicht indiziert und keinesfalls not-
wendig oder auch nur sinnvoll. Es
fehlte damit auch an der erforder-
lichen Einwilligung der Patienten 
in die Behandlung. Denn die Be-
reitschaft, sich einer Stoßwellen-
therapie zu unterziehen, beruhte 
auf der falschen, vom Arzt hervor-
gerufenen Annahme, dass diese 
medizinisch indiziert und notwen-
dig oder zumindest sinnvoll war. 
Der Behandler nahm hierbei zu-
mindest billigend in Kauf, die Pa-
tienten in ihrer körperlichen Un-
versehrtheit zu verletzen. Ein sol-
ches Verhalten ist in keiner Weise 
am Wohl der Patienten orientiert 
oder dient zur Heilung ihrer Lei-
den. Hinzu kommt, dass der Arzt 
seinen Patienten bewusst falsche
Diagnosen gestellt hat. Damit war 
zumindest die Gefahr verbunden,
dass die Patienten aufgrund der di-
agnostizierten Erkrankung beun-
ruhigt oder gar psychisch belastet 
wurden.

Ein weiteres berufsbezogenes Fehl-
verhalten liegt darin, dass der Arzt 
in insgesamt zwölf Fällen die nicht 
medizinisch indizierten Therapien
 d
en privat krankenversicherten
atienten in Rechnung stellte, um
ich dadurch zu bereichern. Ein 
brechnungsbetrug zulasten privat 
ersicherter Patienten und / oder
um Nachteil der entsprechenden
ersicherungsunternehmen oder
taatlichen Beihilfestellen kann An-
ass für den Widerruf der Approba-
ion sein. Die korrekte Abrechnung 
er ärztlichen Leistungen gegen-
ber den gesetzlichen Krankenkas-
en gehört zu den Berufspflichten 
ines Arztes. Falschabrechnungen
um Nachteil von Privatpatienten 
erletzen nicht nur deren berech-
igte Vermögensinteressen. Betrü-
ereien im Bereich privatärztlicher 
brechnungen schädigen darüber
inaus das Gesundheitssystem,
enn die privaten Krankenversi-

herungen und staatlichen Beihil-
estellen nach Vorlage der Rech-
ungen durch die Versicherten und
eihilfeberechtigten für Leistun-
en aufkommen, die nicht angefal-

en sind oder nicht so, wie abge-
echnet, erbracht wurden oder
otwendig waren.

as Fehlverhalten des Arztes ist 
ei Gesamtwürdigung aller Um-
tände geeignet, das Vertrauen 
er Öffentlichkeit in den ärztli-
hen Berufsstand nachhaltig zu er-
chüttern, wenn es für den Fortbe-
tand der Approbation folgenlos 
liebe.

abei ist zwar zugunsten des Arz-
es zu berücksichtigen, dass die 
on ihm durchgeführten, medizi-
isch nicht indizierten Stoßwellen-
herapien nicht zu einer nachhalti-
en oder schwerwiegenden Schä-
igung oder Gefährdung der Ge-
undheit seiner Patienten geführt
aben. Auch ist der Vermögens-
chaden, den der Arzt herbeige-
ührt hat, mit 10.667,77 Euro nicht 
usgesprochen hoch. Gleichwohl 
ind die Taten als besonders gra-
ierend einzustufen, weil sie gera-
e unter Ausnutzung des beste-
 g
enden Vertrauensverhältnisses 
wischen Arzt und Patient began-
en worden sind. Der Urologe hat 
as Vertrauen seiner Patienten 
issbraucht, dass ein Arzt nur die 
ehandlungen vorschlägt und
urchführt, die aufgrund des je-
eiligen Gesundheitszustandes in-
iziert sind, nicht aber solche Be-
andlung, die allein dem wirt-
chaftlichen Interesse des Arztes
ienen. Ein Patient muss sich dem 
achkundigen Arzt anvertrauen 
nd die Sicherheit haben, dass die 
ussagen und die Vorschläge des 
rztes für weitere diagnostische 
der therapeutische Maßnahmen
ach bestem Wissen und Gewissen
rfolgen und allein dem Wohl des 
atienten dienen. Wenn hingegen 
ie Befürchtung im Raum steht, 
ass der Arzt sein Verhalten nicht 
m Wohl des Patienten, sondern 
m eigenen wirtschaftlichen Inte-
esse ausrichtet, schadet dies der 
esundheitsversorgung und dem 
esundheitsschutz insgesamt. 

ies unterscheidet den vorliegen-
en Fall deutlich von Fällen, in de-
en einem Arzt beispielsweise ein 
einer Abrechnungsbetrug oder
ine fahrlässige Körperverletzung
orgeworfen wird oder in denen 
in Arzt auf Wunsch seines Patien-
en medizinisch nicht indizierte 
nd die Gesundheit schädigende
edikamente verschreibt.

ls besonders schwerwiegend sind
ie Pflichtverletzungen des Urolo-
en auch deswegen einzustufen, 
eil es sich nicht um eine einmali-
e Verfehlung handelte. Der Arzt 
ahm wiederholt und unabhängig
oneinander medizinisch nicht in-
izierte Behandlungen vor und 
erletzte hierdurch mehrere Male 
ie körperliche Unversehrtheit sei-
er Patienten. Auch im Rahmen 
er von ihm begangenen Betrugs-
traftaten fasste der Arzt immer 
ieder den Entschluss, Patienten 
lauben zu machen, dass sie  an 
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Nierensteinen litten, nahm ent-
sprechende Behandlungen vor 
und rechnete sie ab. Erschwerend 
kommt hinzu, dass der Arzt die 
Taten über den langen Zeitraum 
von vier Jahren begangen hat. Er 
hat damit beharrlich gegen seine 
Pflichten als Arzt verstoßen und 
sich immer wieder um des eige-
nen Vorteils willen über die be-
sonders schützenswerten Interes-
sen seiner Patienten hinwegge-
setzt.
uro_0924_pk_Wiege_GeSRU 9/2024
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azit
ie Approbationsbehörde sowie 
as Verwaltungsgericht haben – 
ie rechtens – die tatsächlichen 

eststellungen des strafgerichtli-
hen Urteils des Amtsgerichts so-
ie dessen Beweiswürdigung ih-

er Entscheidung zugrunde ge-
egt. Es werden also schon im 
trafverfahren die Weichen für
ögliche Folgeverfahren, wie das 
pprobationsentzugsverfahren, 
aßgeblich gestellt. ◼
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orschernetzwerk GeSRU Academics 

ückblick und Ausblick auf das 

rologische Nachwuchsforschungsjahr

anna Schlenke, Mike Wenzel, Julian P. Struck, Hendrik Borgmann
Inmitten des charmanten Flairs des historischen Veranstaltungsortes, dem Leipziger Ring-Café, wurden bei der 
Verleihung der 8. GeSRU Academics Awards Forscherinnen und Forscher für ihre herausragenden wissenschaft-
lichen Leistungen im Bereich der Urologie geehrt. Die Vielfalt der prämierten Arbeiten spiegelten die Band -
breite aktueller urologischer Forschung wider.
este Multicenter-Publikation
uszeichnung für PCa-Forschung
ie prämierten Wissenschaftler
m Prof. Niklas Westhoff aus 
annheim und Dr. August  Sigle 

us Freiburg unter Erstautoren-
chaft von Dr. Philipp Krausewitz 
Bonn) trugen maßgeblich zur 
ublikation Do we need MRI in all 
iopsy naïve patients? A multicen-
er cohort analysis bei. Diese Ar-
eit beleuchtet die Notwendigkeit 
nd den Nutzen der Magnetreso-
anztomographie (MRT) bei Pa-
ienten, die zum ersten Mal eine 
rostatabiopsie erhalten sollen 
nd stützt sich auf die Ergebnisse 
iner umfassenden multizentri-
chen Kohortenanalyse. Insbeson-
ere die Frage, ob diese Untersu-
hung bei allen Biopsie-naiven Pa-
ienten zwingend erforderlich ist, 
urde durch die detaillierte Ana-

yse der Kohortendaten neu be-
ertet. 

este Publikation im Bereich 
nkologie

nnovativer Ansatz zur 
Ca-Diagnostik
ine weitere Auszeichnung erhielt 
r. Hendrik Heers aus Marburg für
ie „Beste Publikation im Bereich 
nkologie“. Seine Arbeit mit dem 
itel VOC-based detection of pro-
tate cancer using an elec tronic no-
e and ion mobility spectrometry: A 
ovel urine-based approach stellt 
inen vielversprechenden Ansatz in 
er nicht invasiven Prostatakrebs -
diagnostik dar. Obwohl erste Er-
gebnisse noch einige Einschränkun-
gen zeigen und sie in ihrer Zuver-
lässigkeit noch nicht mit dem PSA-
Test konkurrieren kann, bietet die-
ser Ansatz eine vielversprechende 
Alternative zu anderen urinbasier-
ten Markersystemen. 

Bester DGU-Kongressabstract
Multizentrische real-world Daten
Prämiert wurde hier die Arbeit 
von Dr. Cristina Cano Garcia aus 
Frankfurt für ihren DGU-Kongress-
beitrag mit dem Titel Erst -
linien-Immuntherapiekombinatio-
nen für klarzellige und nicht klar-
zellige metastasierte Nierenzellkar-
zinome: Multizentrische real-world 
Daten. Cano Garcia beschreibt eine 
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