MedR Schriftenreihe Medizinrecht

Arztliche Handlungen bei extrem unreifen Frihgeborenen

Rechtliche und ethische Aspekte

Bearbeitet von
Markus Glockner

1. Auflage 2007. Taschenbuch. xvii, 344 S. Paperback
ISBN 978 3 540 69893 7
Format (B x L): 15,5 x 23,5 cm
Gewicht: 551 g

Weitere Fachgebiete > Philosophie, Wissenschaftstheorie, Informationswissenschaft >
Angewandte Ethik & Soziale Verantwortung > Medizinische Ethik

schnell und portofrei erhaltlich bei
3

beck-shop.de

DIE FACHBUCHHANDLUNG

Die Online-Fachbuchhandlung beck-shop.de ist speziaisiert auf Fachbiicher, insbesondere Recht, Steuern und Wirtschaft.

Im Sortiment finden Sie alle Medien (Blicher, Zeitschriften, CDs, eBooks, etc.) aller Verlage. Erganzt wird das Programm

durch Services wie Neuerscheinungsdienst oder Zusammenstellungen von Biichern zu Sonderpreisen. Der Shop fihrt mehr
als 8 Millionen Produkte.


http://www.beck-shop.de/Gloeckner-Aerztliche-Handlungen-extrem-unreifen-Fruehgeborenen/productview.aspx?product=740533&utm_source=pdf&utm_medium=clickthru_ihv&utm_campaign=pdf_740533&campaign=pdf/740533
http://www.beck-shop.de/trefferliste.aspx?toc=8802
http://www.beck-shop.de/trefferliste.aspx?toc=8802

Inhaltsverzeichnis

Vorwort \%
Inhaltsverzeichnis v
Abkiirzungsverzeichnis XV
§ 1 Einfiihrung 1
A. Thematischer Uberblick ..............cccooviuevieeueeeeeeeeeceeeeeeeeeeeeeeee e 1
B. Terminologische KIArung ..........ccccoviirieiiiiieieeceee e 4
Erster Teil: Klinische Situation 7
§ 2 Medizinisch-biologische Grundlagen und Begriffe 9
A, Das NeUZEDOTENE. ......cc.eiuiiiiitiiiieiieieiee sttt ettt 9
B. Die Frihgeburt ......ccoooiiiiiiieiieieeee e 10
I.  Terminologie und Ursachen............cccccvevvieeiercieiiienienieeie e 10
1) Zur Terminologie der neonatalen Periode..........cccceveeeeeieiennene 10
2) Ursachen der Frihgeburt...........cccoeevivviinienieiieieeiecieeee e 12
II. Die Unreife von Frithgeborenen .............ccocovveveveienienieciieienieniens 13
1) Neurologische Schadigungen...........ccccoeevevienieiiecienieeieeee 13
2) Pulmonale Schadigungen...........cccoocveviieienieiieeeeceeeee e 14
3) Kardiovaskuldre Schadigungen..........cccoevieiirienenieneereee 15
4) Gastrointestinale Schadigungen...........c.ccoeevereeieeieneneereee 15
5) Schédigungen der Augen und Ohren ..........ccccooeienincnieeeenee. 16
6)  INFEKLIONEN ....cuviieiiiieiieciie ettt e 16
7) Temperaturregulation und metabolische Probleme..................... 16
III. Die neonatologische Behandlung von Frithgeborenen -
Zur Mortalitdt und Morbiditét extrem unreifer Frithgeborener.......... 17
IV. Zusammenfassung ..........cccccvereereeniieniieieeeeseesie e eae e seee e esseesnens 21
C. Die FehlgebDUurt........cccovviiiiiiiieieieeeeeeee e 23
I Der Geburtsbegriff..........ccooviiiiiriirieieeee e 23
II. Zum Begriff der Lebendgeburt...........c.ccceevieviirciiiienieieieeieeies 23
1. Zum Begriff der Totgeburt .........ccoecveeieiieieeieie e 25
IV. Zum Begriff der Fehlgeburt...........cccocieiiriiniiiieeec e, 26
D. Das sog. schwerstgeschidigte Neugeborene ...........cocceeeeeveerieneeneeennne 26
I. Bestandsaufnahme: Zum Begriff in der Literatur.............cccoceveenneee. 27



VIII  Inhaltsverzeichnis
II. Stellungnahme und eigener Vorschlag ..........ccoocevienieiieiiiiiniens 32
1) Stellungnahme...........coocoeoieiiiiiiiiiieeeeee e 32
2) Eigener VOrschlag........ccoooieiiiiiiiiiieieeeeee e 34
III. Angeborene SChAdIGUNZEN .........ccceiuiririeieieee e 34
1) Gruppe A: Behebbarer Schaden mit normaler Lebenserwartung 35
2) Gruppe B: Nicht oder nur teilweise behebbarer Schaden mit
normaler Lebenserwartung ...........ccocvveveevveecieeieneenreenveevennennnns 36
a) Hydrozephalus...........ccoooieriieiiieiiiiecieeeee e 36
D) IChthyOSIS ..oocvveiieiieie e 36
c) Osteogenesis IMPErfecta.........ecvrvuerierieneereereeie e 37
d)  ANAlatreSieN......cccviecieeciie e e 37
€) TriSOMIC 21 coeviiiiiieiieciee e 37
3) Gruppe C: Schwere Mehrfachschddigungen, die nur teilweise
behebbar Sind .........ccooieiiiiiii e 37
4) Gruppe D: Schwerer, nicht behebbarer Schaden mit
verringerter Lebenserwartung ...........c.oeveeveeeereenreenreeceeseeneennens 38
a)  DYSIaphien ......ccovieiiiiiiiciiciieeeceeceee e 38
b) Nekrotisierende Enterokolitis...........cccoevveeveneeniiecienienrenen. 39
5) Gruppe E: Schwerer, nicht behebbarer Schaden mit kurzer
LebenSerwarting..........ccueeververeereerieeeeseeseeseeeseeseeesesssenseensens 39
a)  Trisomie 13 ..o 39
D) TriSOMIe 18 ..oioiiiiiiieiieeiie e 40
C) Potter-Syndrom ...........occoeiiiieiieiiee e 40
d) Hypoplastisches Linksherz...........ccccccevovevienieniiiinenieee 40
€) RhachiSChisiS......ccceviieiiiiiiieeiieceecee e 41
f) Enzephalozele ........occoooiiiiiiiiiieeeee e 41
2) ANenzephalus .........ccooiiiiiiiieeieee e 41
h) MiKrozephalus........ccoecveiiiiieiieniieie e 42
6) Schwerer, nicht behebbarer Schaden ohne Uberlebenschance
als Gruppenmerkmal? ...........cccceevvieiiiieiieniee e 42
IV. Schwere Perinatalschiden am Zentralnervensystem ................c........ 43
V. Extrem unreife Frihgeborene ..........cccoccevvevieriieciieienieieeee e 43
VI. Die praktische Bedeutung der Definition............ccceceveenieivniennennen. 44
VII ZusammenfasSung ...........c.ceceeeuerierienieneee e seee e eeeseeeeees 45
§ 3 Die klinische Praxis 47
A. Die Entscheidungssituation ...........coccceveeiinienienienieeieeesee e 47
B. Zur Phidnomenologie der Probleme ............ccceeeiiiiinininieieieeee 51
I. Fallbeispiele aus der klinischen Praxis ..........cccoooevireniiincnenienee. 51
1) Fall 1o e 51
2) Fall 2 e 52
3) Fall 3 52
4) Fall 4 oo e 52
5) Fall 5o 53
6) Fall 6 .o 54

II. Der Umgang mit extrem unreifen Frithgeborenen in Kinderkliniken 55



Inhaltsverzeichnis  IX

II1.

1) Zur Behandlungsentscheidung............occeeevrierienieneeneneee 55
2) Zur Entscheidungsinstanz und Entscheidungskriterien............... 56
Z0SAMMENTASSUINE ...evviiiiiieiieieeie ettt sttt 58

Zweiter Teil: Rechtliche und ethische Grundlagen der érztlichen

Behandlungspflicht 61
§ 4 Der verfassungsrechtliche Hintergrund 64
A. Das Grundrecht auf Leben und korperliche Unversehrtheit..................... 64
I. Das Grundrecht auf Leben.........cccocevereeieiineninincncnenccceieeen 64
1) Zum personalen und sachlichen Schutzbereich ...............c..c...... 65
2) Das Recht auf Leben als Abwehrrecht..........ccovvveevvcienienieennnne. 67
3) Art. 2 Abs. 2 Satz 1 GG als objektive Wertentscheidung........... 71
II. Das Verhiltnis zur Menschenwiirdegarantie in Art. 1 Abs. 1 GG..... 73
III. Das Grundrecht auf korperliche Unversehrtheit ...........ccoceeeeeneenee. 74
B. Die MenschenWiirde...........coouiiiirieniiniieieeieeieseeieee e 75
I.  Zum personalen Schutzbereich............ccccooiniiiiiniiiiiiiicee 75
II. Zum Gewdhrleistungsgehalt...........cccccvevvieeiiicieiiienieecie e 76
C. Das Selbstbestimmungsrecht des Patienten...........cceeveeeveveereeneeienenenne. 83
I.  Die PatientenautOnomie. .........ccoerereriererieieieienieniese e eenees 83
II. Der,,mutmaBliche Wille* als Ausdruck von Selbstbestimmung....... 86
II. Der ,,mutmaBliche Wille* eines Neugeborenen und seine
Ermittlung.......c.cccvevieiieiieece e 88
1) Die Ausgangslage: Keine subjektiven Indizien vorhanden......... 89
a) MutmaBlicher Wille ist reine Fiktion ..........c.ccceeeevieeeivennnenn. 89
b) Riickgriff auf objektive Kriterien ermdglicht Feststellung... 89
¢) Riickgriff auf objektive Kriterien ist Fremdbestimmung ..... 91
d) Riickgriff auf Kriterien hangt vom Charakter der
Entscheidung ab ... 91
e) Eigene Stellungnahme...........ccoovevviiieiienienieiccieceeeeenns 92
2) Ergebnis: Eine Interessenabwagung ............ccccevveveeieeieeeennenn, 96
D. Das EIRernrecht ..........coooeiiriiiiiiieieeeseeeeeeee e 98
I.  Zur Person des Entscheidungstragers ........ccoocveveverveneeiieneenienieenene 99
1) Der Arzt als alleiniger Entscheidungstriger oder im Team ...... 100
a) Alleinentscheidung.........coceeeeiieiinienieeeeee e 100
b) Teamentscheidung...........ccooeeiieiiirieniiiiee e 101
c) Eigene Bewertung .........cccoccevieiiieiiieiiniesieeeeeee e 101
2) Unabhingiges GIemitm .........cccceeuerierueriesuereeeieeeieieseeseeseeeeeas 104
a) Die verschiedenen Modelle..........c.ccoeevvevrieiieeeiienieenen. 104
b) Eigene BeWertung .........cccocevviiienieniieiiinienienceeee e 105
3) DiC ERCIM.ciiiiiiiiiciicicceeteeeeeeeee et 106
4) AbschlieBende Stellungnahme..............cccoevvieienienieciieieeienen, 107
II. Die Hochstpersonlichkeit der Entscheidung..........ccoceeevivcninienens 109
1) Der Vertreter trifft keine eigene Entscheidung .............cc......... 110

2) Die Situation erzwingt gerade die Entscheidung eines Dritten. 111



X Inhaltsverzeichnis

3) Die Entscheidungsbefugnis kann nicht nur einseitig sein.......... 111

4) Keine iiberzeugenden Alternativmodelle............ccccooerininennee. 112

III. Art. 6 Abs. 2 GG und die Grundrechte des Kindes.............c.cccccc..... 114

IV. Der Eilfall ... 117

E. Die Glaubens-, Gewissens- und Weltanschauungsfreiheit...................... 118
I.  Die Glaubensfreiheit.........ooeverireriiiiieieieeeeee e 118

II. Die GewiSSensfreineit. .......couevueriireriiiiieieieieeesese e 119

F. Die Berufsfreiheit des ATZtes .........ccoevereninenenenienieieneneneseeeeeenen 121
G. KONKUITENZEN ..ottt 123
H. Zusammenfassung........c.ccccoecverierierieiiieiieeienie et eee e sae e 124
§ 5 Der strafrechtliche Schutz des Friihgeborenen 129
A. Der Schutz des Lebens im Strafrecht..........cccoeoveeiioiniiniiiiiieeeeee 129
I. Die Totungsdelikte — Schutz des geborenen Lebens........................ 130

1) Der Beginn menschlichen Lebens..........cccoceveniiiiininneieene 130

2) Das Ende strafrechtlichen Lebensschutzes ............ccccccvveenenneen. 134

3) Anenzephalus — ein Sonderfall?...........cccoovveevieeiiicienienieieeens 136

II. Der Schwangerschaftsabbruch — Schutz des ungeborenen Lebens.. 137

B. Der Schutz der korperlichen Unversehrtheit im Strafrecht..................... 141
C. Die Einwilligung in die arztliche Behandlung.............cccooovvveveniennnnns 144
I. Einwilligung und Einwilligungsfahigkeit..........c.ccccoovvvriniercinnnnne. 144

II. Strafrechtliche Bedeutung der (mutmaBlichen) Einwilligung ......... 146

1) Folgen fiir Kérperverletzungsdelikte ............covveverienienireennne 147

2) Folgen fiir TotungsdeliKte.........ccceeveerieienierieeeeeeceeeeee 147

a) Aktive Sterbehilfe ........ccoeevveviiieiii e, 148

b) Indirekte Sterbehilfe..........ccoovvieiiiiiiiiiieiiceeeeeee e, 148

c) Passive Sterbehilfe ........ccocoevviiiieiiieiiciieee 149

D. Zur Garantenstellung und Garantenpflicht des Arztes...........cceceeeeneeee. 152
I. Der Arzt als Garant............coeeereererenenenieieiesese e 152

1) Die Entstehung der Garantenstellung.............cccceevvveevreciennennen. 153

2) Die Beendigung der Garantenstellung .............ccceeveeeveevenneennen. 157

II. Die Garantenpflicht des Arztes.........cocevvveviiecieeienieniieeeee e 159

III. Die allgemeine Hilfspflicht nach § 323¢ StGB.......cccceceveriiieiinene 160

E. Zusammenfassung..........cccooieiiiiieiienieieeeee st 162
§ 6 Friiheuthanasie — Zur Behandlung extrem unreifer Friihgeborener ..... 165
A. Zum Begriff der Fritheuthanasie...........ccoccovieiieiiiiineeceeeeeee 166
B. Fritheuthanasie und Sterbehilfe .............ccooiiiiiiiiiiii 167
§ 7 Die Indikationsstellung 171
A. Die Bestimmung der medizinisch indizierten Behandlung .................... 171
B. Die Problematik bei extrem unreifen Frithgeborenen............c..ccoveenen. 172
C. Der arztliche Heilauftrag ............coveeevieniieiiieiieiecieeee et 175

I.  Die drztliche Standesethik ............ccceevvevviiiiiiiiiieieeeeeee e 176



Inhaltsverzeichnis  XI

1) Begriff und Gegenstand ...........cccceoerviiiienienieeee e 177
a) Der Eid des Hippokrates .........ccccoveievininiienieceeeee 178
b) Das Genfer Arztegeldbnis .............ccccvevrueveecuerereeeeeenean. 179
c) Stellungnahme..........ccocooiiiiiiiiiiee e 180
2) Arztliche Verhaltensweisen und ihre ethischen Grundlagen..... 183
a) Maximale Behandlung ............cccoevvvviiiiinienieiecie e, 184
b) Selektive Behandlung...........ccoveevevieiieniiciiiieiieeeieeee 185
¢) Aktive Fritheuthanasie (Infantizid) ..........ccccoevveviveciennnnne. 189
II. Das Standesrecht der ATzte...........ccovuevevreerevrieeiieeeeereeeereneian 193
II. Richtlinien und Empfehlungen ............cccoeevevieeiinieninieieeieeee, 195
1) Die,Einbecker Empfehlungen®............cccccoeiiriiniiniiiineee 196
a) Zum Inhalt der Einbecker Empfehlungen von 1986 .......... 197
b) Zur Kritik an den Empfehlungen von 1986........................ 198
¢) Zum Inhalt der Revidierten Fassung von 1992 .................. 199
d) Zur Kritik an der Revidierten Fassung...........c..ccccooenenene. 200
e)  Stellungnahme..........cccoecveeiirieniieiieieeeeceee e 201
2) Die Grundsitze der Bundesarztekammer zur &rztlichen
Sterbebegleitung ........ccvvvcviiieiieieeie e 204
a) ZumInhalt........ccooiiiiiiiieeeee e 205
b)) KITtIK oo 206
c) Stellungnahme...........ccoecveeierieniieiieieeieeeeeee e 207
3) Die Leitlinien der DGALI fiir die Grenzen
intensivmedizinischer Behandlungspflicht ..............ccccoceeee 208
a) ZumInhalt........cocooiiiiiiiiiicieeeee e 208
b) Stellungnahme...........coccoiiiiiiriiieieee e 209
4) Die Gemeinsame Empfehlung zur Frithgeburt an der Grenze
der Lebensfahigkeit des Kindes ...........cceccevoenieniencnicnencene. 209
a) ZumInhalt........ccoooiiiiiiiiiiiceee e 209
b) Stellungnahme............cceevveviieviieciiiieiieeee e 210
5) Die Empfehlungen der SGN zur Betreuung von
Frih@eborenen ..........ccoccuevveriierieiieeieieee e 213
a) ZumInhalt........ccoooiiiiiiiiiiieee e 213
b) Stellungnahme...........cccovieiiiiieiiieceee e 215
IV. Die medizinische Literatur............cccooeverieiieiieiinieneeeee e 218
Y 5 ¢+ (<] 31 LRSS 221
D. Entscheidungskriterien im Bereich Diagnose und Prognose.................. 224
I. Behandlungsmoglichkeiten...........cocoveiiiiiiiieieieee e 225
1) Technische Ausriistung und Fachkompetenz...............c.ccccoc..... 226
2)  VersOTrZUNZSENEZPASS ...eevvrerrreerrrerireerireenueesseeneeessseessseessesnsnes 226
3) Erfolgsaussichten einer Lebenserhaltung............ccoeevveveeneennenns 227
a) Aussichtslose Lebensverlangerung ..........ccoceeevevvenieennnen. 227
b) Erfolglosigkeit einer lebenserhaltenden Behandlung......... 228
¢) Die Lebensunfahigkeit ..........coocveviieeiiecienienieeeieeeee, 229
d) Behandlungsbelastung und fehlende
Standardbehandlungsmethode.............cccoevivieiiiiienrne 235

II. Statistische Aussagen als Prognosekomponenten...............cccc........ 238



XII  Inhaltsverzeichnis
III. Das Geburtsgewicht als Prognosekriterium............ccoceveeveeeenenne. 240
IV. Das Gestationsalter als Prognosekriterium ............cccceeeveeveeeieniennne 243
Vo BIZEDNIS ..t 245
E. Objektive Kriterien fiir den AbwAgungsprozess.........coeeveevereeeeeeeeensn. 247
I. Der Mafstab: ,,Patientenwohl oder das ,,Wohl aller*?................... 248
II. Insbesondere: Wirtschaftliche UnverhdltnisméBigkeit .................... 250
III. Nicht-patientenbezogene Kriterien fiir Behandlungsgrenzen .......... 254
1) Sinnlosigkeit weiterer Mainahmen...........cccccoeveninencncnnenns 254
2) Schicksalhaftigkeit und Natiirlichkeit des Todes...................... 256
3) Gewohnliche und auBBergewdhnliche Maflnahmen ................... 257
IV. Patientenbezogene Kriterien fiir Behandlungsgrenzen..................... 258
1) Todesndhe und infauste Prognose..........cccceeveerereencencenireenane 258
2) Schwere Schadigungen ohne Besserungschancen .................... 260
3) Schwere Hirnschddigungen und irreversible Bewusstlosigkeit 262
4) Die Uberlebensqualitit.............cccovrueveeeruereeeceereeeeiesereeseeenenennns 265
V. EIZEDNIS ..ooviiiiiiiiiciie ettt ettt s eae e enne e 267
§ 8 Objektive Kriterien zur Ermittlung des mutmaBlichen Willens ............ 271
A. Zur Erinnerung: Die Ausgangslage ..........ccoccvevvveviieiinieniienieereeeesieenens 271
B. Welche objektiven Kriterien gibt €87 ........cccoecvevierieeieniieniesieseeie e 274
I.  Kriterien gegen eine Behandlung (mutmaBlicher Sterbewille)........ 275
II. Kriterien fiir eine Behandlung (mutmaBlicher Lebenswille) ........... 277
III. Die Auflosung der Pattsituation...........coceevvecereienieneeeee e 277
C. Interessengerechte Sterbehilfemalnahmen (,,Fritheuthanasie®)............. 279
I. Reine Sterbehilfe (,,reine Fritheuthanasie®)..........ccccevvveeeeiciiennnnn. 280
II. Aktive Sterbehilfe (,,aktive Fritheuthanasie®)............cccceeevvevrrnnnnne. 281
III. Indirekte Sterbehilfe (,,indirekte Fritheuthanasie®).......................... 283
1) Ausgangslage .......cocoooiiviiiienieieeeee e 283
2) Voraussetzungen einer ,,indirekten Fritheuthanasie® ................ 284
a) Die Todesndhe..........cccoocvevierieiieiieiecieceee e 284
b) Der Grad der Schmerzen...........ccoccvevveeviecieeienieneeeee 287
3)  EIZEDNIS c..oeiiiiieieeie et 289
IV. Passive Sterbehilfe (,,passive Fritheuthanasie®).........c.ccocceverenennene 290
1) AuSangSlage ........cccoeoiieiiiieiieeeee e 290
2) Voraussetzungen einer ,,passiven Fritheuthanasie“................... 290
a) Die Todesndhe.........coecvieeiieiiieieeiecee e 290
b) Sonstige Voraussetzungen: Der Schmerzzustand............... 292
3)  EI@EDNIS c..ooiiiiiiiiiie e 293
D. Zusammenfassung ..........coceiieiiereiiiiieiie et 293
§ 9 Der zivilrechtliche Schutz des Friihgeborenen 297
A. Die Arzthaftung........cccooviiiieiieiieeeeceeee e 297
B. Die Rechtsbeziehungen zwischen Arzt und Neugeborenen ................... 298

L Der ArZEVEItrag...cccueeviieriieiiieeieeeieeeteerte ettt e 298



Inhaltsverzeichnis  XIII

1) ReChtSNAtUL ....c.eeiiiiiei e 299
2) Besonderheiten bei der Krankenhausbehandlung ..................... 300
3) Beendigung des Arztvertrages .......coeceeververreereeesieseeseeneeenens 302
II. Die Behandlungsiibernahme im Eilfall..........c.ccccconininnnnnnnnn. 302
II. Das deliktische Arzt-Patienten-Verhaltnis..........coccoveevienennnenne. 304
C. Die drztliche Behandlungspflicht ..........cccooieiiiiiniiniiieceeecee 305
I.  Therapiefreiheit und SorgfaltsmaBstab ...........cccccevveerieiinienenenne. 305
II.  Grenzen der Behandlungspflicht im Allgemeinen...............ccccoc..... 309
III. Die Behandlungspflicht und ihre Grenzen in der Neonatologie ...... 311
1) Grundsatz: Lebenserhaltende Behandlungspflicht.................... 311
2) Zur Reanimationspflicht bei extrem unreifen Frithgeborenen .. 312
3) Standardtherapie und Heilversuch ...........cccooevevieviiiciinieniennn, 313
4) Unmoglichkeit als Behandlungsgrenze............ccccoevevvvevenenennen. 314
5) Patientenautonomie als Behandlungsgrenze.............c.ccoccueeneene. 315
6) Zur Bedeutung der einschldgigen Verlautbarungen &rztlicher
Fachgesellschaften ...........ccooveiiioiiiinieeeeeee e 315
7)  ,,ComIOrt Care™.......ceeiiieieiiee et 316
D. Auswirkungen der Behandlungspflicht auf andere arztliche Pflichten... 317
. Arztliche Dokumentationspflicht.............cccooooeveirieverueieieeeiesenan 318
II. Beratungsumfang der EItern ............cocooviiiiiniinieiieecee e 318
E. Die Entscheidung {iber die Behandlung - Zur praktischen Umsetzung.. 320
F. Zusammenfassung........c.ccccocvverieriieriiiiieiiesienie ettt sie e esveevessne s 322
§ 10 Fazit 325

Literaturverzeichnis 327




