Aufklarungspflicht — Teil lll: Behandlungsalternati ven

Wie in Teil  und Teil Il darstellt, sind weder demfang, noch die Intensitat oder der konkrete
Zeitpunkt, zu dem die Aufklarung stattzufinden lygsetzlich definiert. Das lasst auf der einen
Seite den fur die Behandlung von Patienten notwgmdGestaltungsspielraum — fuhrt auf der
anderen Seite aber nicht zu der gewlnschten Retgiedseit und Klarheit fir die betroffenen
Arzte.

Im Rahmen des arztlichen Aufklarungsgespraches rdess Patienten auch genau erklart
werden, welche Behandlung erforderlich ist. Naéndiger Rechtsprechung in Deutschland
und Osterreich ist zwar die Wahl der richtigen Betlangsmethode ausschlieBlich Sache des
Arztes — gibt es jedoch verschiedene Behandlungkchégiten, so muss der Patient dartber
informiert werden. Ob und Uber welche Behandlurigeadtiven aufzuklaren ist, ist
letztendlich wieder eine Einzelfallentscheidunge Bufklarung tiber eine Alternative hat auch
dann zu erfolgen, wenn der behandelnde Arzt eine semh in Frage kommende
Behandlungsmethode, die als state of the art ahendst, grundsatzlich ablehnt.

Die Aufklarung tber Behandlungsalternativen beitdtahsbesondere, welche Unterschiede
zwischen den einzelnen Behandlungsmethoden bestaierwelche Behandlungsmethode
einerseits die erfolgversprechendste ist und anslste welche die geringsten Risiken in sich
birgt. Im Rahmen der Aufklarung tber die einzelnedglichen Behandlungsmethoden muss
der Patienten auch dartber informiert werden, aiitintlich der Erfolgssicherheit oder auch
der Schmerzbelastung oder etwaiger kosmetischgeRassentielle Unterschiede bestehen,
die fur die Entscheidung des Patienten von Releganz konnten. Der Patient soll auf Basis
der ihm erteilten Informationen selbst abwagen letnmelchen Eingriff er méchte und welche
der unterschiedlichen Risiken er bereit ist aufi gic nehmen. Nach bisheriger Rechtsprechung
ist beispielsweise bei einer Refluxtsophagitis Harlaufzukléaren, dass diese operativ oder
medikamentts behandelt werden kann; dass eine dmate laporoskopisch oder durch
Bauschnitt entfernt werden kann; dass zur Stabilisig von Wirbeln eine instrumentierte
Stabilisierung statt einer alleinigen Verwendungesi Beckenkammspans angewandt werden
kann. In weiteren Entscheidungen wurde festgestigits Patienten im Rahmen der Aufklarung
Uber Behandlungsalternativen dariiber aufzuklaned, slass bei einem Bandscheibenprolaps
eine konservative statt einer operativen Behanditorgenommen werden kann; ebenso bei
einem Bandscheibenvorfall ist tGber die Mdglichkeiher konservativen anstellen einer
operativen Behandlung aufzuklaren. Bei einer Leistechoperation ist dartiber aufzuklaren,
dass neben einer Laparoskopie auch eine Laparotaggéch ist.



Nach deutscher Rechtsprechung ist auch Uber Belagg#llternativen, die noch nicht als

medizinisch wissenschaftlich anerkannt sind, aufmek, sofern es sich bei diesen — va
aufgrund des konkreten Einzelfalls — fir den P&tierum eine echte Behandlungsalternative
handelt. Ist nicht davon auszugehen, dass diesartiggl und noch nicht wissenschattlich

anerkannte Behandlungsmethode fiir den Patienteckevéiger ist, so muss der Patient Gber
diese Methode nicht gesondert aufgeklart werdemrmdagentber muss der Patient nach
aktueller Rechtsprechung des OGH Uber Behandlurthsihen, die nicht mehr als state of the
art anerkannt werden, nicht aufgeklart werden.

Der Rechtsprechung des OGH folgend ist der Arzhdgétzlich nicht verpflichtet, von sich
aus alle theoretisch in Betracht kommenden Behagdluoder Operationsmdoglichkeiten mit
dem Patienten zu erértern. Die Aufgabe einer urefadsn Aufklarung ist, dem Patienten eine
selbstbestimmte Entscheidung zu ermdéglichen. Dsher Gber mehrere zur Wahl stehende
diagnostisch oder therapeutisch adaquate Verfawénformieren und das Fur und Wider mit
ihm abzuwégen, wenn jeweils unterschiedliche Risietstehen kdnnen und der Patient eine
echte Wahlmadglichkeit hat (ua OGH 9.10.2001, 3 @b/Qls). Je groller die Unterschiede
hinsichtlich der Risiken, der Erfolgssicherheit podger Schmerzbelastung sind, umso
umfassender muss der aufklarende Arzt diese auctiem Patienten erdrtern.

Gibt es eine adaquate Behandlungsalternative zuahertbehandelnden Arzt vorgeschlagenen
Behandlung, beherrscht dieser die Methode abet,rgsohmuss der Arzt den Patienten dartber
informieren und ihn allenfalls einen Kollegen Ubersen, der die Behandlungsalternative
beherrscht.



