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Informationsdienst fiir den Krankenhaus-Radiologen

Privatliquidation

Arzthaftung

Haftungsrechtliche Fragen in der Radiologie
von RA und Notar Dr. Hermann Fenger, Miinster

Immer mehr Patienten melden Anspriiche gegentber Arzten und Kranken-
hausern an. Nach einer Meldung der Bundesarztekammer ist die Zahl der
Beschwerden bei den arztlichen Schlichtungsstellen um 5,1 Prozent gestie-
gen. Man geht davon aus, dass in Deutschland jahrlich etwa 40.000 AnsprU-
che angemeldet werden. Hiervon ist der Bereich der Radiologie nicht ausge-
nommen. Deshalb sollte jeder Betroffene gewappnet sein, wenn er in eine
derartige Situation gerat.

Tipps fiir das Patientengesprach ¢ |n einem solchen Gesprach sollte
der Begriff ,,Fehler” unterbleiben,
da Patienten kaum zwischen Feh-
ler und Schuld differenzieren.

Wenn dem Krankenhaus-Radiologen
tatsachlich ein Fehler unterlaufen ist
und der Patient einen Gesprachs-
bedarf anmeldet, gerat er in eine e Zu einem solchen Gespréach sollte
flr ihn unangenehme Situation. der Arzt einen Zeugen hinzuzie-
Denn weicht er dem Gespréach aus, hen. Dabei kann es sich um einen
wachst das Misstrauen des Patien- Kollegen oder einen nichtarztli-
ten. Andererseits lauft der Betrof- chen Mitarbeiter handeln. Hierbei
fene Gefahr, seinen Versicherungs- muss der Name und die Anschrift
schutz zu verlieren, wenn er dem des Zeugen in der Krankenakte
Patienten oder dessen Angehdrigen notiert werden. Jahre spater wird
gegenlber den Fehler anerkennt. man sich kaum an die Tatsache
erinnern, dass ein Zeuge am
Gesprach teilgenommen hat. Die
Praxis zeigt, dass im Gerichts-
verfahren dann ein wichtiges
Beweismittel fehlt.

Praxistipp: Auf der sicheren Seite
befindet sich der Krankenhaus-
Radiologe, wenn er dem Gesprach
nicht ausweicht und ein solches auch
nicht auf Kollegen oder das nichtarzt-

liche Personal delegiert. Hier gilt: Inhalt

Leserforum
Arztliche Mitarbeiter am Erfolg des
Chefarztes der Radiologie beteiligen

e Der Radiologe sollte den Pati-
enten darauf hinweisen, dass
der optimale Erfolg noch nicht

erreicht wurde, aber durch einen Arbeitsrecht
weiteren Eingriff erreicht werden Sogenannte ,Geheimcodes” in
kann. Zeugnissen
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Hinweise zur korrekten
Dokumentation

Im Streitfall kommt der Qualitat der
Patientenakte eine Uberragende
Bedeutung zu. Eine fehlende oder
unvollstandige Dokumentation zieht
erhebliche Beweislastnachteile bis
hin zur Umkehr der Beweislast auf
Seiten des Radiologen und Kranken-
hauses nach sich.

Die Rechtsprechung geht bei einer
Verletzung der arztlichen Dokumen-
tationspflicht von der Vermutung
aus, dass eine nicht dokumentierte
— aber zu dokumentierende — Mal3-
nahme tatsachlich nicht getroffen
wurde. Ein etwa in der Krankenakte
befindliches Aufklarungsformular,
das weder ausgefillt noch unter
schrieben war, flhrte zu der Annah-
me, dass die Aufklarung unterblie-
ben war. Dann muss der Radiologe
den Beweis durch eine Zeugenver-
nehmung antreten, um die feh-
lenden Angaben entsprechend zu
bestatigen. Im Schadensfall muss
die Dokumentation sofort Gberprift
werden.

Praxistipp: Es ist hierbei zuldssig,
ergénzende Aufzeichnungen zu
tatigen. Diese mussen allerdings
kenntlich gemacht werden. Dabei
ist das Datum der Erganzung zu
vermerken und die Erganzung zu
unterschreiben. Bei einem Ver
stol hiergegen liegt eine strafbare
Urkundenfalschung vor.
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Welche Unterlagen darf
der Patient einfordern?

Da viele Patienten oder ihre Ange-
horigen Strafanzeige gegen den
Radiologen erstatten, sollte die
Krankenakte vorsorglich fotokopiert
werden. Dies gilt auch fur die Ront-
gen-, CT- oder MRT-Bilder.

Bei Erstattung einer Strafanzeige
muss der betroffene Radiologe
damit rechnen, dass die Akten be-
schlagnahmt werden. Ferner hat der
Patient einen Anspruch darauf, dass
der Radiologe die Original-Rontgen-
aufnahmen seinem Rechtsanwalt
zur Einsichtnahme vorUbergehend
zur Verfligung stellt.

Dass der Patient ein Einsichts-
recht in die Krankenakte hat, ist
unbestritten. Es besteht jedoch
kein Anspruch auf Herausgabe der
Krankenunterlagen im Original. Das
Einsichtsrecht wird meist durch die
Patientenanwalte geltend gemacht.
Dabei besteht keine Verpflichtung,
an Eides statt zu erkléren, dass in
Kopie Uberreichte Behandlungs-
unterlagen vollstandig seien. Die
Kopien der Krankenakte mussen
nicht beglaubigt werden.

Praxistipp: Nicht selten wenden
sich Patienten unmittelbar an den
Radiologen und fragen nach dem
Namen und der Anschrift von
anderen Patienten. Dies geschieht
vor dem Hintergrund, dass diese als
Zeugen aufgebaut werden sollen.
Der Arzt darf hierauf unter keinen
Umstanden eingehen, da sonst ein
Verstol3 gegen die arztliche Schwei-
gepflicht vorlage.

Die Haftpflichtversicherung

Macht der Patient einen Anspruch
geltend, ist die Haftpflichtversiche-
rung unverzUglich zu informieren.
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Es gilt eine Wochenfrist, innerhalb
derer der Schadensfall bei der Ver-
sicherung angezeigt werden muss.
Bei Zustellung von Unterlagen durch
ein Gericht werden regelmaRig Fris-
ten in Gang gesetzt, die ein soforti-
ges Handeln unabdingbar machen.

Oft erfolgt die Informationserteilung
Uber den Versicherungsmakler, der
dann die Versicherung informieren
muss. Die Versicherung wird dann
einen Rechtsanwalt beauftragen,
der flir das Krankenhaus und den
Radiologen tatig wird. Dies muss
alles innerhalb der gesetzten Frist
geschehen, da ansonsten die
Gefahr eines Versdumnisurteils
droht. Dies gilt auch dann, wenn der
Patient einen Antrag auf Bewilligung
von Prozesskostenhilfe gestellt hat.
In diesem Stadium besteht noch
kein Anwaltszwang, sodass manche
Radiologen ihre Sichtweise dem
Gericht unmittelbar mitteilen.

Praxistipp: Auch dies sollte nicht
ohne Zustimmung der Haftpflicht-
versicherung geschehen, da durch
derartige Schreiben oft nicht mehr zu
korrigierende Situationen entstehen.

Das Verfahren vor Gericht

Wenn bisher noch nicht gesche-
hen, muss spatestens dann die
Haftpflichtversicherung informiert
werden, wenn das Schreiben des
Gerichts eingeht. Denn in dieser
Situation werden mit der Zustel-
lung eines Antrags Fristen in Gang
gesetzt. Die Versicherung beauftragt
einen Rechtsanwalt, der entspre-
chende Schritte einleitet. Der wei-
tere Schriftverkehr mit dem Gericht
wird dann ausschlieRlich Uber den
Rechtsanwalt gefihrt.

Praxistipp: \Wird wahrend des Ur
laubs ein Schriftstiick durch Nieder
legung und entsprechende Benach-
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richtigung zugestellt, werden die
Fristen ebenfalls in Gang gesetzt.
Wird infolge des Urlaubs eine Frist
versaumt, muss eine sogenannte
Wiedereinsetzung in den vorherigen
Stand beantragt werden. Hierzu
lauft eine Frist von zwei Wochen.
Werden die Buchungsunterlagen
flr den Urlaub dem Gericht in Kopie
vorgelegt, wird dem Wiedereinset-
zungsantrag meist stattgegeben.

Das Verhaltnis zwischen dem
Radiologen und dem Anwalt

Die Versicherung beauftragt den
Rechtsanwalt, der den in Anspruch
genommenen Radiologen oder
das Krankenhaus vertreten soll. Es
ist wichtig, dass dem Anwalt die
erforderlichen Informationen und
Unterlagen zur Verfligung gestellt
werden. Fehlt die notwendige Un-
terstltzung, kann sogar der Versi-
cherungsschutz verloren gehen.

Praxistipp: Die bei Gericht ein-
zureichenden Schriftsatze sollten
zwischen dem Radiologen und dem
Rechtsanwalt abgestimmt wer
den. Hierbei sollte der Betroffene
die entsprechende Fachliteratur

in Kopie beibringen, wenn etwa
unterschiedliche Auffassungen in
der Fachliteratur vertreten wer-
den. Es hat sich als sehr produktiv
erwiesen, wenn Schriftsatze zu-
nachst im Entwurf erstellt und vom
Radiologen Uberprift werden. Es
macht keinen guten Eindruck, wenn
gerade in komplexen Angelegenhei-
ten Ausflihrungen in Schriftsatzen
widerrufen werden mussen.

Noch eines zum Sachverstandi-
gen: Der Anwalt muss rechtzeitig
darlber informiert werden, wenn
hinsichtlich der fachlichen Eignung
Bedenken bestehen oder Zweifel an
der Objektivitat des Sachverstandi-
gen vorliegen.
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Arztliche Mitarbeiter am Erfolg des Chefarztes
der radiologischen Abteilung beteiligen

Ein Leser schreibt: , Ich bin seit kurzem Chefarzt einer radiologischen
Abteilung. Mein Vertrag sieht kein eigenes Liquidationsrecht, sondern eine
reine Beteiligungsvergltung vor. Kollegen erzahlten mir, dass ich wegen der
Beteiligungsvergltung nicht verpflichtet sei, die Mitarbeiter poolméaRig zu
beteiligen. Stimmt das? Wie sollte ich mich verhalten, wenn ich dennoch eine

Poolbeteiligung zahlen mochte?”

Antwort von RA Dr.Tobias
Eickmann, Dortmund

Nur wenige Themen sind so
komplex und streittrachtig wie die
Mitarbeiterbeteiligung. Ursachlich
hierflr sind die vielféltigen, sich

teils Uberschneidenden Regelungen
in einzelnen Landeskrankenhaus-
gesetzen, Chefarztvertragen sowie
den jeweiligen Berufsordnungen der
Landesarztekammern.

Bundeslander, die die Beteiligung
per Landesgesetz regeln

In den Landeskrankenhausgesetzen
von Baden-Wurttemberg, Hessen,
Mecklenburg-Vorpommern, Rhein-
land-Pfalz, dem Saarland, Sachsen
und Thidringen gibt es eine Vorschrift,
das nachgeordnete Mitarbeiter an den
Liguidationserldsen zu beteiligen sind.

Hier kann der Trager einen Teil der Li-
quidationseinnahmen des Chefarztes
einziehen, treuhdnderisch in einem
Mitarbeiterpool verwalten und dann
nach bestimmten Kriterien an die
nachgeordneten Mitarbeiter verteilen.
Diese Vorgaben gelten nur fur offent-
liche und private Plankrankenhéauser,
aber nicht fr kirchliche Einrichtungen.

Einige Landesgesetze geben den
abzuflihrenden Anteil vor (Hessen,
Mecklenburg-Vorpommern, Rhein-
land-Pfalz). Andere sprechen nur von
einer ,,angemessenen” Beteiligung,
die sich nach dem Arbeitsaufwand
des nachgeordneten Arztes sowie
nach den vom Chefarzt an das Kran-
kenhaus zu erstattenden Kosten und
Nutzungsentgelten richtet.
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Berufsordnungen, die die
Beteiligung regeln

Auch die Berufsordnungen der Lan-
desérztekammern enthalten Regelun-
gen zur Mitarbeiterbeteiligung — so
zum Beispiel in den Berufsordnungen
der Landesarztekammern von Bay-
ern, Brandenburg, Berlin, Bremen,
Hamburg, Niedersachsen, Nordrhein,
Rheinland-Pfalz, Sachsen-Anhalt,
Schleswig-Holstein und Westfalen-
Lippe. Meist sind die Regelungen

in 8 29 Abs. 3 der entsprechenden
Berufsordnung zu finden.

Sinn und Zweck ist es, den nach-
geordneten Arzt, der zu arztli-
chen Verrichtungen bei Patienten
herangezogen wird, die gesondert
abrechnungsfahig sind, hierflr

in angemessener Weise zu ent-
lohnen.

Chefarztvertrage neuerer Pragung
sehen indes — wie |hr Vertrag —
kein eigenes Liquidationsrecht des
Chefarztes mehr vor. Stattdessen
wird er an den Einkinften aus den
vormals liquidationsberechtigen-
den Bereichen nur noch prozentual
beteiligt. Zwar stellt die Beteiligung
wirtschaftlich gesehen nicht zwin-
gend einen Nachteil dar, jedoch
verfligt der Chefarzt Gber kein
eigenes Liquidationsrecht mehr.
Daher besteht weder gesetzlich
noch standesrechtlich eine Pflicht
zur Mitarbeiterbeteiligung.

Dennoch ist davon auszugehen,
dass die standesrechtliche Pflicht
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zur Mitarbeiterbeteiligung auch bei
einer reinen Beteiligungsvergitung
zukUnftig zu beachten sein wird.
Einerseits liegt es rechtlich gese-
hen nahe, die derzeit geltenden
Regelungen auch fir Chefarzte mit
Beteiligungsvergutung heranzuzie-
hen. Dieser Ansatz ist zumindest
dann nachvollziehbar, wenn die
Beteiligungsverguitung wirtschaftlich
gesehen ahnliche Ausmale erreicht
wie die zuvor Ublichen eigenen
Liquidationsanspriche. Andererseits
ist geplant, die Musterberufsord-
nung, die den jeweiligen Berufsord-
nungen der Landesarztekammern
weitgehend zugrunde liegt, auf dem
kommenden Deutschen Arztetag in
Dresden so anzupassen, dass auch
bei einer reinen Beteiligungsver
gUtung eine Beteiligung der Mit-
arbeiter zu erfolgen hat.

Praxistipp: Wenn Sie Ihre Mit-
arbeiter dennoch beteiligen moch-
ten, sollten Sie mit dem Kranken-
haustrager die Moglichkeiten einer
Mitarbeiterbeteiligung zumindest

an den wabhlarztlichen Leistun-

gen abklaren. Hierbei kommt in
Betracht, Ihnen als Chefarzt eine
hoéhere prozentuale Beteiligung fir
die Weitergabe an die Mitarbeiter zu
gewahren, oder aber die Mitarbeiter
ohne lhre Zwischenschaltung direkt
seitens des Tragers zu beteiligen.

Der Vorteil der Zahlung fir den
Krankenhaustrager liegt darin, dass
direkt Lohnsteuer und Sozialversi-
cherungsabgaben abgeflihrt werden
kdnnen. So ersparen sich Chefarzt
und Krankenhaustrager Restrisiken
als Folge einer spateren Betriebs-
prifung durch das Finanzamt oder
den Sozialversicherungstrager. In
jedem Fall sollte Ihnen als Chefarzt
das Entscheidungsrecht zustehen,
wie der Pool zu verteilen ist, da nur
Sie die Verdienste der einzelnen
Mitarbeiter einschatzen kénnen.
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XENETIX® 250/- 300/- 350

Wirkstoff: lobitridol. Zusammensetzung: Wirkstoff: 100 ml XENETIX® 250/~ 300/~ 350 Injektionslésung enthalten
54,84 / 65,81 / 76,78 g lobitridol, entsprechend 25,0 / 30,0 / 35,0 g lod. Sonstige Bestandteile: Natriumcalciumedetat, Trometa-
molhydrochlorid, Trometamol, Salzsdure, Natriumhydroxid-Losung, Wasser fir Injektionszwecke. Anwendungsgebiete: XENE-
TIX® 250: Phlebographie, GanzkdrperComputertomographie, intraarterielle DSA. XENETIX® 300: intravendse Urographie, Sché-
del- und GanzkoérperComputertomographie, intravendse DSA, Arteriographie und Angiokardiographie. XENETIX® 350: intraventse
Urographie, Schadel- und Ganzkérper-Computertomographie, intravendse DSA, periphere und abdominale Arteriographie und
Angiokardiographie. Xenetix® kann bei Erwachsenen und Kindern eingesetzt werden. Gegenanzeigen: Nicht anwenden bei Uber
empfindlichkeit gegen den Wirkstoff oder einen der sonstigen Bestandteile, manifester Schilddriisenlberfunktion. Xenetix®darf
fur die Myelographie nicht eingesetzt werden, da hierzu noch keine Untersuchungen vorliegen. Nebenwirkungen: Die Anwen-
dung iodhaltiger Rontgenkontrastmittel kann unerwinschte Wirkungen ausldsen, die in Abhangigkeit von der Indikation variieren
konnen und die im Allgemeinen leichter oder mittelschwerer Natur sind. Es kédnnen jedoch auch ernstere, lebensbedrohliche,
anaphylaktoide Reaktionen hervorgerufen werden. Im Verlauf der klinischen Prifung mit lobitridol wurden beobachtet: injektions-
bedingtes, kurzzeitiges Warmegefihl (35 %), Schmerzen an der Injektionsstelle (2 %) oder im Lumbal-, Abdominal- oder Brustbe-
reich, generelle Schmerzempfindungen (1,7 %), verschiedenartige Hautreaktionen (1,0 %), abnorme Geschmacksempfindungen
(1,0 %), Ubelkeit (0,9 %), Erbrechen (0,9 %), Kopfschmerzen (0,7 %) und in geringem Ausmal (< 0,4 %) Harndrang, Tremor, Rhi-
nitis. Schwerwiegendere Reaktionen sind mdglich. Dazu gehéren Hautreaktionen, respiratorische, neurosensorische, gastrointe-
stinale und kardiovaskulare Stérungen bis zum Kreislaufkollaps unterschiedlichen Schweregrades, in Ausnahmeféllen mit Schock
und/oder Kreislaufstillstand. Der Patient soll nach Applikationsende noch mindestens eine halbe Stunde Uberwacht werden, weil
erfahrungsgemafs die Mehrzahl aller schweren Kontrastmittelreaktionen innerhalb dieser Zeit auftreten. Kontrastmittelbedingte
Unvertraglichkeitsreaktionen konnen auch bei nichtionischen, monomeren Kontrastmitteln mit zeitlicher Verzégerung auftreten. Fol-
gende Nebenwirkungen wurden sehr selten beobachtet: ventrikuldre Extrasystolen*, Tachykardie*, Sehstérungen*, Tranenfluss*,
Laryngospasmus*, vorlbergehende Beeintrachtigung der Nierenfunktion, bei entsprechender Disposition Nierenversagen, tran-
sitorische ischdmische Attacke (TIA)*, Blutdruckabfall*, Blutdruckanstieg*; leichte, schwere oder lebensbedrohende Unvertrag-
lichkeitsreaktionen, anaphylaktoide Reaktionen (Urtikaria bis Kreislaufstillstand) oder andere allergische Manifestationen, haufiger
bei Patienten mit einer Allergieanamnese (Nesselsucht, Asthma, Heuschnupfen, Ekzeme, verschiedene Nahrungsmittel- bzw.
Medikamentenallergien). (*Ein Zusammenhang mit der Anwendung des Kontrastmittels kann nicht mit volliger Sicherheit ausge-
schlossen werden.) Wird das Kontrastmittel neben ein Blutgefal (paravasal) gespritzt, kann es sehr selten zu starkeren Gewebs-
reaktionen kommen, deren Ausmaf$ von der Menge und der Konzentration der in das Gewebe gelangten Kontrastmittellésung ab-
hangt. Bei gleichzeitiger schwerer Niereninsuffizienz und Ausscheidungsstérung der Leber kann die Kontrastmittelausscheidung
verzoégert sein. Es muss mit einem gehauften Auftreten von unerwiinschten Wirkungen gerechnet werden. Bei Patienten mit
schweren Herzerkrankungen, besonders mit schwerer Herzinsuffizienz und koronarer Herzkrankheit, besteht ein hdheres Risiko
schwerwiegenderer Reaktionen. Die intravasale Injektion des Kontrastmittels kann bei Patienten mit manifester oder beginnender
Herzinsuffizienz Lungenddeme hervorrufen. Die Anwendung bei pulmonalem Hochdruck und Herzklappenerkrankungen kann zu
ausgepragten Veranderungen der Hamodynamik fihren. Ischdmische EKG-Veranderungen und schwere Arrhythmien werden am
haufigsten bei alten und herzkranken Patienten beobachtet. Haufigkeit und Schweregrad scheinen in Relation mit der Schwere
der Herzerkrankungen zu stehen. Bei schwerer und chronischer Hypertonie kann das Risiko einer Nierenschadigung durch die Ver-
abreichung des Kontrastmittels als auch durch die Katheterisierung selbst erhdht sein. Bei manifester Schilddriisenlberfunktion
kann die Applikation von XENETIX® zur Entgleisung der Stoffwechsellage bis hin zur thyreotoxischen Krise flihren. Es ist bekannt,
dass bei angiographischen Untersuchungen, bei denen das Kontrastmittel Uber das arterielle Blut ins Gehirn gelangt, neurolo-
gische Komplikationen auftreten kénnen, wie vorlbergehende Verwirrtheit und Somnolenz, Synkopen, Koma, voribergehende
Paresen, Sehstérungen oder Fazialisschwache und Krampfanfalle. Bei Patienten mit fokalen Hirnschaden oder Epilepsie kénnen
neurologische Komplikationen erfahrungsgemaf héaufiger auftreten. Wechselwirkungen: Die gleichzeitige Verabreichung anderer
Arzneimittel erfordert besondere VorsichtsmafRnahmen. Arzneimittel, welche die Krampfschwelle erniedrigen, insb. bei Patienten
mit Epilepsie oder fokalen Hirnschaden, konnen die Ausldsung eines Krampfanfalls beglinstigen und sollten daher, wenn maoglich
und arztlich vertretbar, 48 Stunden vor und bis zu 24 Stunden nach einer zerebralen Angiographie abgesetzt werden. Bekannte
Kontrastmittelreaktionen kénnen bei Patienten, die zur gleichen Zeit mit Interferon oder Interleukinen behandelt wurden, haufiger
und vor allem verzdgert auftreten. Im Fall einer Diuretika bedingten Dehydratation besteht ein erhdhtes Risiko flr eine akute
Niereninsuffizienz, besonders nach hoheren Dosen eines iodhaltigen Kontrastmittels. Vor Anwendung des Kontrastmittels muss
deshalb der Wasserhaushalt ausgeglichen sein. Die Behandlung mit Metformin sollte 48 Stunden vor der Kontrastmitteluntersu-
chung und fir mindestens 2 Tage nach der Untersuchung ausgesetzt werden. Die Behandlung kann wieder aufgenommen wer-
den, wenn eine ausreichende Funktionsféhigkeit der Niere durch entsprechende Kontrollen nachgewiesen wurde. Bei Patienten,
die B-Blocker einnehmen, kénnen sich Uberempfindlichkeitsreaktionen verschlimmern. Durch die vorangegangene Einnahme von
B-Blockern kann die Behandlung von Uberempfindlichkeitsreaktionen mit B-Agonisten erfolglos bleiben. Nach Verabreichung iodhal-
tiger Kontrastmittel ist die Fahigkeit der Schilddrise zur Aufnahme von Radioisotopen fir die Diagnose von Schilddrisenfunktions-
stérungen bis zu zwei Wochen lang beeintrachtigt, in Einzelféllen sogar langer. Hohe Kontrastmittelkonzentrationen in Serum und
Urin kénnen in-vitro-Laborbestimmungen von Bilirubin, Proteinen oder anorganischen Substanzen (z. B. Eisen, Kupfer) beeintrach-
tigen. Hinweis: Bitte aktuelle Gebrauchs- und Fachinformationen mit weiteren Informationen beachten. Verschreibungspflichtig.
Guerbet GmbH, Otto-Volger-StraRe 11, 65843 Sulzbach. (Stand: Mé&rz 2009)
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Arbeitsrecht Die wichtigsten Formulierungen

Sogenannte ,Geheimcodes” in Zeugnissen
von Dr. Guido Mareck, Vorsitzender Richter am Arbeitsgericht Iserlohn

Es werden viele Zeugnisse in Krankenhdusern geschrieben: im Rahmen der
Gebietsarztweiterbildung, Zwischenzeugnisse flir Oberarzte oder Endzeug-
nisse, wenn jemand die Stelle wechselt. Die Erwartungen und Anforderun-
gen sind hoch, denn mit diesem Zeugnis empfiehlt man sich beim nachsten
Arbeitgeber. Das Arbeitszeugnis mit seiner eigenen Sprache wird dann oft
ein Punkt, an dem sich ein heftiger Streit entzlinden kann. Entscheidend ist
daher, dass Sie als Krankenhaus-Radiologe wissen, welche Anspriiche Sie
gegenuber lhrem Arbeitgeber haben, welche Geheimcodes sich hinter den
einzelnen Formulierungen verbergen kénnen und welche Beschreibungen
unbedenklich sind. Der nachfolgende Beitrag beginnt mit den rechtlichen
Anforderungen an ein Zeugnis und den sogenannten , Geheimcodes”

Welche Art von Zeugnis muss
ausgestellt werden?

Unabhangig von der Art der Been-
digung des Arbeitsverhéltnisses
kénnen Sie mit der Beendigung
ein einfaches bzw. qualifiziertes
Arbeitszeugnis verlangen. Faust-
regel: Ein qualifiziertes Zeugnis
kann bei Bestehen des Arbeits-
verhaltnisses von mehr als sechs
Monaten verlangt werden. Werden
Sie wahrend einer langeren Kindi-
gungsfrist noch weiter beschaftigt,
kénnen Sie nach Ausspruch der
Kindigung vom Krankenhaustrager
ein vorlaufiges Zeugnis verlangen,
das den Trager auch hinsichtlich der
Formulierung des Endzeugnisses
bindet.

Vor Beendigung des Arbeitsver
haltnisses kann bei Vorliegen eines
triftigen Grundes ein Anspruch

auf Erteilung eines sogenannten
.Zwischenzeugnisses” gegeben
sein. Solche triftigen Grinde sind
zum Beispiel der Tragerwechsel,
eine erhebliche Veranderung der
Tatigkeit nach Art oder Umfang oder
das Ruhen des Arbeitsverhaltnis-
ses. Die Grundsatze zur Form und
zum Inhalt des Zeugnisses gelten
uneingeschrankt auch fir das Zwi-
schenzeugnis.
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Die Angaben im Zeugnis

Im qualifizierten Zeugnis mussen
folgende Angaben enthalten sein:

e das Ausstellungsdatum (das Ubli-
cherweise mit dem Beendigungs-
datum des Arbeitsverhéltnisses
identisch sein sollte),

e Vor- und Zuname sowie Geburts-
datum und -ort,

e Dauer des Arbeitsverhaltnisses,

e genaue Beschreibung lhrer
Tatigkeit,

e die Bewertung lhrer Leistungen
und Fihrung,

e die Unterschrift vom Chefarzt,
Geschaftsfihrer, Direktor oder
Personalchef.

~Geheimcodes” fiir negative
Beurteilungen

Mittlerweile ist es ein offenes
Geheimnis, dass Arbeitszeugnisse
hinsichtlich der Zufriedenheit und
der Leistung bzw. einzelner Verhal-
tensaspekte des Arztes Geheim-
codes enthalten kénnen. Dieses
Wissen sorgt fur Verwirrung, da oft
auch Vorgesetzten diese Formulie-
rungen nicht im Einzelnen bekannt
sind. Anbei eine Ubersicht (iber
typische Formulierungen und ihre
wahre Bedeutung:

... erledigte alle Arbeiten mit gro-
3em Flei® und Interesse”
Bedeutung: Eifer ja, aber kein Erfolg

..... hat alle Ubertragenen Arbeiten
ordnungsgemafs erledigt “
Bedeutung: Ein Blrokrat ohne Eigen-
initiative

.... war wegen seiner Punktlichkeit
stets ein gutes Vorbild”
Bedeutung: Ein Totalversager

..... haben wir als umganglichen Kolle-
gen kennengelernt”

Bedeutung: Der Laden lief besser,
wenn er nicht da war

... trug durch Geselligkeit zur Verbes-
serung des Betriebsklimas bei”
Bedeutung: Ein Alkoholiker

... bewies Einflihlungsvermadgen in
die Belange der Belegschaft”
Bedeutung: Suchte Sexkontakte bei
Mitarbeiterinnen

... bewies umfassendes Einflih-
lungsvermaogen fir die Belegschaft”
Bedeutung: Homosexuelle Veranla-

gung

.... galt im Kollegenkreis als toleran-
ter Mitarbeiter”

Bedeutung: Aber nicht fir Vorgesetz-
te, flr die er ungenielRbar war.
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Meinung der Guerbet GmbH wieder.

Lieferung:

AINSTITUTA




