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I. 

Der Brief des Lesers Dr. 
Brambrink (Heft 6/98) 
zeigt die Wichtigkeit, nä­
her auf die Voraussetzun­
gen einzugehen, die an die 
Delegation ärztlicher Lei­
stungen gestellt werden. 

In dem Artikel "Der Ein­
fluß ärztlicher Arbeitstei­
lung auf die Haftung im 
Strafverfahren" (Heft 4/98) 
wird ausgeführt, daß der 
Arzt 

- operative Eingriffe, 

- Infusionen und Blutent-
nahmen, 

wird in den "Anforderun­
gen an die persönliche Lei­
stungserbringung" - die 
übrigens von dt;r Bundes­
ärztekammer und dem 
Hauptinteressenverband 
der Vertragsärzteschaft 
(KBV) aufgestellt wurden 
- wie folgt differenziert: 

1. Grundsätzlich delega­
tionsfähige Leistungen 

Grundsätzlich delegations­
fähig sind solche Leistun­
gen, deren Erbringung 
durch Personal möglich ist, 
wenn 

schwierige Injektionen -
und 

der Arzt höchstpersön­
lich feststellt, daß das 
Personal, das die Lei­
stung erbringt, spezi­
fisch qualifiziert ist. 
Diese Voraussetzung 
hat der delegierende 
Arzt wiederum höchst­
persönlich in regel­
mäßigen Zeitabständen 
zu überprüfen; 

ärztliche Untersuchun­
gen und ärztliche Bera­
tung der Patienten 

höchstpersönlich durchzu­
führen hat 

Auch der nächste Satz des 
Artikels ist zu beachten: 
"Dennoch kann im Einzel­
fall sogar in diesem Aufga­
benbereich die Delegation 
statthaft sein." Dies ist ... 

... der neuralgische Punkt. 

11. 

Während in der Praxis 
weitgehend Tätigkeiten 
delegiert werden, die dem 
Personal nach den Ausbil­
dungs- und Prüfungsord­
nungen vermittelt werden, 

- der Arzt diese Lei-
stungserbringung beim 
jeweiligen Patienten 
höchstpersönlich an­
ordnet und 

das Ergebnis, soweit es 
für Diagnostik und 
Therapie relevant ist, 
höchstpersönlich vom 
Arzt beurteilt wird. 

Soweit nicht Bundesman­
telvertrag oder Arzt-lEr­
satzkassenvertrag ein­
schränkende Regelungen 

treffen, zählen zu diesen 
Leistungen: 

- Laborleistungen ( ohne 
Speziallabor) 

physikalisch -medizini­
sche Leistungen 

- Ton- und Sprachaudio­
metrie und vergleichba­
re Meßverfahren 

Dauerkatheterwechsel 
sowie der 

Wechsel einfacher Ver­
bände. 

2. Im Einzelfall delega­
tionsfähige Leistungen 

Hierbei handelt es sich um 
Leistungen, bei denen der 
Arzt im Einzelfall in 
Kenntnis des Krankheits­
bildes und der Qualifika­
tion des Mitarbeiters ent­
scheiden muß, ob eine De­
legation mit den medizini­
schen Erfordernissen zu 
vereinbaren ist. 

Zu den im Einzelfall dele­
gierbaren Leistungen zäh­
len 

- Injektionen, 

- Infusionen und 

- Blutentnahmen. 

Während die Bundesärzte­
kammer noch 1974 im 
Rahmen der Qualifikation 
des Hilfspersonals für die­
se Tätigkeit eine besonde-
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re Ausbildung in Punk­
tions- und Injektionstech­
nik verlangte, wird heute 
unterschieden zwischen in­
travenösen Injektionen, 
Infusionen und Blutent­
nahmen einerseits und 
subkutanen und intramus­
kulären Injektionen ande­
rerseits. 

Diese Unterscheidung er­
möglicht es, daß letztge­
nannten Injektionen un­
problematischer übertra­
gen werden können, wenn 
die Qualifikation des Per­
sonals gewährleistet ist 
(vgl. unter 1). 

Mitarbeiter, die BIutent­
nahmen vornehmen, müs­
sen dagegen besonders er­
fahren sein und zuverlässig 
und sorgfältig arbeiten. 

Intravenöse Injektionen 
und Infusionen sollte der 
Arzt auch weiterhin 
höchstpersönlich durch­
führen. Aufgrund der Ge­
fahr von Komplikationen 
darf eine Delegation nur 
dann erfolgen, wenn sich 
der Arzt höchstpersönlich 
von der Qualifikation des 
Mitarbeiters in der Punk­
tions- und Injektionstech­
nik überzeugt hat und zu­
dem in der Praxis anwe­
send ist. 

Vorsicht in Krankenhäu­
sern! 

Für die in Krankenhäusern 
beschäftigten Ärzte gilt 
dasselbe wie für ihre nie­
dergelassenen Kollegen. 
Aufgrund der in Kranken­
häusern weit fortgeschrit­
tenen Arbeitsteilung ist 
hier insbesondere zu be­
achten, daß die Durch-

führung von intravenösen 
Injektionen, Infusionen 
und BIutentnahmen au­
ßerhalb des ärztlichen Ver­
antwortungsbereiches nur 
in Notfällen vertretbar ist, 
wenn der Arzt nicht er­
reichbar ist. 

Daraus folgt auch, daß bei­
spielsweise Arbeitsablauf­
pläne, nach denen Hilfs­
kräfte nach der Aufnahme 
eines jeden Patienten BIut 
abnehmen müssen, gegen 
die statuierten Anforde­
rungen verstoßen. 

3. HÖChstpersönlich zu 
erbringende Leistungen 

Neben den Aufgaben der 
Anweisung und Kontrolle 
von Mitarbeitern und im 
Einzelfall übertragener 
Leistung gibt es Leistun­
gen, die auf keinen Fall an 
nichtärztliche Mitarbeiter 
delegiert werden können. 
Dies sind operative Ein­
griffe und besondere ärzt­
liche Leistungen wie die 
Untersuchung und Bera­
tung des Patienten. 
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Die Anforderungen der 
BÄK und KBV an die per­
sönliche Leistungserbrin­
gung sind für niedergelas­
sene Ärzte und ihre in 
Krankenhäusern tätigen 
Kollegen verbindlich. Dem­
zufolge kann die Nichtbe­
achtung ernsthafte Proble­
me bei der Abrechnung 
und ärztlichen Haftung 
aufwerfen. 

Entziehung der Zulassung 
und Strafverfahren wegen 
Abrechnungsbetruges 

Die Abrechnung von un­
zulässigerweise delegier­
ten ärztlichen Leistungen 
stellt einen schweren Ver­
stoß gegen die Pflichten 
des Vertragsarztes dar. Im­
mer öfter scheinen die 
Zulassungsausschüsse ge­
neigt, von einem gestörten 
Vertrauensverhältnis aus­
zugehen und das Ruhen 
der Zulassung wird ange­
ordnet. In schweren Fällen 
droht sogar "f der Zulas­
sungsentzug. 

Unabhängig von diesem 
Verfahren erstatten viele 
KVen Strafanzeige bei den 
Staatsanwaltschaften. Re­
gelmäßige Folge des lang­
wierigen Strafverfahrens 
ist die Durchsuchung von 
Praxis, Auto und Wohnung 
sowie die Zeugenverneh­
mung von Patienten zu der 
Frage, wer welche Leistun­
gen erbracht hat. Wie im 
Disziplinarverfahren muß 
auch im Strafverfahren 
vorsichtig taktiert werden, 
um eine Verurteilung zu 
vermeiden. 

Haftungsrisiko bei Be­
handlungszwischemällen 

Der Leser Dr. Brambrink 
verlangt nun nach einer 
Lösung, aufgrund derer 
nicht "ad hoc Millionen 
'Körperverletzungen' straf­
rechtlich verfolgbar wer­
den". Hier kann er nur in­
soweit beruhigt werden, 
als sich die beim Arzt ver­
bleibenden Kontrollpflich­
ten relativ problemlos in 
den Praxisablauf integrie­
ren lassen und er sicher­
stellt, daß sein Personal 
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optimal geschult ist. Des 
weiteren ist unbedingt dar­
auf zu achten, daß bei Lei­
stungen, die nur im Einzel­
fall delegierbar sind, der 
Arzt stets erreichbar ist, 
wenn es zu Zwischenfällen 
kommt. 

Unter diesen Vorausset­
zungen ist das strafrecht­
liche Haftungsrisiko- ge­
bannt. A,nders sieht es 
natürlich 1m .f..rzthaftungs­
prozeß aus, denn hier muß 
er sich in der Regel das 
Fehlverhalten seines Per­
sonals zurechnen lassen. 

Rechtsanwalt 
Thomas Alexander Peters 
Broglie, Schade & Partner, 
Wiesbaden 
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