
Vor allem auf drei „Schwach-
stellen“ ist im Zusammenhang
mit Wurzelkanalbehandlungen

das Augenmerk zu richten:

Erste Schwachstelle: „Aufklärung“
Grundlagen: Wie jeder andere ärztliche
Heileingriff ist auch die Wurzelkanalbe-
handlung aufklärungspflichtig.1 Es gilt
der Grundsatz: Ohne Einwilligung des
Patienten stellt die Behandlung einen
Eingriff in die körperliche Integrität und
damit eine straf- und zivilrechtlich re-
levante Körperverletzung dar. Die Auf-
klärung muss die in Betracht kommen-
den sog. echten Behandlungsalternati-
ven sowie deren Risiken umfassen. Eine
echte Behandlungsalternative liegt vor,
wenn Behandlungsalternativen zu je-
weils wesentlich unterschiedlichen Be-
lastungen des Patienten führen oder
unterschiedliche Risiken und Erfolgs-
chancen bieten.2 Dabei muss nicht je-
des Detail erörtert werden. Jedoch muss
der Patient über die spezifischen Risi-
ken „im Großen und Ganzen“ aufgeklärt
werden, sodass ein zutreffender allge-
meiner Eindruck von der Schwere des
Eingriffs und der Art etwaiger Belastun-
gen vermittelt wird. Nicht aufklärungs-
pflichtig sind allgemein bekannte Risi-
ken. 
So sieht es die Rechtsprechung: Bei
Wurzelkanalbehandlungen muss z.B.
nicht über das Risiko des Ausschwem-
mens von Bakterien in die Blutbahn
oder eine mögliche Infektion von Orga-

nen aufgeklärt werden.3 Da jeder Zahn,
der erhaltungsfähig und erhaltungs-
würdig ist, auch erhalten werden muss,4

ist über die Wurzelkanalbehandlung,
sofern als echte Behandlungsalterna-
tive tatsächlich in Betracht kommend,
vor Durchführung einer Wurzelspitzen-
resektion aufzuklären.5

Spezialfall: Eine an sich notwendige
Aufklärung kann ausnahmsweise ent-
fallen, wenn von einer mutmaßlichen
(„hypothetischen“) Einwilligung in die
Behandlung auszugehen ist. Das Risiko
der Nichterweislichkeit einer solchen
hypothetischen Einwilligung trägt pro-
zessual allerdings der Zahnarzt. Die
Frage einer mutmaßlichen Einwilligung
kann sich auch im Rahmen von intra-
operativen Erweiterungen stellen. So
hat das OLG Naumburg6 entschieden,
dass bei einer im Rahmen einer Wur-
zelkanalbehandlung vorgenommenen
Zystenentfernung von einer mutmaß-
lichen Einwilligung auszugehen sei. Sei
eine seriöse Aufklärung über den Ver-
lauf, die Dringlichkeit und Risiken einer
Operationserweiterung nämlich nur in
der Weise durchführbar, dass die Ope -
ration abgebrochen, das Operationsfeld
verschlossen und der Patient zur späte-
ren Aufklärung mit der sicheren Folge
einer Zweitoperation zur Entfernung
der Zyste einbestellt werden müsse, so
stelle dies keine ernsthafte und ver-
tretbare Alternative gegenüber dem
aussichtsreichen Versuch dar, mit einer
Operation beide Eingriffe auf einmal

vorzunehmen. Der Arzt dürfe in einem
solchen Fall davon ausgehen, dass der
Patient bereit sei, die äußerst geringen
zusätzlichen Risiken einer sofortigen
Zystenentfernung auf sich zu nehmen
anstelle die erheblich höheren Risiken
und Belastungen einer späteren zwei-
ten Operation.

Zweite Schwachstelle: 
„Umgang mit Komplikationen“
Grundlagen: Nicht jede Komplikation
stellt einen Behandlungsfehler dar. Sind
bestimmte Komplikationen auch bei
sorgfältigem Vorgehen nicht auszu-
schließen, mag hierüber als typisches
Risiko aufzuklären sein. Einen Verstoß
gegen den zugrunde zu legenden Fach-
arztstandard begründet die Verwirk -
lichung eines Komplikationsrisikos in
solchen Fällen aber nicht. 
So sieht es die Rechtsprechung: Kommt
es bei einer Wurzelbehandlung zu ei-
ner Perforation der Wurzel (Via falsa),
stellt dies eine Komplikation dar, die
nicht stets vermeidbar ist. Ein Rück-
schluss auf einen Behandlungsfehler
kann hieraus nicht gezogen werden.7

Allerdings ist darauf zu achten, dass
eine vorwerfbar nicht erkannte und 
unbehandelt gebliebene Via falsa ih-
rerseits Anknüpfungspunkt für einen
Behandlungsfeh lervorwurf sein kann.
Auch ist es bei Wurzelfüllungen nicht
sicher vermeidbar, dass Füllmaterial
durch Überpressung bis in die Kiefer-
höhle gelangt.8
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| RA, FA MedR Norman Langhoff, LL.M., RA Niklas Pastille

Wurzelkanalbehandlungen zählen zu den häufigsten Eingriffen in der Endodontie. Sie sind zu-
gleich vielfach Gegenstand haftungsrechtlicher Auseinandersetzungen. Der nachfolgende Bei-
trag veranschaulicht Grundzüge der haftungsrechtlichen Rechtsprechung in Form einer juristi-
schen Schwachstellenanalyse, die dem Zahnarzt helfen soll, Rechtsstreitigkeiten im Nachgang
einer Wurzelkanalbehandlung möglichst zu vermeiden.



Multifunktional, von höchster 
Schweizer Präzision und vor allem
„Best interproximal and subgingival
access“ (CRA – Clinical Research  
Association, USA): Mit diesen  
Qualitäten und Auszeichnungen löst
diese Ikone unter den Ultraschall-
instrumenten rund 90% aller Belags-
probleme. 

Das EMS Swiss  
Instrument PS wur-
de als erstes seiner 
Art entwickelt mit 
der Kompetenz des 
Erfinders der Origi-

nal Methode Piezon – und ist heute 
das unvergleichliche Resultat perma-
nenter Weiterentwicklung. Im Zu-
sammenwirken mit dem Original 
Piezon Handstück steht es für prak-
tisch schmerzfreie Behandlung.

Die Behandlungsresultate und das 
Instrument selbst zeigen den Unter-
schied: Nur die feinste Instrumen-
tenoberf läche ermöglicht feinste 
Zahnoberf lächen.

EMS Swiss Instruments sind die wohl
meistkopierten Ultraschallinstru-
mente der Welt – das bedeutet An-
erkennung, aber vor allem Risiko. 
Denn nur das Original hält, was es 
verspricht: Beste Behandlungsergeb-
nisse und lange Lebensdauer bei op-
timaler Ausschöpfung der Original 
Methode Piezon.

> Erfahren Sie selbst, warum in der Praxis meistens 1 PS GENÜGT – 
beantworten Sie unter www.die-1PS-frage.com einige Fragen zum Thema 
Prophylaxe und machen Sie kostenlos Ihren persönlichen Praxistest – mit einem 
Original EMS Swiss Instrument PS im Wert von EUR 118.– inkl. MwSt. 

Die Belohnung für die ersten 5 000 Teilnehmer – zur Teilnahme eingeladen sind alle Zahnarztpraxen 
in Deutschland, Österreich und der Schweiz – ein Teilnehmer pro Praxis, bis spätestens 30. Sept. 2010

> No-Name Ultraschallinstrument vs. 
Original EMS Swiss Instrument PS

> Zahnoberf läche behandelt mit Instrument X 
vs. behandelt mit Original Methode Piezon 
inkl. EMS Swiss Instrument PS

DIE1 PS
   FRAGE
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Spezialfall: Ebenso kann auch bei 
sorgfältigstem Vorgehen nicht ausge-
schlossen werden, dass Wurzelkanal -
aufbereitungsinstrumente beim Auf-
bereiten des Wurzelkanals brechen. 
Infolgedessen kann aus dem Umstand,
dass es zu einer solchen Komplikation
gekommen ist, nicht auf einen Behand-
lungsfehler geschlossen werden. Der
Umstand als solcher sollte allerdings
dokumentiert, dem Patienten mitge-
teilt und auf eine fachgemäße Ent-
fernung und Weiterbehandlung hin-
gewirkt werden.9 Auch hier kann ein 
Vorwurf jedoch an das anschließende 
Vorgehen anknüpfen: So ist der Zahn-
arzt verpflichtet, nach einer Wurzel -
kanalbehandlung die verwendeten Ins-
trumente auf Vollständigkeit und Un-
versehrtheit zu überprüfen.10

Dritte Schwachstelle: 
„Nachbehandlung“
Grundlagen: Gerade im Falle des Ein-
tretens von Komplikationen (s. „Zweite
Schwachstelle“) entstehen Reaktions-
pflichten. Werden sie missachtet, sind 
sie – anders als die Komplikation selbst –
vor Gericht sehr häufig Anknüpfungs-
punkt für Behandlungsfehlervorwürfe. 
So sieht es die Rechtsprechung: Bei 
der Überfüllung von aufbereiteten
Wurzelkanälen treffen den Zahnarzt
spezielle Hinweispflichten. So hat 

das OLG Hamm darauf hingewiesen, 
dass es „naheliege, vom Zahnarzt zu ver-
langen, dass er den Patienten über eine
eingetretene Überfüllung belehren wird,
allein schon damit der Patient in der 
Folgezeit doch auftretende Irritationen
richtig einordnen und sachgerecht auf
sie reagieren kann“.11 Um dieser Pflicht zu
genügen, sind postoperative Befunde zu
sichern. So bedarf es der Fertigung von
postoperativen Röntgenaufnahmen, um
zu prüfen, ob sich Anhaltspunkte für eine
Überfüllung ergeben.12

Spezialfall: Die ordnungsgemäße Nach-
behandlung gebietet es auch, eine 
sich nach einer Wurzelkanalbehand-
lung entwickelnde Entzündung auszu-
schließen. Hierzu genügt nach Ansicht
des OLG Köln die Durchführung des
Klopftests und einer Vitalitätsprüfung
allein nicht. Vielmehr bedarf es insoweit
auch der röntgenologischen Absiche-
rung.13 Weiterhin sei zu beachten, dass
die Annahme eines noch normalen „An-
passungsschmerzes“ nach einer Wur-
zelkanalbehandlung ab vier Tagen nach
der betreffenden Behandlung nicht
mehr in Betracht komme.

Analyse der Schwachstellen 
und Fazit
1. Selbst komplikationsreiche Wurzel -
kanalbehandlungen sind haftungsrecht-
lich nicht per se „gefährlich“. 

2. Haftungsrechtlich relevant und zu-
gleich von besonderer prozessualer Be-
deutung ist insbesondere die unterblie-
bene oder unzureichende Reaktion des
Zahnarztes auf bei der Wurzelkanalbe-
handlung eingetretene Komplikatio-
nen. Hier ist die Rechtsprechung streng.
Der Zahnarzt ist daher gut beraten, beim
Eintreten von Komplikationen eher „zu
viel als zu wenig“ aufzuklären, nachzu-
fragen, zu dokumentieren und auch an
sich „unauffälligen“ Schmerzen oder
Beschwerden seines Patienten jederzeit
nachzugehen. 
3. Auch eine unterlassene postope rative
Befundsicherung ist häufig ursächlich
für ein Unterliegen des Zahnarztes 
vor Gericht. Zwar muss unterhalb der
Schwelle zum schweren Behandlungs-
fehler grundsätzlich der Patient die Ur-
sächlichkeit eines Behandlungsfehlers
für den geltend gemachten Schaden be-
weisen. Nach der Rechtsprechung des
Bundesgerichtshofes kann jedoch auch
bereits eine einfache Verletzung der Be-
fundsicherungspflicht zu einer Beweis-
lastumkehr führen, die sich weit über-
wiegend zum Nachteil der Behandler-
seite prozessentscheidend auswirken
wird. 
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Synadoc AG
, Abrechnungsberatung für Zahnarztpraxen, Tel 07000.7
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Die Literaturliste zu diesem Beitrag fin-
den Sie unter www.zwp-online.info unter
der Rubrik „Wirtschaft und Recht“.
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Fluor Protector

Zusammensetzung
1g Fluor Protector enthält: Bis { 4 - [ 2 - (difluorhydroxysilyl) ethyl] - 2 - metho-
xycyclohexyl } [N,N-(trimethylhexan - 1,6 - diyl) dicarbamat] (9 mg) (Fluorsilan).
Dies entspricht 1 mg Fluorid.
Sonstige Bestandteile: Poly { 2,2 - bis (hydroxymethyl) butan - ol - tris
[ ( 3 - isocyanato - 4 - methylphenyl ) carbamat ] } ,Ethylacetat,Isopentylpropionat

Gegenanzeigen
Fluor Protector darf nicht angewendet werden:
- wenn Sie überempfindlich (allergisch) gegen Fluorid, den Wirkstoff
oder einen der sonstigen Bestandteile von Fluor Protector sind.

- bei Abschilferungen (desquamative Veränderungen) der Mundschleimhaut.

Nebenwirkungen
Bei Kontakt mit der Gingiva kann kurzzeitig ein leicht brennendes Gefühl auftreten.

Fluoridhaltiger Schutzlack
Verstärkter Schutz gegen Karies und Erosionen
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