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Thema der Broschure

Thema dieser Broschiire ist Ihnen als Patienten einen Uberblick
liber Ihre Rechte in der Europaischen Union sowie in Tschechien

zu geben. Besonderes Augenmerk soll daher auf die Rechte
gerichtet werden, die Sie haben, wenn Sie sich einer medizinischen
Behandlung in Tschechien unterziehen. Diese Rechte werden im
Allgemeinen als ‘Patientenrechte’ bezeichnet.

Zwar verfiigt Tschechien iiber ein hochwertiges Gesundheits-
wesen, doch kénnen auch in einem solchen System unerwiinschte
Komplikationen auftreten. Aus diesem Grund ist es wichtig

Sie Uber die lhnen zur Verfiigung stehenden Moglichkeiten zu
informieren, falls es doch noch zu Behandlungsfehlern

kommen sollte.




Das wichtigste Regelwerk in Tschechien, welches
einen Katalog der Patientenrechte beinhaltet,
ist das Ubereinkommen (iber Menschenrechte
und Biomedizin. Die darin enthaltenen
Patientenrechte sind insbesondere von den
Gesundheitsdienstleistern umzusetzen.

Das Ubereinkommen tiber Menschenrechte

und Biomedizin basiert auf dem Vorrang der
Willensfreiheit, die Sie als rechtsfahiger Patient
besitzen. Von diesem Grundprinzip werden die
wichtigsten Patientenrechte abgeleitet, u. a. das

Recht auf Beachtung des Willens, das Recht auf die
Zustimmung zur Behandlung sowie das Recht, diese

Behandlung abzulehnen.

Aufgrund des Umstandes, dass es sich bei den
Patientenrechten um eine sehr komplexe Materie
handelt, die auf unzahligen Gesetzen beruht, kann
Ihnen diese Broschiire nur einen Uberblick der
wichtigsten Rechte gewahren. Die allgemeinen
Informationen ersetzen daher im konkreten

Einzelfall keine intensive rechtliche und persoénliche

Beratung.

Infolge der Gberblicksartigen Gestaltung werden
im Rahmen dieser Broschiire keine Ausfiihrungen
zu den besonderen Regelungen von Zahnarzten
und Zahntechnikern, Psychotherapeuten sowie
Heilpraktikern gemacht.

Bitte beachten Sie, dass Gesetze regelmaBigen
Anderungen unterliegen, weshalb keine Gewéhr
dafur Gbernommen werden kann, dass der Inhalt
dieser Broschiire auch nach einer gewissen Zeit
noch dem aktuellsten Stand entspricht.




Europaisches Recht

Als Patient ist man bei der Inanspruchnahme von
Gesundheitsdienstleistungen nicht nur auf seinen eigenen Staat
beschrankt. Die grenziiberschreitende Beanspruchung dieser
Leistungen gewinnt heutzutage immer mehr an Bedeutung.

Die zunehmende Liberalisierung der Dienstleistungsmarkte,
die Rechtsprechung des Europaischen Gerichtshofs sowie die
europarechtliche Gesetzgebung haben zur Folge, dass die
nationalstaatlich organisierten Gesundheitsmarkte aufgrund
des Bedarfs bzw. Wunsches nach mehr Patientenmobilitat
geoffnet werden.




Grundsatzlich gilt, dass geltendes europaisches
Primarrecht im Bereich der Gesundheitsdienste
bisher Uberwiegend durch den Europaischen
Gerichtshof weiterentwickelt wurde.

Es liegen mittlerweile zahlreiche Urteile des
Europaischen Gerichtshofs vor, insbesondere
zur Patientenmobilitat, zu Fragen des Zugangs
zu Gesundheitsdienstleistungen in anderen
EU-Mitgliedstaaten, zu Kriterien fir vorherige
Genehmigungsverfahren bei Behandlungen im
EU-Ausland und zur Kostenerstattung fir derart
vorgenommene Behandlungen.

Im Rahmen der grenziberschreitenden
Inanspruchnahme von Gesundheitsleistungen
ist weiters seit April 2010 die Verordnung (EG)
Nr. 883/2004 des Europaischen Parlaments und
des Rates, der unmittelbare Geltung zukommt,
anwendbar.




In der Europaischen Union verbleibt das
Gesundheitswesen demnach im Allgemeinen

im Aufgabenbereich der Mitgliedstaaten.
Grundsatzlich kann die Europaische Union nicht
fur die Mitgliedstaaten selbst entscheiden, welche
Leistungen von der Erstattung erfasst werden oder
wie umfangreich die zu erstattenden Leistungen
sein sollen. Wenn jedoch ein Mitgliedstaat seinen
Blirgern ein bestimmtes Spektrum von Leistungen
gesetzlich garantiert, mussen ihnen diese auch
tatsachlich, d.h. in medizinisch angemessener Zeit
und Qualitat, zur Verfiigung gestellt werden.
Andernfalls sind sie befugt, ihre Rechte in einem
anderen Mitgliedstaat geltend zu machen und
die Erstattung der Kosten fir die im EU-Ausland
in Anspruch genommene Behandlung von |hrer
Krankenkasse zu beantragen.

Notfallbehandlung

Gesundheitsdienstleistungen, die Sie im

Ausland in Anspruch nehmen und die durch

einen unvorhersehbaren Notfall bedingt

sind, bedirfen keiner Genehmigung Ihres
Sozialversicherungstragers, d.h. Ihrer Krankenkasse.
Sie erhalten alle Leistungen vom tschechischen
Arzt bzw. Krankenhaus als ob Sie tatsachlich in
Tschechien versichert waren.

Bitte beachten Sie:

1 Sie mussen fur den Notfall Ihre europaische
Krankenversicherungskarte (EHIC) mit sich
fuhren.

2 Es kénnte ein Restbetrag zu Ihren Lasten
fallen, da in Tschechien Gebuhren fur
bestimmte Behandlungen anfallen kdnnen.
Es wird daher der Abschluss einer privaten
Auslandskrankenversicherung empfohlen.




Ambulante (extramurale)
Behandlung

Sie kdnnen ohne Genehmigung lhrer Krankenkasse
ambulante arztliche Behandlungen gegen
Kostenerstattung innerhalb der Europaischen Union
in Anspruch nehmen. Die Kosten dieser Versorgung
mussen |hnen maximal bis zu der Héhe erstattet
werden, die auch far die Versorgung in lhrem
eigenen Land erstattet werden wirden. Es werden
Ihnen daher grundsatzlich nicht die gesamten im
Ausland angefallenen Behandlungskosten vergitet.

Bitte beachten Sie:

1 Vor Inanspruchnahme ambulanter Behandlungen
im Ausland informieren Sie sich am besten bei
lhrer Krankenkasse, welche Kosten bzw. in
welcher Hohe diese zurlickerstattet werden.

2 Sie zahlen dem Arzt bzw. in der Ambulanz das
Honorar und reichen die Rechnung bei lhrer
Krankenkasse zur Erstattung ein.

3 Mit dem Formular E112 ist auch eine
Abrechnung durch lhre Krankenkasse méglich
(sog. Sachleistungsaushilfe, welche jedoch der
vorherigen Zustimmung lhrer Krankenkasse
bedarf).

Stationadre (intramurale)
Behandlung

Fir die Inanspruchnahme einer stationaren
Behandlung (Krankenhausbehandlung) im Ausland
ist zwingend die vorherige Zustimmung lhrer
Krankenkasse notwendig. Erstattet wird nur der Teil
der Behandlungskosten, der Ihnen auch in Ihrem
Land erstattet worden waére, sowie zusatzlich die
Differenz zwischen der Kostenerstattung in lhrem
Land und dem EU-Mitgliedsstaat, in dem Sie sich
haben behandeln lassen. Wenn Sie ohne vorherige
Genehmigung bzw. nach Ablehnung lhrer
Krankenkasse auslandische stationare Leistungen
in Anspruch nehmen, so laufen Sie Gefahr, dass
lhnen die hierflr angefallenen Kosten von lhrer
Krankenkasse nicht zurtickerstattet werden.

Bitte beachten Sie:

1 Holen Sie sich fiir eine geplante stationare
Behandlung im Ausland stets vorab die
Genehmigung lhrer Krankenkasse ein.

2 lhre Krankenkasse ist zur Genehmigungserteilung
verpflichtet, sofern die Behandlung nicht
rechtzeitig in Ihrem Land moglich ist.




Osterreichische Patienten
in Tschechien

Diese Broschiire richtet sich vor allem an 6sterreichische Patienten,
die in den Grenzgebieten wohnen und die Gesundheits-
dienstleistungen in Tschechien in Anspruch nehmen wollen.

In diesem Abschnitt der Broschiire sollen die Grundziige des Rechts
der Krankenversicherung in Tschechien dargestellt werden.

Rechtsrahmen der Krankenversicherung in Tschechien

Die in tschechischen Krankenhausern gewahrten Patientenrechte
sind nicht vollig identisch mit jenen des Versicherungsnehmers.
Die Patientenrechte miissen in jeder tschechischen Gesundheits-
einrichtung geltend gemacht werden, ungeachtet dessen, ob diese
Einrichtung einen Zahlungsvertrag mit der Krankenkasse hat oder
nicht. Das Bestehen lhrer Patientenrechte ist aber unabhangig von
der Zahlungsweise der Behandlung.

Die Rechte als Versicherungsnehmer genieBBen nur jene Patienten,
die gesetzmaBig an der tschechischen Krankenversicherung
teilnehmen. Diese Rechte erstrecken sich zudem nur auf
Einrichtungen, die mit der Krankenkasse des jeweiligen
Versicherungsnehmers einen Vertrag tliber die Erbringung und
Bezahlung der Behandlung abgeschlossen haben.
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Grundsdtze der Kranken-
versicherung in Tschechien

Das tschechische Gesundheitssystem basiert auf dem
Grundsatz der 6ffentlichen Krankenversicherung.
Diese Krankenversicherung ist eine allgemeine
(universale) Krankenversicherung, d.h. jeder
Birger ist ein Versicherungsnehmer. Der rechtliche
Anspruch auf die 6ffentliche Krankenversicherung
entsteht von Gesetzes wegen fir alle Personen,
die ihren standigen Wohnsitz (Daueraufenthalt)

in Tschechien haben bzw. fir jene Personen, die
bei einem Arbeitgeber beschaftigt sind, der seinen
Sitz oder Daueraufenthalt in Tschechien hat.

Den Personen, die diese Teilnahmebedingungen
nicht erfillen, steht es jedenfalls frei, eine private
Krankenversicherung abzuschlieBen.

Die in Tschechien bestehende Krankenversicherung
kann daher in zwei Kategorien aufgeteilt werden:
- Offentliche (gesetzliche) Krankenversicherung;

- private (kommerzielle) Krankenversicherung.

Die bedeutendsten Unterschiede zwischen der
offentlichen und privaten Krankenversicherung
bestehen im Hinblick auf den Umfang der von der
Krankenversicherung gedeckten Behandlungen
sowie hinsichtlich der Bedingungen der Entstehung,
Erl6schung und Dauer dieser Versicherungsarten.

Nur Patienten, die von Gesetzes wegen an der
tschechischen Krankenversicherung teilnehmen,
haben das Recht eine kostenlose Erbringung der
Behandlung, die in der Akte der Grundrechte und
Grundfreiheiten geregelt wird, zu beanspruchen.
Dabei muss man aber auf die im Gesetz tber die
offentliche Krankenversicherung festgelegten
Bedingungen achten. Demnach kann der Patient

die ihm zustehenden Rechte nur in jenen
Gesundheitseinrichtungen in Anspruch nehmen,
die mit der Krankenkasse des jeweiligen
Versicherungsnehmers einen Vertrag Gber die
Erbringung und Bezahlung der Behandlung
abgeschlossen hat.

Im Rahmen des tschechischen Gesundheitssystems
unterscheidet man somit zwischen ‘'vertraglichen’
und 'nichtvertraglichen’ Gesundheitseinrichtungen.
Der Versicherungsnehmer kann seine
Patientenrechte nur in vertraglichen
Gesundheitseinrichtungen beanspruchen, d.h.

in Einrichtungen, die mit der Krankenkasse des
jeweiligen Patienten einen Vertrag abgeschlossen
haben. Von diesem Standpunkt aus betrachtet,

ist es fir den Patienten unerheblich, ob es sich
dabei um staatliche, kreiseigene oder private
Gesundheitseinrichtungen handelt.

Durch den Abschluss eines Vertrags mit

der Krankenkasse verpflichtet sich die
Gesundheitseinrichtung, alle Versicherungsnehmer
der Krankenkasse zu versorgen und von den
Patienten fir die vertraglichen Leistungen

keine Kostenerstattung (mit Ausnahme der
Regulierungsgebihren) zu verlangen. Wenn

die Behandlung von einer nichtvertraglichen
Gesundheitseinrichtung erbracht wird, muss der
Patient fur diese Behandlung selbst aufkommen.
Fur die Erbringung und die nachfolgende
Bezahlung der dringenden, akuten Behandlung
(Notfalle) ist ein Vorhandensein eines
abgeschlossenen Vertrags jedoch nicht erforderlich.

1



Regulierungsgebiihren

Eine Ausnahme vom Prinzip der Kostenlosigkeit
der in Anspruch genommenen vertraglichen
Gesundheitsdienstleistungen bilden die
Regulierungsgebihren. Diese hat der
Versicherungsnehmer im Zusammenhang mit
der Inanspruchnahme einer Behandlung an die
Gesundheitseinrichtung zu bezahlen. Die Héhe
der Regulierungsgebuhr hangt von der Art der
erbrachten Behandlung ab.’

1) Die allgemeine Hohe der Regulierungsgebihr
gemaB der derzeit geltenden Regelung: fir ambulante
Behandlungen 30 CZK (ca. EUR 1,23); fur stationare
Behandlungen 60 CZK pro Tag (ca. EUR 2,45); fur die
Behandlung im Notfallambulatorium 90 CZK

(ca. EUR 3.68); fur die Verschreibung - pro Arzneimittel
30 CZK (ca. EUR 1,23).

Rechte und Pflichten
des Versicherungsnehmers

Die grundlegenden Rechte und Pflichten des

Versicherungsnehmers sind vor allem im Gesetz

Uber die 6ffentliche Krankenversicherung geregelt
bzw. definiert. Dies sind insbesondere:

- das Recht auf freie Wahl der Krankenkasse,

- das Recht auf freie Wahl der vertraglichen
Gesundheitseinrichtung,

- das Recht auf freie Arztwabhl,

- das Recht auf Behandlung, ohne direkte
Kostentragung,

- das Recht auf Arzneimittel sowie Lebensmittel fir
den medizinischen Sondergebrauch, ohne direkte
Kostentragung,

- das Recht auf Beteiligung an der Kontrolle der
Behandlung und das Recht auf Uberpriifung im
allfalligen Streitfall,

- die Pflicht, die Versicherungsbeitrage zu zahlen
und den damit zusammenhangenden Pflichten
nachzukommen,

- die Pflicht, sich bei der Inanspruchnahme einer
Gesundheitsdienstleistung mit einem gultigen
Ausweis auszuweisen,

- die Pflicht, die Regulierungsgebiihren zu
bezahlen,

- die Pflicht, bei der Behandlung mitzuwirken,
der Kontrolle des Behandlungsverlaufs
nachzukommen sowie das vom Behandler
festgelegte Behandlungsregime zu beachten,

- die Pflicht, Handlungen zu unterlassen, deren
Ziel eine wissentliche Schadigung der eigenen
Gesundheit darstellen wirde.
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Schutz der Rechte
des Versicherungsnehmers

Das Gesetz raumt einem unzufriedenen
Versicherungsnehmer das Recht ein, sich an seine
Krankenkasse zu wenden. Dies insbesondere

in den Fallen, die mit der Bezahlung und der
Verfugbarkeit der Gesundheitsdienstleistung in
einem Zusammenhang stehen. Diesbezlglich waren
beispielsweise aus der Praxis folgende Sachverhalte
ZU nennen:

- der Behandler lehnt die Erbringung einer
Behandlung ab, obwohl diese zur vertraglichen
Gesundheitsdienstleistung gehort;

- der Behandler weist die erbrachte Behandlung
falsch aus;

- der Behandler lehnt widerrechtlich ab, den
Patienten in seine Obhut zu nehmen;

- der Behandler verlangt vom Patienten
widerrechtlich die Bezahlung der Behandlung
bzw. die Regulierungsgeblhr, obwohl diese von
der 6ffentlichen Krankenversicherung getragen
wird.

Festzuhalten ist, dass sich die Krankenkasse mit
einer solchen Verfehlung nur dann befassen

kann, wenn sie einen Vertrag mit der jeweiligen
Gesundheitseinrichtung abgeschlossen hat.

In diesem Falle ist die Krankenkasse namlich
berechtigt, die Inanspruchnahme und Erbringung
der von ihr getragenen Behandlung bei der
vertraglich gebundenen Gesundheitseinrichtung
und beim Versicherungsnehmer zu kontrollieren.
Dies auch im Hinblick auf den Umfang und die
Qualitat samt der Preisgestaltung der Behandlung.
Die Sanktionen kénnen bis hin zur Kiindigung des
abgeschlossenen Vertrags tber die Erbringung

und Bezahlung von Gesundheitsdienstleistungen
reichen.

Egal, ob Sie tschechischer oder
Osterreichischer Staatburger sind: Bevor Sie
eine Gesundheitsdienstleistung jenseits der
Grenze in Anspruch nehmen, mussen Sie sich
jederzeit Gber die Inanspruchnahme von
Gesundheitsdienstleistungen im Ausland gut
informieren. Vor allem sollten Sie prufen,

was erstattungsfahig ist und/oder ob es einen
Selbstbehalt gibt. Da flur eine stationare
Behandlung eine vorherige Zustimmung |hrer
Krankenkasse erforderlich ist, muss diese tatsachlich
vorher eingeholt werden.

Uber die Hohe der Erstattung der auslédndischen
Behandlungskosten kann es immer wieder zu
Streitigkeiten kommen. Es ist daher dringend

zu empfehlen, sich vorab gut zu informieren
und - sofern erforderlich - vorab eine schriftliche
Zustimmung zur Behandlung und der hiermit
verbundenen Kosten bei Ihrer Krankenkasse
einzuholen.
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Rechte und Pflichten
eines osterreichischen
Patienten in Tschechien

Die grundlegenden Rechtsquellen fiir den Patientenschutz
stellen die fiir Tschechien verbindlichen volkerrechtlichen
Vertrage, die Verfassungsgesetze sowie die einfachgesetzlichen
und untergeordneten Rechtsvorschriften dar. Hierbei handelt

es sich insbesondere um das Ubereinkommen zum Schutz

der Menschenrechte und der Menschenwiirde hinsichtlich

der Anwendung von Biologie und Medizin, die Akte der
Grundrechte und Grundfreiheiten, das Gesetz iiber die Férderung
der Volksgesundheit sowie die Verordnung betreffend die
Krankendokumentation.
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Einfiihrung

Alle Patienten haben einen verfassungsrechtlich
gewabhrleisteten Anspruch auf medizinische
Behandlung bzw. ihre Verfligbarkeit sowie einen
Anspruch auf gerechten Zugang zu medizinischen
Behandlungen entsprechend ihren BedUurfnissen.
Sie als Patient haben weiters das Recht auf eine
professionelle Behandlung, die in Ubereinstimmung
mit eventuell festgelegten Berufsstandards und
Berufspflichten der Gesundheitsdienstleister
erfolgen soll und die jedenfalls nach dem aktuellen
Stand der medizinischen Wissenschaft ('lege artis’)
erbracht werden muss. Da diese Standards nicht
ausdricklich in der tschechischen Rechtsordnung
verankert sind, wird die Frage nach dem lege-artis-
Verfahren vor allem durch empfohlene Verfahren
gelodst, wobei die endgliltige Entscheidung Uber das
jeweilige Verfahren bei dem behandelnden Arzt
liegt.

Sie als Patient haben auBerdem das Recht auf eine
rucksichtsvolle, sensible und wiirdige Behandlung,
das Recht auf aktive Kooperation bei der
Behandlung sowie das Recht auf freie Entscheidung
Uber die eigene Behandlung.

Eine Grundpflicht des Behandlers ist im
Allgemeinen, die Basisbehandlung grundsatzlich
(bis auf die gesetzlichen Ausnahmen) aufgrund
Ihrer informierten Zustimmung zu erbringen. Die
Pflicht, eine Zustimmung fiur die zu erbringende
Behandlung einzuholen (und die Behandlung
nur aufgrund der erteilten Zustimmung zu
leisten), hangt mit der Informationspflicht
(Aufklarungspflicht) zusammen. Der Behandler
hat kein Behandlungsrecht! Sie haben namlich das
Recht, jede Behandlung abzulehnen, selbst dann,
wenn eine solche Entscheidung aus medizinischer
Sicht unvernlnftig ist.

Bitte beachten Sie:

Wenn Sie sich fir eine medizinische Behandlung
entschlieBen, so heiBt dies nicht, dass Ihnen der
Behandler einen 'Erfolg’ schuldet. Kein Behandler
wird lhnen die Garantie geben kénnen, Sie wieder
gesund zu machen. lhr Arzt schuldet Ihnen jedoch
'sorgfaltiges Bemuhen'. Der Behandler ist ferner
rechtlich dazu verpflichtet, den anerkannten
medizinischen Standard bei der Behandlung
einzuhalten.
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Anspruch auf Aufklarung

Der Anspruch auf Aufklarung ist eines der
wichtigsten Rechte, welches Sie als dsterreichischer
Patient haben. Sinn der Aufklarung ist es, lhnen
jenes Wissen zu vermitteln, das notwendig ist, um
abschatzen zu kénnen, worin Sie einwilligen bzw.
welche Folgen die Ablehnung einer Behandlung
nach sich ziehen kann.

Eine rechtlich relevante Zustimmung zur

Untersuchungs- bzw. Behandlungsleistung eines

Gesundheitsdienstleisters kdnnen Sie nur dann

abgeben, wenn Sie wissen, womit Sie eigentlich

einverstanden sein sollen. Sie als Patient haben also

das Recht auf Informationen bezlglich

- lhres Krankheitszustandes,

- des Wesens, dem Umfang und der Durchfihrung
der geplanten Behandlungsschritte,

- der Grundsatze méglicher
Behandlungsalternativen sowie

- samtlicher im Zusammenhang mit der
Behandlung méglicherweise auftretender
Komplikationen.

Die Aufkldrung uber den Zweck und das Wesen der

Behandlung sollte Ihnen dazu dienen, dass lhnen

erklart wird,

- um welche Eingriffsart es sich handelt
(Diagnostik, Behandlung, Pravention etc.),

- warum dieser Eingriff notwendig ist,

- und was damit erreicht werden soll.

Die Aufkldrung Uber die Konsequenzen der
Behandlung soll Thnen Informationen Uber
vorausgesetzte Folgen des Eingriffs liefern.
Dabei sollten nicht nur die zu erwartenden

Folgen erortert werden (wie z.B. Schmerzen,
Unbeweglichkeit, Schmerzlinderung etc.), sondern
auch die nachteiligen, méglicherweise auftretenden
Komplikationen.

Die Risikoaufkldrung sollte nicht nur Informationen
Uber die allgemeinen Risiken des jeweiligen
Eingriffs enthalten, sondern sollten auch spezifische
Risiken fUr den jeweiligen Patienten (wie infolge
des Alters, Basiserkrankung, Nebenerkrankungen
etc.) besprochen werden.

Ein notwendiger Teil der Aufklérung

ist auch die Benennung von méglichen
Behandlungsalternativen (z.B. konservative oder
invasive Behandlung). Ohne diese Alternativen zu
kennen, kénnen Sie auch nicht beurteilen, ob der
vorzunehmende Eingriff bzw. die Behandlung die
fur Sie annehmbarste Losung ist. Sie als Patient
haben das Recht auf Informationen tber samtliche
in Tschechien verfligbare diagnostische oder
therapeutische Alternativen, ungeachtet dessen,
ob sie in der jeweiligen Gesundheitseinrichtung
erbracht werden kénnen oder nicht. Zu erwahnen
ist, dass auch bei jeder Alternativmethode ebenfalls
die Risiken und Folgen zu erértern sind.

Wie Sie sehen, ist fur Sie die Aufklarungspflicht des
Leistungserbringers von erheblicher Bedeutung,
denn diese wirkt sich auf lhre Zustimmung zu
einer Behandlung oder Untersuchung aus. Nur
wenn Sie, insbesondere als ésterreichischer Patient,
gut informiert sind, kénnen Sie die Reichweite
lhrer Zustimmung fur diese Behandlung bzw.
Untersuchung erfassen.
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Nur eine ordnungsgemaBe und vollstdndige
Aufklarung seitens des Behandlers gibt Ihnen die
Maéglichkeit selbst zu entscheiden. Aufgrund der
Informationen bekommen Sie ein realistisches
Bild Uber lhren eigenen Gesundheitszustand, so
dass Sie eine vertretbare Entscheidung uber die
vorgeschlagene Behandlung treffen kénnen.

Aus dem Anspruch auf Aufklarung ergeben sich
verschiedene Rechte:

- Recht auf Beantwortung von Fragen;

- Recht auf Nichtwissen.

Recht auf Beantwortung von Fragen

Der Behandler ist verpflichtet auf Fragen des
Patienten eine Antwort zu geben, egal wie
zeitraubend oder kompliziert diese weitergehende
Aufklarung sein mag. Der Patient ist daher befugt
im Hinblick auf Unklarheiten Erganzungsfragen

zu stellen.

Aufgrund der im Aufklarungsgesprach gegebenen
Informationen kann sich sodann der Patient

frei, d.h. ohne Nétigung und mit genligender
Uberlegungsfrist, entscheiden, ob er sich der
vorgeschlagenen Behandlung unterziehen will.

Erfolgt die Aufklarung lickenhaft oder kann

die Vornahme einer solchen nicht nachgewiesen
werden, ist die Zustimmung als rechtsunwirksam
zu betrachten. Ist die Zustimmung zu einer
Behandlung rechtsunwirksam, nicht nachweisbar
oder wurde eine solche vom Patienten gar

nicht eingeholt, ist der nachfolgende Eingriff
rechtswidrig.

Recht auf Nichtwissen

In seltenen Fallen kann es vorkommen, dass der
Patient auf eine umfassende Aufklarung bzw. auf
jegliche Aufklarung verzichtet. Der Patient kann
namlich Gber sein Recht auf Informationen frei
verfigen und ist demnach auch berechtigt, auf die
Aufklarung Uber seinen Gesundheitszustand
(Informationen betreffend Ergebnisse der
Untersuchung, Operation etc.) ganzlich oder
teilweise zu verzichten. Er kann aber auch

einen dritte Person (Angehdrige, andere Person
seiner Wahl) mit der Annahme der Aufklarung
beauftragen. Der Anspruch auf Nichtwissen
(Nichtaufklarung) muss vom Patienten als sein
ausdrucklicher Wunsch geauBert werden. In
einem solchen Fall teilt der Patient dem Behandler
mit, dass er von seinem Gesundheitszustand

nicht informiert werden will und tberlasst die
Entscheidungen Uber die Behandlungsschritte
dem behandelnden Arzt. Andert der Patient
jedoch in Folge seine Meinung, sind ihm wieder
die Informationen im entsprechenden Umfang zu
erteilen.

Wenn eine Mitteilung zum Schutz anderer Personen
notwendig ist (z.B. eine Infektionskrankheit des
Patienten) oder wenn es sich um flr den Patienten
lebenswichtige Informationen handelt, (bestimmte
Tatsachen Uber Erkrankungen, wie zB. die
Veranlagung zu einer bestimmten Krankheit), hat
der Behandler den Patienten dartber jedenfalls zu
informieren. Dies auch in dem Fall, dass der Patient
die Aufklarung Uber seinen Gesundheitszustand
ablehnt.
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Adressat der Aufklarung

Grundsatzlich sind Sie als Patient der Empfanger
von Informationen Uber Ihren Gesundheitszustand.
Daruber hinaus kann der Empfanger der
Aufklarung auch eine von lhnen bestimmte Person
mit einem von Ihnen festgelegten Umfang sein

(es kann sich um einen Familienangehdrigen, aber
auch um eine beliebige andere Person handeln).

Bei einem entmundigten Patienten wird nicht nur
sein Vormund belehrt, sondern auch der Patient
selbst. Dies naturlich in einem Umfang, der der
Urteilsfahigkeit des Patienten entspricht.

In gleicher Weise erfolgt die Aufklarung auch bei
minderjahrigen Personen. Informationen tUber den
Gesundheitszustand eines minderjéhrigen Patienten
erhalten nicht nur die gesetzlichen Vertreter,
sondern — entsprechend der Urteilsfahigkeit — auch
minderjahrige Patienten selbst.

Zusammenfassend sollte der Behandler bei der
Erteilung von Informationen, demnach bei einer
ordnungsgemaBen Aufklarung folgende Punkte
berlcksichtigen:

- Art, Wesen und Umfang des geplanten Eingriffs
bzw. der geplanten Behandlung.

- Welchen Zwecken dient die Behandlung/der
Eingriff: diagnostischen, therapeutischen oder
prophylaktischen?

- Ist der geplante Eingriff erforderlich oder handelt
es sich um einen nicht erforderlichen Eingriff?

- Wie schwerwiegend ist der Eingriff und muss er
dringend durchgefiihrt werden?

- Welche Belastungen sind mit der Behandlung/
dem Eingriff verbunden (insbesondere
Schmerzen)?

- Erfolgsaussichten und Fehlerquoten der
geplanten Behandlung/des geplanten Eingriffs?

- Ist die Folge oder das Risiko allgemein bekannt?

- Besondere Umsténde bzw. Interessen auf Seiten
des Patienten, die berlcksichtigungswirdig sind.

- Folgen der Behandlung/des Eingriffs (zum Beispiel
voraussichtliche Dauer der Berufsunfahigkeit).

- Beachtung zusatzlicher Fragen, die vom Patienten
gestellt werden.

Recht auf freie Entscheidung (Recht auf
informierte Zustimmung)

Ein Eingriff kann nur dann durchgefiihrt werden,
wenn der Patient zu diesem Eingriff seine freie und
informierte Zustimmung gegeben hat.

Die Zustimmung kann entweder schriftlich oder
ausdricklich mindlich abgegeben werden.

Die Zustimmung kann auch auf eine andere
Weise erfolgen. Diese Art der Zustimmung darf
aber keinen Zweifel darliber lassen, dass der
Patient die Zustimmung tatsachlich duBern wollte
(konkludente bzw. stillschweigende Zustimmung).
In dieser Hinsicht ist aber stets Vorsicht geboten.
Aus Beweisgriinden ist jedenfalls vor Eingriffen
die Einholung einer schriftlichen Zustimmung
empfehlenswert.

Die Gesundheitseinrichtung ist in besonderen
Fallen aber dazu verpflichtet, eine schriftliche
informierte Zustimmung dann einzuholen, wenn
dies in Sondervorschriften geregelt wird (z.B. im
Transplantationsgesetz, in den Regelungen Uber
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klinische Experimente, im Hinblick auf Eingriffe
der Reproduktionsorgane etc.). In anderen,
zahlenmaBig Uberwiegenden, Bereichen, in
denen diese Schriftform nicht gesetzlich gefordert
wird, ist die Entscheidung Uber die Form der
Zustimmung des Patienten dem jeweiligen
Leistungserbringer Gberlassen. Eine schriftliche
Zustimmung des Patienten wird in der Praxis
insbesondere dann von der Gesundheitseinrichtung
eingeholt werden, wenn es sich um ernsthafte
und risikoreiche Eingriffe handelt bzw. um
Gesundheitsdienstleistungen, die die weitere
Lebensfiihrung des Patienten wesentlich
beeintrachtigen kénnten.

Wenn sich der Gesundheitsdienstleister fir die
schriftliche Zustimmung entscheidet, so muss

dieser die Inhalts- und Formvorschriften der
Verordnung betreffend die Krankendokumentation
einhalten. Die wichtigsten Erfordernisse nach dieser
Verordnung sind:

- Angaben Uber den Zweck, das Wesen sowie den
vorausgesetzten Nutzen der Behandlung;

- Angaben Uber die Folgen und méglichen Risiken
der Gesundheitsdienstleistung;

- Angaben Uber mégliche Behandlungs- bzw.
Eingriffsalternativen;

- Angaben Uber mdgliche Beschrankungen
der gewohnten Lebensfiihrung und tGber
die Arbeitsfahigkeit nach der Erbringung
der jeweiligen Behandlung, gegebenenfalls
auch Angaben Uber Veranderungen der
gesundheitlichen Eignung;

- Angaben betreffend das Behandlungsregime und
die praventiven MaBnahmen;

- Datum und Unterschrift des Patienten sowie des
Leistungserbringers, der die Angaben anfertigte
und die Aufklarung des Patienten durchfiihrte.

Die schriftliche informierte Zustimmung kann
allerdings eine ordnungsgemaBe Kommunikation
zwischen dem Arzt und dem Patienten nie ersetzen.
Notwendiger Teil einer informierten Zustimmung
ist daher auch die Erklarung des Patienten, dass

er die Moglichkeit hatte, mit dem Behandler zu
sprechen und ihm Fragen zu stellen, auf welche

er sodann eine verstandliche und ausreichende
Antwort erhalten hat.

Therapeutisches Privileg

In Ausnahmefallen kann der Arzt dem Patienten
Informationen Uber eine negative Prognose
betreffend die Erkrankung des Patienten
zurlickhalten, wenn diese Vorgehensweise im
Interesse des Patientenwohls erfolgt (zB. Wenn eine
unmittelbare Mitteilung der unglnstigen Prognose
in Bezug auf den psychischen Zustand des Patienten
nicht empfehlenswert ist). Das therapeutische
Privileg ist als eine Ausnahme zu sehen. Die
Zuriuckhaltung von bestimmten Informationen
bedeutet aber nicht, dass der Leistungserbringer
keine Aufklarung durchfihren soll, sondern ist

in einem solchen Fall die Aufklarung nur auf den
moglichst kleinen und notwendigen Umfang der
mitgeteilten Informationen beschrankt.

Notstand, der eine akute Behandlung erfordert
In Notfallsituationen, d.h. wenn ein notwendiger
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Eingriff sofort durchgefiihrt werden muss,

kénnen die Leistungserbringer in einen Konflikt
zwischen zwei Pflichten geraten: einerseits die
Behandlungspflicht und andererseits die Pflicht, die

notwendige Zustimmung des Patienten einzuholen.

In solchen Fallen, wo der Gesundheitszustand des
Patienten dessen Zustimmung nicht ermdglicht
(z.B. Bewusstlosigkeit) und die Leistungserbringung
fur die Lebens- oder Gesundheitsrettung dringend
notwendig ist, kann die Behandlung auch ohne
Zustimmung des Patienten vorgenommen werden.
Wenn der Patient unmittelbar gefahrdet ist, ist
der Arzt verpflichtet einzugreifen, und zwar auch
ohne eine informierte Zustimmung des Patienten.
Wenn allerdings diese akute Gefahrdung vorbei
ist, muss der Patient nicht nur informiert, sondern
auch um seine nachtragliche Zustimmung gebeten
werden. Die stationare Aufnahme eines solchen
Patienten, ohne eine entsprechende Zustimmung
zur Behandlung, unterliegt der Meldepflicht beim
Gericht.

In der gleichen Art und Weise hat die betroffene

Gesundheitseinrichtung vorzugehen, wenn

es sich um im Gesetz Uber die Forderung der

Volksgesundheit aufgezahlte Situationen handelt,

bei denen die Behandlung auch ohne Zustimmung

oder sogar gegen den Willen des Patienten zu
erfolgen hat:

- bei Erkrankungen, fir die eine gesetzliche
Pflichtbehandlung vorgesehen ist (z.B.
Infektionskrankheiten),

- bei Personen, die Ubertrager von Krankheiten
sein konnten,

- wenn eine Person Symptome einer

Geisteskrankheit oder Vergiftung aufweist und
dabei sich oder ihre Umgebung gefahrdet,

- wenn die unmittelbare Durchfiihrung einer
Untersuchungs- oder Behandlungsleistung flr
die Lebens- bzw. Gesundheitsrettung eines
Kindes (oder eines EntmUndigten) dringend
notwendig ist und die Eltern (oder Vormund) die
Zustimmung ablehnen.

Wer erteilt die Einwilligung zu einer Behandlung?
Die Einwilligung zu einer medizinischen
Behandlung kann nur ein einwilligungsfahiger
Patient geben, der auch im Stande ist, die Folgen
seiner Einwilligung zu beurteilen.

Im Hinblick auf minderjahrige Personen erteilen
die Einwilligung ihre gesetzlichen Vertreter. In
den meisten Fallen sind dies die Eltern. Besitzt
der minderjahrige Patient gentigende Einsichts-
und Urteilsfahigkeit und ist dieser somit auf

eine rechtlich relevante Art und Weise in der
Lage, seinen Willen zu duBern, kann seine
Einwilligung auch unabhangig vom Willen der
Eltern akzeptiert werden. Die Beurteilung tber die
Einwilligungsfahigkeit eines minderjahrigen
Patienten ist ganzlich dem Behandler Uberlassen;
durch gesetzliche Vorschriften werden hierflr
jedenfalls keine Altersgrenzen festgelegt.

Fir einen entmUndigten Patienten erteilt die
Einwilligung zu einer Behandlung sein Vormund.

Recht auf Ablehnung der Behandlung

Der Patient kann auch nach einer
ordnungsgemaBen Aufklarung tGber die zu
erbringende Behandlung und Uber die eventuellen
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Folgen einer Nichterbringung die erforderliche
Behandlung ablehnen. In diesem Fall wird

der Behandler vom Patienten eine schriftliche
Erklarung tber die Behandlungsablehnung
einfordern (sog. Negativrevers). Wenn es
wegen des Gesundheitszustandes des Patienten
unmoglich ist, dessen Unterschrift zu erhalten oder
wenn der Patient die Unterschrift eines solchen
Dokumentes ausdricklich verweigert, muss der
Leistungserbringer hierlber ein schriftliches,
von einem Zeugen unterschriebenes Protokoll
anfertigen.

Frither geduBerte Wiinsche

Mit der Problematik einer abgelehnten
Behandlung hangt auch die Frage nach einer

im Voraus gemachten Erklarung des Patienten
zu einem voraussichtlichen Eingriff zusammen.
Das Ubereinkommen @iber Menschenrechte und
Biomedizin legt fest, dass die friher geduBerten
Wiinsche des Patienten zu einem &rztlichen Eingriff
dann zu beachten sind, wenn der Patient zum
Eingriffszeitpunkt nicht in der Lage ist, seinen
Wunsch zu duBern.

Der Zweck dieser Bestimmung ist es, dass

der Patient, der wegen seines aktuellen
Gesundheitszustands nicht in der Lage ist, eine
rechtlich relevante Zustimmung abzugeben, diese
in Bezug auf voraussichtliche Geschehnisse zu
einer Zeit machen kann, wo er sich der Folgen
seiner Entscheidung vollig bewusst ist. Dieser
'friher geduBerte Wunsch’ muss dem Behandler
auf eine vollig nachweisbare Weise vorgebracht
werden, eine bloBe Behauptung von Angehdrigen

oder Begleitpersonen des Patienten reicht aber
nicht aus. Die einschlagigen Rechtsvorschriften
legen allerdings keine genaue Beweisform des
Patientenwillens fest. Wenn aber der Wunsch

des Patienten zur Ablehnung der indizierten
Behandlung fuhren sollte (Ablehnung der
Chemotherapie, Transfusion, Wiederbelebung),
sollte der Wille des Patienten mit einer amtlich
beglaubigten Urkunde bestatigt werden, die der
Patient zu einem Zeitpunkt unterschrieben hat,
wo er im Stande war eine gultige Willenserklarung
zweifellos abgeben zu kénnen. Der Behandler
muss allerdings den im Voraus gedauBerten Wunsch
des Patienten nicht unter allen Umstanden
beachten. Ein rechtlich relevanter Grund fir die
Nichtbeachtung des gedauBerten Wunsches ware
zum Beispiel der Umstand, dass dieser in einem so
grofBen Zeitabstand zum Zeitpunkt des Eingriffes
geauBert wurde, dass der Patient den Fortschritt
der Medizin nicht voraussehen konnte.
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Rechte im Hinblick auf die
Krankendokumentation

Sie als Patient sind berechtigt, samtliche
Informationen Uber Ihren Gesundheitszustand zu
kennen, die in lhrer Krankendokumentation oder in
anderen gesundheitsbezogenen Akten festgehalten
werden.

Gleichzeitig haben Sie auch das Recht auf
den Schutz |hrer Privatsphare beztglich der
Informationen Uber Ihren Gesundheitszustand.

Alle Gesundheitseinrichtungen, die sich an der
Leistungserbringung beteiligen, sind verpflichtet,
eine Krankendokumentation zu fihren.

Die Krankendokumentation enthalt persénliche
Angaben des Patienten in dem Umfang, der
fur die Identifikation des Patienten und die
Feststellung der Anamnese notwendig ist.
Weiters enthalt die Krankendokumentation
Informationen Uber die Erkrankungen des
Patienten, den Verlauf und die Ergebnisse von
Untersuchungen und Behandlungen, das Verfahren
bei der Leistungserbringung, sowie weitere, fir
den Gesundheitszustand des Patienten wichtige
Umstande.

Die Krankendokumentation darf entweder nur in
einer urkundlichen oder einer elektronischen Form
bzw. in der Kombination dieser beiden Formen
gefuhrt werden.

Recht auf richtige Fiihrung der
Krankendokumentation

Sie als Patient haben das Recht, dass Informationen
in Ihre Krankendokumentation lesbar, wahrhaftig,
nachvollziehbar sowie objektiv aufgenommen
werden. Enthalt die Krankendokumentation falsche
Angaben (z.B. Name, Geburtsdatum), kénnen

Sie die Loschung oder Berichtigung derselben
fordern. Falls Sie mit den Aufzeichnungen Uber
lhren Gesundheitszustand nicht einverstanden sind,
kénnen Sie Ihren Behandler zur Protokollierung
lhrer unterschiedlichen Meinung auffordern.

Recht auf Einsichtsnahme in die
Krankendokumentation

Sie haben weiters das Recht auf fast
ausnahmslose Einsichtsnahme in Ihre Kranken-
dokumentation, jedoch in Anwesenheit

eines Gesundheitsmitarbeiters. Ebenfalls

haben Sie das Recht auf die Anfertigung von
Ausziigen, Abschriften oder Ablichtungen der
Krankendokumentation. Eine Ausnahme hiervon
stellen nur autorisierte psychologische Methoden
und Beschreibungen der Behandlung mit
psychotherapeutischen Mitteln dar.

Sie mussen diese Rechte jedoch nicht persénlich
ausUben, sondern kann auch eine dritte Person
(Angehorige, Freund, Rechtsanwalt etc.) von lhnen
mit der Ausiibung beauftragt werden.

Der Gesundheitsdienstleister hat Ihrem bzw. dem
Antrag lhres Vertreters binnen einer Frist von 30
Tagen nach Erhalt des Antrags zu entsprechen. Der
Gesundheitsdienstleister kann fur die Anfertigung
von Auszligen, Abschriften oder Ablichtungen
einen Kostenersatz fordern.
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Einschrankungen der Einsichtsnahme in

die Krankendokumentation

Gewahrt der Gesundheitsdienstleister

einem Patienten die Einsicht in die
Krankendokumentation, trifft ihn die Pflicht
persénliche Angaben und Aufzeichnungen Uber
Dritte in dieser zu schiitzen.

Zugang zur Krankendokumentation bei
Minderjahrigen und Entmiindigten

Gesetzliche Vertreter von minderjahrigen Personen
haben das Recht auf Informationen betreffend
den Gesundheitszustand und auf Einsicht in die
Krankendokumentation des Minderjahrigen.
Minderjahrigen Personen sind Informationen

im angemessenen Umfang entsprechend ihrer

intellektuellen und psychischen Reife zu gewahren.

Bei entmUindigten Personen nimmt ihr Vormund
alle Informationen entgegen.

Archivierung und Skartierung

der Krankendokumentation

Ausfuhrliche Regelungen betreffend

die Aufbewahrung und Skartierung der
Krankendokumentation sind in der Verordnung
Uber die Krankendokumentation zu finden. Die
Krankendokumentation darf jedenfalls erst nach

dem Ablauf der festgelegten Frist skartiert werden.

Die Fristen fur die Aufbewahrung der
Krankendokumentation unterscheiden sich
abhangig von der Art der Gesundheitsversorgung
(sie bewegen sich von 5 bis zu 100 Jahren).

Die allgemein gultige Frist betragt mindestens

5 Jahre, sofern durch die Verordnung Uber die

Krankendokumentation keine langere Frist
vorgesehen wird.

Beispielsweise wird die Krankendokumentation
Uber eine stationare Behandlung fur die Dauer von
40 Jahren seit dem letzten Krankenhausaufenthalt
des Patienten bzw. fir die Dauer von 10

Jahren seit dem Tod des Patienten aufbewahrt.

Die Krankendokumentation im Bereich der
spezialisierten ambulanten Gesundheitsversorgung
wird fur die Dauer von 5 Jahren seit der letzten
Untersuchung des Patienten bzw. flr die Dauer von
10 Jahren seit dem Tod des Patienten aufbewahrt.
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Recht auf Geheimhaltung -
Schweigepflicht der Behandler

Eine wichtige Pflicht aller Gesundheitsdienstleister
ist die Schweigepflicht hinsichtlich aller Tatsachen,
die sie bei ihrer Berufsaustibung erfahren.
Geschitzt sind dadurch nicht nur Informationen
Uber den Gesundheitszustand des Patienten,
sondern auch alle Ubrigen Angaben, die der Patient
den Gesundheitsmitarbeitern mitteilt (familiare
Verhaéltnisse etc.).

Ihr Behandler ist daher verpflichtet, Gber alles,

was ihm von lhnen vertraulich anvertraut wird,
Schweigen zu bewahren. Diese Schweigepflicht
wird aus Ihrem Recht auf Schutz der persénlichen
Intimsphare abgeleitet. Die Schweigepflicht

ist eine unabdingbare Voraussetzung fur das
Vertrauensverhaltnis zwischen lhnen und lhrem
Behandler. Viele Mitarbeiter der Gesundheitsberufe
haben nédmlich Zugang zu einer groBen Menge von
personlichen Daten Ihrer Patienten, weshalb der
Schweigepflicht besondere Bedeutung zukommt.

AusmaB der Schweigepflicht

Dies sind alle dem Behandler vertraulich
mitgeteilten Informationen bzw. alle ihm bei der
Auslbung seines Berufs bekannt gewordenen
Geheimnisse. Das Berufsgeheimnis umfasst daher
nicht nur Ihre Krankengeschichte (Diagnose,
Behandlungsverlauf, TherapiemaBnahmen),
sondern auch Ihre persénlichen und
wirtschaftlichen Angelegenheiten.

Einschrankungen der Schweigepflicht

Der Behandler ist berechtigt, Angaben tGber

den Gesundheitszustand des Patienten anderen
Personen mitzuteilen, wenn der Patient selbst mit
dieser Vorgehensweise einverstanden ist. Die

die Brechung der Schweigepflicht kann sich aber
auch dadurch ergeben, dass es sich hierbei um

ein Recht (z.B. Verteidigung des Behandlers im
allfalligen Gerichtsstreit) oder sogar um eine Pflicht
(z.B. Meldepflicht an Strafverfolgungsbehérden)
des Leistungserbringers handelt, die sich aus
bestimmten Rechtsvorschriften ergeben kénnen.

Man darf aber nicht vergessen, dass dem Patienten
das Recht auf Schutz seiner Privatsphare zukommt,
dies auch in Bezug auf Informationen tber die
seine Gesundheit. Es hangt daher nur vom Willen
des Patienten ab, ob dieser sich wiinscht, dass
Angaben Uber seinen Gesundheitszustand anderen
Personen mitgeteilt werden. Es ist namlich der
Patient selbst, der die Gesundheitsdienstleister von
ihrer Schweigepflicht entheben kann. Ohne die
Zustimmung des Patienten dirfen der Behandler
und andere Gesundheitsmitarbeiter Angaben

Uber dessen Gesundheitszustand nur unter
gesetzlich streng definierten Bedingungen

und an einen genau definierten Personenkreis
mitteilen (z.B. Revisionsarzte der Krankenkassen;
Beauftragte der Gesundheitsbehérden; Arzte

der Sozialversicherung, fur die Beurteilung des
Gesundheitszustandes und der Arbeitsfahigkeit fir
die Zwecke der Sozialleistungen, der Rentenver-
sicherung und der staatlichen Sozialunterstitzung;
Arzte der Arbeitsémter fiir die Beschéftigungs-
zwecke; beauftragte Gesundheitseinrichtungen
zur Uberpriifung der Versicherungsbedingungen;
Mitglieder von Gutachterkommissionen und
Sachverstandige fir die Gutachtensbearbeitung;
Blirgerbeauftragter; sowie andere, im Gesetz
ausdricklich genannte Personen).
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Recht auf Bestimmung des Personenkreises und
der AusmaB der erteilten Informationen

Sie als Patient haben das Recht, eine oder
mehrere Personen zu bestimmen, die von lhrem
Gesundheitszustand informiert werden sollen.
Weiters haben Sie das Recht, den AusmaRB der
bekannt zu gebenden Informationen an die von
Ihnen genannten Personen selbst zu bestimmen.
Diese Personen kénnen einerseits Angehdrige sein,
andererseits auch andere Personen, die nicht in
einem Verwandtschaftsverhaltnis zu lhnen stehen.
Sie kédnnen diesen Personen ebenfalls das Recht
zur Einsichtsnahme in lhre Krankendokumentation
einrdumen bzw. die Anfertigung von

Auszigen, Abschriften oder Ablichtungen lhrer
Krankendokumentation erlauben.

Zudem haben Sie das Recht, die Weitergabe von
Informationen Uber lhren Gesundheitszustand
an bestimmte, von Ihnen ausgewahlte Personen
zu verbieten, und zwar auch an nahestehende
Personen (samt Ihren Angehorigen!). In diesem
Fall durfen Informationen des Behandlers sogar
Ihrem Ehepartner vorenthalten werden. Die Ge-
und Verbote bezlglich der Informationen Uber
Ihren Gesundheitszustand kénnen jederzeit, jedoch
ausschlieBlich von Ihnen, wieder gedndert bzw.
vollstandig zurliickgezogen werden.

Rechte nahestehender Personen auf
Informationen betreffend den Gesundheitszustand
eines Patienten

Wenn sich der Patient in einem Zustand befindet,
in dem er die zu informierenden Personen nicht
selbst bestimmen kann, kommt nur nahestehenden
Personen das Recht zu, tber den dessen
Gesundheitszustand informiert zu werden. Welche
Person im Sinne des Gesetzes als nahestehende
Personen zu sehen sind, richtet sich nach dem
tschechischen Blirgerlichen Gesetzbuch. Nach
diesem Gesetz gelten als nahestehende Personen
jedenfalls Angehdrige in direkter Linie, Geschwister
und Ehepartner, eingetragene Partner, aber auch
andere Personen, die in einem familiaren oder
ahnlichen Naheverhaltnis zum Patienten stehen.
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Recht auf Schutz der
Privatsphare

Die Gesundheitsdienstleister haben das Recht des
Patienten auf Menschenwurde und Privatsphare im
héchstmoglichen MaBe zu beachten.

Die Gesundheitsdienstleister sind von Gesetzes
wegen verpflichtet, ihren Beruf gewissenhaft,
ehrlich, sowie mit bewusster Verantwortung
gegenuber der Gesellschaft auszuiben. Um die
Privatsphare des Patienten zu wahren, sollte

bei den Untersuchungen und Gesprachen ohne
Zustimmung des Patienten niemand, auBer den an
der Behandlung unmittelbar beteiligten Personen,
anwesend sein. Aus diesem Grund haben die
Gesundheitsdienstleister die Zustimmung des
Patienten Uber die Anwesenheit anderer Personen
(z.B. Medizinstudenten) im Voraus einzuholen.

Pflichten des Osterreichischen
Patienten in Tschechien

FlUr einen Patienten, dessen Gesundheitsversorgung
im Rahmen des Systems der 6ffentlichen
Krankenversicherung bezahlt wird, ergeben sich
Pflichten aus dem tschechischen Gesetz Uber die
offentliche Krankenversicherung. Insbesondere ist
der Patient verpflichtet:

- bei der medizinischen Behandlung und der
Kontrolle des Heilungsverlaufes mitzuwirken;

- das vom Arzt festgelegte Behandlungsregime
einzuhalten;

- MaBnahmen zur Vorbeugung von Krankheiten
einzuhalten und so ein Handeln zu vermeiden,
das eine bewusste Gesundheitsschadigung zum
Ziel hat;

- der zustandigen Krankenkasse
Krankenversicherungsbeitrage zu zahlen.

Auf Patienten, die fir die erbrachten medizinischen
Leistungen in Tschechien selbst aufkommen, d.h.
die Kosten der Behandlung selbst tragen, kann die
obige Aufzahlung nicht angewandt werden.
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Tipps

- Bevor Sie irgendeine Entscheidung treffen,
sollten Sie nicht zégern, alle Fragen, die Sie
interessieren, zu stellen.

- Bereiten Sie Ihre Fragen, falls méglich, bereits
zu Hause vor und trauen Sie sich auch, all diese
Fragen zu stellen.

- Lassen Sie sich nicht drangen und nehmen
Sie sich genug Zeit fur Ihre Fragen.
Erforderlichenfalls kbnnen Sie auch einen
weiteren Gesprachstermin vereinbaren.

- Zum Gesprach dirfen Sie eine
Vertrauensperson, zum Beispiel Ehepartner,
Familienmitglied oder einen guten Freund,
mitnehmen.

- Erklaren Sie dem Behandler vollstandig, was
flr Beschwerden Sie haben. Erzéhlen Sie ihm
so verstandlich wie méglich, was genau Sie
wollen.

- Wenn Sie den Behandler nicht verstehen, dann
teilen Sie ihm dies mit.

- Wenn Sie der tschechischen Sprache nicht
machtig sind, dann kann erforderlichenfalls

auch eine Dolmetsch zum Gesprach beigezogen

werden.

Wenn Sie sich unsicher sind, ob Sie etwas
richtig verstanden haben oder nicht, dann
fragen Sie nochmals nach. Sie kénnen auch,
wenn Sie diese Zweifel haben, die Antworten
Ilhres Behandlers wiederholen, um zu
kontrollieren, ob Sie ihn gut verstanden haben.

Sollten Sie im Hinblick auf die Behandlung
irgendwelche Bedenken haben, dann
informieren Sie Ihren Behandler hiertber.

Wenn es Ihnen leichter fallt, aus Zeichnungen
den Erklarungsinhalt besser zu verstehen, dann
bitten Sie Ihren Behandler solche anzufertigen.

Bitten Sie auch darum, schriftliche
Informationen Uber den Gesprachsablauf zu
bekommen.
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Was tun, wenn der
Leistungserbringer einige
Pflichten verletzt?

Wenn Sie als Patient unzufrieden mit der erhaltenen arztlichen
Leistung sind, stehen lhnen folgende Moglichkeiten zur Verfiigung:

- Sie konnen den Weg der auBergerichtlichen Streitbeilegung
einschlagen.

- Sie konnen lhre Anspriiche aber auch gerichtlich geltend
machen, wenn Sie der Ansicht sind, dass eine schuldhafte
Pflichtverletzung zu einem Schaden gefiihrt hat.

- Sie konnen in bestimmten Fallen auch eine Strafanzeige
erstatten.
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Einleitung

Eine eindeutige Empfehlung an welche Institution
Sie sich beim Vorliegen von Beschwerden lhrerseits
wenden sollten, kann an dieser Stelle nicht
erbracht werden. Die letztendliche Entscheidung,
welchen Weg Sie tatsachlich einschlagen wollen,
sollten Sie jedenfalls nach reiflicher Uberlegung
treffen. Welchen der Wege Sie schlieBlich wahlen
werden, hangt insbesondere auch davon ab, um
welche Rechtsverletzung es sich handelt, auch

wie ernst und dringend lhre Angelegenheit

ist. Bei einer weniger ernsthaften ethischen
Verfehlung des Behandlers kénnen Sie eine
Beschwerde einlegen. Bei ernsten fahrlassigen
Gesundheitsschaden kénnen hingegen nicht nur
eine zivilrechtliche Klage, sondern kdnnte auch eine
Strafanzeige gegen lhren Behandler sinnvoll sein.
Gegebenenfalls kénnen auch mehrere Beschwerden
bei mehreren Behorden gleichzeitig eingebracht
werden oder allenfalls eine Beschwerde in
Kombination mit einer zivilrechtlichen Klage oder
sogar einer Strafanzeige.

Sie haben die freie Auswahl dieser Mdglichkeiten,
weshalb die Einholung eines rechtlichen Rats

sehr empfehlenswert ist. Insbesondere sollte

ein tschechischer Rechtsanwalt bzw. auch ein
oOsterreichischer Rechtsanwalt mit Kenntnissen
des tschechischen Rechts gewahlt werden, dessen
Spezialgebiet Schadenersatzrecht ist.

Beschwerde bei der
Leitung, dem Trdager oder
der Eintragungsbehorde

Der mit der erbrachten Leistung des Behandlers
unzufriedene Patient kann eine Beschwerde bei
der Leitung der Gesundheitseinrichtung, aber auch
bei ihrem Trager oder der Eintragungsbehérde
einlegen.

Sie kénnen sich auch unter anderem an die
zustandige staatliche Verwaltungsbehérde
wenden, bei welcher die Gesundheitseinrichtung
eingetragen ist. In der Regel ist dies das Kreisamt.
Der Patient sollte sich an diese Behorde erst dann
wenden, wenn seine Beschwerde bei der Leitung
der Gesundheitseinrichtung nicht erfolgreich war.
Die Einbringung einer Beschwerde bei der Leitung
der Gesundheitseinrichtung ist jedoch keine
Voraussetzung fur die Anrufung der zustandigen
staatlichen Verwaltungsbehorde. Bei dieser kann
namlich eine Beschwerde direkt, somit ohne
Zwischenschaltung der Gesundheitseinrichtung,
eingebracht werden.

Die Gesundheitseinrichtungen bzw. auch die
Eintragungsbehorden haben ihre eigenen internen
Beschwerdesysteme bzw. Vorschriften im Hinblick
auf Beschwerdenverfahren nach ihrem eigenen
Ermessen. Diese Verfahren sind naturgemaB nicht
einheitlich.
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Gutachterkommission

Der Patient kann die Errichtung einer
Gutachterkommission beantragen. Diese hat
dann zu beurteilen, ob im konkreten Einzelfall
der richtige Vorgang bei der Leistungserbringung
eingehalten wurde bzw. ob es sich um eine
mogliche Kérperverletzung seitens des
Leistungserbringers handeln kénnte.

Die Mitglieder dieser Gutachterkommissionen
sind entweder Beirate des Gesundheitsministers
(zentrale Gutachterkommission) oder des
Kreisamtes (regionale Gutachterkommission).
Die Tatigkeit dieser Kommissionen wird in der
Verordnung Uber die Gutachterkommissionen
geregelt.

Das Ergebnis des Tatigwerdens dieser
Gutachterkommissionen kénnen die Vornahme
von bestimmten MaBnahmen in der jeweiligen
Gesundheitseinrichtung, in der die allfallige
Verfehlung geschah, sein. Aufgrund der

von der Gutachterkommission festgestellten
Schlussfolgerungen kann dem Patienten allerdings
kein direkter Anspruch auf Schadensersatz
zuerkannt werden.

Disziplinarermittlung

Falls sich der Patient tiber Mangel im fachlichen
bzw. ethischen Vorgehen oder auch tber eine
rechtswidrige Handlung des Behandlers beschweren
will, kann er sich an die Tschechische Arztekammer
wenden.

Jeder Arzt, der seinen Beruf in der Behandlungs-
und Praventionspflege auf dem Gebiet der
Tschechischen Republik austibt, muss Mitglied
der Tschechischen Arztekammer sein. Das Recht
der Berufskammer, diese Beschwerden zu |6sen
und ihre Disziplinarbefugnis gegentber ihren
Mitgliedern auszutben, ergibt sich aus dem
Berufskammergesetz.

Die Beschwerde bei der Tschechischen Arztekammer
kann spatestens innerhalb eines Jahres nach

dem Zeitpunkt, wo die Verfehlung des Arztes
erfolgte, eingebracht werden. Nach Ablauf

der Verjahrungsfrist von einem Jahr kénnen
Beschwerden von der Berufskammer nicht mehr
bericksichtigt werden. Die Beschwerde sollte
grundsatzlich vom Ehrenrat der Bezirkskammer
innerhalb von sechs Monaten nach Erhalt
erledigt werden. Wenn der Patient mit der
Losung seiner Beschwerde nicht einverstanden
ist, kann er innerhalb von 15 Tagen nach Erhalt
der Entscheidung des Ehrenrates einen Einspruch
erheben. Uber diesen Einspruch wird in Folge
der Ehrenrat der Tschechischen Arztekammer
entscheiden.
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Mit dieser Beschwerde kann der Patient erreichen,
dass ein Disziplinarverfahren gegen den
behandelnden Arzt eingeleitet wird. Dem Arzt
drohen in diesem Disziplinarverfahren entweder
Sanktionen, Geldstrafe, bedingter Ausschluss aus
der Kammer mit Bewahrungsfrist oder sogar ein
endgultiger Ausschluss aus der Kammer, was fir
den Arzt praktisch einen Berufsverbot bedeuten
warde. Aufgrund des Disziplinarverfahrens

und der eingeleiteten MaBnahmen kann dem
Beschwerdeflhrer (d.h. dem Patienten) allerdings
kein direkter Anspruch auf Schadensersatz
zuerkannt werden.

Wenn die Disziplinarbehdérde zu der
Schlussfolgerung gelangt, dass der Arzt bei der
Leistungserbringung einen Fehler gemacht hat, so
kann diese Schlussfolgerung flr den Patienten als
Beweis in einem allfalligen Schadenersatzprozess
von Bedeutung sein.

Blirgerbeauftragter

Eine Eingabe beim Biirgerbeauftragten

kann eingereicht werden, wenn die
Gesundheitseinrichtung, ihr Trager, die
Eintragungsbehorde oder die Krankenkasse die
eingebrachte Beschwerde des Patienten nicht
ordentlich und rechtzeitig erledigen.

Der Birgerbeauftragte kann auch Ermittlungen
in den Gesundheitseinrichtungen durchfiihren,
wenn sich die betroffenen Personen infolge
einer erbrachten Behandlung in dieser
Gesundheitseinrichtung noch immer befinden
(Krankenhauser, psychiatrische Anstalten,
Pflegeheime). Bei festgestellten Verfehlungen kann
der Burgerbeauftragte eine Wiedergutmachung
fordern, er kann aber auch die Gbergeordnete
Behorde, die Regierung, Uber die festgestellten
Verfehlungen informieren.
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Rechtliche Verantwortlichkeit

Die rechtliche Verantwortlichkeit der
Gesundheitsdienstleister kann infolge einer
Verletzung von Rechtspflichten bei der
Leistungserbringung entstehen. Am haufigsten
handelt es sich hierbei um die Verletzung

der Pflicht, die Behandlung 'lege artis’ (d.h.
nach dem aktuellen Stand der medizinischen
Wissenschaft) durchzufihren. Aber auch
Verletzungen anderer Rechtspflichten kénnen zur
Entstehung der rechtlichen Verantwortlichkeit
fuhren. Heutzutage sind Gerichtsverfahren keine
Ausnahme mehr, in denen die Verletzung der
ordnungsgemaf durchgefiihrten notwendigen
informierten Zustimmung (sog. Zustimmungs-
Streitigkeiten) oder die Verletzung der
Verschwiegenheitspflicht behauptet wird. So
stehen die Gesundheitseinrichtungen neben
der strafrechtlichen Verantwortlichkeit der
Gesundheitsmitarbeiter auch Klagen auf
Schadenersatz sowie auf Persénlichkeitsschutz
gegenuber.

Zivilrechtliche Klage -

zivilrechtliche Verantwortlichkeit

Fur die ordnungsgemafBe Erbringung von
Gesundheitsdienstleistungen in einer
Gesundheitseinrichtung (Krankenhdauser) haftet
primar die Gesundheitseinrichtung selbst fur
die dem Patienten verursachten Schaden oder
fur die widerrechtlichen Verletzungen der
Personlichkeitsschutzrechte der Patienten. Dies
heiBt, dass gegenlber dem Patienten nicht
der im Krankenhaus behandelnde Arzt haftet,
sondern sein Arbeitgeber, das Krankenhaus.
Diese Verantwortlichkeit richtet sich nach dem
tschechischen Birgerlichen Gesetzbuch.

Notwendige Voraussetzungen fir die Entstehung

dieser Verantwortlichkeit sind:

- Verfehlung bzw. Fehler bei der Erbringung der
Gesundheitsdienstleistungen,

- Entstehen einer schadlichen bzw. rechtswidrigen
Folge fur den Patienten (Gesundheitsschaden
oder Verletzung der Persdnlichkeitsrechte des
Patienten),

- ursachlicher Zusammenhang zwischen der
Verfehlung bzw. dem Fehler und der schadlichen
bzw. rechtswidrigen Folge (sog. Kausalitat).

Der Nachweis der Verfehlung der Gesundheits-
einrichtung ist bei der sog. objektiven Verant-
wortlichkeit nicht notwendig, da die Gesundheits-
einrichtung ungeachtet dessen haftet, ob jemand
einen Fehler begangen hat oder nicht (zB. Haftung
fur verwendete Sachen, Gerate oder Stoffe).
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Schaden

Als erste Voraussetzung fur das Bestehen eines
Schadenersatzanspruchs muss Ihnen als Patient ein
Schaden entstanden sein. Fiir den medizinischen
Bereich von grundlegender haftungsrechtlicher
Bedeutung ist die Koérperverletzung, zumal
diese korperliche bzw. gesundheitliche
Beeintrachtigungen im Zusammenhang mit
einer medizinischen Behandlung steht. Der
Grundgedanke des Schadenersatzrechts ist der
Ausgleich fur erlittene Nachteile (Schaden).

Ohne auf die einzelnen Schaden naher

eingehen zu wollen, fihren wir nachfolgend einige

beispielhafte Punkte auf:

- zweckmaBige Aufwandskosten im
Zusammenhang mit der Behandlung;

- entgangener Gewinn (d.h. Verdienstausfall);

- Schmerzengeld und Erschwerung der
gesellschaftlichen Betatigung;

- im Todesfall, Unterhaltskosten fur Hinterbliebene
sowie angemessene Bestattungskosten.

Rechtswidrigkeit

Die Rechtswidrigkeit kann einerseits darin liegen,
dass die Behandlung nicht lege artis durchgefihrt
worden ist und andererseits, keine ausreichende
Aufklarung erfolgt ist, weshalb der Patient gar
nicht der Vornahme der Behandlung zustimmen
konnte.

Die an sich gegeben Rechtswidrigkeit kann

durch Rechtfertigungsgriinde ausgeschlossen
werden (zum Beispiel Fehlen einer Zustimmung in
dringenden Notfallen).

Kausalitat

Zu einer Haftung kommt es nur, wenn die
sorgfaltswidrige Behandlung und/oder fehlerhafte
Aufklarung ursachlich fur den eingetretenen
Schaden ist. Es stellt sich hier immer die Frage,

ob der Schaden ebenfalls entfallen wirde, wenn
man das Verhalten des potenziell Haftpflichtigen
wegdenken wirde. Ist dies der Fall, so ist die
Kausalitat zu bejahen.

Verschulden

Um eine Schadenersatzpflicht des Behandlers
auszuldsen, muss dieser schuldhaft gehandelt
haben. Haftungsgrund bleibt aber noch immer

das Abweichen vom Standard der medizinischen
Wissenschaft und nicht der schlechte Ausgang einer
Behandlung.

Beweislast

Die Behauptungspflicht und die Beweislast

tragt grundsatzlich der Klager. Im Falle der
Geltendmachung eines Behandlungs- bzw.
Aufklarungsfehlers sind daher Sie als geschadigter
Patient Klager in einem allfalligen Verfahren.

In Rechtsstreitigkeiten zwischen einem Patienten
und einer Gesundheitseinrichtung bzw. Behandler
ist in der Regel erforderlich, dass der Patient
beweist, dass einer der Gesundheitsmitarbeiter
widerrechtlich gehandelt hat und dass dem
Patienten ein Schaden entstanden ist.

Beweismaterial

Das wichtigste Beweismaterial stellen insbesondere
die Angaben in der Krankendokumentation

bzw. in anderen Aufzeichnungen der
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Gesundheitseinrichtung bzw. des Behandlers
dar. Als Beweis konnen auch eventuelle
Zeugenaussagen (Patient, nahestehende
Personen, behandelnder Arzt und andere
Gesundheitsmitarbeiter) dienlich sein.

Verjahrung

Sie durfen nicht vergessen, dass
Schadenersatzanspriiche der Verjahrung
unterliegen. Nach tschechischem Recht

verjahren Schadenersatzanspriche betreffend
Gesundheitsschaden zwei Jahre ab Kenntnis

von Schaden und Schéadiger (sog. subjektive
Verjahrungsfrist). Es muss sich dabei um eine
nachweisbare Kenntnis handeln. Im Falle einer
Schadigung mussen Sie den Schadenersatzanspruch
innerhalb von zwei Jahren ab jenem Zeitpunkt
gerichtlich geltend machen, in dem Sie den Schaden
und den Schadiger kennen. Tun Sie dies nicht, so
geht lhr Klagerecht verloren. In einer objektiven
Frist kann das Recht auf Schadensersatz hinsichtlich
Gesundheitsschaden nicht verjahren.

Klage auf Personlichkeitsschutz

Eine weitere Moglichkeit die Sie haben, ist die
Einbringung der Klage auf Personlichkeitsschutz.
Mit dieser kann eine angemessene Genugtuung
verlangt werden, wenn eine widerrechtliche
Verletzung Ihrer Persdnlichkeitsrechte vorliegt
(z.B. Verletzung der Schweigepflicht seitens

der Gesundheitsmitarbeiter sowie Schaden aus
dem Privat- oder Familienleben). Die Klage auf
Personlichkeitsschutz wird ebenfalls durch das
Birgerliche Gesetzbuch geregelt.

Strafanzeige und strafrechtliche Verantwortlichkeit
Der Patient kann auch eine Strafanzeige gegen den
Behandler erheben. Diese Vorgehensweise sollte
dann erfolgen, wenn eine ernsthafte gefahrliche
Handlung des Arztes oder eines anderen
Gesundheitsmitarbeiters vorliegt.

Die strafrechtliche Verantwortlichkeit basiert
nach tschechischem Recht auf dem Grundsatz der
individuellen strafrechtlichen Verantwortlichkeit
der naturlichen Person (in Tschechien gibt es
keine strafrechtliche Verantwortlichkeit von
juristischen Personen, weshalb auch nicht Gber
eine strafrechtliche Verantwortlichkeit der
Gesundheitseinrichtung gesprochen werden
kann). Voraussetzung fur die strafrechtliche
Verantwortlichkeit ist das Begehen einer Straftat
im Sinne des tschechische Strafgesetzbuches.

Die strafrechtliche Verantwortlichkeit wird in
einem Strafverfahren zu beweisen sein, wobei
das Strafgericht aufgrund einer vom Staatsanwalt
erhobenen Anklage Uber Schuld und Strafe
entscheidet.

Dem gerichtlichen Verfahren geht ein
Ermittlungsverfahren voraus, das in der Regel

mit der Uberprifung von Strafanzeigen oder
anderen Eingaben beginnt. Die Uberpriifung
wird von einer Polizeibeh6rde vorgenommen, die
notwendige Erhebungen und MaBnahmen zur
Entdeckung von Indizien Uber die Straftatbegehung
durchfihrt, um sohin den Tater feststellen

zu kénnen. Wenn die durch die Uberprifung
festgestellten und begriindeten Indizien auf die
Begehung einer Straftat hindeuten und das Fazit
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ausreichend begriindet ist, dass diese von einer
bestimmte Person ausgegangen sind, entscheidet
die Polizeibehdrde unverziglich tber die
Strafverfolgung dieser Person als Beschuldigten.
Dann folgt die sog. Ermittlung, ein Bestandteil der
Strafverfolgung vor der Erhebung einer Anklage.
Wenn die Ermittlungsergebnisse ausreichend sind,
um den Beschuldigten vor Gericht zu stellen, erhebt
der Staatsanwalt eine Anklage.

Eine Grundvoraussetzung fur die strafrechtliche
Verantwortlichkeit ist die rechtswidrige
Handlung eines Arztes oder eines anderen
Gesundheitsmitarbeiters. Andere zwei Merkmale
- schadliche bzw. rechtswidrige Folge und ein
kausaler Zusammenhang zur rechtswidrigen
Handlung - sind weitere Bedingungen im
Hinblick auf die Entstehung einer strafrechtlichen
Verantwortlichkeit fr allen Straftaten (mit
Ausnahme der Gefahrdungstaten). Es ist aber
festzuhalten, dass ohne Verschulden auch keine
strafrechtliche Verantwortlichkeit bestehen kann.
Far die meisten Straftaten im Gesundheitswesen ist
das fahrlassige Begehen ausreichend.

Far das Begehen einer Straftat im
Gesundheitswesen kann vom Gericht eine
Freiheitsstrafe (mit oder ohne Bewahrung) oder ein
Verbot der Tatigkeit auferlegt werden. Neben oder
anstatt dieser Strafen, kann auch eine Geldstrafe
auferlegt werden. Eine Folge der Verurteilung kann
fur den Arzt auch der Verlust der Unbescholtenheit
sein, was schlieBlich zum Verlust der Befahigung zur
Ausitibung des medizinischen Berufes fihren kann.

Rechtsbeistand fiir die Patienten

Wenn Sie der Ansicht sind, dass lhre Rechte

bei der Leistungserbringung verletzt worden

sind, Gberlegen Sie zuerst, welche konkreten
Handlungen Ihnen nicht gefallen haben und welche
Wiedergutmachung Sie hierflir in Betracht ziehen
wirden (Entschuldigung, Schadensersatz, einen
neuen Eingriff etc.).

Eher Sie weitere Schritte setzen, versuchen Sie
zuerst, mit dem Behandler, der Ihrer Meinung nach
lhrer Rechte verletzt haben soll, zu reden. Vielleicht
gelingt es, das Problem gutzumachen, oder Sie
stellen fest, dass es nur ein Missverstandnis war.

In Féllen, in denen es fir Sie sinnvoll erscheint,
sollten Sie eine Kopie Ihrer Krankendokumentation
einfordern.

Wenn die Verhandlungen mit dem jeweiligen
Leistungserbringer scheitern sollten, kénnen Sie sich
mit einer Beschwerde an die Krankenhausleitung
bzw. an eine andere zustandige Behérde wenden,
abhangig davon, um welche Verfehlung es sich
handelt und wer sie begangen hat.

Um eine objektive Vorstellung davon zu gewinnen,
ob es sich im gegebenen Falle tatsachlich um eine
Verfehlung bzw. falsche Vorgehensweise handelt,
sollten Sie eine Stellungnahme eines anderen Arztes
einholen. Sie kénnen auch die Ausfertigung eines
Gutachtens aufgrund lhrer Krankendokumentation
in Auftrag geben.
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Ab Beginn der von Ihnen vorgenommenen
Verhandlungen sollten Sie sich von einem
erfahrenen Rechtsanwalt unterstitzen lassen,
der sich im Idealfall auf das medizinische Recht
spezialisiert hat. Sie kdnnen ebenfalls eine
Rechtsberatungsstelle beispielsweise unter www.
ferovanemocnice.cz kontaktieren. Wenn Sie sich
allerdings an das Gericht wenden sollten, um
Ihre Rechtsanspriche auf Schadenersatz geltend
zu machen, ist die Hilfe eines Rechtsanwalts
unerlasslich. Er kann Ihnen auch dabei helfen, Ihre
Erfolgschancen realistisch zu beurteilen.

Wir empfehlen nicht, unbedachte Strafanzeigen
zu erheben. Dies ist nur bei ernsthaften,
gesellschaftlich gefahrlichen Handlungen
angebracht.

Bei der Suche nach einem Rechtsanwalt kénnen

folgende Kriterien von Bedeutung sein:

- Hat der Rechtsanwalt spezielle Kenntnisse
auf den Gebieten des Schadenersatzrechts,
des Haftungsrechts und insbesondere des
Arzthaftungsrechts? Sie konnen ausdruicklich
danach fragen!

- Sie mussen das Gefihl haben, dass Sie lhrem
Rechtsanwalt vertrauen kdnnen, demnach lhm
all Ihre Bedurfnisse und Beflirchtungen mitteilen
kénnen.

- Sie sollten lhren Rechtsanwalt ausdricklich
nach den Kosten, die Ihnen entstehen kénnten,
fragen. Das erste Beratungsgesprach bei einem
Rechtsanwalt ist zumeist kostenpflichtig.

- Wenn Sie eine Rechtschutzversicherung
abgeschlossen haben, sollten Sie mit dieser

gleich Kontakt aufnehmen. Fordern Sie eine
Deckungszusage fir die Anwaltskosten an.
- Der Rechtsanwalt muss gentigend Zeit fur
Sie haben und sich diese nehmen, um alles
Erforderliche mit Ihnen zu besprechen.

Stand: April 2011

Beachten Sie bitte, dass sich die gesetzlichen
Bestimmungen sehr oft andern. Es kann daher
keine Gewahr dafiir ilbernommen werden,

dass der Inhalt dieser Broschire auch zukinftig
noch den aktuellen Stand des geltenden Rechts
widerspiegelt. Auf Basis dieser Broschuire kénnen
Sie jedenfalls keine Rechte geltend machen.
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Wichtige
Rechtsvorschriften

1 Ubereinkommen iiber Menschenrechte und Biomedizin (Uml/uva
na ochranu lidskych prav a dustojnosti lidské bytosti v souvislosti
s aplikaci biologie a mediciny), 96/2001 Sb.m.s.

2 Akte der Grundrechte und Grundfreiheiten (Listina zakladnich
prav a svobod), 2/1993 Sb.

3 Gesetz liber die Férderung der Volksgesundheit (Zakon o péci o
zdravi lidu), 20/1966 Sb., in der jeweils geltenden Fassung.

4 Gesetz Uber die 6ffentliche Krankenversicherung und iiber
die Anderung sowie Erginzung einiger zusammenhéngender
Gesetze (Zakon o verejném zdravotnim pojisténi a o zméné a
doplnéni nékterych souvisejicich zakonuy), 48/1997 Sb., in der
jeweils geltenden Fassung.

5 Verordnung liber die Krankendokumentation (Vyhlaska
o zdravotnické dokumentaci) 385/2006 Sb., in der jeweils
geltenden Fassung.
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Wer ist EPECS?

In dem Grenzgebiet der Niederlande und Nordrhein-
Westfalens (Deutschland) arbeiteten seit einiger Zeit regionale
Patientenorganisationen im Bereich der grenziiberschreitenden
gesundheitlichen Versorgung strukturiert zusammen.

Aufgrund der ermutigenden Erfahrungen in der Kooperation
haben die Patientenorganisationen der Euregios bereits vor einiger
Zeit beschlossen, dass sie die Basis ihrer Zusammenarbeit festigen
und ihr einen langfristigen Charakter geben wollen
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In unserem Kooperationsverbund, der als Stiftung
nach niederlandischem Recht eingetragenen Orga-
nisation EPECS (European Patients Empowerment
for Customised Solutions) teilen die Partner aus den
Niederlanden und Deutschland folgende Grund-
Uberzeugungen:

Wir betrachten die Biirgerinnen und Burger

nicht nur in den Grenzregionen insgesamt als
mundige Blrgerinnen und Birger, die insbesondere
auch, wenn sie Patientinnen und Patienten werden,
im Verhaltnis zu den Sozialversicherungstragern
und den Leistungserbringern (niedergelassenen
Arzten, Krankenhé&user etc.) ebenfalls als miindig
und gleichberechtig agieren wollen und nicht
unmiindiges ‘Objekt’ in Entscheidungen von
Expertinnen und Experten sein wollen.

Dartber hinaus werden sich immer mehr Blrger
und damit Patienten bewusst, dass sie als
Patientinnen und Patienten nicht nur Pflichten
erfullen mussen, sondern auch Rechte haben,
wenn es um die gesundheitliche Versorgung
geht. So gewinnt die Qualitat, Transparenz und
Zuganglichkeit der gesundheitlichen Versorgung
auch auf der europaischen Ebene zunehmend an
Bedeutung:

Auch durch die Informationsmdglichkeiten des

Internets sind immer mehr Patientinnen und
Patienten Uber die Moglichkeiten informiert, die
das europaische Gesundheitswesen bietet, z.B.

far Patienten mit einer seltenen Krankheit, die
Spezialisten einer Gesundsheitseinrichtung in einem
anderen EU-Land aufsuchen.

Insbesondere aufgrund unserer Erfahrungen in
den Grenzregionen mochten wir im Interesse

der dort lebenden Menschen mithelfen, fur eine
grenziberschreitende und europdisch orientierte
Versorgung gunstigere Voraussetzungen zu
schaffen. Vor allem wollen wir uns an der Entwick-
lung und Verbesserung der Rahmenbedingungen
flr ein europaisches Gesundheitssystem beteiligen.

Ziel unserer Arbeit des Kooperationsverbundes
ist es daher, insbesondere bei politischen Entschei-

dungen und MaBnahmen auf der européaischen
Ebene beteiligt zu werden.

epec

Www.epecs.eu
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