BERUFSRECHT

Ist ein fachubergreifender Bereitschaftsdienst im
Krankenhaus rechtlich zulassig?

von FA fir Arbeits- und Steuerrecht Norbert H. Miller und FA fir Arbeits- und
Medizinrecht Marc Rumpenhorst, Kanzlei Klostermann, klostermann-rae.de

| Aus Kostengriinden und wegen des Arztemangels dringt sich immer
wieder die Frage auf: Darf ein fachibergreifender Bereitschaftsdienst ein-
gerichtet werden, bei dem sich zum Beispiel eine internistische und eine chi-
rurgische Abteilung einen Bereitschaftsdienst im turnusgemaBen Wechsel
.teilen”? Der Facharztstandard wiirde dabei gewahrleistet werden, indem
der Fach- oder Oberarzt im Hintergrunddienst rufbereit ist. |

Abgrenzung von Bereitschaftsdienst und Rufbereitschaft

Um genau zu unterscheiden, missen die Begriffe zunachst definiert werden:

M Definition Bereitschaftsdienst / Rufbereitschaft

Beim Bereitschaftsdienst wird der Aufenthaltsort des Arztes fremdbestimmt -
also durch den Krankenhaustrager festgelegt -, wahrend bei der Rufbereitschaft
der Aufenthaltsort durch den Arzt selbst bestimmt wird. Die Arbeitsleistung darf
wahrend des Bereitschaftsdienstes 50 Prozent des tiblichen Werts nicht liber-
schreiten, wahrend sie bei der Rufbereitschaft die Ausnahme darstellen soll.

Rechtliche Risiken eines fachubergreifenden Dienstes

Zwar verbietet kein Gesetz einen fachiibergreifenden Bereitschaftsdienst -
trotzdem bestehen erhebliche Risiken: Der fachfremde Arzt kann falsche
MafBnahmen treffen oder notwendige unterlassen - die Untersuchungstech-
nik und die klinische Einschatzung kann auch nicht durch einen telefonisch
kontaktierbaren Hintergrunddienst per ,,Fernbeurteilung” ersetzt werden.

Das Landgericht Augsburg, das Uber verspatete Mafinahmen eines fachiber-
greifenden Bereitschaftsdienst leistenden Assistenzarztes zu entscheiden
hatte, sah ,erste Hilfsmafinahmen auf der Basis von Grundkenntnissen des
jeweiligen Fachgebietes keinesfalls als ausreichend” an. Notwendig seien im
Falle des fachibergreifenden Bereitschaftsdienstes ,.geeignete organisato-
rische Vorkehrungen fir eine gefahrenadaquate arztliche Versorgung auch
wahrend der Bereitschaftszeiten.” Bei dem Fall ging es um massive Nach-
blutungen nach Strumaresektion mit der Folge eines hypoxischen Hirnscha-
dens (Urteil vom 30. September 2004, Az. 3 KLs 400 Js 109903/01).

PRAXISHINWEIS | Wird der fachfremde Assistenzarzt fehlerhaft tatig - oder
bleibt er ganzlich untatig, obwohl er Mafinahmen hatte ergreifen miissen - hat
der fir den Patienten zustandige Chefarzt dies im Rahmen eines Organisations-
verschuldens zu verantworten — sowohl haftungs- als auch strafrechtlich.
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Fachfremder Arzt
kann Situation falsch
einschatzen

Gericht: Grund-
kenntnisse des
fachfremden Arztes
reichen nicht aus!
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Chefarzt sollte
Kliniktrager seine
Bedenken mitteilen

Arbeitsrechtliche,
aber keine haftungs-
rechtliche Entlastung

Im Zweifel ,fach-
eigenen” Arzt rufen

Dem fachfremden
Arzt die typischen
Komplikationen
erlautern!
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Handlungsempfehlungen fiir den Chefarzt

Der Chefarzt sollte den Kliniktrager, der die Einrichtung eines fachiber-
greifenden Bereitschaftsdienstes plant, auf die fachlichen und hierauf grin-
denden haftungsrechtlichen Bedenken schriftlich hinweisen. Er sollte dem
Geschaftsfihrer des Krankenhauses zudem vor Augen fiihren, dass dieser
sich personlich wegen eines Organisationsverschuldens haftbar macht und
sowohl zivil- wie strafrechtlich zur Verantwortung gezogen werden konnte.

Einfordern einer Dienstanweisung

Im Ubrigen sollte mit Blick auf die Einfiihrung eines fachiibergreifenden
Bereitschaftsdienstes eine schriftliche Dienstanweisung verlangt werden.
Diese entlasst den Chefarzt zwar nicht haftungsrechtlich gegeniiber dem
Patienten aus der Verantwortung, exkulpiert ihn aber intern arbeitsrechtlich.
Im Einzelfall ist zu priifen, ob die RechtmaBigkeit der Dienstanweisung einer
arbeitsgerichtlichen Uberpriifung unterzogen werden miisste. Der Chefarzt
konnte gegeniber dem Kliniktrager erklaren, die Dienstanweisung zunachst
- vorbehaltlich ihrer RechtmaBigkeit - zu befolgen; diese misste er dann
parallel durch das Arbeitsgericht in einem Klageverfahren prifen lassen.

PRAXISHINWEIS | Bevor der Chefarzt diesen gerichtlichen Weg geht, sollte er
das mit Befolgung der Dienstanweisung einhergehende Risiko mit der Gefahr
einer Abmahnung bei Nichtbefolgung abwagen.

Organisatorische Vorkehrungen

Fiur einen fachlibergreifenden Bereitschaftsdienst sind organisatorische Vor-
kehrungen fiir diejenigen Arzte zu treffen, die in einem fachiibergreifenden
Bereitschaftsdienst in der ,eigenen” Abteilung fachfremd tatig werden. So
liegt eine Anweisung nahe, dass die eingesetzten Arzte in jeglichen Zweifels-
fallen - ,lieber zu frih als zu spat” - den in Rufbereitschaft befindlichen
Facharzt herbeirufen sollen. Eine solche pauschale Konsultationspflicht ge-
nugt nicht fur sich allein; derartige Anweisungen drohen laut dem zitierten
Urteil ,.ins Leere zu gehen, wenn der Arzt im Bereitschaftsdienst infolge sei-
nes Kenntnisdefizits auf dem fachfremden Gebiet gefahrspezifische Anzei-
chen schon iberhaupt nicht als solche bewerten und erkennen kann.”

Unterweisung und Terminierung

In jedem Fall sind fachfremde Arzte hinsichtlich typischer Komplikationen zu
unterweisen; dies sollte schriftlich dokumentiert werden und ist vom jeweili-
gen Arzt gegenzuzeichnen. Ferner sollten zeitlich steuerbare komplikations-
anfillige Eingriffe an Tagen durchgefiihrt werden, an denen die ,eigenen”
Assistenzarzte Bereitschaftsdienst leisten — so dies in der Praxis umsetzbar
ist. Im Weiteren wird dann zu beobachten sein, ob die Belastung des facharzt-
lichen Rufdienstes bei fachiibergreifendem Bereitschaftsdienst nicht dazu
fuhrt, dass nicht lediglich in Ausnahmefallen Arbeit anfallt, wie es die tarif-
vertraglichen Regelungen vorsehen, sondern regelmaflig mit der Folge, dass
der Hintergrunddienst dann auch als Bereitschaftsdienst zu werten ware mit
entsprechenden Vergitungsanspriichen und der Einhaltung der Ruhezeit von
11 - und nicht 5,5 - Stunden nach Regelarbeitszeit und Dienst.
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