m Recht in der Praxis

Patientenaufklarung

Mit Urteil vom 20. Februar 2013 hat der Bundesgerichtshof (BGH) die Revision der Staats-
anwaltschaft und des Nebenklagers gegen einen erstinstanzlichen Freispruch zweier Mediziner
verworfen: Der nicht sachgerecht aufgekldrte Patient hatte auch bei ordnungsgemaiier
Aufkldrung in die - letztlich todesverursachende - Operation eingewilligt. Den miterhobenen
Betrugsvorwurf wegen Abrechnung einer nicht vom Leistungsspiegel der Krankenkasse
erfassten Behandlung wies der BGH ebenfalls zuriick (AZ: 1, StR 320/12, Abruf-Nr. 131736).

Der Fall
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Der geschadigte Patient war schwerwie-
gend an Leberzirrhose erkrankt; er hatte
bereits mehrere lebensbedrohliche
Krankheitsschiibe durchlitten. Die bei
derartiger Diagnose iibliche Lebertrans-
plantation lehnte er aus persénlichen
Griinden ab. Wegen seines reduzierten
Allgemeinzustands war ihm hiervon auch
anderweitig abgeraten worden. Der Pa-
tient wendete sich auf der Suche nach al-
ternativen Behandlungsmethoden des-
halb gezielt an die Klinik, in der die Ange-
klagten das seinerzeit noch nicht etablier-
te Verfahren der Leberzelltransplantation
(autologe Hepatozytentransplantation)
anwendeten. Dieses wollte der Geschd-
digte als seinen ,letzten Rettungsanker" —
trotz der geringen Erfahrungswerte —aus-
driicklich versuchen.

Nach mehreren Gesprachen, bei denen er
im Ergebnis iiber Diagnose und Risiken
der Behandlungsmethode in Kenntnis ge-
setzt worden war — wobei einige fiir die
Beurteilung des medizinischen Nutzens
relevante Faktoren unerértert geblieben
waren - erklarte er seine Einwilligung in
die Operation. Die spater angeklagten Me-
diziner gingen irrig von einer ausreichen-
den Aufklarung aus und fithrten 3 Opera-
tionen durch, in deren Nachgang der Ge-
schadigte an Multiorganversagen starb.

Fiir die spatere Abrechnung gab einer der
Angeklagten noch im Operationssaal die
aus seiner Sicht zutreffenden Codierungen
in das Computersystem ein, ohne jedoch zu
offenbaren, dass die tatsachlich durchge-
filhrten Operationsschritte Bestandteile
dernichtvon der Leistungspflicht der Kran-
kenkasse umfassten Leberzelltransplanta-
tion waren. Eine fallbezogene Vergiitungs-
vereinbarung war nicht getroffen worden.
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Beim Institut fiir das Entgeltsystem im
Krankenhaus (InEK) war nach den Eingrif-
fen ein Antrag auf Aufnahme der von den
Angeklagten angewendeten Behand-
lungsmethode in die Richtlinien fiir Neue
Untersuchungs- und Behandlungsmetho-
den (NUB) gestellt worden — zum Zwecke
der Anerkennung der Vergiitungsfahig-
keit. Die Krankenkasse erstattete die
Rechnung der Angeklagten, bevor der An-
trag - erstetwa einen Monat spater — beim
InEK positiv verbeschieden wurde.

Die Entscheidung
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Der BGH betonte, dass die von dem Ge-
schddigten abgegebene Einwilligungser-
klirung objektiv unwirksam war, weil
dieser nicht hinreichend iiber den poten-
ziellen Nutzen der ,Neulandmethode*
aufgekldrt worden war. Gleichwohl war
eine Strafbarkeit wegen Korperverletzung
mit Todesfolge und fahrldssiger Tétung
(88222, 227 StGB) wegen des Vorliegens
einer hypothetischen Einwilligung zu ver-
neinen. Denn nach den getroffenen Fest-
stellungen hierzu konnte gerade nicht
ausgeschlossen werden, dass der Gescha-
digte auch bei vollstandiger Aufklarung in
den Eingriff eingewilligt hatte. Damit fehl-
te es an dem fiir eine Strafbarkeit erfor-
derlichen Pflichtwidrigkeitszusammen-
hang zwischen dem Aufklarungsverstof3
und dem todesursachlichen Eingriff.

Auch der Freispruch vom Betrugsvorwurf
hatte in der Revision Bestand. Zwar lag
eine objektive Tduschung der Kranken-
kasse vor, indem der Arzt konkludent be-
hauptete, die erbrachte Leistung sei ab-
rechnungsfihig. Da die Angeklagten auf-
grund weiterer Umstande aber davon aus-
gingen, der Krankenkasse konne nicht
verborgen bleiben, dass es sich bei der be-

treffenden Leistung um eine Leberzell-
transplantation handelte, fehlte es jeden-
falls am Vorsatz der Angeklagten, bei der
Krankenkasse einen Irrtum zu erregen.

Fazit

Die Anforderungen an Umfang und In-
tensitdt der Aufkldarung sind bei ,Neu-
land- und AuBenseitermethoden“ be-
sonders hoch (vgl. ,Zitronensaftfall“:
BGH, Urteil vom 22.12.2010, Az: 3, StR
239/10). Gleichwohl ist nicht jeder Auf-
klarungsfehler immer auch strafbar-
keitsbegriindend. Im Hinblick auf den
Rechtfertigungsgrund der ,hypotheti-
schen Einwilligung” muss vielmehr in
jedem Einzelfall detailliert gepriift wer-
den, ob die erteilte Einwilligungserkla-
rung des Patienten auch gerade auf der
unzureichenden Aufkldrung beruhte.
Die Entscheidung zeigt zudem auf, dass
die Abrechnung einer nicht vergii-
tungs- bzw. erstattungsfdhigen Leis-
tung als Tduschungshandlung allein
noch nicht ausreicht, um einen strafba-
ren Abrechnungsbetrug annehmen zu
konnen. Auch hierbei muss also in je-
dem Einzelfall sorgféltig untersucht
werden, ob die weiteren Betrugsvor-
aussetzungen (Irrtum, Schaden, Vor-
satz, Bereicherungsabsicht) tatsdchlich
mit verwirklicht sind, was sich nicht
von selbst versteht.
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