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Der Anwalt als Stérer?

Der ,,klassische® Zugang:

- arztliche Haftpflichtfalle

- Geschéadigtenanwalt / ATSG

- Patientenorganisationen / Lobby
- Verwaltungsjurist (Tarmed/DRG)

- etc.

Der ,,pragmatische* Zugang:

Partner im interdisziplindren Bereich:

- Abwehr unberechtigter Anspriiche
aus Komplikationen

- Schadenerledigungsteam bei
Kunstfehlerfallen und bei der Reha
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www.sb-law.ch

KOSTENLOSE
ANFRAGE

Schildern Sie uns lhren Fall. Wir
antworten lhnen kostenlos, schnell
und unverbindlich in der Regel

innerhalb von 24 Studen.

» Schildern Sie lhren Fall
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Brennpunkte der Arzthaftung*

» Anspruchsverhalten des Patienten

« Iinformed-consent patient (Patientenautonomie / Selbstbestimmungsrecht
des Patienten)

* Interaktion Patient / Arzt - Vertrauen

« Ponalisierung des medizinischen Eingriffs (Kérperverletzung)

- Spannungen Mediziner / Juristen

* Hardy Landolt / Iris Herzog-Zwitter, Arzthaftungsrecht, 2015
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Arzthaftung und Ethik

* Ethik und Recht eng verwoben.
Bezogen auf das Verhaltnis Patient / Arzt heisst das:

- die Fragen arztlicher Verantwortung lassen sich nur mittels des
Rechts und ethischer Grundsatze beantworten

- medizinisch-ethische Richtlinien SAMW
- Standesregeln
* Patientenverfiigung
* Neulandmedizin und Ethik
*  Wirtschaftliche Aspekte und Ethik
« Abgabe von Placebos (darf der Arzt den Patienten anliigen?)

« unnotige / vermeidbare Eingriffe

* Hardy Landolt / Iris Herzog-Zwitter, Arzthaftungsrecht, 2015
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Arzthaftung — Zwei-Schienen-Taktik

Kunst- und Behandlungsfehler

T~

verletzte Aufklarungspflicht
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Zur Relevanz von Komplikationen

700 bis 1700 Spitaltote pro Jahr (CH).

Jeder neunte Schweizer wurde nach eigenen Angaben innerhalb der
letzten zwei Jahren Opfer eines medizinischen Fehlers.

Einer von 2600 Patienten ohne besonderes Ri__siko stirbt wahrend einer
Operation / unerwartete Todesfille stiirzen Arzte in schwere Krisen.

Komplikationen in Spitélern betragen neun bis zehn Prozent der
Hospitalisationskosten, landesweit eine Milliarde Franken / Jahr.
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Nummer

5731 -V

Bereich

Haftpflicht-/SozVersRecht

Titel

Gute Fehlerkultur zur Vermeidung von Fehlern. Stiftung fir
Patientensicherheit baut eine Datenbank auf. 4) Ein Drittel der
Arztefehler sind vermeidbar. 5) Mehr Sicherheit fiir Patienten.

Autor

Cs. Brotschi Markus Wessalowski Petra

Fundort

NZZ, Nr. 151, 03.07.2007, 14; BZ, 03.07.2007, 4; Sonntags-
Zeitung, 04.11.2007, 3; NZZ, Nr. 245, 20.10.2012, 12

Verlag

NZZ BZ SonntagsZeitung

Bemerkungen

Spitéler sollten aus Fehlern lernen. Denn an diesen sterben in
der Schweiz tiber 1000 Patienten pro Jahr (heue Zahl 2012:
700 bis 1700). Die von den Kantonen finanzierte Stiftung Pati-
entensicherheit baut ein Meldesystem auf, um Fehlerquellen
zu eliminieren. 24 Spitler, vom Universititsspital bis zum
kleinen Regionalspital, nehmen an der gemeinsamen Daten-
bank teil. Vorlaufig beschrankt sich das System auf den Be-
reich der Ané&sthesie. Der Bund zahlt nicht fir Patientensi-
cherheit. 4) Die Stiftung fur Patientensicherheit hat 2011 eine
Studie zur Fehlerhaufigkeit in Arztpraxen vorgelegt. 28% Feh-
ler mit Medikamenten; 14% Fehler in der Kommunikation mit
externen Stellen wie Spitélern, Labors und Spezialisten; 5%
Diagnosefehler. Integrierte Versorgungsnetze kénnten die Ri-
siken von Behandlungsfehlern klar reduzieren. Komplikationen
in Spitélern betragen neun bis zehn Prozent der Hospitalisati-
onskosten. 1 Milliarde landesweit. In der Schweiz werden finf
Systeme flr Qualitatsnachweise in Allgemeinpraxen angebo-
ten. 5) Bund will medizinischen Zwischenfallen vermehrt vor-
beugen. Die Stiftung fUr Patientensicherheit und das BAG ha-
ben zwei nationale Pilotprogramme gestartet: Sicherheit in der
Chirurgie und Sicherheit der Medikation an Schnittstellen. Eine
Anfang Jahr publizierte Studie zeigt, dass jeder neunte
Schweizer (11,4 Prozent) nach eigenen Angaben innerhalb
der letzten zwei Jahre Opfer eines medizinischen Fehlers ge-
worden ist.

Thesaurus

Spital Spitaler Arzt Arzte Patienten Stiftung Patientensicher-
heit Behandlungsfehler Kunstfehler Fehlerkultur CIRS CIRR-
NET Fehler Fehleranalysen Gesundheitswesen Medizin
H+Datenbank Datenschutz Anonymisierung Schulung Kom-
munikation Medikamente Stuirze Verwechslungen Hierarchie
Turina GDK HMO Managed Care integrierte Versorgungsnet-
ze systematische Qualitatssicherung AQUA EPA SAS Equam
Pravention Checkliste Medikation Qualit&t
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Nummer 3535 |-l

Bereich Haftpflicht-/SozVersRecht

Titel 1) Ohne Narkose operiert. 2) Der Albtraum vom Skalpell. 3)
Die Ohnmacht des Arztes.

Autor Reuters Gath Melanie Frei Martina

Fundort NZZ, Nr. 149, 01.07.2003, 48; blickamabend.ch, 24.02.2012,
13; SonntagsZeitung, 28.10.2012, 77

Verlag NZZ Ringier SonntagZeitung

Bemerkungen

1) Die Patientin war wahrend einer Operation am Unterleib 45
Minuten lang nicht am Narkoseschlauch angeschlossen ge-
wesen. Schmerzensgeldforderung: 70'000 Euro. 2) OP. Er-
wacht. Um dich stehen Arzte. Sie schneiden an Dir herum. Es
passiert selten. Doch es passiert. 3) Unerwartete Todesfélle
wahrend OPs stlirzen Anésthesisten in schwere Krisen. Einer
von 2600 Patienten ohne besonderes Risiko stirbt wahrend
einer Operation (The Lancet).

Thesaurus

Kunstfehler Behandlungsfehler Arzt Narkose Anasthesie
Wachzustand psychische Folgen Stérungen Genugtuung Nar-
kosezwischenfall Komplikation Awareness SGAR Stifung fur
Patientensicherheit Statistik mors in tabula Herzmuskelent-
zUndung Grippe Lungenembolie typisches Beschwerdebild
Daniel Scheidegger unerwartete Todesfélle Narkosefehler Ul-
rich Zollinger ideale Leiche Autopsie Adipositas Andrew Bacon
Fehlerkultur OP-Team Briefing Arbeitspsychologie Suizidge-
fahr Prévention
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Zusammenstellung der Anfragen der unterstehenden Kantonen Juli 2009

Jahre | Haftpflichtpramien Riickstellungen | Auszahlungen an Patienten | %

Zurich 5 Fr. 39'000'000.- Fr. 23'000'000.- ?
Spitéler USZ und KSW
St. Gallen 8 Fr. 38'000'000.- Fr. 17° 000'000.- Fr. 4'200'000.- 11 %
Aarau 9 Fr. 25'652'944 - ? Fr. 2'081'191.- 8 %
Baselstadt 5 Fr. 7'723'746.- Fr. 3'365'223.- Fr. 3'438'743.- 45 %
Bern 7 Fr. 35 610 000.- Fr. ? Fr. 11 429 000 32 %
Thurgau 5 Fr. 4625677 .- ° Fr.? - Fr. 505 356.- 11%

Im Kanton Ziirich fehlen die meisten 6ffentlichen Spitéler:

Spital Bulach

Spital Mannedorf Fr. 450 000.- pro Jahr

Spital Wetzikon

Spital Uster

Spital Affoltern am Albis

Spital Zimmerberg

Spital Limmattal

Spital Zollikerberg Fr. 450 000.- pro Jahr
Stadtspital Triemli

Stadtspital Waid

Universitatsklinik Balgrist

Klinik Schulthess

Es ist anzunehmen, dass bei der Pramie des Kantons Ziirich fir die letzten 5 Jahre noch weitere 40 Millionen Préamien dazu kommen. Die
kleinen Spitaler haben aus Erfahrung weniger Klagen tber Sorgfaltspflichtverletzungen als Zentrumspitaler.
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Grundlagen der Spital-/Arzthaftung

Spitalvertrag / Behandlungs-
Vertrag (6ffentliches Spital)

Spitalvertrag / Behandlungs-
Vertrag (privates Spital)
Arztvertrag (privatarztliche
Tatigkeit)

> Offentliches Recht / Staats-

haftung nach kantonalem Recht
(BE: Personalgesetz, Art. 47 ff.)

subsidiar Haftung nach OR

zunehmend: Kausalhaftung /
verschuldensunabhangige Haftung

Privatrecht (OR)

Verschuldenshaftung

Steinegger Rechtsanwalte 12



Haftungsvoraussetzungen

e Schaden ™
Widerrechtlichkeit

- Verletzung der objektiv gebotenen
Sorgfaltspflicht >

- Verletzung der Aufklarungspflicht

Haftung

\ 4

Kausalzusammenhang

o
11
|}

Verschulden (Vermutung) j

Exkulpations-
* bewels

Steinegger Rechtsanwalte 13



Zur Widerrechtlichkeit

* Im Rahmen der Widerrechtlichkeit ist zu prifen, ob die objektive
Sorgfalt verletzt worden ist.

« Ausgangspunkt flr das Mass der anzuwendenden Sorgfalt:
Die allgemeine Pflicht des Arztes, die Heilkunst nach anerkannten
Grundsétzen der arztlichen Wissenschaft und Humanitét auszuiiben,
alles zu unternehmen, um den Patienten zu heilen, und alles zu
vermeiden, was ihm schaden kénnfte.

« Die Arzte haben mit ihrem Wissen und Kénnen auf einen erwiinschten

Erfolg hinzuwirken, sie missen aber diesen Erfolg nicht herbeiflihren
oder gar garantieren.

Steinegger Rechtsanwalte
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Der Kunst- bzw. Behandlungsfehler im Besonderen

Begriff:

Der Arzt handelt unsorgfaltig:

- wenn sich sein Vorgehen nicht nach den durch die medizinische
Wissenschaft aufgestellten und generell anerkannten Regeln richtet
(Standesregeln FMH / Richtlinien SAMW im Besonderen);

- wenn das Vorgehen nicht dem jeweiligen Stand der Wissenschaft
entspricht;

- wenn dies infolge eines Mangels an gehdériger Aufmerksamkeit oder
Vorsicht erfolgt.

Keine Beschrankung auf schwerwiegende Sorgfaltspflichtverletzungen.
Grundsatzlich ist fur jede Pflichtverletzung einzustehen.

Steinegger Rechtsanwalte 15



Kriterien der rechtlichen Beurteilung

Stand der medizinisch- Umsténde des Einzelfalles
en Erkenntnis zur Zeit  Art des Eingriffs / der Behandlung
der Behandlung » damit verbundene Risiken

» Beurteilungs- / Bewertungsspielraum
« Mittel

« Zeit / Dringlichkeit

Sorgfaltspflicht <

« arztliche Ausbildung
 Leistungsfahigkeit

o etc.

Fazit: kasuistische Beurteilung

Steinegger Rechtsanwalte 16



Grenzen der Verantwortlichkeit

Im Allgemeinen kann der Arzt nicht flir jene Gefahren und Risiken belangt
werden, die immanent mit jeder arztlichen Handlung und auch mit der
Krankheit an sich verbunden sind.

Eingriffstypische / behandlungstypische Risiken / Komplikation

Steinegger Rechtsanwalte 17



Grundsatz der Methodenfreiheit

Bei der Wahl der ,richtigen Therapie® gilt der Grundsatz der Methodenfreiheit,
d.h. grundsatzlich gilt die ,rechtliche Gleichwertigkeit aller Therapien, sofern
dieselben tatséchlich wissenschaftlich vertreten werden oder sich wenigstens
wissenschaftlich vertreten lassen”.

(Gross, Haftung fiir medizinische Behandlung, Bern 1987, 168 ff.).

Steinegger Rechtsanwalte
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Zum Ubernahmeverschulden

Fuhlt sich der Arzt nicht in der Lage, einen Patienten erfolgsversprechend
zu behandeln, muss er:

« einen Spezialisten beiziehen,

* eV. an einen solchen Uberweisen.

Steinegger Rechtsanwalte
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Organisationsfehler

Wartungsfehler an Narkosegeraten; Montagefehler
Personalmangel

veraltete oder fehlende Strukturen

mangelhafte Koordination

schlechte Dokumentation (KG)

Ubernahmefehler

Arbeitsteilung; mangelhafte Delegation (besonderes Problem:
Suchtabhangigkeit)

mangelhafte Unternehmenskultur (Einzelkdmpfer statt Team / interne
Machtkampfe etc.)

Strukturierung des Ops (Unruhe / Eine Operation ist kein Kéferfest)
Cybersicherheit

Steinegger Rechtsanwalte
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BRENNPUNKT | 1 e ot

BEHANDLUNGSFEHLER

Patienten wehren sich immer ofter: Bei orthopadischen Eingriffen
geschehen offenbar die meisten medizinischen Pannen

_Die Versicherung seiner
Arzte leB sich nach einem
Streit vor dem Landgericht
Miinchen aul die Summe
‘@in. Advokat Putz empfiehlt
Opfern von Axztepfusch
meifst aullergerichtliche Ei-
nigunger und Vergleiche,
denn ,bei Strafanzeigen
geht die Gegenselte un-
gleich hérter vor”,

Eine weitere Anlaufstelle
sind die Gutachterkommis-
sionen und Schlichtungs-
stellen der Landesarzte-
Kammern, die 2007 mehr als
10400 Félle (s. Grafik links)
bearbeiteten. Insgesamt sol-

len pro Jahr al-
lein in deutschen
Kliniken Zwi-
schen 280000 und
560000 Patienten Behand-
Iungsfehler  widerfahren,
schétzt ein , Aktionsbiind-
nis” aus Arzten, Apothekerm,
Kassen und Patientenvertre~
tern (www.aktionsbuendnis-
patientensicherheit.de). =

n den USA wire die Sum-

me nicht ungewdhnlich,
in Deutschland markiert sie
einen Rekord, Finf Millio-
nen Buro erwirkte der Miin-
chener Medizinfachanwalt
Wolfgang Putz fiir die Fami-
lie eines Geschdftsmanns,

der im Wachkoma liegt.
Der heute 53 Jahre alte
ehemalige Spitzenverdie-
ner war nach einem Bingriff
im Rachenraum 15 Minuten
ohna Sauerstoff geblieben,
sodass sein Gehim irrever
siblen Schaden nahm.,

Boputachtungsantrige hel Beliandlungsfaliters

Dle enornien Anforderungen
konnen Chirurgen und

Ihre Teams nicht immer
hundertprozentig erfillen

m 1717 Bohandiungsfehtor/Risikonufhlétungs-
e mangel und! Kausalltht befait

Nur eln Bruchtell aller Félle geht zu den Gutachtpm der Arzte-
kammern. Sle gaben 2007 fast Jedem vierten Patlenten Recht

Qualte: Schlehtunststadan 6, Anteeaunsn

Kurr-MarmiN Maver

: 3 Untorarmbruch

1 Hiittgelenkarthroso

Dle melsten Antrage wegen elnes

v ten  Behand v
. néimiich 228, erhlelten dle Landes-
Hrztekemmern nach Tharaplen am

Hiftgelenk. Melst handelt es sich .

um einen Gelenkerantz. fiir elne
2u Kleine Prothese erhieft eln Patl-
ent zum Baisplal 35000 Euro,

2, Knlogolenkarthyose

Auch die zwelthaufigsten Beschwer-
den galten elnem orthopad{schen
Elngriff: Im Zusammenhahg mit
dem Knlegelenk waren es 184
Falle. Allein die grofe Zahl - pro
Jahr setzen Arzte 100000 Knlege-
lenke (150000 Hftgelenke) aln -
erldart die Haufigkeit zum Tell.

Bel Britchen kann dem Arztviel
misslingen. Vor allem besteht das
Rislko, dass dle Knochen schief

+ zusammenwachsen. Es gibt Hin-
welseg darauf, dass alnlge der Ope-
retionen nach diesem héufigsten
Bruch bel Kindern und Jugend-
lichen Giberidasig sind.

\ ARZTLICHE TATIGKEITEN, bei denen der Fehler geschah

1 operation 2 Dlngnose mit bitd- 3 postoy 4 Eestal 5 Auttarung 6 Nicht operative

z ’ gohenden Varfahren Mafintahma Behandlung
In3262 Fallsnba: | VomKisssischen |  Nach Elngriffen kon- |  Dazu zBhi die | Auchwenn eln ,  In548 Fallen bazog
zog slch der Vorwurf ,  R@ntden Uberdie v nenvielerlel Komplle | Anammnese, dle € | Elngrff normalver- |,  slch dle Beschwer-
auf elne Operation. +  Computer-biszur " katlonen-auftraten :  hobung der Kranken- 1 |8uf —warderPa- « de auf fehlerhafte
Das Spektrum relcht ' Magnetresonanz- | - Durchblutungsstd- ¢ geschichte. Verzioh- | tlent nicht tberdle, '  medikamentdse
von elnem falschen ' tomopgsefle ~ dle " rungen, Blutungen, ' tetderArztdarauf, ' RislkenInformlert, ’ Theraple, 598mal
schnittblszuln |  Bilder sind.for , Infektionen Uberra- | entgehen lhmvial-. | steht lhm unter Um- | auf sonstige nicht
HBrper vergessenen ,  Arzle nicht selten 1 schenoftmals so- | lelcht entschel ,  sténdeh Schmer- 1 operative Behand-
instrumenten. )+ schwerzu douten. 1 gardie Mediziner. 1  dende Rintergriinde, |  zensgeld zu, ¢ lungen.
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4‘ Unterschankelbruch

Wegen Unterschenkel- und Sprung-
gelenkirakturen beschaftigten im
vergangenan Jahr 139 Patlenten
die Schlichtungsstellen. Bei der
Behandlung sind unter anderem
Knocheninfektionen gefirchtet,
An ihnen kinnen Hygleneméangol
in der Klinik mitschuldig seln.

Ein ponaloniortor cnoinrzt

“ < schrankl. Die Einigung oﬂolgt nulior-
gerichtilch.
Entschitdigung 40 Q00 Euro

Ein Jungor Arbeiter

lenb bgebrochen ist, I

.~ rapic. Die daraufhin eingesetzte Pro-
these macht eine Umschulung erfor-
derlich. AuBergerichtliche Einlgung.
Entschiidigung 30 000 Euro

EALSCH DEAYMEY

Ein vierjahriges Kind
blelbt nach alnem Narkoselehler
schwverstbehindert. Dle Einigung mit
den Eltern erfolgt auBergerichtiich,
Entschiidigung 245 000 Euro

5 Brustkrobs

Dlese Diagnose welst eine beson-
ders hohe Fehlerquote auf. Die Ur-
snchen sind oft komplex. So sind
Rippenbriiche bekannte Komplika-
tionen bel der Strahlentheraple,
da Knochenmasse schwindet. Ge-
richte haben deswegen erhobene
Klagen auch schon abgewlesen,

URSACHEN der'Kunstfehler.in/Krankenhiusern’

2 Schigehite Dokumen-

1 schtochte

Hoordination

2Zwischen nicderge-
lassenen Arzten und
auch zwischen Kran-
kenhaus und Praxis-
inhaber funktioniert
die Kommunikation
héufig nicht so wie
erforderlich,

tation (Kranlenakte)

In olner Erhiebung
zelgte sich, dass
Joder finfto Be-
handlungsfehlar mit
schlampigen Auf-
zelchnungen Gbor
den Therapieverlauf
ausammenhingl.

3 Fehlor hel der Ubor-

RECHTSUANDIG BEHINDERT
"1 :Don Bauchdockonabszoss
zleht sich bulm Rad!nhmn mnonf
Schidsselbeinbruich zu. Nach der,
Krankenhausbehandlung blelbt  die -
rechte Hand in Ihrer Runklion elnge-

verletzt sich, Dass der Kopf elnes El-

die Amo 20 spit fiir elne adiquate The-

£ Behondeln | 58

1
:' YL&LA.M_GIB.ILLL.E.LD.LN__ ‘/

. " elnor Pallunlln dingaostizieron und
opérloren ‘Arzte droi Tago spater

A I
als mbplich. Das Landgericht lzehoe

sgeld 400 Euro

/BROZESS VERZOGERT
“Krohs Im Riickenmark

~ihersehen dlg Arzte bel elner 153l
gen Paticplin. Sle hlelbt teliveise ge-
“lihmt, Das Oburlandosgcﬂchl Schles-
“wig setzt ‘die. L onalllche Rente van
250 Eiiro und das’ Schmeuenspeld
- hdher an.als gefordon, well dlo Arae
elnen jnmelangon Reuhlssuolt (mn-

6 Bandscheibenschaden

Viele Operationen wegen Band-
. schelbenvorfalls bleiben wirlungs-
Tho los. Fachéirzte glauben, eln guter
: Teil der Eingriffe sei liberfliissig.
Von Medilkomenten bis Ricken-
gymnastik gebe es endere Mog:
lichkelten, die Schmerzen In den

Griff zu belkommen.

o 6 Notrall

nahmo

immer wieder
kommt es vor, dass
Klinlken oder Statl-
oncn Patlenten be-
halten, obwohl sie
mit dem konlireten
Fall offensichtlich
iiborfordert sind.

1
1
[l
[
[l
1
'
|
1
1

von Komplikatlonen

Dass Kompllkati-
onen auftreten, neh-
men dle Gerlchte
hin - spétes und In-
konsequentes Han-
doln aber hegrinden
manchen Schmer-
zensgeldanspruch.

Steinegger Rechtsanwalte

Aulklarung

Die Aufldérung muss
verstandlich, um-
fassendl und recht-
zeltlg geschehen
und die Art der Be-
handlung, ibre Alter-
nativen und ihre Ri-
silken beschrelben,

Seltener als erwar-
tet Ist Zwang zu
schnellem Handeln
die Fehlerursacha.
Maoglicherweise liegt
das am konzent-
rierteren Arbeiten in
Extremsituationen.
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'WiderSprich dem Chef und rette Leben!

Arzte und Pflegende getrauen snch oft nlcht lhre Vorgesetzten zu hinterfragen. Fiir Patienten kann das fatal sein

““VON MARTINA FREI

Zum Glick war esnur eirie Obung. -

Im Rahmen einer Studie sollten

" 59 Mediziner und 18 Pflegekafte

in kleinen Teams mit ihrem Ober-
arzt eine Narkose beginnen. Thr
«Patient> war eine hoch techni-
sierte Puppe im Simnlationszent-
rum am Erlanger Universitits-
spital. Was die Studienteilnehmer
nicht wussten: Bei der letzten

Ubung machte der Oberarzt ab-

sichtlich sieben Fehler. Zwei wa-

* ren so gravierend, dass ein echter

Patient gestorben wire.,

Doch selbst bei diesen zwei
Fehlern wurde ernur in maximal
15 Prozent derFalle Klar darauf
angesprachen. In 48 bis 72 Pro-

. zent der Falle sahen die Teil-

nehmer die drohende Gefahr,
schwiegen aber oder machten nur
Andeutungen. In mindestens
einem Viertel der Fille nahmen
sie das Problem gar nicht wahr,
berichteten Michael St. Pierre und
seine Kollegen in der Fachzeit-
schrift <Der Anaesthesists,

<Die Haufigkeit, mit der sich
die Studienteilnehmer zu Wort

gemeldet haben, dirfte sogar -
noch gut seins, sagt der Anisthe- .

sist und Studienleiter St Pierre.
«Anunserer Klinik ist das Sicher-
heitsklima in Ordnung. Wir er-
munternunsere Kollegen, Beden-
ken zu dussern.»

Das ist nicht selbstverstandlich.
Eingefleischte Hierarchien, Res-

pekt, Furchtvor negativen Konse-

quenzen, Resignation, seinen Vor-
gesetzten nicht blossstellen zu
wollen, blindes Vertrauen inihn—
das sind die haufigsten Griinde,
weshalb Arzte oder Pllegekrifte
Bedenken nicht vorbringen. Fir
Patienten kann das fatal sein.

158 Passagiere starben, weil

. der Co-Pilot zu wenig sagte

Wy T -
e, i wabnss | JEREESEET @ S

Arztehesprechung im Spital: Macht der Oberarzt einen Fehler, sollten die anderen unbedingt i m!ervemeren . FoTO

2

Steinegger Rechtsanwalte

23



NZZ vom 11.11.2016, Seite 57:

LZeitdruck, gepaart mit diagnostischen ,Schnellschiissen®, dem
Anspruch auf Unfehlbarkeit und der Tendenz, erste Eindriicke nicht
zu revidieren, 6ffnet Fehlschliissen Tiir und Tor".

Steinegger Rechtsanwalte

24




Rechtliche Folgen nach Kunstfehler / Organisationsfehler

« (zivil-/6ffentlich-rechtliche) Haftung
» strafrechtliche Verantwortlichkeit

« administrativrechtliche Folgen
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Fallbeispiel
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Kurzbezeichnung

Der vergessene Krebs

CaseTex Nr.

102452

Instanz

Kreisgericht Will, 13.06.2012 (in Rechtskraft)

Sachverhalt

Kaskade von Fehlern. Eine 34-jahrige Patientin hatte am fri-
hen Morgen des 12.10.2007 ein totes Kind geboren und kurz
darauf einen lebensbedrohenden Kreislaufschock erlitten. Die
Chefarztin diagnostizierte Atonie, ein fehlendes Zusammen-
ziehen der Gebarmutter. Obwohl die Chefarztin mehrfach auf
die Méglichkeit einer Fehldiagnose hingewiesen wurde — zur
Debatte stand auch die tatsachliche Ursache eines Gebarmut-
terrisses -, hielt sie daran fest und kiimmerte sich im Verlaufe
des Morgens nicht mehr um die Patientin. Diese wurde der
Oberérztin Gynakologie und dem Oberarzt Anasthesie iber-
lassen. Die dringend nétige Entfernung der Gebarmutter un-
terblieb. Die Patientin verlor wahrend Stunden viel Blut. Dabei
kam es zu schockbedingten Organschidigungen an Leber,
Niere und Herz. Die Patientin starb schliesslich an akutem

tlerzver§§qen.

Die Chefarztin wurde wegen fahrlassiger Tétung zu einer be-
dingten Freiheitsstrafe von 24 Monaten verurteilt (ausserge-
wéhnliches Strafmass). Gegen die Oberarztin Gynakologie
sowie den Chefarzt An&sthesie und den Oberarzt Anisthesie
lauft ein Strafverfahren wegen fahrlassiger Totung (Frei-
spruch, 29.08.2012; Biblio, Nr. 6941 VI). Die zustandige Ge-
sundheitsdirektorin, Heidi Hanselmann (SP), versuchte den
Fall zu vertuschen.

SPO-Kessler furchtet Strafverfahren ,wie der Teufel das
Weihwasser".

Biblio, Nr. 6947 XI. Fall Wil — ReKurs gegen Freispruch.

Erwégungen

Fundort

NZZ, Nr. 188, 15.08.2012, 13; NZZ, Nr. 195, 23.08.2012, 10;
SonntagsZeitung vom 26.08.2012, 9; Weltwoche Nr. 33.12, 28
f.; Weltwoche Nr. 34.12, 27 ff.; NZZ, Nr. 203, 01.09.2012, 14;
Weltwoche Nr.35.12, 28; SonntagsZeitung, 13.01.2013, 61;
Der Bund, 05.02.2013, 6; Ordner Biblio, 6941 I-XI

Schlagwort

Spital Wil Haftung Spitalhaftung fahrlassige Tétung Geburt
Fehlgeburt Gebarmutterriss Antonie Fehldiagnose Fahrlassig-
keitsdelikt arztliche Sorgfalt Sorgfaltspflicht Sorgfaltspflichtver-
letzung Anweisung Vorgesetzte Unterlassung rechtzeitige Ver-
legung Unterlassungsdelikt Information Medien Gynakologie
Anasthesie Fehlermanagement SPO Kessler Kommunikation
Kommunikationskultur Hierarchie Stiftung Patientensicherheit
Carlo Conti GDK Haftpflichtversicherung Patientenflucht Straf-
verfahren Strafanzeige Freispriiche Kanton Zirich Statistik
CIRS Fehlermeldesystem Quellenschutz tiberforderte Chef-
arztin Fehlerkultur Hierarchiedenken CIRS Organisation Fiih-
rung Fiuhrungsmangel Cirrnet

Kommentar

Der Fall zeigt exemplarisch, wie man es nicht machen darf.
Biblio, Nr. 6941 VI und VII: Wiler Cheférztin darf bleiben.
Biblio, Nr. 6941 VIII: , Arzte sehen sich als Einzelkampfer, die
keine Fehler machen diinfen” (Marc-Anton Hochreutener).
Hochreutener fordert Fehlermeldesysteme in den Spitélern.
Die Hierarchie verhindere einen offenen Umgang mit Pannen.
Die Stiftung fur Patientensicherheit unterhalt das Fehlermel-
desystem Cirrnet, dem aktuell (2012) etwa ein Flinftel aller
Spitaler angeschlossen ist.

Biblio, Nr. 6941 IX: Zum Widerruf gedrangt. Eine Patientin, der
eine Krebsdiagnose zu spat eroffnet worden war, wurde von
St. Gallens Gesundheitsdirektorin Hanselmann bearbeitet, bis
sie ihre Kritik zurtickzog.

Biblio, Nr. 6941 X: Widersprich dem Chef und rette Leben.
Arzte und Pflegende getrauen sich oft nicht, ihre Vorgesetzten
zu hinterfragen. Fur Patienten kann das fatal sein. Einge-
fleischte Hierarchien, Respekt, Furcht vor negativen Konse-
guenzen, Resignation, seinen Vorgesetzten nicht blossstellen
zu wollen, blindes Vertrauen in ihn — das sind die haufigsten
Griinde, weshalb Arzte oder Pflegekréfte Bedenken nicht vor-
bringen.

Biblio, Nr. 6941 XI: Die Anklage akzeptiert den Freispruch flir
die damalige Arztin der Gynékologie nicht. Ihr wird vorgewor-
fen, sie habe die falsche Diagnose ihrer Vorgesetzten nicht
hinterfragt.

von/bis; Inst.

Artikel
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Hardy Landolt | Iris Herzog-Zwitter

Athhaftungsrecht

_— Handbuch zum Arzthaftungsrecht
s und elektronische Datenbank
mit ca. 1’400 Arzthaftungsentscheiden,
frei recherchierbar nach Stichworten
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SIS

itte-Landolt G
Datel Bearbelten Ansicht Suche Extras Hife

| mlﬁl #]ﬁQ!Q ® mi@l Su:htnnach:l ) ) ﬂ Sud\as!unml Trefferls_

Inhalt | Suchergebnis | e

igtuungsrecht

CHE 1110445
VGer BE vom 27.0...

Spitalhatiung - antingliche
Huttverlatzung (Sohussverlatzung In
Tiitkei) wurde in dar Sohweiz walter
behandalt- Folgen elner Fehldiagnose

+Varldngerung
Dwel bls drel Jahra

CHE 5T00.00 Ak
Gesundheils- und F..
f Stichworte =]

Stratba dlung (20.09.2000) -
Entrelssdi - 83-J4hriges Opfer
wird auf elnem Parkplatz von awel
Jugendliohen ausgeraubt - Stuz vom
Trottolr auf die Strasse - Hiftontuslon
und eine geringfigige Verletzung an

CHF 50°000.00
0Ger BE vom 19.05.2..,
Stichworto &

Fluguntall (12.00.1997) - sohwaeres
Himtrauma fdhre zu
neuropsychologlschen
Funidionsstérungen - Opfer arlitt eine
schwate Sohldetvartetzung mit
Mittelgesiohtstraktur und einer

CHE 500,00 Sk
0Ger ZH yam 04.03.2010
Stichwarte =

Strafbare Handlung (00.12.2008) -
titlioher Angriff gegeniber
Stadtammann - zwel Mal mit einer
Hand am Hals gepackt und gewlrgt
sowla zu Boden geworfan -
Kahlkoptontusion, diverse

CHF 500,00 *=
BazGer Zlirich vomn 28,05,
Stichworte 8

andlung (Aprl] 2007) -
38-Jdhriger Pollzelinstruktor berdhit
elne 24-J3hrige Prostitularte am
nackten Obeksrmpar und knelfft sie -
Kratzer an Hiitte und Bauch - Tiiter
verurtelt wegen wegen sexueller —

CHF 200,00 R

BGervom 09.11.2010 6.

Stichworte =l
Strafbare Handlung (22.00.2000) - .
tdtllohe Auselnandersetzung unter
Autofahrem - Klatfande Wunde am
Mundwinkel, lelohte Himetsohitterung,

Schmerzen beim Schiucken, Prellung
an dar Hifte sowla Lockarung von zwal

CGHE 6T00.00
VerwGer BE vom 21.11,...
Sti i S

<l.emmwte s
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Der Umgang mit Komplikationen und die Fehlerkultur

Allgemeines (Grauzonenfalle / ,klare® Falle)

Innenverhaltnis, insbesondere zum Haftpflichtversicherer des Spitals;
teaminterne Verarbeitung (Kommunikation, Debriefing, CIRS)

Aussenverhaltnis, insbesondere die Sicht der Geschadigten

- Offenheit
- Transparenz
- Mitwirkung

Ziel Schadenerledigungsgemeinschaft > Patientensicherheit
Berufshaftpflichtversicherer

- AVB
- Schadenmeldung: Bonusverlust, «Rauswurf»
- Beratung nétig! Deckungssumme beim Vertragsabschluss!
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Komplikation / Kunst-, Behandlungsfehler / Sedativa

e

Strafprozess |< | Berufshaftpflicht- Zivilprozess / | <— | Berufshaftpflicht-
— | versicherer ——> | versicherer

Haftung
» Kanton Zurich / 2011 « Klager muss Prozess
rund 20 Strafanzeigen pro vorfinanzieren.

Jahr.

Seit 2008 keine Verurteilung. chtiastung: UF, Rechisschutz,

Prozessfinanzierer (Uber

CHF 300°000).

o SPO-Kessler furchtet das
Strafverfahren ,wie der Teufel
das Weihwasser".

trotzdem: friihes Abwehr-
dispositiv vorsehen
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NOWADAYS, ATTORNEYS ARE TuE ONES BEING DXAMINED.
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JAAA®
Arzte, Anwalt und Assekuranz

Schadenerledigungsteam auf Zeit
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- Adler feynd fie, bann gleidywic diefer Dogel von dem

hédften Gipfel eines Bergs das allermindefte Jidt, was

i tieffjten Thal ift, jo tieffjinnig und tiefffidtig feynd
aud) die Abvocaten, dbah jie aud) das fleinefte Punctum
in fhren Legibus und Safungen in
Dbadt nehpmen.

%
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