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@ Veroffentlicht am 22.04.2021

Kopf

Der Oberste Gerichtshof hat als Revisionsgericht durch den Senatsprasidenten Hon.-Prof. Dr. Hollwerth als
Vorsitzenden sowie den Hofrat Hon.-Prof. Dr. Brenn, die Hofratinnen Dr. Weixelbraun-Mohr und Dr. Kodek und den
Hofrat Dr. Stefula als weitere Richter in der Rechtssache der klagenden Partei *, vertreten durch Dr. Alfred Boran,
Rechtsanwalt in Wien, gegen die beklagte Partei *, vertreten durch die Altenweisl Wallnéfer Watschinger Zimmermann
Rechtsanwdlte GmbH in Innsbruck, wegen 101.500 EUR sA und Feststellung, Uber die Revision der beklagten Partei
gegen das Urteil des Oberlandesgerichts Wien als Berufungsgericht vom 18. November 2020, GZ 16 R 69/20i-203, mit
dem das Urteil des Landesgerichts fur Zivilrechtssachen Wien vom 10. Dezember 2019, GZ 1 Cg 41/17g-168,
abgeandert wurde, in nichtéffentlicher Sitzung zu Recht erkannt und beschlossen:

Spruch
Der Revision wird teilweise Folge gegeben.

Die Urteile der Vorinstanzen werden dahin abgeandert, dass die Entscheidung - unter Einschluss der in Rechtskraft
erwachsenen Abweisung einer Teilforderung von 31.300 EUR sA - nunmebhr als Teilurteil lautet:

»1. Die beklagte Partei ist schuldig, der klagenden Partei 50.200 EUR samt 4 % Zinsen seit 4. 1. 2017 binnen 14 Tagen zu
zahlen.

2. Das Mehrbegehren auf Zahlung weiterer 51.300 EUR samt 4 % Zinsen seit 4. 1. 2017 wird abgewiesen.

3. Es wird festgestellt, dass die beklagte Partei der klagenden Partei fur samtliche zukunftigen, derzeit noch nicht
bekannten oder bezifferbaren Folgen und Schaden, die aus der unterlassenen arztlichen Aufklarung vom 30. 11. 2016,
vom 21.12. 2016 und vom 4. 1. 2017 sowie aus der fehlerhaften Sklerosierungsbehandlung vom 4. 1. 2017 resultieren,
haftet.”

Im Ubrigen - ndmlich hinsichtlich der Entscheidung (ber die Gegenforderung - werden die Entscheidungen der
Vorinstanzen aufgehoben. Die Rechtssache wird im Umfang der Aufhebung an das Erstgericht zur
Verfahrenserganzung und neuerlichen Entscheidung zurtickverwiesen.

Die Entscheidung Uber die Kosten des gesamten Verfahrens bleibt dem Erstgericht vorbehalten.
Text
Entscheidungsgrinde:

[1] Der im Jahr 1984 geborene Klager hatte im Alter von ca 21 Jahren seine erste sexuelle Beziehung, die
ca zweieinhalb bis drei Jahre dauerte. Wahrend dieser Zeit hatte er mit seiner Partnerin zumindest einmal am Tag
Geschlechtsverkehr, wobei er in den ersten beiden Wochen ein Kondom verwendete. In dieser Anfangsphase hatte er
mitunter Schwierigkeiten, eine volle Erektion zu erlangen oder auch zu halten. Danach verkehrte er mit seiner
Partnerin ohne Kondom, worauf keine Erektionsprobleme mehr auftraten.
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[2] Aus Anlass dieser anfanglichen Erektionsprobleme suchte der Klager einen Urologen auf, der sie auf eine
psychische Ursache zurtckfuhrte, weil der Klager regelmalig nachtliche Erektionen bzw Spontanerektionen und auch
beim Sexualverkehr ohne Kondom keine Probleme hatte. Dieser Arzt verschrieb dem Klager Cialis 5 mg. Der Klager
nahm die Tabletten zweimal und danach nicht mehr, weil er nach deren Einnahme mit einer heftigen Erektion
reagierte. Auch die folgenden sexuellen Beziehungen des Klagers gestalteten sich dhnlich, ndmlich mit anfanglichen
Erektionsproblemen, die sich mit zunehmender Dauer der Beziehung nach einigen Wochen verflichtigten, sodass es

dem Klager fortan grundsatzlich sowohl ohne als auch mit Kondom gelang, seine Erektion zu halten.

[3] Im Frihjahr 2016 suchte der Klager ein weiteres Mal einen Urologen auf und erhielt wiederum die Diagnose,
seine Probleme seien psychischen Ursprungs. Es wurden ihm wieder Tabletten verschrieben. Diese nahm der Klager
nicht ein, weil aus seiner Sicht die Symptomatik dafur nicht ausreichte und sich sein Problem nach einer

Beziehungsdauer von einigen Wochen nicht mehr stellte.

[4] Der Klager glaubte allerdings nicht an eine psychische Ursache seiner Erektionsstérungen und beabsichtigte
deshalb, eine kérperliche Untersuchung durchfiihren zu lassen. Uber eine Anzeige im Internet stieR er auf die
Homepage des Beklagten und suchte ihn am 30. 11. 2016 in seiner Privatordination auf. Er beschrieb, dass er zwar
Erektionen bekomme, diese aber in bestimmten Situationen nicht halten kénne, so etwa, dass er beim Uberziehen des
Kondoms einen Zusammenbruch der Erektion habe. Er berichtete dem Beklagten auch, dass er bei einer neuen
Partnerin anfangs immer Probleme habe, eine ausreichend lange Erektion aufrechtzuerhalten und ein Kondom zu
benutzen. Er schilderte ferner, dass er bereits Mitte des Jahres einen Urologen konsultiert habe, jedoch nicht an eine
psychische Ursache glaube und Medikamente auch nicht einnehmen wolle. Er wolle eine organische Ursache fir seine
Symptome ausschlieBen. Der Klager erwahnte auch, er sei bei der Polizei und ein guter Sportler.

[5] Da der Klager dem Beklagten keinen Hinweis auf eine klassische degenerative Erkrankung als Ursache seiner
Erektionsstorungen, auf einen Testosteronmangel oder Libidoverlust bot, die Einnahme von PDE-5-Hemmern ablehnte
und dem Beklagten erklarte, nicht an eine psychische Ursache fur seine Erektionsstérungen zu glauben, schlug dieser
dem Klager die Durchfiihrung einer CT-Cavernosographie zur Ursachenabklarung vor, wobei er eine caverno-vendse
Insuffizienz (vendses Leck) als mogliche Ursache fur die Probleme des Kldgers ins Spiel brachte. Der Beklagte hatte
nicht den Eindruck, der Klager sei psychisch alteriert, und stufte ihn als jungen, durchtrainierten und
durchdiagnostizierten Polizeibeamten ein. Er hegte keinen Zweifel daran, dass jene Urologen, die der Klager zuvor
aufgesucht hatte, das Problem des Klagers nicht richtig eingeschatzt hatten. Aus Sicht des Beklagten fehlte zum
Ausschluss einer organischen Ursache in Form eines vendsen Problems oder eines Schwellkérperproblems noch die
Cavernosographie. Eine Blutuntersuchung hielt der Beklagte im Fall des Klagers flr nicht notwendig.

[6] Anfang oder Mitte Dezember 2016 hatte der Klager neuerlich Sex. Dabei verkehrte er ohne Kondom und hatte
wahrend des gesamten Aktes eine durchgehende Erektion.

[71 Die CT-Untersuchung unter Verabreichung einer eine Erektion herbeifihrenden Injektion mit Alprostadil erfolgte
am 21. 12. 2016 durch den Beklagten und einen Radiologen. Ein Hodenschutz wurde hierbei nicht verwendet. Bei
dieser Gelegenheit nahm der Beklagte den Klager auch koérperlich in Augenschein. Anhand des CT-Bildes
diagnostizierte er das Bestehen eines vendsen Lecks und setzte den Klager davon in Kenntnis. Der Beklagte schlug ihm
zur Behebung desselben eine Operation vor, die er als minimalen Eingriff ohne besonderes Risiko beschrieb. Der
Eingriff werde unter ortlicher Betdubung durchgefihrt. Der Beklagte fahre in die Vene hinein, gebe
Sklerosierungsmaterial hinein und die krankhaft vergroRerte Vene ziehe sich auf NormalgréRBe zusammen. Wahrend
der Verabreichung des Sklerosierungsmittels musse der Klager Uber einen von ihm naher genannten Zeitraum
(30 Sekunden oder 1 Minute) die Luft anhalten, damit es wirke. Diese Methode habe der Beklagte selbst entwickelt bzw
weiterentwickelt. Zum Erfolg der Methode erklarte der Beklagte, es gebe zumindest 70 bis 80 % zufriedener Patienten.
Das Schlimmste, was passieren kénne, sei, dass der Zustand des Klagers so bleibe wie vorher. Der Beklagte erklarte
dem Klager ferner, nach der Operation solle man sich drei Wochen schonen und auch keine sexuellen Handlungen
durchfihren. In der Folge vergewisserte sich der Klager beim Beklagten noch mehrfach, ob die von ihm
vorgeschlagene Behandlung tatsachlich risikolos und ohne Nebenwirkungen sei, was ihm versichert wurde. Der
Beklagte klarte den Klager nicht Gber die dem Eingriff anhaftende Mdglichkeit einer Verschlechterung der beim Klager
bestehenden Symptomatik auf, insbesondere nicht Uber die mogliche Folge einer dauerhaften erektilen Dysfunktion
bzw generell den Eintritt eines irreversiblen Schadens. Hatte der Klager von den tatsdchlich mit dem Eingriff
verbundenen Risiken und mdglichen Folgen gewusst, hatte er dem vom Beklagten vorgeschlagenen Eingriff nicht



zugestimmt. Aufgrund des beiderseitigen Ausschlusses psychischer Ursachen und der Ablehnung des Klagers,
Medikamente einzunehmen, besprach der Beklagte mit ihm keine Alternativen zur vorgeschlagenen Behandlung und
willigte der Klager schlie3lich in diese ein.

[81 Am4.1.2017 fuhrte der Beklagte den Eingriff beim Klager durch. Unmittelbar davor Uberreichte ein Mitarbeiter
des Beklagten dem Klager mehrere Zettel, darunter einen mit der Bezeichnung ,Behandlung einer Erektionsstérung
durch ein vendses Leck”, welcher vom Klager unterschrieben wurde. Darin heillt es zur beabsichtigten
Sklerosierungsbehandlung auszugsweise: ,Hierbei handelt es sich um eine standardisierte Behandlung. ... Als
Komplikationen kénnen Schmerzen, Blutergusse, Verletzungen von Nerven-Gefden oder Haut und Entziindungen
auftreten. Ebenso kann es auftreten, dass Ihnen das Ergebnis der Operation nicht gefallt oder dass die erwinschte
Reaktion nicht ausreichend auftritt. ... Speziell nach dieser Art von Operation hangt der (langfristige) Erfolg sehr von
ihrer Mitarbeit ab. ... Die Gewebeanteile missen sich zundchst einmal 'setzen' und verheilen. Daflir mussen Sie jegliche
sexuelle Aktivitat in den ersten drei Wochen vermeiden. In der ersten Zeit kann der Penis noch etwas geschwollen sein
und Blutergusse vorhanden sein. Das vollstandige Ergebnis zeigt sich erst im Verlauf nach der Operation.” Der Klager
hatte einen solchen Zettel allenfalls auch schon am 21. 12. 2016 anlasslich der CT-Cavernosographie erhalten.

[91  Aus medizinischer Sicht ware er vor dem Eingriff Gber eingriffspezifische Risiken aufzuklaren gewesen, worunter
auch eine mogliche Verschlechterung der erektilen Dysfunktion fallt.

[10] Das Wirkprinzip der Sklerosierungstherapie ist eine Zerstérung der Gefallinnenwand mit begleitender
Thrombosierung. Unmittelbar danach kommt es zu einem Anschwellen der behandelten Venen und danach zu einem

Schrumpfen und einer narbigen Umwandlung der behandelten GefaR3e.

[11] Der Klager konnte wahrend der Behandlung das vom Beklagten angeordnete Valsalva-Mandver beim ersten Mal
nicht in der vom Beklagten fir notwendig erachteten Dauer durchfiihren, sodass es wiederholt wurde. Dieses Mandver
(Luft anhalten und Bauchpressen) dient dazu, einen Stopp des venésen Abstroms herbeizuflhren. Seine Effektivitat ist
patientenabhangig, weil nicht alle Menschen dieses gleichwertig ausfihren kénnen. Das Mandéver wird in der
medizinischen Literatur als nicht ausreichend beschrieben. Die Kontrolle der Verteilung des Sklerosierungsmittels

durch den Beklagten erfolgte in einer nicht Gblichen und nicht effektiven Weise.

[12] Dass beim Klager tatsachlich ein vendses Leck vorhanden und auch behandlungsbedirftige Ursache bzw
Mitursache seiner praoperativen Erektionsstérungen war, ist nicht feststellbar; Gberwiegend wahrscheinlich war dies
nicht der Fall. Die diagnostische Abklarung der erektilen Dysfunktion mit Verdacht auf ein vendses Leck mittels CT-
Cavernosographie erfolgte nicht lege artis und entsprach nicht den Leitlinien der Arbeitsgemeinschaft der
wissenschaftlichen medizinischen Fachgesellschaften (AWMF). Der vom Beklagten vorgenommene Eingriff am
4.1.2017 war daher medizinisch nicht indiziert.

[13] Die vom Beklagten durchgefiihrte Sklerosierungstherapie ist aus medizinischer Sicht zwar keine experimentelle
Methode, jedoch keine in den gangigen internationalen Leitlinien (jenen der Europadischen Gesellschaft fur Urologie
[LEAU"], die auch von der Osterreichischen urologischen Gesellschaft anerkannt wurden, sowie jenen der
amerikanischen urologischen Gesellschaft) genannte Therapieform. Sie ist ganz allgemein als Heilversuch anzusehen,
der erst dann indiziert ist, wenn samtliche in den Leitlinien angefliihrten Therapieoptionen ausgeschopft sind. Diese
Voraussetzung war beim Klager nicht gegeben, fehlte doch etwa eine flr den Fall des Klagers am ehesten taugliche
sexualmedizinische Psychotherapie.

[14] In den beiden Nachten nach dem Eingriff hatte der Kldger wahrend des Schlafs eine Erektion und wurde
aufgrund starker Schmerzen und einer starken Schwellung der Eichel wach. Diese Erektionen unterschieden sich von
jenen vor der Operation. Der Penis zeigte nun schrag nach unten, nur mehr der corpus spongiosum war erigiert, die
seitlichen Schwellkdrper waren kaum mit Blut gefullt. Der Klager versuchte deshalb in der ersten Nacht, seine Erektion
zu verstarken. Diesen Vorgang brach er jedoch aufgrund von Schmerzen sofort ab. Er setzte sich mit der Ordination
des Beklagten in Verbindung, zu dem aufgrund eines Auslandsaufenthalts zundchst kein persénlicher Kontakt
zustande kam. Aufgrund seines Zustands und der Schmerzen begab sich der Klager am 6. 1. 2017 in die
Notfallaufnahme des AKH. Auch in den Wochen und Monaten danach suchte er immer wieder das AKH auf, wo
Untersuchungen durchgefiihrt wurden. Da sich die Durchblutungssituation und die Erektionsfahigkeit des Penis nicht
besserten, lieB der Klager Uber arztliches Anraten ab Februar 2017 bis November 2018 StoRwellenbehandlungen
durchfihren, die anfanglich eine Verbesserung der Erektionsfahigkeit im Vergleich zum Zustand unmittelbar nach dem



Eingriff zeigten. Sowohl vom Beklagten als auch im AKH wurde dem Klager das Medikament Cialis zur Verbesserung
der Rivaskularisierung verschrieben. Dieses Medikament nahm der Klager etwa vom 18. 1. 2017 bis
November/Dezember 2017 ein.

[15] Durch die Behandlung des Beklagten erlitt der Kldger drei Stunden leichte Schmerzen, danach zwei Tage starke,
sieben Tage mittelstarke und 20 Tage leichte Schmerzen. Die vom Beklagten vorgenommene
Sklerosierungsbehandlung fuhrte beim Klager zu einer Beeintrachtigung der corpora cavernosa. Dies brachte und
bringt nachhaltige schwere Erektionsprobleme des Klagers mit sich. Die seitlichen Schwellkérper sind
zusammengezogen und fuhlen sich taub und unangenehm an. Eine Erektion zur Durchfihrung von penetrativem Sex
ist dem Klager nur unter Verwendung von Hilfsmitteln (Medikamente, Penispumpe, Penisring) moglich, wobei die
erreichbare Erektion des Klagers dennoch deutlich schwacher ausfallt als vor dem Eingriff. Der Klager litt aufgrund des
partiellen Erektionsverlusts auch unter starken psychogenen Beschwerden. Er unterzog sich seit zumindest
Februar 2017 fur die Dauer von insgesamt mehr als einem Jahr einer Psychotherapie wegen einer schweren
Anpassungsstérung mit Identitatskrise und eher schweren depressiven Episoden, ausgeldst durch die aufgrund der
Behandlung des Beklagten hervorgerufene permanente Impotenz gefolgt vom Verdacht, vom Beklagten wissentlich
falsch diagnostiziert worden zu sein. Die Psychotherapie half dem Kldger, den Zustand nach der Operation akzeptieren
zu koénnen. Der erlittene Erektionsverlust zusammen mit den dadurch verursachten psychischen Beschwerden
entspricht einem 20%igen Grad der Behinderung. Eine Verbesserung der Erektilitdt des Klagers in der Zukunft ist nicht
auszuschlieBen, aber nicht mit Gberwiegender Wahrscheinlichkeit gewiss; vielmehr ist eher davon auszugehen, dass
die erektile Dysfunktion bestehen bleibt. Kiinftige vorfallskausale Folgen kénnen derzeit weder festgestellt noch
ausgeschlossen werden.

[16] Vor der Operation des Beklagten hatte der Klager nebenberuflich mit dem Studium * begonnen und befand sich
im Janner 2017, gemessen am planmafigen Verlauf, im ersten Semester. Von November 2017 bis September 2018
unterbrach er das Studium, nahm es aber auch danach nicht wieder auf, weil es ihm nicht gut geht und er den Kopf
nicht dafur frei hat, was zur Beendigung des Ausbildungsvertrags fuhrte.

[17]1  Der Klager stellte das aus dem Spruch ersichtliche Feststellungs- und Zahlungsbegehren. Dabei forderte er als
Schmerzengeld 100.000 EUR und als Ersatz von ,Generalunkosten” 1.500 EUR. Er wirft dem Beklagten vor, ihn nicht
hinreichend aufgeklart und nicht nach den Regeln der arztlichen Kunst behandelt zu haben.

[18] Der Beklagte beantragte die Abweisung des Klagebegehrens, bestritt das Vorliegen eines Aufklarungs- oder
Behandlungsfehlers und wandte aufrechnungsweise eine Gegenforderung von 800.000 EUR ein. Der Klager habe ihn,
»dem die Patienten davonlaufen, rechtswidrig und schuldhaft geschadigt”. Er habe 2017 ,alles daran gesetzt, den Ruf,
den Kredit, den Erwerb und das Fortkommen des Beklagten zu behindern und zu zerstéren, und zwar durch die
Verbreitung von unwahren Tatsachen, deren Unwahrheit der Klager kennt”. Er habe dem Beklagten 6ffentlich Betrug
und vorsatzliche schwere Korperverletzung unterstellt, indem er in einer naher bezeichneten Fernsehsendung
wissentlich wahrheitswidrig sinngemaR behauptet habe, dass ihn der Beklagte vorsatzlich nicht lege artis behandelt
und dadurch sein Leben zerstort hatte. Es ware dem Beklagten einzig und alleine darum gegangen, dem Klager das
Behandlungshonorar herauszulocken. Weiters habe der Klager in dieser Sendung wissentlich wahrheitswidrig
behauptet, dass der Beklagte zwei weiteren Patienten dasselbe angetan hatte und diese deshalb sogar Selbstmord
begangen hatten. Seither seien dem Beklagten ,die Umsatze eingebrochen (lucrum cessans)”. Im Jahr 2015 habe der
Umsatz des Beklagten ,aus Sklerosierung und Augmentationen und Patientenzulauf’ 682.000 EUR betragen, im
Jahr 2016 habe er den Umsatz auf 801.600 EUR steigern kdénnen. Im Jahr 2017 habe der Umsatz aufgrund eines
Totaleinbruchs nach der Fernsehsendung vom 30. 9. 2017 nur noch 274.100 EUR betragen. Verglichen mit dem
Jahr 2015 sei dies ein Umsatzverlust von 407.900 EUR, verglichen mit dem Jahr 2016 ein Umsatzverlust von
527.500 EUR. Im Jahr 2018 werde der Umsatzverlust aller Voraussicht nach den des Jahres 2017 bei Weitem
Ubersteigen. Zum Beweis der HOhe der Gegenforderung beantragte der Beklagte die Einholung eines
Sachverstandigengutachtens aus dem BuchfUhrungswesen.

[19] Das Erstgericht gab dem Feststellungs- und dem Zahlungsbegehren im Umfang von 30.200 EUR samt 4 %
Zinsen seit 4. 1. 2017 statt. Das Mehrbegehren und ,der Antrag der beklagten Partei, die Klagsforderung mit einer
Gegenforderung von 800.000 EUR" aufzurechnen, wurde abgewiesen. Das Erstgericht stellte im Wesentlichen den
eingangs zusammengefassten Sachverhalt fest. Diesen beurteilte es dahin, dass der Klager vor Behandlungsbeginn
keine ausreichende Information Uber das - letztlich auch eingetretene - Risiko der in Aussicht genommenen



Behandlung, namlich einer dauerhaften Verschlechterung seiner erektilen Dysfunktion, erhalten habe. Zudem habe
der Beklagte einen Behandlungsfehler zu verantworten, weil die vorgenommene Behandlung weder indiziert gewesen
sei noch in Ansehung der Diagnostik und dem Eingriff selbst dem Stand der Medizin entsprochen habe. Da der Eingriff
sorgfaltswidrig erfolgt sei und zu einer Schadigung beim Klager geflhrt habe, hafte der Beklagte dem Klager fur die
nachteiligen Folgen.

[20]  An Schmerzengeld erschien dem Erstgericht ein Betrag von 30.000 EUR angemessen. Bei der Bemessung des
Schmerzengeldes berucksichtigte es sowohl die mit dem Eingriff verbundenen physischen Schmerzen als auch die
eingetretene Dauerfolge, die psychische Beeintrachtigung des Klagers und sein Alter. Die Generalunkosten des Klagers
mittelte das Erstgericht in Anwendung des§& 273 ZPO mit 200 EUR aus. [20] An Schmerzengeld erschien dem
Erstgericht ein Betrag von 30.000 EUR angemessen. Bei der Bemessung des Schmerzengeldes bertcksichtigte es
sowohl die mit dem Eingriff verbundenen physischen Schmerzen als auch die eingetretene Dauerfolge, die psychische
Beeintrachtigung des Klagers und sein Alter. Die Generalunkosten des Klagers mittelte das Erstgericht in Anwendung
des Paragraph 273, ZPO mit 200 EUR aus.

[21] Das Feststellungsbegehren erachtete das Erstgericht fur gerechtfertigt, weil das Vorliegen von Dauerfolgen
die Moglichkeit impliziere, dass das schadigende Ereignis fur einen kinftigen Schadenseintritt ursachlich sein kénne.

[22] Zur Gegenforderung von 800.000 EUR sei von einer Beweisaufnahme Abstand zu nehmen gewesen, weil sie sich
nicht aus dem Vorbringen des Beklagten ergebe. Es sei nicht Aufgabe des Gerichts, aus Pauschalbetragen die
ziffernmaRige Hohe einer Gegenforderung herauszufiltern.

[23] Hinsichtlich der Abweisung von 11.300 EUR sA (darin 10.000 EUR Schmerzengeld und 1.300 EUR pauschale
Unkosten) erwuchs das Ersturteil in Rechtskraft.

[24] Das Berufungsgericht gab der Berufung des Beklagten nicht, jener des Klagers hingegen teilweise Folge und
anderte das Ersturteil insofern ab, als es den Zuspruch auf 70.200 EUR samt 4 % Zinsen seit 4. 1. 2017 erhdhte und den
abweisenden Teil entsprechend reduzierte.

[25]  Das Berufungsgericht Ubernahm die Feststellungen des Erstgerichts. Zum Schmerzengeld fuhrte es aus, dass
der Klager ohne das rechtswidrige und schuldhafte Vorgehen des Beklagten nach wie vor ein normales Sexualleben
hatte fuhren koénnen und allenfalls nur zu Beginn von Beziehungen bei Verwendung eines Kondoms
Erektionsprobleme hatte, welche entweder durch eine sexualmedizinische Psychotherapie behoben oder aber
zumindest mit Medikamenten hatten Uberbrickt werden kdnnen. Stattdessen sei er nun aufgrund der Fehlbehandlung
des Beklagten ohne Hilfsmittel zu keinem penetrativen Geschlechtsverkehr mehr in der Lage. Er sei aufgrund der
Fehlbehandlung auch gezwungen gewesen, sein Studium abzubrechen, weil die psychische Belastung sein Leben
Uberschatte. Angesichts der starken Beeintrachtigung der Lebensfreude des Klagers, des Verlustes seines
Selbstwertgefiihls und der verlorengegangenen Freude am Geschlechtsverkehr erachtete das Berufungsgericht ein
Schmerzengeld von 70.000 EUR fir die bereits erlittenen und noch zu erleidenden Beschwerden fiir angemessen.

[26] Zur Gegenforderung fuhrte das Berufungsgericht aus, dass die Gegenforderung des Beklagten sehr wohl
ziffernmaRig bestimmt sei und sich ihre Hohe auch aus seinem Vorbringen schlissig ableiten lasse. So habe er den
Umsatzriickgang im Jahr 2017 in H6he von zumindest 407.900 EUR auf wahrheitswidrige Behauptungen des Beklagten
in einer Fernsehsendung zurtickgefihrt und vorgebracht, der daraus resultierende Umsatzriickgang im Jahr 2018
werde voraussichtlich noch hdher sein. Allerdings setze die Gegenforderung die Wahrheitswidrigkeit der vom Klager
verbreiteten Tatsachen voraus (8 1330 Abs 2 ABGB). Dies sei hier nicht der Fall, habe das Beweisverfahren doch
ergeben, dass der Klager vom Beklagten tatsachlich nicht lege artis behandelt worden sei. Zwar kénne auch das
Verbreiten wahrer Tatsachen rechtswidrig in den Schutzbereich des Betroffenen eingreifen, wenn dessen Interessen
unnotig verletzt wirden, insbesondere kein Uberwiegendes Informationsbedirfnis der Allgemeinheit oder des
Mitteilungsempfangers vorliege. Der Beklagte hatte daflir aber zur GUterabwdgung geeignete Argumente ins Treffen
fihren mussen, um den Vorrang seiner Interessen zu bescheinigen. Da er dies unterlassen habe, habe das Erstgericht
im Ergebnis zu Recht auf seine Gegenforderung nicht Bedacht genommen. [26]Zur Gegenforderung flhrte das
Berufungsgericht aus, dass die Gegenforderung des Beklagten sehr wohl ziffernmaRig bestimmt sei und sich ihre Hohe
auch aus seinem Vorbringen schllssig ableiten lasse. So habe er den Umsatzrickgang im Jahr 2017 in Hdhe von
zumindest 407.900 EUR auf wahrheitswidrige Behauptungen des Beklagten in einer Fernsehsendung zurlckgefihrt
und vorgebracht, der daraus resultierende Umsatzriickgang im Jahr 2018 werde voraussichtlich noch héher sein.
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Allerdings setze die Gegenforderung die Wahrheitswidrigkeit der vom Klager verbreiteten Tatsachen voraus (Paragraph
1330, Absatz 2, ABGB). Dies sei hier nicht der Fall, habe das Beweisverfahren doch ergeben, dass der Klager vom
Beklagten tatsachlich nicht lege artis behandelt worden sei. Zwar kdnne auch das Verbreiten wahrer Tatsachen
rechtswidrig in den Schutzbereich des Betroffenen eingreifen, wenn dessen Interessen unndétig verletzt wirden,
insbesondere kein Uberwiegendes Informationsbedurfnis der Allgemeinheit oder des Mitteilungsempfangers vorliege.
Der Beklagte hatte daflr aber zur Giterabwagung geeignete Argumente ins Treffen fihren mussen, um den Vorrang
seiner Interessen zu bescheinigen. Da er dies unterlassen habe, habe das Erstgericht im Ergebnis zu Recht auf seine
Gegenforderung nicht Bedacht genommen.

[27] Hinsichtlich der Abweisung eines (weiteren) Teilbetrags von 20.000 EUR an Schmerzengeld sA erwuchs das
Berufungsurteil in Rechtskraft.

[28] Mit seiner Revision ficht der Beklagte den klagsstattgebenden Teil des Berufungsurteils aus den
Revisionsgrinden nach § 503 Abs 1 Z 2 und 4 ZPO mit einem auf Abweisung auch des restlichen Klagebegehrens
zielenden Abanderungs- sowie einem hilfsweise gestellten Aufhebungs- und Zurlckverweisungsantrag an. [28] Mit
seiner Revision ficht der Beklagte den klagsstattgebenden Teil des Berufungsurteils aus den Revisionsgriinden nach
Paragraph 503, Absatz eins, Ziffer 2 und 4 ZPO mit einem auf Abweisung auch des restlichen Klagebegehrens zielenden
Abanderungs- sowie einem hilfsweise gestellten Aufhebungs- und Zuritickverweisungsantrag an.

[29] Der Klager beantragt in der freigestellten Revisionsbeantwortung, die Revision zurlickzuweisen, hilfsweise ihr
nicht Folge zu geben.

Rechtliche Beurteilung

[30] Die Revision ist zulassig, weil keine hdchstgerichtliche Rechtsprechung zu einer Schmerzengeldbemessung in
einem Fall vorliegt, in welchem zur erlittenen dauerhaften erektilen Dysfunktion keine ins Gewicht fallenden weiteren
korperlichen Beeintrachtigungen hinzutraten. Sie ist auch teilweise berechtigt.

[31] 1. Die in der Revision behauptete Mangelhaftigkeit des Berufungsverfahrens wurde gepruft, sie liegt nicht vor
(8 510 Abs 5 Satz 3 ZPO). [31] 1. Die in der Revision behauptete Mangelhaftigkeit des Berufungsverfahrens wurde
gepruft, sie liegt nicht vor (Paragraph 510, Absatz 5, Satz 3 ZPO).

[32] 2.1. Der Beklagte zieht in seiner Rechtsriige seine Haftung dem Grunde nach allein mit dem Argument in Zweifel,
es fehlten Feststellungen zum Haufigkeitsgrad der beim Klager eingetretenen Komplikationen. Der Haufigkeitsgrad, mit
dem sich ein bestimmtes Risiko bei einer bestimmten Operation verwirklicht, sei fir die Frage, ob Uber dieses
bestimmte Risiko aufgeklart werden muss oder nicht, von eminenter Bedeutung. Es sei zu Unrecht eine
Aufklarungspflichtverletzung seinerseits bejaht worden.

[33] 2.2. Eine medizinische Behandlung, die mit der Verletzung der koérperlichen Integritat verbunden ist oder zu
einer Gesundheitsbeeintrachtigung etwa durch Nebenwirkungen fiihrt, ist eine Kdrperverletzung und prima vista
rechtswidrig, auBer es liegt eine wirksame Einwilligung des Patienten vor, was dann nicht der Fall ist, wenn die
Behandlung nicht lege artis durchgefihrt wird (4 Ob 176/19i [Pkt 5.3]). Voraussetzung fur eine sachgerechte
Behandlung ist die diagnostische Abklarung der Beschwerden durch Erhebung der erforderlichen Befunde und deren
fachgerechte Auswertung (1 Ob 244/16p [Pkt 1.]), mit anderen Worten eine den Regeln der arztlichen Kunst
entsprechende Diagnose. Arzte haften, wenn die Heilbehandlung nicht lege artis, also nach den anerkannten Regeln
der Medizin durchfuhrt wird (statt vieler Karner in KBB6 § 1299 Rz 6 mwN). [33] 2.2. Eine medizinische Behandlung, die
mit der Verletzung der korperlichen Integritat verbunden ist oder zu einer Gesundheitsbeeintrachtigung etwa durch
Nebenwirkungen fuhrt, ist eine Kdrperverletzung und prima vista rechtswidrig, auller es liegt eine wirksame
Einwilligung des Patienten vor, was dann nicht der Fall ist, wenn die Behandlung nicht lege artis durchgefiihrt wird
(4 Ob 176/19i [Pkt 5.3]). Voraussetzung fiir eine sachgerechte Behandlung ist die diagnostische Abklarung der
Beschwerden durch Erhebung der erforderlichen Befunde und deren fachgerechte Auswertung (1 Ob 244/16p [Pkt 1.]),
mit anderen Worten eine den Regeln der &rztlichen Kunst entsprechende Diagnose. Arzte haften, wenn die
Heilbehandlung nicht lege artis, also nach den anerkannten Regeln der Medizin durchfiihrt wird (statt vieler Karner in
KBB6 Paragraph 1299, Rz 6 mwN).

[34] Die diagnostische Abklérung durch den Beklagten erfolgte im vorliegenden Fall nicht lege artis. Der Eingriff
war zudem medizinisch nicht indiziert und auch seine konkrete Durchfihrung entsprach nach den Feststellungen nicht
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den Regeln der arztlichen Kunst. Bereits aus jedem einzelnen dieser Grinde haftet der Beklagte dem Klager fur
samtliche nachteiligen Folgen aus dem Eingriff vom 4. 1. 2017 wegen eines ihm zur Last fallenden Kunstfehlers nach
§ 1299 Satz 1 ABGB. [34] Die diagnostische Abklarung durch den Beklagten erfolgte im vorliegenden Fall nicht lege
artis. Der Eingriff war zudem medizinisch nicht indiziert und auch seine konkrete Durchfiihrung entsprach nach den
Feststellungen nicht den Regeln der arztlichen Kunst. Bereits aus jedem einzelnen dieser Grinde haftet der Beklagte
dem Klager fur samtliche nachteiligen Folgen aus dem Eingriff vom 4. 1. 2017 wegen eines ihm zur Last fallenden
Kunstfehlers nach Paragraph 1299, Satz 1 ABGB.

[35] Die Haftung eines Arztes fur eine von ihm vorgenommene Behandlung wegen eines Aufklarungsfehlers kann
zwar unerortert bleiben, wenn der Arzt wegen eines ihm bei der Behandlung unterlaufenen arztlichen Kunstfehlers
ohnehin haftet (vgl 1 Ob 244/16p [Pkt 4.] sowie Karner aaO [,zweite Schiene der Arzthaftung"]). Es ist gleichwohl hier
auch an einem Aufklarungsfehler nicht zu zweifeln, weil der Kldger den Beklagten mehrfach fragte, ob die von ihm
vorgeschlagene Behandlung tatsachlich risikolos und ohne Nebenwirkung sei, und der Beklagte ihm dies - objektiv
unrichtig - versicherte und ihm als schlimmstes Szenario darlegte, dass sein Zustand so bleibe wie bisher. Einem
expliziten Aufklarungswunsch des Patienten hat der behandelnde Arzt - abseits hier nicht vorliegender
Ausnahmesituationen - zu entsprechen (Memmer inAigner/ Klete?ka/Klete?ka-Pulker/Memmer, Handbuch
Medizinrecht [2020] Kap. 1.3.3.3.4.3). In einem solchen Fall kommt es auf den Haufigkeitsgrad des betreffenden Risikos,
nach dem sich der Patient erkundigt, nicht an. Wenn der Beklagte in der Revision im Wesentlichen damit argumentiert,
das Risiko, das sich hier verwirklicht hat, sei so selten, dass es in der Literatur gar nicht beschrieben sei, sodass der
Beklagte auch keine Aufklarung darliber geschuldet habe, so setzt er sich in Widerspruch zur Feststellung, dass aus
medizinischer Sicht vor dem Eingriff Uber eingriffspezifische Risiken aufzuklaren gewesen ware und dass darunter
auch eine mogliche Verschlechterung der erektilen Dysfunktion fallt. [35] Die Haftung eines Arztes fir eine von ihm
vorgenommene Behandlung wegen eines Aufklarungsfehlers kann zwar unerortert bleiben, wenn der Arzt wegen eines
ihm bei der Behandlung unterlaufenen arztlichen Kunstfehlers ohnehin haftet vergleiche 1 Ob 244/16p [Pkt 4.] sowie
Karner aaO [,zweite Schiene der Arzthaftung"]). Es ist gleichwohl hier auch an einem Aufklarungsfehler nicht zu
zweifeln, weil der Klager den Beklagten mehrfach fragte, ob die von ihm vorgeschlagene Behandlung tatsachlich
risikolos und ohne Nebenwirkung sei, und der Beklagte ihm dies - objektiv unrichtig - versicherte und ihm als
schlimmstes Szenario darlegte, dass sein Zustand so bleibe wie bisher. Einem expliziten Aufklarungswunsch des
Patienten hat der behandelnde Arzt - abseits hier nicht vorliegender Ausnahmesituationen - zu entsprechen (Memmer
in Aigner/ Klete?ka/Klete?ka-Pulker/Memmer, Handbuch Medizinrecht [2020] Kap. rémisch eins.3.3.3.4.3). In einem
solchen Fall kommt es auf den Haufigkeitsgrad des betreffenden Risikos, nach dem sich der Patient erkundigt, nicht an.
Wenn der Beklagte in der Revision im Wesentlichen damit argumentiert, das Risiko, das sich hier verwirklicht hat, sei so
selten, dass es in der Literatur gar nicht beschrieben sei, sodass der Beklagte auch keine Aufklarung dariber
geschuldet habe, so setzt er sich in Widerspruch zur Feststellung, dass aus medizinischer Sicht vor dem Eingriff Uber
eingriffspezifische Risiken aufzukldren gewesen ware und dass darunter auch eine mogliche Verschlechterung der
erektilen Dysfunktion fallt.

[36]  3.1. Hinsichtlich der Hohe seiner Schadenersatzpflicht zieht der Beklagte in der Revision die Bemessung des
Schmerzengeldes durch die Vorinstanzen in Zweifel. Das Berufungsgericht habe den vom Erstgericht zugesprochenen,
nach Ansicht des Beklagten bereits Uberhthten Betrag mehr als verdoppelt, ohne oberstgerichtliche
Vergleichsjudikatur gefunden zu haben. Das Berufungsurteil sprenge durch den Zuspruch eines Schmerzengeldes von
70.000 EUR den von der Judikatur allgemein gezogenen Rahmen fiir die Bemessung. Im Ubrigen sei die
Neubemessung des Schmerzengeldes durch das Berufungsgericht unzulassig gewesen, weil es an einer gesetzmaRig
ausgefuhrten Rechtsrige in der Berufung des Klagers gefehlt habe.

[37] 3.2. Der Klager bekampfte die ihm mit 30.000 EUR zu niedrige Bemessung seines Schmerzengeldes durch
das Erstgericht wegen unrichtiger rechtlicher Beurteilung. Dass er dabei seinen Ausfihrungen vereinzelt Annahmen
zugrundelegte, die vom festgestellten Sachverhalt nicht gedeckt waren - so nahm er an, der Beklagte habe bdsglaubig
die Operationsrisiken verschwiegen -, andert nichts daran, dass ansonsten eine gesetzmal3ig ausgefihrte Rechtsrige
vorlag. Ausfuhrungen eines Rechtsmittelwerbers wegen unrichtiger rechtlicher Beurteilung sind nur insoweit einer
weiteren Behandlung nicht zuzufihren, als sie von den Tatsachenfeststellungen abweichen (vgl RIS-Justiz RS0043312
[T12]). Da dem Berufungsgericht sehr wohl eine (ansonsten) gesetzmaRig ausgefiihrte Rechtsriige des Klagers vorlag,
hatte es die Angemessenheit des Schmerzengeldes zu prifen. [37] 3.2. Der Klager bekampfte die ihm mit 30.000 EUR
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zu niedrige Bemessung seines Schmerzengeldes durch das Erstgericht wegen unrichtiger rechtlicher Beurteilung. Dass
er dabei seinen Ausfuhrungen vereinzelt Annahmen zugrundelegte, die vom festgestellten Sachverhalt nicht gedeckt
waren - so nahm er an, der Beklagte habe bosglaubig die Operationsrisiken verschwiegen -, andert nichts daran, dass
ansonsten eine gesetzmalig ausgefiihrte Rechtsriige vorlag. AusfUhrungen eines Rechtsmittelwerbers wegen
unrichtiger rechtlicher Beurteilung sind nur insoweit einer weiteren Behandlung nicht zuzufihren, als sie von den
Tatsachenfeststellungen abweichen vergleiche RIS-Justiz RS0043312 [T12]). Da dem Berufungsgericht sehr wohl eine
(ansonsten) gesetzmaRig ausgeflhrte Rechtsrige des Klagers vorlag, hatte es die Angemessenheit des
Schmerzengeldes zu prifen.

[38] 3.3.1. Das Schmerzengeld soll grundsatzlich eine einmalige Abfindung fur Ungemach sein, das der Verletzte
voraussichtlich zu erdulden hat. Es soll den gesamten Komplex der Schmerzempfindungen, auch so weit es flr die
Zukunft beurteilt werden kann, erfassen (RS0031307). Das Schmerzengeld soll die durch die Schmerzen entstandenen
Unlustgefuhle ausgleichen und den Verletzten in die Lage versetzen, sich als Ersatz fir die Leiden und anstelle der ihm
entzogenen Lebensfreude auf andere Weise gewisse Annehmlichkeiten und Erleichterungen zu verschaffen
(RS0031061). Fur seine Bemessung sind die Dauer und Intensitat der kdrperlichen und seelischen Schmerzen, die
Kompliziertheit des Heilungsverlaufs, die Schwere der Verletzung und der Beeintrachtigung des Gesundheitszustands,
die Dauerfolgen sowie die negativen Auswirkungen auf das Leben des Verletzten maligebend (vgl RS0031293;
RS0031040; Danzl in KBB6 § 1325 Rz 26). Korperliche und seelische Schmerzen sind dabei gemeinsam zu bewerten (idS
RS0031058). Auch das Bewusstsein eines die gewohnte Lebensgestaltung nachhaltig beeinflussenden Dauerschadens
und die damit verbundene seelische Belastung sind bei der Bemessung des Schmerzengeldes in Betracht zu ziehen
(RS0031307 [T18]). Hinsichtlich bestimmter Dauerfolgen kann auch zu berlcksichtigen sein, dass sie einen jlingeren
Verletzten harter treffen als einen alteren, der diesen Lebensbereich bereits weitestgehend durchlebt hat (vgl Danzl in
Danzl, HB Schmerzengeld [2019] Rz 1.35 mwN). [38]3.3.1. Das Schmerzengeld soll grundsatzlich eine einmalige
Abfindung fur Ungemach sein, das der Verletzte voraussichtlich zu erdulden hat. Es soll den gesamten Komplex der
Schmerzempfindungen, auch so weit es fur die Zukunft beurteilt werden kann, erfassen (RS0031307). Das
Schmerzengeld soll die durch die Schmerzen entstandenen Unlustgefiihle ausgleichen und den Verletzten in die Lage
versetzen, sich als Ersatz fur die Leiden und anstelle der ihm entzogenen Lebensfreude auf andere Weise gewisse
Annehmlichkeiten und Erleichterungen zu verschaffen (RS0031061). Fur seine Bemessung sind die Dauer und
Intensitat der korperlichen und seelischen Schmerzen, die Kompliziertheit des Heilungsverlaufs, die Schwere der
Verletzung und der Beeintrachtigung des Gesundheitszustands, die Dauerfolgen sowie die negativen Auswirkungen
auf das Leben des Verletzten maRRgebend vergleiche RS0031293; RS0031040; Danzl in KBB6 Paragraph 1325, Rz 26).
Korperliche und seelische Schmerzen sind dabei gemeinsam zu bewerten (idS RS0031058). Auch das Bewusstsein eines
die gewohnte Lebensgestaltung nachhaltig beeinflussenden Dauerschadens und die damit verbundene seelische
Belastung sind bei der Bemessung des Schmerzengeldes in Betracht zu ziehen (RS0031307 [T18]). Hinsichtlich
bestimmter Dauerfolgen kann auch zu bertcksichtigen sein, dass sie einen jingeren Verletzten harter treffen als einen
alteren, der diesen Lebensbereich bereits weitestgehend durchlebt hat vergleiche Danzl in Danzl, HB Schmerzengeld
[2019] Rz 1.35 mwN).

[39] Das Schmerzengeld ist nach freier Uberzeugung (8 273 ZPO) unter Berlicksichtigung aller Umstande des
Einzelfalls fur alles Ungemach, das der Verletzte bereits erduldet hat und voraussichtlich noch zu erdulden haben wird,
grundsatzlich global festzusetzen (RS0031307 [T28]). Auch im Fall von seelischen Schmerzen sind die einzelnen
Bemessungskriterien als ,bewegliches System” zu verstehen, innerhalb dessen Grenzen ein weiter Spielraum fir die
den Erfordernissen des Einzelfalls jeweils gerecht werdende Ermessensausibung besteht. Somit ist auch hier die
Bemessung des Schmerzengeldes global vorzunehmen (RS0122794). [39]Das Schmerzengeld ist nach freier
Uberzeugung (Paragraph 273, ZPO) unter Beriicksichtigung aller Umsténde des Einzelfalls fiir alles Ungemach, das der
Verletzte bereits erduldet hat und voraussichtlich noch zu erdulden haben wird, grundsatzlich global festzusetzen
(RS0031307 [T28]). Auch im Fall von seelischen Schmerzen sind die einzelnen Bemessungskriterien als ,bewegliches
System” zu verstehen, innerhalb dessen Grenzen ein weiter Spielraum fur die den Erfordernissen des Einzelfalls jeweils
gerecht werdende Ermessensausibung besteht. Somit ist auch hier die Bemessung des Schmerzengeldes global
vorzunehmen (RS0122794).

[40] Bei der Bemessung des Schmerzengeldes ist einerseits auf die Umstande des Einzelfalls abzustellen,
andererseits zur Vermeidung einer volligen UngleichmaRigkeit der Rechtsprechung ein objektiver Mal3stab anzulegen.
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Es darf der von der Judikatur ganz allgemein gezogene Rahmen fir die Bemessung im Einzelfall nicht gesprengt
werden (RS0031075). Die Zuerkennung hoherer Betrage im Vergleich zu friiheren Schmerzengeldzuspriichen ist aber
einerseits aufgrund der inflationsbedingten Geldentwertung und andererseits aufgrund der Rechtsprechung, wonach
das Schmerzengeld tendenziell nicht zu knapp zu bemessen ist, gerechtfertigt (RS0031075 [T10]).

[41] 3.3.2. Die Vorinstanzen erkannten bereits, dass es in der hochstgerichtlichen Rechtsprechung bislang keine
auf den vorliegenden Fall unmittelbar umlegbare Entscheidung gibt, sondern allein Falle behandelt wurden, in denen
der Geschadigte bloR unter anderem und nicht in den Vordergrund tretend eine erektile Dsyfunktion erlitt:

[42] 1 Ob 715/86 betraf den Fall eines 13-Jahrigen, bei dem aufgrund eines Schiunfalls als Dauerfolge unter
anderem eine erektile Impotenz verblieb. Im Unterschied zum Fall des Klagers hatte der Bursche beim Unfall auch
lebensbedrohende Verletzungen erlitten. Er hatte (komprimiert) vier Wochen schwere, zehn Wochen mittlere und
sechs Monate und acht Tage leichte Schmerzen. Der Oberste Gerichtshof fihrte damals aus, fir den zu Beginn der
Pubertat stehenden Burschen musse neben der Verkirzung des Beines insbesondere die Verstimmelung seines
Geschlechtsteils und die durch die Verletzungen herbeigefiihrte, zu seiner Beischlafsunfahigkeit fiihrende erektile
Impotenz besonders niederdriickend sein. Der Senat habe in einem Fall, in dem durch Verschulden des operierenden
Arztes eine 30-jahrige Frau ihre Gebérfahigkeit verlor, allein wegen der dadurch hervorgerufenen seelischen
Unlustgefuhle ein Schmerzengeld von 300.000 ATS fur angemessen erachtet (1 Ob 619/85). Unter Hinweis darauf
sprach der Obersten Gerichtshof dem Burschen ein Schmerzengeld von 600.000 ATS zu (Betrag valorisiert gemaR
Verbraucherpreisindex nach Danzl, Schmerzengeld [online]: 87.338,21 EUR).

[43] Zu 2 Ob 89/88 ging es um einen 33-Jahrigen, der - wiederum anders als im vorliegenden Fall - bei einem
Verkehrsunfall schwer verletzt wurde. Er litt 7 Tage Schmerzen qualvollen Grades, 42 Tage Schmerzen starken Grades,
70 Tage Schmerzen mittleren Grades und 150 Tage Schmerzen leichten Grades. Als Dauerfolgen verblieben eine
vollkommene Harninkontinenz sowie Impotenz, woraus eine schwere psychische Beeintrachtigung des Geschadigten
folgte (schwer depressive Stimmungslage). Zur Hoéhe des Schmerzengeldes fiihrte der Oberste Gerichtshof damals aus,
dass nicht nur die lang andauernden, teils qualvollen und starken Schmerzen, die Schwere der Verletzungen und die
lang andauernden Krankenhausaufenthalte zu bericksichtigen seien, ,sondern insbesondere die auf die vollige
Harninkontinenz und die Impotenz bei einem jungen Mann hervorgerufenen seelischen Schmerzen”. Die
Ausfihrungen in der damaligen Revision, die Zuerkennung eines Schmerzengeldes von 650.000 ATS sprenge den von
der Judikatur gezogenen Rahmen, ein Schmerzengeld in dieser Hohe sei nur bei Querschnittldhmungen oder sonstigen
Lahmungen gegeben worden, seien nicht richtig. Bei Querschnittldhmungen sei in letzter Zeit ein Schmerzengeld von
800.000 bis 1.000.000 ATS zuerkannt worden. Unter Bericksichtigung aller vom Geschadigten bereits erlittenen und in
Zukunft noch zu erwartenden Unfallfolgen vermochte der Oberste Gerichtshof in der Bemessung des
Schmerzengeldes mit 650.000 ATS durch die zweite Instanz keinen Rechtsirrtum zu erblicken (Betrag valorisiert gemaR
Verbraucherpreisindex nach Danzl, Schmerzengeld [online]: 90.742,93 EUR).

[44] Zu 2 Ob 12/02g wurde einem 59-Jahrigen, der infolge eines Autounfalls komprimiert auf einen 24-Stunden-
Tag 45 Tage starke, 79 Tage mittlere und 165 Tage leichte Schmerzen hatte und an Dauerfolgen unter anderem eine
Impotenz und Inkontinenz davontrug, ein Schmerzengeld von 860.000 ATS zugesprochen (Betrag valorisiert gemaf
Verbraucherpreisindex nach Danzl, Schmerzengeld [online]: 87.936,09 EUR).

[45] 3.3.3.Zu 1 Ob 214/18d ging es um eine durch einen arztlichen Kunstfehler unfruchtbar gewordene Frau. Das
Berufungsgericht nahm eine Teilbemessung des Schmerzengeldes vor, weil sich die kunftigen korperlichen und
seelischen Beeintrachtigungen der Frau noch nicht abschatzen lieBen, und erachtete fir die Zeit bis zum Schluss der
mundlichen Verhandlung erster Instanz einen Pauschalbetrag von 25.000 EUR flur angemessen. Dass der
haftungsbegrindende Behandlungsfehler eine Beischlafunfahigkeit oder auch nur Einschrénkung in der sexuellen
Begegnung zur Folge hatte, war in jenem Verfahren - worauf der Oberste Gerichtshof damals ausdriicklich
aufmerksam machte - nicht behauptet worden. Insoweit ist dieser Fall mit dem hier zu beurteilenden nicht
vergleichbar. Die der Entscheidung zu entnehmende Aussage, dass die mit der Ungewissheit, ob bzw inwiefern sich der
derzeitige korperliche Status auf das Beziehungsleben auswirken werde, verbundenen psychischen Belastungen ein
bei der Ausmessung des Schmerzengeldes zu bericksichtigendes Ungemach darstellen, ist aber auch im hier zu
beurteilenden Fall beachtlich.

[46] 3.3.4. Nicht wegen der - vollig anderen - medizinischen Thematik, aber wegen der Auswirkungen auf den


https://www.jusline.at/entscheidung/429073
https://www.jusline.at/entscheidung/429073
https://www.jusline.at/entscheidung/351921
https://www.jusline.at/entscheidung/355700
https://www.jusline.at/entscheidung/347410
https://www.jusline.at/entscheidung/299036
https://www.jusline.at/entscheidung/576594

Lebensalltag, ist die Entscheidung 10 Ob 89/15h zu Vergleichszwecken zu berlcksichtigen. Ein Mann ,in relativ jungem
Alter” hatte einen Herzinfarkt erlitten, der bei richtiger Diagnose seiner vermeintlichen Beschwerden in der linken
Schulter mit hoher Wahrscheinlichkeit hatte vermieden werden kdnnen. Der Herzinfarkt fuhrte zu einer Reduktion der
korperlichen und psychischen Leistungsfahigkeit von zumindest 50 % gegenuUber einer gesunden Person. Die
statistische Lebenserwartung war erheblich reduziert. Die weitere Entwicklung des Gesundheitszustands lief3 sich nicht
mit Sicherheit vorhersagen. In 30 bis 50 % der Falle sterben Patienten, die an chronischem Herzversagen leiden, an
einem plétzlichen Herztod, in den restlichen Fallen nach schwerem Leiden infolge eines progressiv verlaufenden
Pumpversagens des Herzmuskels. Dass die aus dem Wissen um die verringerte Lebenserwartung resultierenden
Leidenszustande bei der Globalbemessung des Schmerzengeldes bericksichtigt wurden, widersprach nach
Beurteilung des Obersten Gerichtshofs nicht der Rechtsprechung. In Anbetracht der Gesamtsituation des Klagers
(50%ige Verringerung der Leistungsfahigkeit, tagliche Schmerzen sowie Wissen um eine deutlich verklrzte
Lebenserwartung, aber aktive und selbstbestimmte Lebensgestaltung noch mdglich) erschien dem Obersten
Gerichtshof ein Schmerzengeld von 90.000 EUR als angemessen (Betrag valorisiert gemaR Verbraucherpreisindex nach
Danzl, Schmerzengeld [online]: 97.110 EUR).

[47] 3.3.5. Der Klager hat im Vergleich zu all diesen Fallen eine geringere korperliche Beeintrachtigung erfahren
und deutlich weniger korperliche Schmerzen erlitten. Es ist aber zu bertcksichtigen, dass er durch die schadigende
Behandlung des Beklagten aus seinem bis dahin geflihrten Geschlechtsleben herausgerissen wurde. Er muss davon
ausgehen, dass die erektile Dysfunktion fiir die restliche Dauer seines Lebens bestehen bleibt. Gerade in einer
Konstellation wie der vorliegenden ist auf das noch junge Alter des Klagers Bedacht zu nehmen, aufgrund dessen seine
erektile Dysfunktion umso schwerer wiegt und um so langer nachteilig wirkt. Es sind auch die Probleme, die fir ihn
sowohl in Bezug auf den Beischlaf als auch in Bezug auf ein eheliches oder auRereheliches Zusammenleben mit einer
Frau hinkinftig entstehen kénnen, und die damit einhergehenden Belastungen ins Kalkil zu ziehen. Bereits in den
letzten Jahren hat festgestelltermalBen die Fehlbehandlung zu einer massiven psychischen Belastung des Klagers
gefiihrt, wegen der er sogar ein nebenberuflich betriebenes Studium abbrach, wodurch wiederum auch sein
zuklnftiges Leben anders als von ihm offenbar zunachst geplant verlaufen wird.

[48] Mit dem Schmerzengeld sollen die Unlustgefuihle ausgeglichen und der Verletzte in die Lage versetzt werden,
sich als Ersatz fur die Leiden und anstelle der ihm entzogenen Lebensfreude auf andere Weise gewisse
Annehmlichkeiten und Erleichterungen zu verschaffen. Unter Beachtung all dieser Umstdnde und dem durch die
bisherige Judikatur gezogenen Rahmen ist nach Beurteilung des Senats angesichts des heutigen Geldwertes und des
Grundsatzes, dass das Schmerzengeld nicht zu knapp bemessen werden soll, zwar der vom Berufungsgericht
zuerkannte Betrag von 70.000 EUR doch tberhéht, aber ein Betrag von 50.000 EUR als Schmerzengeld angemessen.
Der Betrag steht - bei allen bestehenden Unterschieden - in einem sachgerechten Verhaltnis zum (valorisierten)
Zuspruch in den Entscheidungen 10 Ob 89/15h und 1 Ob 715/86.

[49] 3.4. Der Beginn des Zinsenlaufs mit 4. 1. 2017 wurde vom Beklagten (auch) in der Revision nicht in Frage
gestellt. Gleiches gilt fiir die Berechtigung des Feststellungsbegehrens.

[50] 4. Der Beklagte rigt in der Revision letztlich das Fehlen von Feststellungen zu der von ihm erhobenen
Gegenforderung.

[51]1  4.1. Zuzustimmen ist zunachst der Ansicht des Berufungsgerichts, dass die Gegenforderung nicht unbestimmt
ist.

[52] 4.2. Die Richtigkeit der Ansicht des Berufungsgerichts, soweit der Klager dem Beklagten &ffentlich eine
Fehlbehandlung vorgeworfen habe, habe dies den wahren Tatsachen entsprochen, und hinsichtlich der AuRerung
dessen schlage eine Abwagung der Interessen des Klagers und der Empfanger seiner AuRerung einerseits und jener
des Beklagten andererseits zum Vorteil des Klagers aus, sodass insofern keine Haftung des Klagers nach § 1330 Abs 2
ABGB bestehe, wird in der Revision nicht in Zweifel gezogen. Dassinsoweit aus den - bislang vom Beklagten nur
vorgebrachten, aber nicht festgestellten - 6ffentlichen AuRerungen des Klagers kein Schadenersatzanspruch des
Beklagten abgeleitet werden kann, ist damit ein erledigter Streitpunkt. [52]4.2. Die Richtigkeit der Ansicht des
Berufungsgerichts, soweit der Klager dem Beklagten o6ffentlich eine Fehlbehandlung vorgeworfen habe, habe dies den
wahren Tatsachen entsprochen, und hinsichtlich der AuRerung dessen schlage eine Abwigung der Interessen des
Kldgers und der Empféanger seiner AuRerung einerseits und jener des Beklagten andererseits zum Vorteil des Kligers
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aus, sodass insofern keine Haftung des Klagers nach Paragraph 1330, Absatz 2, ABGB bestehe, wird in der Revision
nicht in Zweifel gezogen. Dass insoweit aus den - bislang vom Beklagten nur vorgebrachten, aber nicht festgestellten -
offentlichen AuBerungen des Klagers kein Schadenersatzanspruch des Beklagten abgeleitet werden kann, ist damit ein
erledigter Streitpunkt.

[53] 4.3. Die Revision zeigt aber mit Grund auf, dass der Beklagte dem Klager (auch) zum Vorwurf macht,
offentliche AuRerungen getatigt zu haben, die (iber den bloRen Vorwurf einer Schadigung durch eine nicht lege artis
erfolgte Heilbehandlung bzw einer Heilbehandlung nach unzureichender oder unrichtiger Aufklarung hinausgehen.
Der Beklagte begriindete seine Gegenforderung unter anderem damit, dass ihm die Patienten weggelaufen seien, weil
der Klager ihm in der Fernsehsendung und damit offentlich ,Betrug und vorsatzliche Kérperverletzung” unterstellt
habe. Der Klager habe 2017 ,alles daran [gesetzt], den Ruf, den Kredit, den Erwerb und das Fortkommen des Beklagten
zu behindern und zu zerstéren, und zwar durch die Verbreitung von unwahren Tatsachen, deren Unwahrheit der
Klager kennt”. Er habe wissentlich wahrheitswidrig sinngemafld angegeben, ,dass ihn der Beklagte vorsatzlich nicht lege
artis behandelt und dadurch sein Leben zerstort habe”, und dass es dem Beklagten ,einzig und allein darum gegangen
[sei], dem Klager das Behandlungshonorar herauszulocken”. Auch habe der Klager in der Sendung ,wissentlich
wahrheitswidrig [behauptet], dass der Beklagte zwei weiteren Patienten dasselbe angetan hatte und diese beiden
Patienten deshalb sogar Selbstmord begangen hatten”.

[54] Ob und welche Vorwdrfe der Klager in einer Fernsehsendung gegen d
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