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oder der Durchliihrung von nachfolgenden Behand-
fungsmaBBnahmen dienen, sollten hingegen als |, Unter-
suchungsmafnatunen' deliniert werden

Als Konsequenz der vorstehenden Beispicte wird
vorgeschlagen, den Begritl der Lwhesonderen |, Heilbe-
handlung® zu ersetzen durch den Begriff der ,,(Heil-)
Behandlung®, welche jeweils nach den zeitgemiifien Re-
peln der medizinischen Wissenschatt und Lehre sowic
der drztlichen Kunst innerhalb der geselzlichen Rah-
menbedingungen zu erfolgen hitte,

Die vorgeschlagenen oder dhnliche “T'ermini koénnten
cine begriffliche Klirung fér Patienten, Arzie und Ju-
rislen begriinden sowie Behandlungsverbesserungen, da
713 Untersuchungsmafinahmen ohne Zeitverlust durch-
gefithrt werden konnten.

Weilers wiirden die daraus resultierenden Behand-
JungsmaBnahmen im Einzellall zustimmungsabhiingig
bleiben und der Dynamik des Zuwachses an pesicher-
tem medizinischen Wissen Rechnung getragen werden,

Wic bisher wiren tichterliche Entscheidungen zu Be-
handhungsfragen unter Beachtung  sachverstandigen
Stellungnahmen durchzatithren, wobei auf den Wis-
sensstand der Sachverstindigen, entsprechend der zeit-
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gemiiBen Fachliteratur, besonderes Augenmerk zu len-
ken wiire, Weiters witrde dic richterliche Instanz da-
durch veranlafit, in der Beurteilung olt duberst spezili-
scher Fachfragen nicht aul medizinische Fachwdrlerbii-
cher oder andere Kompendien zuriickzugreifen, die
komplexe Zusammenhénge meist unzureichend, simpli-
(izicrend und manchmal nicht dem letzten Wissensstand
eutsprechend darstellen. Die medizinischen Sachver-
stiindigen wiiren ua besonders nach deven Wissensnach-
weisen und Nachweisen ihrer regeimifiigen fachlichen
Weiterbildung auszuwiihlen.

Iis ist evident, daB die Gesetzeswerke einer Demo-
kratic auch politische WillensiiuBerungen sind. Ein Ge-
sclz, das nach den Bedingungen eines demokratischen
Staales entstanden ist, obwoll es nur einen marginalen
Bercich der Psychialic betrilft, darf einen ausgewoge-
nen Standpunkt zum Wohle aller Belroffenen erwarten
lassen, ohne Partikutarinteressen oder -befiirchtungen
zu akzentuicren, In diesem Sinne ist die Wirtschaftlich-
keit eines Gesetzes und seines allfidlligen Nutzens, nicht
nur im Hinblick auf scine direkten Kosten, sondern
auch im TMinblick aul volkswirtschaftliche Gesamlzo-
sammenhiinge zu priifen.

Zum Begriff der (,,besonderen”)
Heilbehandlung aus juristischer Sicht

Zum Inhalt: Der vorstehende Aufsatz von Kénig
und Wartberger, der sich kritisch mit den rechtlichen
Begriffen der ,Behandlung” bzw ,besonderen Heilbe-
handlung” auseinandersetzt, sei im folgenden durch
einige Anmerkungen aus juristischer Sicht ergénzt').
Diese zielen nicht darauf ab, der von den Autoren ar-
tikulierten Kritik aus medizinischer bzw psychialri-
scher Sicht zu widersprechen; sie sollen im Interesse
einer besseren Kommunikation zwischen den medizi-
nischen und den juristischen Disziplinen vielmehr zei-
gen, daf} Rechtsbegriffe durchaus einen eigenstandi-
gen (und vom medizinischen Verstindnis abweichen-
den} Sinn haben kénnen?), ohne daf ihnen schon al-
lein aus diesem Grund der Vorwurf mangelnder Sach-
gerechtigkeit gemacht werden kann,

I. Einleitung

Vorauszuschicken ist, daB3 bei der Diskussion um
Sinn und Bedeutung der rechtlichen ,Behandlungsbe-
priffe die Ebene der Tnterpretation des derzeit gelten-
den Rechls (de lege lat) von der Ebene der rechtspo-

1) Vgl z2um Begrilf der besonderen Heilbehandluog' auch
dic Entscheidungen in diesem Helt,

3 Vb Liebhardy/Wiermeling, Juristische und wedizinisch-
nalurwissenschaftliche Begriflshildung und dic Feststellung
des Todeszeitpunktes, MMW 1968, 1661,
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litischen Kritik geltender Regelungen bzw ‘Termini (de
lege ferenda) strikt unterschicden werden sollte. Tm
ersten Tall geht es um die Auslegung bestehenden
Rechts, die sich an bestimmte, in der Rechlswi
schalt allgemein ancrkannte Interpretationsgrundsiitze
halten muld und bei der die Trape, ob das crzielle
Ergebnis aus der Sicht der Medizin wiinschenswert ist,
keine selbstiindige Bedeutung hat. Im zweiten Fall geht
es um dic wertende Beurteilung des geltenden Rechts,
clwa im Hinblick auf bestimmte Bediir[nisse der Praxis,
insb auch um den Aspekl einer kiinftigen Rechtsinde-
rung; der taugliche Adressal solcher rechipolitischer
Uberlegungen ist naturgemil der Gesetzgeber.

Il. Zum rechtlichen
Behandlungsbegriff

L. Die Rechtsordnung kennt keinen einheitlichen
Begrill der (drztlichen) ,Behandlung®. Je nach Sinnzu-
sammenhang und verfolgtem Regelungszweck finden
sich viclmehr unterschiedliche Behandlungsbegyille. So
unlerscheidel ctwa § 1 Abs 2 ArzteG MaBnahmen der
W Untersuchung ™ auf das Vorlicgen oder Nichtvorliegen
von Krankheiten (Z 1-2) von der ,,Behandlung™ sol-
cher Zustinde (Z3) und folgt damil im wesentlichen
dem medizinischen Sprachgebrauch.

Anders liegt der Fall beim bier interessicrenden Be-
handlungsbegriff der § 110 StGB, § 8 Abs 3 KAG oder
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§ 36 UbG. Dieser wird — nach der zatreffenden und hier
nicht neuerlich zu begrilndenden herrschenden Auflas-
sung?) — auf simtliche (indizierten) érztlichen MaBuah-
men bezogen, die daraul abziclen, um Krankheilen,
Leiden, Korperschiiden, kivperliche Beschwerden oder
seelische Storungen zu erkennen, zu heifen oder zu
findern. Der Sinn dieser weiten — und von der medizi-
nischen Terminolopic abweichenden — Begrillsbildung
licgt aul der Hand: Tn dicsen Zusammenhiingen geht es
niimlich durchwegs wn die Regelung der Behandlungs-
zustimmung, also um den Schurz der Patientenautono-
mie in bezug aul medizinische MalBnahmen oder, anders
formuliert, um die rechtliche Abwigung zwischen dem
Sclbstbestimmungsrecht des Patienten und der diztli-
chen Gesundheitsfiirsorge. Dic dabei zu bewiiltigenden
Tuteressenkonflikte sind aber grundsitzlich diesclben,
unabhingig davon, ob die Durchfiihrung ciner blof
diagnostischen, einer icS therapeutischen oder einer
prophylaktischen MaBnahme zur Diskussion stehl.

Insofern erscheint der Vorwurf der ,semantischen
Kontaminalion® nicht gerechtfertigt: Der Sinn  des
Rechtshegriffes der JHeilbehandlung® st nicht die
moglichst fachnahe und sachlich | vichtige” Umschrei-
bung cines medizinischen Sachverhalts, sondem die
Unischreibung eines Tatbestandes, an den der Geselz-
geber hestimmte Rechtsfolgen kniipft, Wenn  diese
Rechtsfolgen aber nun sowohl [iir diagnostische als
auch {iir therapeulische MaBnahmen gleich sein sollen,
dann liegt es nahe, beide Akte (obgleich medizinisch zu
differenzieren) untey ein und denselben Rechisbegrifl
susammenzufassen. Genau dies triffl hier zu: Samtliche
in Diskussion stehenden Bestimmungen (§ 110 SIGB;
§ 8 Abs3 KAG; § 36 UbG) repeln dic Reichweile der
Selbstbestimnuumy des Patienten hinsichtlich d@rztlicher
MafBnahmen, also die Frage, wer unter welchen Vorans-
selzungen dariiber entscheidet, welche medizinischen
Akte am Patienlen vorgenommen werden. Unter dem
hicer maBgeblichen Aspekt des Selbstbestimmungsrechts
spiclt es aber cben keine Rolle, ob die fragliche MaR-
nahme — medizinisch geschen - diagnostischer, thera-
peulischer oder prophylaktischer Natur ist. Weshalb
also sollte das Geselz Differenzierunpen cinfiibren,
wenn das ollenkundig beabsichtipte rechtliche Regime
flir alle Varianten dasselbe scin sofl?

2. Dacl auch de fege ferenda besteht kein verninfii-
ger Grund, den umlassenden rechtlichen Bebandiungs-
begritf im Kontext der hier interessicrenden Bestim-
mungen in eine diagnostische® und cine ,therapeuti-
sche Komponente aulzuspalten und diese ciner abwei-
chenden Regelung zuzutiihren, Denn erstens wiire ein
unterschiedliches reehtliches Regime [iie diagnostische
bzw therapeutische MaBnahmen unter dem Aspekt der
Paticntenawtonomic  verfassungsrechtlich  problema-
lisch: Die Zulassipkeitsgrenze zwischen selbst- und
fremdbestimmten Eingriffen in die korperliche und psy-
chische Integritit der Person im Licht des Art 8 MRK
(Recht aul Privatleben) verliuft bei diagnostischen
MaBnahmen nicht anders als bei therapeutischen. Und
zweitens stehen der derzeitigen Rechislage auch keine
schiilzenswerten sonstigen Interessen entgegen, Der bei

N MwN Kopetzki, Unterbringungsrecht [1789,

RdM

Christian Kopelzki, Zum Begriff der (,besonderen”) Heilbehandlung aus juristischer Sicht 7

Konig und Wartberger anhand zweier Beispicle anklin-
pende Vorwurl, der derzeitige ,reduktionistische™ Be-
bandlungsbegriff laule aul eine Geliihrdung von Patien-
teninteressen hinaus, B sich nidmlich leicht entkidiften:
Lm skizzicrten Fall des Patienten, der aus persiinli-
chen oder weltanschaulichen Griinden mit den Konse-
quenzen einer Untersuchung — also der davauf aufbau-
enden Therapicwahl — nichl cinverstanden ist, wie im
Cinzellall niiher zu pritlen. ob der Patient hinsichtlich
der jeweiligen Therapicentseheidung hzw hin
der dingnostischen MaBnahmen entscheidungsfihig ist.
Triltt dics nicht zu — #B weil der Patient Grund und
Bedeutung der Diagnoseschrille alters- oder krank-
heilsbedingt nicht cinzusehen vermag - dann sind Un-
tersuchungsmafinahmen (nur) insofern zu p, als sic
durch dic Nottallstegelung dey § 110 Abs 2 SIGB bzw
§ 8 Abs 3 KAG gedeckl sind. Anderenlalls wére hicliir
ein Sachwaller zu bestelien, Ist der Patient hingegen im
Hinblick auf die fragliche MaBnahme cinsichis- und
urteilsfihig, danu stellt dic Durchlihrung ciner vom
Palienten wirksam abgelehnten DiagnosemaBnahme
zweifelos cine eigenmiichtige Heilbehandlung dar, Das
daraus moglicherweise vesullicrende Unterbleiben der
Therapic wird dabei von der Rechisordnung in Kaul
penommen, weil das Selbstbestimmungsrecht des ent-
scheidungsliihigen Palienten diesfalls héher bewertel
wird als die (aulgezwungene) Gesundheitsfirsorpe.

Rechtlich weithin unproblematisch ist auch das zwci-
te Beispicl des nach UG aufpenommenen (nicht cin-
sichls- und urteilstiihigen) Patienten, bei dem sich dic
Durchfithrung ciner differentialdiagnostischen Lumbal-
punktion als crforderlich erweist, Als Akt der, beson-
deren Heilbehandlung® iSd § 36 Abs 2 UbG bedart cin
solcher Eingrill grundsiitzlich der vorherigen gerichtli-
chen Genehmigung, solern der Patient keinen geselzli-
chen Vertreter oder Erziehungshereehtiglen hal, der an
seiner Stelle zuy Entscheidung beluglist, Aul den recht-
lichen Sinn dieser Genehmigungspllicht wird unter 11
gleich zurtickzukommen scin. Sobald jedoch der im
skizzierten Sachyerhalt angulmmmunci Fall eintrite, dal
durch die mit der Einholung der gerichtlichen Geneh-
migung verbundencn Leitverzigerung cine schwere
Ciesundheitsschidigung (Gehirmschiidigung ete) zu be-
[tirchten ist, ist die Durchfiihyung ded MaBnahme gem
§37 UhG wegen Gefahr im Verzug ja auch oline pe-
vichtliche Genehmigung, zulidssig. Bei richtiger Ausle
gung des UbG kann die Genehmigungspllicht des
Durchlithrung, einer Tumbalpunktion daher gar nicht
cntgegenstehen, sobald diese .50 dringend notwendip
ist, dal3 der mit der Einholung der .o Genehmigung
verbundene Aulschub das Leben des Kranken getiihi-
den wiirde oder mit der Gefahr einer schweren Schiidi-
gung der Gesundheil des Kranken verbunden wiice®
(§37 UbG). DaB - wic vou Kénig und Wartherger
offenbar angenommen — dic . Nolfallsregelung” des
§ 37 nur zur Abwehr von akuten Lebensgefalren olfen-
steht, entspricht nicht dem Gesetz ). Probleme der Pra-
xis, dic die Folge ciner unrichtigen Gesclzesauslegung,
sind, kisanen daher auch nicht dem Gescelzpeber ange-
lastet werden.

1Y Niher Koperzki, Unterbningungsrecht L84S (L
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lll. Zum Begriff der ,,besonderen
Heilbehandlung”iSd UbG

a) Zur Funktion der ,besonderen
Heilbehandlung”

Wie bereits mehrfach angeklungen, differenziert das
UbG in § 36 zwischen (einfachen) ,,Heilbehandlungen*
und ,,besondercn Heilbehandlungen* und knilpft daran
je unterschiedliche Rechtsfolgen. Wihrend mit dem
Kriterium der Einsichts- und Uiteils{zhigkeit im § 36
UbG die Grenzlinie zwischen selbst- und fremdbe-
stimmten Heilbehandlungen bestimmt wird, hat der Be-
griff der ,,besonderen Heilbehandlung® im wesentlichen
eine verfahrensrechiliche Bedeutung: Er gibt an, in wel-
cher Weise die (selbst- oder fremdbestimmte) Behand-
lungsentscheidung zu erfolgen hat: Soweit die Behand-
lung eines Patienten nach den Regeln des § 36 UbG der
Zustimmung bedarf’), wird diese iir besondere Heilbe-
handlungen an die Schriftform gebunden. Soweit eine
Behaadlung keiner Zustimmung bedw[6), wird die be-
sonderc Heilbehandlung an eine vorhergehende ge-
richtliche Genehmigung gebunden (§ 36 Abs 2). In die-
sem letzlen Fall wird durch das Kriterium der , beson-
deren Heilbehandlung also die Grenze zwischen der
giinzlich konsenslosen (einfachen) Heilbehandlung und
der ex ante gerichtlich genehmigungsptlichtigen beson-
deren Heilbehandlung gezogen.

Daraus wird die grundlegende Funktion der besonde-
ren Heilbehandlung im Behandlungsrecht des UbG
deutlich: Bei der zustimmungsbediirftigen Behandlung
schafft sie mit dem Schriftlichkeitsgebot eine #uBere
Formenbindung und dient damit sowohl der Beweissi-
cherung als auch dem Schutz vor tbereilten Erklirun-
gen, letztlich also der Wahrung der Selbstbestimmung.
Und bei der konsenslosen Behandlung legl sie fest, wem
die Entscheidung tiber deren Durchfiihrung zukommt
und wie dabei vorzugehen ist: Die ,cinfache* Heilbe-
handlung kann ohne weitere Verfahrensbindung auf-
grund der Entscheidung der Anstaltsiirzte erfolgen und
unterlicgt lediglich einer fakultativen gerichtlichen Zu-
lassigkeitspriifung im nachhinein, Die ,,besondere* Heil-
behandlung bedarf demgegeniiber der vorangehenden
gerichtlichen Genehmigung in einem mit Parteirechten
und grundsitzlich aufschiebenden Rechtsmitteln ausge-
statteten Verfahren (§ 38 UbG). Die Qualifikation als
besondere Heilbehandlung fiihrt in diesem Fall also
nicht nur zu ciner Verlagerung von Entscheidungsbefug-
nissen zum Gericht; sie eréffnet auch ein rechisstaatliches
Verfahren, das den Entfall jener privaten Zustimmungs-
kompetenz kompensieren soll, die dem unvertretenen
und nicht einwilligungsfihigen Patienten fehlt,

Darin liegl auch die verfassungsrechtliche Bedeutung
des Begriffs der besonderen Heilbehandlung: Er ersft-

°) Das st der Eall (1) bei cinsichis- und urtellszhigen
Patienten (Zustimmung des Patienten gem § 36 Abs | UbG)
und (2) bei nicht einsichis- und wrieilsfithigen Patiepten, die
einen gesetzlichen Vertreler oder Erzichunpsberechtiglen ha-
Himng des Vertreters nder iehunpsbarechtigten
Abs 2 UK,

) Duas ist der Fall beim nichl einsichts- und urleilsfihigen
Patienten, der auch keinen (zustindigen) gesetzlichen Vertre-
ter oder Erziehungsberechtigten hal.

net fiir einen qualifizierten Kreis von unfreiwilligen und
damit in Grundrechte eingreifenden medizinischen Be-
handlungen einen rechtlich gesteuerten Entscheidungs-
prozeB und einen priventiven (weil aufschiebenden)
Rechtsschulz, wie dies durch Art8 MRK und — bei
irreversiblen Eingriffen - auch durch Art 13 MRK ge-
boten ist”). Ab einer gewissen — freilich nicht exakt
angebbaren - Erheblichkeitsschwelle soll die Entschei-
dung iiber die Durchfiihrung einer konsenslosen #rztli-
chen Behandlung am entscheidungsunfihigen Patienten
nicht der alleinigen Kompetenz der Arzte obliegen,
sondern in einem gerichtlichen Verfahren unter Wah-
rung rechtsstaatlicher Mindesterfordernisse getroffen
werden. Dies ist nicht nur ein zwingendes Gebot der
Rechtsstaatlichkeit, sondern findet auch in internationa-
len Empfehlungen wiederholt Niederschlag®).

b) Zur Kritik der ,besonderen
Heilbehandlung”

Was nun die vorstehende Kritik an dieser gesetzli-
chen Begriffsbildung betrifft, so ist Kénig und Warther-
ger insofern uneingeschidnkt zuzustimmen, als der Ge-
setzgeber einen im System des UbG derait folgenrei-
chen Schlisselbegrilf im Lichte des verfassungsrechthi-
chen Bestimmtheitsgebots und in Wahrnehmung seiner
eigenen Definitionskompetenz gewiR priziser um-
schreiben hitte miissen, anstatt die Konkretisierung
einfach der Praxis zu iiberlassen?).

Nicht {iberzeugend ist hingegen der Vorwurf, die
gesetzliche Differenzierung zwischen ,,besonderen und
sonstigen (,einfachen') Heilbehandlungen vernachliis-
sige die Entwicklung der medizinischen Fachdisziplinen
und die Tatsache, daB die Unterscheidung zwischen
salltiglichen® und ,,besonderen* Mafinahmen eine Fra-
ge der Einzelfallbeurteilung und des jeweiligen (sich
wandelnden) medizinischen Wissenstandes sei:

[. Erstens hat der rechtliche Sinn der ,,besonderen®
Heilbehandlung nicht notwendig mit der Frage zu tun,
ob eine MaBinahme , alltiglich”, ,iiblich" bew , Routine"
ist oder nicht. Darum geht es hier ebensowenig wie um
die Frage nach der medizinisch-wissenschaftlichen An-
erkennung einer Behandlungsmethode: Denn eine den
»Grundsitzen und anerkannten Methoden der medizi-
nischen Wissenschaft* nicht entsprechende Heilmetho-
de ist gem §35 Abs1 UbG ohnehin in jedem Fall
unzuldssig; nach diesem Kriterium kann eine Unter-
scheidung innerhalb des Kreises der (zulissigen) Heil-
behandlungen daher nicht gezogen werden'?). Kime es
tatsdchlich auf die routinemiBige Verbreitung und die
wissenschaftliche Anerkennung an, dann wire auch die
Blinddarmoperation ein typisches Beispiel fiir eine

7) Vgl austithrlich Koprizke, Unterbringungsrecht T 41815

8 Vel 2B (mit untersehiedlicher Akzentuicrung) Arr bl
Z 13 der Principles for the protection of persons with mental
illness and for the improvment of mental health care, UN-GV
Resolution 46/119: Ein , groBerer drztlicher oder chirurgischer
Eingriff* an cinwilligungsunfihigen Personen ist erst ,,nach
einer unabhingigen Nuchpriifung zu genehmigen®; #hulich
Art5 Z2 MKER Recommendation R (83) 2,

*) Vgl niiher Kopetzki, Unterbringungsrecht II 830,

')y Wie hier OGH 19.9. 1994, 4 Ob 549/94, RdM 1995/2
Anm Kopetzki.
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weinfache Heilbehandlung. Das wird durch § 36
Abs 2 — der jede operative Heilbehandlung als ,,beson-
dere” erfafit — aber eindeutip widerlegt!!)

Der Begrifl der ,,besonderen Heilbehandlung* ziell
also nicht auf eine — vom Geselzgeber auch gar nicht
zu leistende - Aussage iiber eine medizinische Eigen-
schaft bestimmter Behandlungsmafinahmen, schon gar
nicht auf eine , Diskriminierung® oder Verhinderung
einzelner Maflnahmen. Die Bedeutung des Beguiffs er-
schlieBt sich vielmehr erst aus der Funktion im Rechts-
schutzsystem des ULG; es handelt sich auch hier um
einen Zweckbegriff im Dienste des Rechtsschutzes:
Liegt, wie bereits erwihnt, eine zentrale Funktion des
Begrilfs der besonderen Heilbehandlung in der Ver-
wittlung eines praventiven Rechtsschutzes, so lassen
sich aus diesem funktionellen Zusammenhang zwei all-
gemeine Kriterien gewinnen: (1) Was im Kontext des
UbG als besondere Heilbehandlung zu gelten hat, muf}
primir von den Auswirkungen der zu beurteilenden
Behandlung auf die (Rechis-)Sphiire des Patienten be-
stimmt werden, wobei (2} Aspekte der Intensitit und
Reversibilitit des Eingyiffs eine hervorragende Rolle
spiclen. Nur so ist gewihrleistel, daB bestimmte Maf-
nahmen wegen ihrer rechtlichen Eingriffsintensitit in
grundrechtlich geschiitzte Rechtsgiter (kérperliche In-
tepritdt, Selbstbestimmung) erst dann (unfreiwillig)
durchgefithrt werden diirfen, wenn das Vorliegen der
gesetzlichen Voraussetzungen in einem einwandfreien
rechtsstaatlichen Verfahren erwiesen ist, Und nur so ist
in Verbindung mil dem grundsitzlich aufschiebenden
Rekurs (§ 38 Abs 2 UbG) gewilhrleistet, daf3 der dem
Patienten erdffnete Rechtsweg gegen die genehmigen-
de Entscheidung des Gerichts nicht dadurch seiner Ef-
fektivitiit beraubt wird, dall die (moglicherweise irre-
versible) BehandlungsmaBnahme noch vor Ergehen der
héhergerichtlichen Entscheidung  taktisch  vollzogen
wird und jeder Rechtsschutz daher zwangsliulig zu spit
kiime,

Konsequenterweise hat daher auch die Rechtspre-
chung des OGH bei der Auslegung der ,besonderen
Heilbehandlung* in erster Linie auf abstrakte Kriterien
wie die Intensitit des Eingriffs in die kirperliche und psy-
chische Integritit, die Risikoneigung sowie die Dauerhaf-
tigkeit und Irreversibilitit der kérperlichen Veridnderung
abgestellt. Demnach wurden etwa Behandlungen, die die
korperiiche Integritiit des Patienten intensiv oder nach-
haltig beeinflussen'?), die mit Schimerzen, besonderen
Gefahren oder erheblichen Nebenwirkungen verbunden
sind, als besondere Heilbehandlungen eingestuft 3),

2. DaB - zweitens —eine bestimmte Behandlungs-
mafBnahme nicht schlechthin als ,,besonders® einzustu-
fen ist, sondern daB dies immer nur aufgrund einer
Einzelfallbewertung (Indikation, Gesundheitszustand,
Anwendungsform ctc) bewiltigt werden kann, ist ein-
zurdumen, steht aber mit dem Gesetz nicht im Wider-
spruch: Es ist unbestritten, dafi einc bestimmte thera-
peutische Methode hiiufig nicht isoliert, sondern nus
unter Einbeziehung der konkreten Begleitumstinde als

Wbesondere® qualifiziert werden kullrl. Das ,,Besonde-
re® ist keine Eigenschalt, dic ciner Behandiungsmetlio-
de ein- fir allemal anhaflel, sondern das Ergebnis einci
Beurteilung im Einzelfall'). Die von Kénig und Wart-
berger dargelegle Relativitit dicser Unterscheidung
stellt daher im Grunde keinen Einwand gegen die Kon-
zeption des UbG dar, sondern allenfalls gegen seine
undifferenzierte Anwendung,

1}y Der operative Eingritf ist ,besondere® Heilbehandlung
wegen seiner Eingriffsintensitil in die korperliche Integritat,
nicht hingegen wegen seiner besonderen Getililichkeit oder
wegen seines ,uniiblichen® bzw ,,extremen* Charakters.

12y In diesem Sinn auch 1202 BIgNR 17. GP 11; OGH 19, 9.
1994, 4 Ob 549/94. RdM 1995/2 Anm Kopetzki

%) OGH 19.9. 1994, 4 Ob 549/94, RdM 19952 Anm Ko-
petzki: Ob eine ,besondere Heilbehandlung® vorlicgt, hiinge
davon ab, in welchem Maf} die Behandlung geeignet ist, dic
physische oder psychische Verfassung des Kranken zu beein-
uiichtigen. Ist mit schwerwiegenden Beeintrichlipungen (2B)
wegen erheblicher Nebenwirkungen zu vechnen, so crfordert
es der Zweck des Geselzes — der Schulz der Personlichkeits-
rechte des Kranken -, die Heilbehandlung von den vom Ge-
setz (iir besondere Heilbehandlung vorgeschenen Zustim-
mungs- und Genehmigungserfordernissen abhiingig zu ma-
chen®

") Kopetzki, Untetbringungsiecht [1 833, Daher kann im
Einzelfall auch eine nicht-somatische Behandlungsmethode
(zB Psychotherapic) als ,besondere® zu qualifizicren sein:
Kopetzki ibid 835
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