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%0 31013 Verkiindet am 20.10.2015
Schneider, Justizbeschaftigte
als Urkundsbeamtin der
Geschaftsstelle

Landgericht K6In
IM NAMEN DES VOLKES
Urteil
In dem Rechtsstreit
1.
Klagerin zu 1),
2.

Klagerin zu 2),

Prozessbevollmachtigte zu 1. und 2.:
gegen

Beklagte,

Prozessbevolimachtigte:

hat die 3. Zivilkammer des Landgerichts K&in

auf die mundliche Verhandlung vom 25.08.2015

durch die Vorsitzende Richterin am Landgericht Berg, die Richterin am Landgericht
Dr. Wannenmacher und den Richter Dol ’




fuir Recht erkannt:
Die Beklagte wird verurteilt, an die Klagerinnen als Gesamtglaubigerinnen
11.017,61 EUR nebst Zinsen in Hohe von finf Prozentpunkten tber dem
jeweiligen Basiszinssatz seit dem 15.02.2013 zu zahlen.
Die weitergehende Klage wird abgewiesen.
Die Kosten des Rechtsstreits tragt die Beklagte.
Das Urteil ist gegen Sicherheitsleistung in H6he von 110 % des

beizutreibenden Betrages vorlaufig vollstreckbar.

Tatbestand:

Die Klagerinnen machen gegen die Beklagte zahnarztliche Honoraranspriiche

geltend. Die Klagerinnen betreiben eine zahnarztliche Gemeinschaftspraxis

Im Jahr 2012 begab sich die Beklagte in Behandlung bei der
Klagerin zu 1). Anfang 2012 trat sie mit dem Wunsch einer Neuversorgung aller vier
Quadranten an die Kléagerin zu 1) heran. Nach einer mehrmonatigen Planung wurde
die eigentliche Behandlung im Oktober 2012 in Angriff genommen. Welche
Leistungen hierbei genau durch die Klégerin zu 1) erbracht wurden, ist zwischen den
Parteien streitig. Im Rahmen dieser Behandlung fanden jedenfalls drei Sitzungen
statt. Die erste am 19.10.2012, die zweite am 09.11.2012 und die dritte am
23.11.2012. Bei der ersten Sitzung wurden die alten Restaurationen entfernt, die
Zahne nachprapariert und mit Provisorien versorgt. In der zweiten Sitzung wurde der
Oberkiefer mit Keramikkronen und Teilkronen versorgt. Die Zdhne 13 und 23 wurden
zunachst nur provisorisch versorgt. Der Unterkiefer wurde dann in der dritten Sitzung
mit einem Langzeitprovisorium versehen. Im Anschluss an diese Sitzung wurde ein
Physiotherapeut hinzugezogen. Mit E-Mail vom 20.12.2012 teilte die Beklagte der
Klagerin zu 1) via E-Mail mit, sie habe kein Vertrauen mehr, dass diese die
Behandlung zu einem guten Ergebnis bringen kénne. Mit E-Mail vom 28.12.2012
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teilte die Beklagte der Klagerin zu 1) mit, es gébe zwei Wege, jetzt auseinander zu
kommen. Der leichtere hiervon ware, dass man sich einfach trenne. Hinsichtlich des
weiteren Inhalts dieser beiden E-Mails wird auf Bl. 114 ff. der Gerichtsakten
verwiesen. Am 16.01.2013 stellten die Klagerinnen der Beklagten fir die Behandlung
11.399,34 EUR in Rechnung (Bl. 31 ff. der Akte). Mit E-Mail der
Prozessbevoliméchtigten der Klagerinnen vom 01.02.2013 wurde die Beklagte zur
Zahlung bis zum 14.02.2013 aufgefordert (Bl. 42 der Akte). Eine Zahlung ist bislang
nicht erfolgt.

Die Klagerinnen behaupten, die Leistungen aus der Rechnung vom 16.01.2013 seien
korrekt abgerechnet und fehlerfrei durchgefiihrt worden. Auf ausdriicklichen Wunsch
der Beklagten sei die Behandlung in méglichst zusammengefasster Form und an
wenigen Freitagsterminen durchgefiihrt worden. Nach der dritten Sitzung am
23.11.2012 habe die Klagerin zu 1) trotz wiederholter Bereitschaft zu weiteren
Untersuchungen und Korrekturen die Beklagte nicht mehr gesehen. Ein Termin fir
den 21.12.2012 sei von der Beklagten abgesagt worden. Im Nachgang an die
Behandlung durch die Klagerin zu 1) seien Veradnderungen an der Okklusion
vorgenommen worden, dies sowohl durch einen Mitarbeiter der Beklagten selbst, als

auch in der

Die Klégerinnen beantragen,

die Beklagte zu verurteilen, an sie als Gesamtglaubigerinnen 11.399,34 EUR
nebst Zinsen i.H.v. 5 Prozentpunkten Uber dem Basiszinssatz seit dem
15.2.2013 zu zahlen.

Die Beklagte beantragt,

Die Klage abzuweisen.

Sie behauptet zunachst, die Behandlung bei der Kiagerin zu 1) sei fir sie insgesamt
nutzlos und fehlerhaft. Zum einen sei die Behandlungsplanung, insbesondere ein
Beschleifen aller Z&hne in nur einem einzigen — langen — Termin, fehlerhaft
gewesen, zumal es ihr gerade um den Erhalt ihrer Bisslage gegangen sei. Weiterhin

hatte die Oberkieferversorgung nicht definitiv eingesetzt werden dirfen. Schon dieser
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Umstand lasse jeglichen Vergiitungsanspruch der Klagerinnen erléschen. Zusatzlich
seien aber auch einzelne Rechnungspositionen — sich belaufend auf einen
Gesamtbetrag von 878,60 EUR — nicht erbracht. Besonders schwerwiegend sei,
dass die Behandlung in der klagerischen Praxis bei der Beklagten eine CMD
ausgeldst habe. Dies stelle eine Fehlbehandlung dar, fiir die die Beklagte die
Zahlung eines Schmerzensgeldes, das sie mit 8.000 EUR angemessen bewertet
ansieht, schulde; an Nachbehandlungskosten seien ihr — von der Klagerin zu 1) zu
vertreten — zudem 4.500,-- EUR entstanden. Mit Schriftsatz vom 12.11.2014 erklart

die Beklagte die Aufrechnung mit diesen Anspriichen.

Das Gericht hat Beweis erhoben durch Einholung eines schriftlichen und miindlichen
Sachversténdigengutachtens. Zum Ergebnis der Beweisaufnahme wird auf das
schriftliche Gutachten des Sachverstandigen

sowie auf die Sitzungsniederschrift vom 25.8.2015 Bezug genommen. Hinsichtlich
des Ubrigen Sach- und Streitstands wird auf den zwischen den Parteien

gewechselten Schriftsdtze nebst Anlagen verwiesen.

Entscheidungsgriinde:

Die Klage ist Giberwiegend begriindet, weil der Honoraranspruch der Klagerinnen
- nicht erloschen ist, die abgerechneten Leistungen gréRtenteils erbracht sind und

aufrechenbare Gegenanspriiche nicht bestehen.

Die'Beklagte schuldet den Klégerinnen gemaR § 611 BGB die Bezahlung der

Rechnung vom 16.01.2013 im zuerkannten Umfang.

Insbesondere sind keine Umstande ersichtlich, die zu einem Verlust des
Vergitungsanspruchs der Klagerinnen gefiihrt haben kénnten. Hierbei verkennt die
Kammer nicht, dass ein vertragswidriges Verhalten des behandelnden Zahnarztes
dessen Vergutungsanspruch entfallen lassen kann, wenn durch die ungeniigende
arztliche Behandlung das Interesse des Patienten an der Leistung des Zahnarztes
weggefallen ist und sich dessen Leistung als fur den Patienten volistandig
unbrauchbar darstellt (BGH, VersR 2011, 883 f.). Zu einer anderen Beurteilung fuhrt
das im hier zu entscheidenden Fall nicht, denn die Voraussetzungen, unter denen im

Einzelfall der Vergiitungsanspruch entfallen kann, sind vorliegend nicht erfilit.



EtWaige von der Beklagten vorgetragene Behandlungsfehler — die allerdings nicht
einmal vorliegen, dazu sogleich — sind schon deshalb nicht geeignet, den
Vergutungsanspruch entfallen zu lassen, weil die Beklagte der Klagerin zu 1) keine
zureichende Nachbesserungsméglichkeit gewahrt hat. Vielmehr hat die Beklagte mit
ihrer E-Mail vom den Behandlungsvertrag gekiindet und damit die noch
nicht beendete Behandlung einseitig abgebrochen. Denn in dieser Mail heit es:

Zusatzlich flhrte die Beklagte mit weiterer an die Klagerin zu 1) gerichteter Mail vom

aus:

lhren Wunsch, den Behandlungsvertrag — einseitig — zu beenden, hat die Beklagte
hierdurch eindeutig zum Ausdruck gebracht. Allerdings hatten zu diesem Zeitpunkt
Uberhaupt erst drei Behandlungstermine — der letzte am 23.11.2012 — stattgefunden.
Es war noch nicht einmal eine definitive Eingliederung des Langzeitprovisoriums im

Unterkiefer erfolgt.

Der einseitige Behandlungsabbruch filhrt dazu, dass selbst der Umstand, dass —
moglicherweise — noch kein ordnungsgemaRer Sitz der Prothetik erreicht worden
war, den Vergitungsanspruch der Klagerinnen nicht entfallen lassen kann. Denn in
der Rechtsprechung ist anerkannt, dass die Anpassung eines Zahnersatzes, bei der
sich Méngel im Sitz herausstellen, noch keinen Eingriff in die kérperliche
Unversehrtheit des Patienten bedeutet, sondern lediglich belegt, dass das
geschuldete prothetische Werkstiick mit seiner Eingliederung noch nicht frei von
Mangeln ist. NachbesserungsmaRnahmen sind daher von einem Patienten
hinzunehmen, da ein Zahnersatz haufig auch bei duRerster Prazision des Zahnarztes
nicht ,auf Anhieb" beschwerdefrei sitzt. Beendet der Patient jedoch die Behandiung
durch Kindigung vorzeitig, wozu er berechtigt ist, so hat er — auRer in den Fallen der

Unzumutbarkeit der Fortsetzung der Behandlung — das Nichterreichen einer
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befriedigenden  Eingliederung von Zahnersatz selbst zu vertreten. Ein
Le}stungsverweigerungsrecht steht ihm mit Blick auf das Honorar nicht zu (vgl. OLG
KéIn, Beschluss vom 15.12.2008, Az.: 5 U 137/08; OLG Naumburg, Urteil vom
13.12.2007, Az.: 1 U 10/0; Martis/Winkhart, Arzthaftungsrecht 4. Auflage Rn. R 18).

Das gilt erst Recht, weil den Ausfiihrungen des Sachverstandigen zufolge
die prothetische Arbeit der Beklagten ohne weiteres nachbesserbar gewesen wére;
es sei namlich bewusst jeweils erst eine nur provisorische Eingliederung gewahit
worden, um die — etwa nicht passende — okklusale Einstellung noch korrigieren zu
kénnen; eine solche Korrektur wére — so der Sachversténdige — auch ohne weiteres

moglich gewesen.

Von dem Grundsatz, dass dem behandelnden Zahnarzt Gelegenheit gegeben
werden muss, seine Arbeit fertigzustellen, will sich der Patient auf Mangel dieser
berufen, ist auch nicht deshalb eine Ausnahme zu machen, weil der Beklagten — wie
sie meint — eine Nachbesserung durch die Klagerin zu 1) unzumutbar gewesen wére.
Denn nur ein Verhalten des Zahnarztes, das aus Sicht eines durchschnittlich
robusten oder empfindsamen Patienten, der Einsicht in die Problematik der
Behandlung zeigt, als nicht mehr hinnehmbar erscheint, kann das
Nachbesserungsrecht entfallen lassen (OLG Kéin, Urt. vom 17.12.2012, Az.: 5 U
126/12 [Rn. 3], zitiert nach JURIS).

Solche Umstande liegen hier indes nicht vor.

Die Beklagte hat — dazu sogleich — keinen medizinisch verfehiten Weg beschritten.

Das der Klagerin zu 1) zustehende Nachbesserungsrecht ist auch nicht aufgrund
einer nicht mehr hinnehmbaren Anzahl durchgefihrter Nachbesserungsversuche
entfallen. Im Gegenteil ist — Uber die reguldre Behandlung hinaus — nicht ein einziger
Nachbesserungsversuch zu verzeichnen. SchlieBlich sind im persénlichen Verhalten
der Klagerin zu 1) keine Umstande ersichtlich, aufgrund derer es der Beklagten
unzumutbar gewesen ware, sich weiterhin in deren Praxis behandeln zu lassen.
Insbesondere kann der Beklagten nicht in der Erwagung gefolgt werden, die von der
Klagerin zu 1) angefertigte Dokumentation enthalte beleidigende AuRerungen,
aufgrund derer sie kein Vertrauen mehr in die Arbeit jener habe setzen miissen. Dies
schon, weil die die Beklagte zum Zeitpunkt des Behandlungsabbruchs {iberhaupt
keine Kenntnis von diesen AuBerungen hatte und sie — folgerichtig — ihre Ki‘indigung
auf solche auch nicht stitzt. Denn sowohl mit Email vom als auch erneut
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mit Email vom : bittet die Beklagte die Klagerin erst um Ubersendung der
vollsténdigen Dokumentation. Dieser Umstand schlieRt aber die Annahme, die
Beklagte habe aufgrund bestimmter — von ihr als ehrverletzend empfundener —

Passagen in der Dokumentation das Vertrauen in die Klagerin zu 1) verloren,
denknotwendig aus.

Von dem — wie ausgefuhrt - somit grundsatzlich fortbestehenden
Vergutungsanspruch der Klagerinnen ist allerdings ein Betrag in Héhe von 381,73
EUR abzuziehen. Denn der Sachverstandige hat zu den von der
Beklagten gertigten Leistungspositionen in seinen schriftlich und mindlich erstatteten
Gutachten ausgefiuhrt, die Fertigung von tagesaktuellen Situationsmodellen sei
medizinisch notwendig gewesen und auch erbracht. Die Leistung nach GOZ 4020 sei
demgegeniber zweimal berechnet worden, obwohl sich der abermalige Ansatz
dieser Position aus der Dokumentation nicht erschlieRe. Die Leistung nach GOZ
4050 sei demgegeniber wiederum erbracht worden. Mit Blick auf die Abformung mit
einem individuell gefertigten Loffel gelte, dass diese fir eine qualitatsorientierte
Zahnheilkunde zwar erforderlich sei; nachprifbar sei die Erbringung dieser Leistung
anhand der Dokumentation jedoch nicht. Mit Blick auf Zahn 36 gelte, dass als Grund
eine gesonderte Abformung zur Herstellung eines individuellen Abutments
dokumentiert sei. Auch die abgerechneten Osteoplastiken seien medizinisch
notwendig gewesen. Nicht objektivierbar sei hingegen anhand der Unterlagen, ob
eine Behandlung tUberempfindlicher Zahnflachen stattgefunden habe; ebensowenig
ergebe die Dokumentation einen Anhaltspunkt fiir die Behandlung einer
Mundschleimhauterkrankung am | . Die als fehlend gerlgten
Retraktionsfaden stellten eine zwingende Leistung dar. Nicht hingegen lasse .sich die
Oberflachenanasthesie am hinreichend  sicher objektivieren,
ebensowenig wie abgerechnete besondere Mafinahmen nach GOZ 2030. Die
Versorgung der Zahne 13 und 23 mit 360 Grad-Veneers bzw. Kronen sei

demgegeniiber erfolgt und erforderlich gewesen.

Nach den Ausfiihrungen des Sachversténdigen ist die Rechnung der

Kladgerinnen vom 16.01.2013 um folgende Positionen zu kiirzen:

1 X Position 4020: 5,82 EUR
Behandlung tberempfindlicher Zahnflachen: 12,94 EUR
6,47 EUR



o,

6,47 EUR

6,47 EUR

Behandlung einer Mundschleimhauterkrankung am 09.11.12: 3,82 EUR
5,82 EUR

5,82 EUR

Abformung mit individualisiertem Loffel: 49,21 EUR
98,42 EUR

- 32,34 EUR

Individualisieren eines konfektionierten Loffels: 37,45 EUR
Intraorale Oberflachenanésthesie am 23.11.2012: 7,76 EUR
Besondere MaRnahmen nach GOZ 2030: 33,64 EUR
16,82 EUR

- 16,82 EUR

16,82 EUR

16,82 EUR

Insgesamt: ‘ 381,73 EUR

Hiernach ergibt sich der den Klagerinnen zugesprochene Betrag von 11.017,61 EUR
(11.399,34 ./. 381,73 EUR).

Zinsen auf diesen Betrag schuldet die Béklagte gemal aus §§ 286, 288 BGB aus
dem Gesichtspunkt des Verzuges.

Der sonach in dieser Hohe fortbestehende Vergitungsanspruch der Klégerinnen ist
auch nicht durch die erklarte Aufrechnung mit — behaupteten — Schmerzensgeld-
oder Schadensersatzanspriichen erloschen. Denn der Beklagten steheh solche
Anspriiche unter keinem rechtlichen Gesichtspunkt aus §§ 280 Abs. 1, 823 Abs. 1,
253 Abs. 1 BGB als der allein in Betracht kommenden Anspruchsgrundlage zu.

Dies gilt zunachst, weil die — hier wie ausgefihrt zu verzeichnende - Nichtgewé&hrung
einer zumutbaren Nachbesserungsméglichkeit auch Schmerzensgeld- und sonstige
Schadensersatzanspriche ausschlie3t. Anerkannt ist, dass selbst im — unterstelliten
— Fall des Vorliegens eines Behandlungsfehlers das Nichteinrdumen einer
Nachbesserungsmoglichkeit den Zurechnungszusammenhang zwischen dem -

méglichen — Behandlungsfehler und dem — etwa entstandenen — Schaden entfallen



9

ié;st (vgl. OLG Dresden, Beschluss vom 21.08.2008, Az.: 4 W 28/08 [Rn. 4] zitiert
nach JURIS).

Zusétzlich weist die Kammer darauf hin, dass jegliche — méglicherweise — bei der
Beklagten im Verlauf der Behandlung aufgetretene Schmerzsymptomatik und
jeglicher der Beklagten — etwa — an Nachbehandlerkosten angefallene Schaden
schon deshalb nicht der Klagerin zu 1) zugerechnet werden kann, weil — unbestritten
und’in der Email vom . atich eingerdumt — -

Es erscheint vor diesem Hintergrund ebenso
wahrscheinlich, dass etwaige Okklusionsméngel ihre Ursache in dem
eigenmachtigen Tatigwerden der Beklagten haben und nicht in der zahnarztlichen

Téatigkeit der Klagerin zu 1).

Obwohl es hierauf nach dem Vorstehenden nicht einmal ankommt, ist jedoch —
zusétzlich — auch darauf hinzuweisen, dass nach den gutachterlichen Feststellungen
des Sachverstandiger. ein Behandlungsfehler nicht einmal vorliegt und
eine — etwa — bei der Beklagten aufgetretene CMD sich als grunderkrankungsbedingt
erweist. Denn der Sachverstandige hat der Beklagten im Gegenteil eine besonders
umsichtige Vorgehensweise attestiert. Der Sachverstandige hat in seinen Gutachten
ausgefuhrt, dass durch die Klagerin zu 1) zwar im Oberkiefer eine definitive
Restauration angebracht worden sei, im Unterkiefer indes ein Interimsersatz.
Entsprechend gehe man als Zahnarzt vor, wenn - wie hier - die Bisslage (noch) nicht
sicher eingestellt werden kénne, eben weil dann noch korrigiert werden kénne. Die
von der Beklagten in diesem Zusammenhang gewiinschte Wiederherstellung der
frUherén Bisslage erweise sich hierbei als nicht zu erreichende Wunschvorstellung,
da die Kiefergelenke eben kein starres System darstellten. Selbst wenn es gelange,
die grundsatzlich gleiche Position wieder zu errichten, sei eine Differenz von 0,2 bis
0,3 Zehntel Millimeter unvermeidlich. Vorliegend habe die Klagerin zu 1) zudem
quadrantenweise prapariert, was dafiir spreche, dass mit einem Sicherheitssystem
gearbeitet worden sei, bei dem die bestehende Bisslage méglichst wenig verandert
werden sollte. Ohnehin sei mit Blick auf die beklagtenseits geklagten CMD-
Beschwerden indes davon auszugehen, dass diese nicht durch die
streitgegenstandliche  Behandlung ausgeldést worden seien. Denn eine
entsprechende Problematik habe ausweislich der Behandlungsdokumentation schon
bestanden, bevor sich die Beklagte Uiberhaupt in die Behandlung der Klagerin zu 1)

begeben habe. Zudem lieRen auch die in der Akte befindlichen Fotos der
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Sijcuationsmodelle den Schluss auf eine bereits vor Beginn der Behandlung
vorhandene Gruppenfihrung zu. Eine solche sei indes typischerweise im
Zusammenhang mit einer CMD-Problematik zu finden. Soweit — méglicherWeise -
durch die in Rede stehende Behandlung die zuvor bestehende CMD-Problematik

neu aktiviert worden sei, stelle auch die Dauer der Behandlung einen Fehler nicht

dar..

Die Kammer hat keine Bedenken, die Ausfiihrungen des Sachverstandigen zur
Grundlage ihrer Entscheidung zu machen. Hierbei hat sie zunachst berlcksichtigt,
dass die fachliche Kompetenz des Sachverstandigen unter keinem
Gesichtspunkt in Zweifel gezogen werden kann. Der Sachversténdige bezieht seine
Fachkunde nicht nur aus seiner langjgéhrigen zahnarztlichen Tatigkeit, sondern ist
Uberdies ein umfassend erfahrener Gerichtsgutachter, den die Kammer sténdig
beauftragt. Der Sachverstdndige hat seine Feststellungen Uberdies nach dem
Dafurhalten des Gerichts nachvollziehbar und Uberzeugend begrindet. Die
Grundlagen seiner Erkenntnisse, insbesondere die von ihm eingesehenen
vollstandigen &rztlichen Behandlungsunterlagen, die Lichtbilder und die Ergebnisse
bildgebender Verfahren hat er durchgéangig kenntlich gemacht und im einzelnen
verdeutlicht, aus welchem Grund die vorhandenen Anknupfungstatsachen zu den
gefundenen Ergebnissen gefilhrt haben. Méngel der Begutachtung sind hiernach
unter keinem Aspekt erkennbar, so dass sich die Kammer den Ausfihrungen des

Sachversténdigen in vollem Umfang anschlief3t.

Mangel der Begutachtung erschlieBen sich insbesondere nicht, weil der
Sachverstandige sein Gutachten auch auf die arztliche Dokumentation gestutzt hat,
die Beklagte der Klagerin zu 1) indes das Anfertigen einer ,frisierten* Dokumentation
vorwirft. Soweit die Klagerin zu 1) zur Veranschaulichung der statigehabten
Behéndlung mit ihrer Dokumentation Lichtbilder, die das Ergebnis der némlichen
Behandlung bei einem anderen Patienten darstellen, Uberreicht hat, hat sie diesen
Umstand freimitig eingeraumt und plausibel mit dem Aspekt der Veranschaulichung
begriindet. Zweifel an der Originaldokumentation der Klagerin zu 1) folgen hieraus
nicht, zumal anerkannt ist, dass der &rztlichen Dokumentation bis zum Beweis des
Gegenteils Glauben zu schenken ist. Die Kammer ist im Gegenteil der Auffassung,

dass der Umstand, dass die von der Klagerin gefertigte Karteikarte an einigen Stellen

Bemerkungen Uber die Beklagte enthalt, fur die Authentizitat der

Behandlungsdokumentation spricht. Denn hatte die Klagerin zu 1) wirklich die
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thandlungsunterlagen veréndert, so hatte nichts naher gelegen, als auch diese —
— Bemerkungen zu entfernen.

Das ist indes nicht geschehen.

Schlussendlich werden die Feststellungen des Sachverstandigen . hicht —
wie die Beklagte meint — durch den Umstand entwertet, dass jeneﬁﬂ nicht die in der
klagerischen Praxis gefertigten Originalmodelle vorgelegen haben. Denn der
Sachversténdige hat zu diesem Gesichtspunkt ausgefiihrt, die fiir seine Beurteilung
mafgebliche Zahnstellung, ndmlich die Gruppenfihrung, bereits auf den Lichtbildern
wahrnehmen zu kénnen, so dass von der — beklagtenseits beantragten — Beiziehung

der Originalmodelle keine weiteren Erkenntnisse zu erwarten sind.

Die Kostenentscheidung hat ihre Grundlage in § 92 Abs. 2 ZPO, da die eingeklagte
Zuvielforderung verhaltnismaRig gering war. Die Entscheidung tber die vorlaufige
Vollstreckbarkeit griindet in § 709 ZPO.

Der Streitwert wird auf 22.798,68 EUR festgesetzt (11.399,34 EUR fur die Klage; in

gleicher Hohe ist Uber die zur Aufrechnung gestellten Forderungen entschieden

worden, was den Streitwert erhéht)

Berg Dr. Wannenmacher Doll

\= ¥ *
enticie gy & Y/
Justizbeschéftigte ( Qlif‘;{fﬁ‘f;/
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der Frau:

Prozessbevollméchtigte:

Prozessbevollméachtigte:

OBERLANDESGERICHT KOLN

BESCHLUSS

In dem Rechtsstreit

Beklagten und Berufungsklggerin,

gegen

Klager und Berufungsbeklagten,




hat der 5. Zivilsenat des Oberlandesgerichts Kéin durch den Vorsitzenden Richter am
Oberlandesgericht Dr. Thurn, die Richterin am Oberlandesgericht Dr. Schmidt-Rantsch
und die Richterin am Oberlandesgericht Schoser

am 23.05.2016

beschlossen:

Die Berufung der Beklagten gegen das am 20.10.2015 verkiindete Urteil
der 3. Zivilkammer des Landgerichts Kéin — 3 O 310/13 - wird zurlick-

gewiesen.
Die Kosten des Berufungsverfahrens tragt die Beklagte.

Das angefochtene Urteil und dieser Beschluss sind vorlaufig vollstreck-

bar.

Die Beklagte kann die Vollstreckung gegen Sicherheitsleistung in Héhe
von 110 % des volistreckbaren Betrages abwenden, wenn nicht die Kl&-
gerinnen vor der Vollstreckung Sicherheit in Héhe von 110 % des zu
vollstreckenden Betrages leisten.

Griinde:

Die Klagerinnen nehmen die Beklagte auf Zahlung von Zahnarzthonorar fir eine im Jahr
2012 durchgefiihrte zahnarztliche Behandlung in Anspruch. Die Klagerinnen betreiben
eine zahnarztliche Gemeinschaftspraxis. Die Behandlung der Beklagten,




Die Klagerinnen stellten unter dem
16.01.2013 eine Rechnung, die mit einem Betrag in Hohe von 11.399,34 EUR ab-
schloss. Sie setzten der Beklagten eine Zahlungsfrist bis zum 14.02.2013. Die Beklagte
zahlte nicht.

Die Klagerinnen haben beantragt,

die Beklagte zu verurteilen, an sie als Gesamtglaubigerinnen 11.399,34
EUR nebst Zinsen in Héhe von 5 Prozentpunkten iber dem Basiszins-
satz seit dem 15.02.2013 zu zahlen.

Die Beklagte hat beantragt,

die Klage abzuweisen.

Die Beklagte hat einzelne Positionen der streitgegenstandlichen Rechnung vom
16.01.2013 beanstandet. Teilweise seien abgerechneten Leistungen nicht erbracht wor-
den. Die Uberkronung der Zahne 13 und 23 sei mit ihr nicht abgesprochen gewesen.
Dartiber hinaus habe die Kiagerin zu 1) Behandlungsfehler begangen. Infolge dieser
Fehler habe sie, die Beklagte, eine craniomandibuldre Dysfunktion (CMD) entwickelt.
Die Beklagte hat hilfsweise mit Anspriichen auf Ersatz materieller Schiden und auf
Schmerzensgeld in einer die Klageforderung tibersteigenden Héhe aufgerechnet.

Wegen der Einzelheiten des streitigen Vorbringens der Parteien und der tatsachlichen
Feststellungen des Landgerichts wird gemaR § 540 Abs. 1 Nr. 1 ZPO auf die Ausfiih-
rungen in dem angefochtenen Urteil (Bl. 388 ff d.A.) Bezug genommen.




Das Landgericht hat Beweis erhoben durch Einholung eines zahnmedizinischen Gutach-
tens von (Gutachten vom 09.10.2014, BI. 306 ff. d.A.), welches der Sachver-
standige mindlich erlautert hat (Sitzungsprotokoll vom 25.08.2015, BI. 349 ff. d.A.). An-
schlieRend hat das Landgericht der Klage ganz Giberwiegend stattgegeben. Der Vergi-
tungsanspruch der Kl&gerinnen sei nicht wegen Behandlungsfehler entfallen, denn die
Beklagte habe den Behandlungsvertrag gekiindigt, ohne der Klagerin die Méglichkeit
zur Nachbesserung eingerdumt zu haben. Der eingegliederte Zahnersatz habe nachge-
bessert werden kénnen. Griinde fur eine Unzumutbarkeit der Weiterbehandlung hatten
nicht vorgelegen. Von der Klagefordérung sei jedoch ein Betrag in Héhe von 381,73
EUR abzuziehen, weil die Klagerinnen insoweit Positionen zu Unrecht zweifach berech-
net oder Leistungen nicht nachweisbar erbracht hatten. Aufrechenbare Gegenansprii-
che stiinden der Beklagten nicht zu. Die Nichtgewahrung einer zumutbaren Nachbesse-
rungsmdglichkeit schlieBe Anspriiche auf Schmerzensgeld und sonstigen Schadenser-
satz aus. Darliber hinaus seien die im Verlauf der Behandlung aufgetretene Schmerz-
symptomatik und die Kosten der Nachbehandlung den Klagerinnen nicht zuzurechnen,

Es sei danach
ebenso wahrscheinlich, dass etwaige Okklusionsméngel durch die Beklagte verursacht
worden seien. SchlieBlich seien durch die Kidgerin zu 1) begangene Behandlungsfehler
nicht festzustellen. Die bei der Béklagten aufgetretene CMD sei grunderkrankungsbe-
dingt.

Wegen der weiteren Einzelheiten wird auf die Ausfuhrungen in der angefochtenén Ent-
scheidung Bezug genommen.

Mit der Berufung verfolgt die Beklagte ihren Antrag auf volistandige Klageabweisung
weiter. Sie ist der Auffassung, sie habe den Behandlungsvertrag nicht gekiindigt. Jeden-
falls sei eine Kuindigung berechtigt gewesen. Eine Weiterbehandlung durch die Klagerin
zu 1) sei fUr sie unzumutbar gewesen, denn diese habe sich am Telefon verleugnen las-
sen und habe im schriftlichen Email-Verkehr die von ihr, der Beklagten, geduRerten
Schmerzen bagatellisiert.




Hinsichtlich der geltend gemachten Rechnungspositionen im Einzelnen habe sie bereits
in der Klageerwiderung ausgefiihrt, welche der abgerechneten Leistungen nicht er-
brachten worden seien. Den Beweis, dass die abgerechneten Leistungen erbracht wor-
- den seien, hétten die Klagerinnen nicht gefithrt. Die Ausfilhrungen des Sachverstandi-
gen hierzu seien spekulativ. Die Behandlung der Zahne 13 und 23 sei weder bespro-
chen, noch indiziert gewesen. Sie habe eine Uberkronung der Z&hne nicht gewollt und
habe dies auch deutlich geduRert. Einen Heil- und Kostenplan habe sie nicht unter-
schrieben, er sei ihr auch nicht Ubermittelt worden. Soweit die Klagerin zu 1) am
19.10.2012 erneut Situationsmodelle angefertigt habe, sei dies nicht notwendig gewe-
sen, weil Situationsmodelle schon vor Erstellung des Kostenplans angefertigt worden
seien. Die Ausflihrungen des Sachverstandigen zur Notwendigkeit der Situationsmodel-

le seien nicht nachvollziehbar.

Zu den der Klagerin zu 1) vorgeworfenen Behandlungsfehlern habe sich der Sachver-
sténdige nicht nur mindlich &uRern durfen. Die Ausfilhrungen des Sachverstandigen
seien weder nachvollziehbar noch tUberzeugend. Vor dem Eingriff habe sie keinerlei Be-
schwerden gehabt, es habe lediglich eine kompensierte CMD bestanden. Dafiir, dass
die Beschwerden erst durch die Behandlung hervorgerufen wurden, sei Beweis angetre-
ten worden. Die 9-stiindige Behandlung sei weder gewiinscht noch nétig gewesen. Es
habe quadrantenweise saniert werden miissen. Wéren nicht alle vier Quadranten an
einem Tag beschliffen worden, wire das Risiko einer CMD wesentlich geringer gewe-
sen. Grob fehlerhaft gewesen sei es, dass die Klagerin zu 1) nicht nach jedem Quadran-
ten den Biss gesichert habe. Hierdurch seien Anderungen der Bisslage vorprogrammiert
gewesen. Dariiber hinaus sei es fehlerhaft gewesen, die Kronen im Oberkiefer fest zu
zementieren. Durch die definitive Eingliederung sei eine Veranderung der Bisslage nicht
mehr moglich gewesen. Es sei nicht richtig, eine Malokklusion allein tiber den Unterkie-
fer ausgleichen zu wollen. Der Sachversténdige habe auch zu:Unrecht angenommen,
dass die Okklusion ohne weiteres durch die Kl&gerin zu 1) habe nachgebessert werden
kénnen. Bis heute sei es nicht gelungen, die Okklusion vollsténdig zu normalisieren. Der




Nachbehandier habe Mangel der Behandlung festgestelit. Die Klagerin
zu 1) sei von Anfang an nicht auf die okklusale Situation eingegangen, die Behand-

lungsplanung sei fehlerhaft gewesen.

Die Kldgerinnen verteidigen die angefochtene Entscheidung und treten dem Berufungs-

vorbringen im Einzelnen entgegen.

Wegen aller weiteren Einzelheiten des Vorbringens der Parteien im Berufungsverfahren
wird auf die im Berufungsrechtszug gewechselten Schriftsatze nebst Anlagen verwie-

sen.

Die Berufung war gemaR § 522 Abs. 2 ZPO durch Beschluss zurlickzuweisen, denn sie
hat nach einstimmiger Uberzeugung des Senats offensichtlich keine Aussicht auf Erfolg.
Die Rechtssache hat auch keine grundsitzliche Bedeutung. Weder die Fortbildung des
Rechts noch die Sicherung einer einheitlichen Rechtsprechung erfordern eine Entschei-
dung des Senats aufgrund mindlicher Verhandlung, die auch sonst nicht geboten ist.
Zur Begriindung wird auf den Beschluss des Senats vom 20.04.2016 (BI. 442 ff. d.A.)
Bezug genommen, § 522 Abs. 2 S. 3 ZPO. Die hiergegen gerichteten Einwande der Be-
klagten in der Stellungnahme ihrer Prozessbevollmachtigten vom 19.05.2016 fihren
auch nach nochmaliger Uberpriifung der Sach- und Rechtslage nicht zu einer anderen,
der Beklagten giinstigeren Beurteilung.

Soweit die Beklagte vortragt, der Nachbehandler fihre derzeit eine
CMD-Behandlung durch und habe die Prothetik nur deswegen beschliffen, damit sie
sich zur Schienenbehandlung eigne, die Prothetik werde jedoch spater erneuert, wendet




sie sich offenbar gegen die Ausfilhrungen des Senates zur Frage einer den Vergi-
tungsanspruch des Zahnarztes entgegenstehenden Unbrauchbarkeit der zahnarztlichen
Leistungen. Das Vorbringen der Beklagten rechtfertigt jedoch keine andere Entschei-
dung. Der Annahme einer vollstandigen Unbrauchbarkeit des Zahnersatzes steht der
Umstand entgegen, dass die Beklagte die prothetische Versorgung seit nunmehr drei-
einhalb Jahren tragt. Aus welchen Griinden die Beklagte die prothetische Versorgung
weiter nutzt, ist in diesem Zusammenhang unerheblich. Unabhangig von dem Grund fiir
das bisherige Unterbleiben der Neuversorgung hat die umstrittene Versorgung allein
durch die jahrelange tatsdchliche Nutzung fiir die Beklagte einen wirtschaftlichen Wert
(vgl. Beschluss des Senates vom 30.03.2015, Az. 5 U 139/14).

Zu Unrecht wendet die Beklagte ein, die Kammer habe den Sachversténdigenbeweis
nicht ordnungsgemaR erhoben, weil sie den Sachversténdigen zu den geriig-
ten Behandlungsfehlern lediglich miindlich befragt und kein schriftliches Gutachten ein-
geholt habe. Die Kammer hat die Erhebung von Sachversténdigenbeweis angeordnet
zur Frage der medizinischen Notwendigkeit und der tats&chlichen Durchfilhrung einzel-
ner BehandlungsmaRnahmen und hierzu mit der schriftlichen Begutachtung
beauftragt. Nachdem die Beklagte mit Gegenanspriichen wegen behaupteter Behand-
lungsfehler aufgerechnet hat, hat das Landgericht den Sachverstandigen in der mindli-
chen Verhandlung vom 25.08.2015 nicht nur zum Inhalt seines schriftlichen Gutachtens
angehdrt, sondern ihn auch zu den von der Beklagten erhobenen Behandlungsfehler-
vorwlrfen mindlich befragt. Diese Vorgehensweise ist nicht zu beanstanden. Es steht
grundséatzlich im Ermessen des Gerichts, ob es ein schriftliches oder ein miindliches
Gutachten einholt (Zoéller-Greger, 31. Auflage 2016, § 411, Rz. 1). Dass und aus wel-
chen Grinden das Ermessen der Kammer derart eingeschrankt war, dass nur eine
schriftliche Begutachtung zuldssig gewesen ware, hat die Beklagte nicht dargelegt und
solche Griinde sind auch nicht ersichtlich. Vielmehr sprach die bereits erfolgte schriftli-
che Aufarbeitung des Behandlungsgeschehens durch den Sachverstindigen, die ohne-
hin notwendige mindliche Befragung des Sachverstidndigen zum Inhalt seines schriftli-
chen Gutachtens und die Vermeidung eines gréReren Zeit- und Kostenaufwandes fir
die gewdhlte prozessuale Vorgehensweise der Kammer. Es sind auch bei der miindli-



chen Befragung des Sachverstandigen keine Griinde zutage getreten, die eine nach-
tragliche schriftliche Begutachtung durch den Sachversténdigen erforderlich gemacht
hatten. Die Notwendigkeit von Messungen im Zusammenhang mit der CMD-Erkrankung
der Beklagten, wie sie sie mit Schriftsatz vom 19.05.2016 fordert, hat sich in der miindli-
chen Verhandlung nicht ergeben. Und es ist weder dargelegt noch ersichtlich, welche
Erkenntnisse aus den von der Beklagten nicht naher beschriebenen Messungen hitten
gezogen werden kdnnen, die einen hinreichend sicheren Riickschluss auf ein behand-
- lungsfehlerhaftes Vorgehen der Klagerinnen hatten geben kénnen.

Soweit die Beklagte riigt, der Sachversténdige habe die Behandlung der Zéhne 13 und
23 in der mindlichen Verhandlung ohne erneute Prufung der Behandlungsunterlagen
nicht begutachten kénnen, tbersieht sie, dass der Sachverstédndige sich schon in sei-
nem schriftlichen Gutachten mit der Frage der medizinischen Notwendigkeit der Versor-
gung der Zahne 13 und 23 auseinandergesetzt hat (vgl. Seite 9 des Gutachtens vom
09.01.2014, BIl. 314 d.A)).

SchlieBlich hélt der Senat auch an seiner im Beschluss vom 20.04.2016 dargelegten
Auffassung fest, dass die zwischen den Parteien streitige Frage, ob eine Versorgung der
Zahne 13 und 23 mit Veneers vor Durchfiihrung der Behandlung vereinbart war, dahin
stehen kann, weil die Beklagte die Versorgung jedenfalls dadurch nachtréglich geneh-
migt hat, dass sie die Kldgerin zu 1) um eine Neuanfertigung der Veneers gebeten hat.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 97 Abs. 1 ZPO, die Entscheidung iiber die vorlzu-
fige Vollstreckbarkeit auf §§ 708 Nr. 10, 711 ZPO.



Berufungsstreitwert: 22.035,22 EUR (§ 45 Abs. 3 GKG)

Dr. Thurn Dr. Schmidt-Réntsch Schoser




