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Auf die Berufung der Klagerin wird das am 3.4.2012 verkindete
Urteil der 3. Zivilkammer des Landgerichts Kéln — 3 O 127/09 —
teilweise abgeandert und insgesamt wie folgt gefasst:

Der Beklagte wird verurteilt, an die Klagerin 10.000,00 € nebst
Zinsen in Hohe von 5 Prozentpunkten Gber dem Basiszinssatz seit
dem 24.06.2006 zu zahlen.

Der Beklagte wird weiter verurteilt, an die Klagerin 1018,80 €
vorgerichtliche Rechtsanwaltskosten zu zahlen nebst Zinsen in
Hohe von 5 Prozentpunkten tber dem Basiszinssatz seit dem
25.4.20009.

Es wird festgestellt, dass der Beklagte verpflichtet ist, der Klagerin
alle zukunftigen materiellen und zum Zeitpunkt der letzten
mundlichen Verhandlung nicht objektiv absehbaren immateriellen
Schéaden wegen der fehlerhaften zahnarztlichen Behandlung in der
Zeit vom 05.04.2000 bis zum 09.03.2005 zu ersetzen, soweit
derartige Anspruche nicht auf Sozialversicherungstrager oder
andere Dritte Ubergegangen sind.

Im Ubrigen wird die Klage abgewiesen.

Die weitergehende Berufung der Klagerin sowie die
Anschlussberufung des Beklagten werden zurtickgewiesen.


http://www.nrwe.de

Die Kosten des Rechtsstreits erster Instanz tragen die Klagerin zu
67%, der Beklagte zu 33%. Die Kosten des Berufungsverfahrens
tragen die Klagerin zu 82%, der Beklagte zu 18%.

Das Urteil ist vorlaufig vollstreckbar. Beiden Parteien wird
nachgelassen, die Zwangsvollstreckung durch Sicherheitsleistung
in H6he von 110 % des vollstreckbaren Betrags abzuwenden,
wenn nicht die andere Seite vor der Vollstreckung Sicherheit in
Hohe von 110 % des zu vollstreckenden Betrags leisten.

Die Revision wird nicht zugelassen.

Griunde

l. 1

Die Klagerin begehrt von dem Beklagten Schadensersatz und Schmerzensgeld wegen 2
fehlerhafter zahnarztlicher Behandlung in den Jahren 2000 bis 2005.

Die Klagerin begab sich am 05.04.2000 erstmals in die Behandlung des Beklagten wegen 3
akuter Beschwerden, insbesondere persistierenden Verspannungen und Schmerzen in der
rechten Koérperseite, Kopfschmerzen, Bewegungseinschrankungen der Halswirbelsaule und
Funktionsstérungen des Kiefergelenks (Gerdusche). Der Beklagte behandelte sie dann
wegen der Kiefergelenksproblematik mittels einer Schienentherapie. In der Zeit vom
19.05.2000 bis 28.03.2001 fertigte er insgesamt drei Tag- und 2 Nachtschienen fiur die
Klagerin an. Im Juni 2001 entfernte er Fullungen aus dem Jahr 1997 und versorgte die Zahne
35, 36, 37, 38, 45, 46, 47 und 48 mit Kronen, bzw. Teilkronen aus Gold. Im November 2001
versorgte er die Zahne 13, 23, 34 und 44 mit Veneers zur Herstellung einer Eckzahnfuhrung.
Im Jahr 2002 wurden 3 der Veneers erneuert. Im Zeitraum vom 28.05.2002 bis 18.11.2004
gliederte der Beklagte sodann weitere 4 Aufbissschienen bei der Klagerin ein. Parallel wurde
die Klagerin weiterhin manualtherapeutisch vom Physiotherapeuten S und
schmerztherapeutisch vom Arzt M behandelt.

Am 15.12.2004 stellte sich die Klagerin bei Dr. T, einem Schmerz-Therapeuten vor, der 4
neuralgiforme Attacken der rechten Gesichtshélfte neben chronisch anhaltenden Schmerzen
bei jeder Kieferbewegung und Ausstrahlung in den Nacken und Schulterbereich als
Beschwerden feststellte. Als Ursache vermutete er eine fehlerhafte Kiefergelenksregulation
und Uberwies die Klagerin zur Funktionsdiagnostik und Therapie an Dr. C. Dieser stellte nach
der Erstvorstellung der Klagerin am 03.02.2005 die Diagnose einer erheblichen Fehlokklusion
der Zahne 28/38 mit Frihkontakt im linken Molarbereich und Nonokklusion (ca. 1 mm) in der
rechten Stitzzone. Die nachfolgende Behandlung vom 24.02.2005 bis Mai 2005 zum
Okklusionsausgleich mit herausnehmbarer Aufbissschiene im Unterkiefer fihrte innerhalb
weniger Wochen zu einer erheblichen Besserung der Schmerzsituation. Spater erfolgte die
Extraktion der 4 Weisheitsz&hne und Entfernung der vorhandenen Rekonstruktionen des
Beklagten zur Einstellung der Okklusion. Mit Langzeitprovisorien konnte anschlie3end eine
funktionell adaquate Kieferrelation mit gleichméfigen Kontakten in den Stitzzonen eingestellt
und die Behandlung im August 2005 erfolgreich abgeschlossen werden.



Die Klagerin hat behauptet, der Beklagte habe notwendige Befunderhebung unterlassen,
insbesondere nicht den bei den persistierenden Beschwerden erforderlichen Funktionstest
durchgefiihrt. Er habe durch seine Behandlungsmalinahme auch eine erhebliche
Fehlokklusion der Klagerin verursacht. Auch das Abschleifen von 4 Zahnen zur Versorgung
mit Veneers sei nicht medizinisch indiziert gewesen. Die Therapie des Beklagten habe daher
keinerlei Besserung gebracht, sondern sogar zu einer deutlichen Intensivierung der
Beschwerden gefuhrt, was die Klagerin gegentiber dem Beklagten auch geaul3ert habe. Der
Beklagte habe auch nie ihr gegentber gedul3ert, dass sie kiirzere Behandlungsintervalle
einhalten musse. Ansonsten hatte sie diese wahrgenommen, was ihr auch mdglich gewesen
sei. Wahrend der gesamten Behandlungsdauer des Beklagten habe sie infolge dessen
Fehlbehandlung unter erheblichen Beschwerden gelitten. Diese hatten sich im Laufe des
Jahres 2002 zu einem dauerhatft unertraglichen Zustand entwickelt. Sie sei deshalb im
Zeitraum vom 28.06. bis 17.09.2002 erstmals arbeitsunfahig gewesen. Aufgrund der immer
weiter fortdauernden unertraglichen Beschwerden habe sie die Situation im Laufe des Jahres
2004 dann als derart ausweglos empfunden, dass sie ihre Energie und Lebensfreude
vollends verloren habe und daher im Zeitraum vom 01.10.2004 bis 29.08.2005 abermals
arbeitsunfahig gewesen sei. Sie ist der Ansicht gewesen, dass daher ein Schmerzensgeld in
Hohe von zumindest 40.000 € angemessen sei.

Die Klagerin hat beantragt,

e 1. den Beklagten zu verurteilen, an sie ein angemessenes Schmerzensgeld nebst 5
Prozentpunkten Uber dem Basiszinssatz seit dem 24.06.2006 zu zahlen;

e 2. den Beklagten weiter zu verurteilen, an sie 25,00 € nebst Zinsen in Hohe von 5
Prozentpunkten tber dem Basiszinssatz seit dem 24.06.2006 zu zahlen;

¢ 3. den Beklagten weiter zu verurteilen, an sie 2.264,33 € nebst Zinsen in Hohe von 5
Prozentpunkten tber dem Basiszinssatz seit dem 25.04.2009 zu zahlen;

o 4. festzustellen, dass der Beklagte verpflichtet ist, der Klagerin alle zuktinftigen
materiellen und zum Zeitpunkt der letzten mindlichen Verhandlung nicht objektiv
absehbaren immateriellen Schaden wegen der fehlerhaften zahnéarztlichen Behandlung
in der Zeit vom 05.04.2000 bis zum 09.03.2005 zu ersetzen, soweit derartige Anspruiche
nicht auf Soziallversicherungstrager oder andere Dritte Glbergegangen sind.

Der Beklagte hat beantragt,
die Klage abzuweisen.

Der Beklagte hat behauptet, die von ihm durchgefiihrten Behandlungsmaflinahmen seien
medizinisch indiziert, fachgerecht durchgefihrt und erfolgreich gewesen. Die Klagerin habe
ihm gegenuber angegeben, dass sich die Gelenkbeschwerden durch die eingegliederten
Schienen wesentlich gebessert hatten. Die Behandlungstermine hétten allerdings ab Anfang
2003 in den deutlich zu langen Intervallen stattgefunden, was dadurch verursacht worden sei,
dass die Klagerin sich in diesem Jahr beruflich nahezu durchgéangig in Grol3britannien
aufgehalten habe und nur selten nach L gekommen sei. Obwohl der Beklagte sie auf die
Notwendigkeit klirzerer Behandlungsintervalle hingewiesen habe, sei sie dem nicht
nachgekommen.
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Wegen der weiteren Einzelheiten des Sach- und Streitstandes wird auf die zwischen den
Parteien gewechselten Schriftsdtze nebst Anlagen Bezug genommen.

Nach Durchfuhrung einer Beweisaufnahme durch Einholung eines Gutachtens des
Sachverstandigen Dr. X vom 12.02.2011 (BI. 151 ff. GA) nebst erganzender Stellungnahme
vom 13.07.2011 (BIl. 239 ff. GA) und Anho6rung des Sachverstandigen im Termin vom
7.02.2012 (BI. 285 ff. GA) hat das Landgericht den Beklagten wegen Befunderhebungs- und
grober Behandlungsfehler zur Zahlung eines Schmerzensgeldes in Héhe von 7.500,00 €
nebst Zinsen verurteilt und die Klage im tbrigen abgewiesen. Der Beklagte habe die
Zusammenhange zwischen den kieferorthopadischen Problemen, dem beruflichen Stress
und der craniomandibularen Dysfunktion verkannt, eine ungeeignete und kontraindizierte
Schienentherapie gewahlt, und es unterlassen, eine sachgerechte Front-/Eckzahnfiihrung
herzustellen. Die Vorgehensweise des Beklagten sei schlechterdings nicht nachvollziehbar
gewesen. Deswegen sei unter Bertcksichtigung aller Umsténde ein Schmerzensgeld von
7.500.- € angemessen, allerdings auch ausreichend. Weitergehende Schaden seien nach der
Neuversorgung der Klagerin nicht zu besorgen, so dass der Feststellungsantrag unbegriindet
sei. Gleiches gelte fur die geltend gemachte Kostenpauschale und die Anwaltskosten, die
nicht erforderlich gewesen seien. Wegen der Einzelheiten der Griinde wird auf die
angefochtene Entscheidung Bezug genommen.

Die Klagerin hat gegen das Urteil frist- und formgerecht Berufung eingelegt und ihr
Rechtsmittel, mit dem sie ihre erstinstanzlichen Klageantrage weiterverfolgt, soweit sie
abgewiesen worden sind, ordnungsgemal3 begrindet.

Unter Wiederholung und Vertiefung ihres erstinstanzlichen Sachvortrags rigt die Klagerin,
das vom Landgericht zuerkannte Schmerzensgeld sei unangemessen zu niedrig bemessen.
So habe das Landgericht bereits die von ihm zu Grunde gelegten Bemessungskriterien nicht
ausreichend dargetan. Fehlerhaft sei auch nicht beriicksichtigt worden, dass sie, die Klagerin,
eine Dauerschadigung in Form einer Schadigung des Kiefergelenks behauptet habe, so dass
ohne weitere Aufklarung nicht ohne weiteres vom Fehlen eines Dauerschadens habe
ausgegangen werden kénnen. Aber auch abgesehen davon sei die Schmerzensgeldhthe mit
7.500,00 € nicht angemessen. Hierzu verweist die Klagerin auf obergerichtliche
Entscheidungen, nach denen zum einen in ihrer Meinung nach erheblich weniger
schwerwiegenden Fallen ein in etwa gleich hohes Schmerzensgeld zuerkannt worden sei,
zum anderen in einem ihrer Meinung nach annéhernd - aber ebenfalls nicht gleichermaflien -
schwerwiegenden Fall wie ihrem ein wesentlich héheres Schmerzensgeld (Senat, Urteil vom
11.9.2002 — 5 U 230/00 —: 30.000,00 DM).

Auch ihr Feststellungsinteresse sei fehlerhaft verneint worden, da tber das Vorliegen einer
Kieferschadigung keine Feststellungen getroffen worden seien, danach im Beweisbeschluss
auch nicht gefragt worden sei. Beim Vorliegen eines Dauerschadens wie hier sei die
Entstehung eines kiinftigen Schadens jedoch immer moglich.

Fehlerhaft sei ebenso der Anspruch auf Erstattung vorprozessualer Rechtsanwaltskosten
zurtckgewiesen worden. Auf Verzug komme es nicht an, da ihr Prozessbevollmachtigter in
einer Situation beauftragt worden sei, in der dem Beklagten der Vorwurf der unerlaubten
Handlung gemacht worden sei, weil er sie jahrelang grob fahrlassig falsch behandelt habe.
Schulde der Beklagte Schadensersatz aus dem Gesichtspunkt der Vertragsverletzung,
schulde er auch aus diesem Gesichtspunkt die Erstattung vorgerichtlicher
Rechtsanwaltskosten.
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Schliel3lich sei die Erstattung einer Kostenpauschale im Schadensersatzrecht allgemein

anerkannt, was auch in Arzthaftungssachen gelte.

Die Klagerin beantragt,

Zinsen
dem

1.

den Beklagten zur Zahlung eines angemessenen Schmer-

zensgeldes tber 7.500.- € nebst 5 Prozentpunkten Uber dem Ba-

siszinssatz seit dem 24.06.2006 zu zahlen;

2.

den Beklagten weiter zu verurteilen, an sie 25,00 € nebst Zinsen in
Hohe von 5 Prozentpunkten Giber dem Basiszinssatz seit dem

24.06.2006 zu zahlen;

3.

den Beklagten weiter zu verurteilen, an sie 2.264,33 € nebst
in H6he von 5 Prozentpunkten Giber dem Basiszinssatz seit

25.04.2009 zu zahlen;

4.
festzustellen, dass der Beklagte verpflichtet ist, der Klagerin alle zu-
kunftigen materiellen und zum Zeitpunkt der letzten mindlichen
Verhandlung nicht objektiv absehbaren immateriellen Schaden
wegen der fehlerhaften zahnarztlichen Behandlung in der Zeit vom
05.04.2000 bis zum 09.05.2005 zu ersetzen, soweit derartige
Anspriche nicht auf Soziallversicherungstréager oder andere Dritte

ubergegangen sind.

Der Beklagte beantragt,

Im Wege der form- und fristgerecht eingelegten Anschlussberufung beantragt er ferner,

Klagerin ein

die Berufung der Klagerin zuriickzuweisen.

das Urteil des Landgerichts Kéln vom 30.04.2012 — 3 O 127/09 da

hingehend abzuéndern, dass er verurteilt wird, an die

Schmerzensgeld von nicht mehr als 3.000,00 € nebst Zinsen seit

dem 24.06.2006 zu zahlen.
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Der Beklagte ist der Ansicht, ein Schmerzensgeld sei allenfalls in Hohe von bis zu 3.000,00 €
gerechtfertigt. Unter Wiederholung und Vertiefung seines erstinstanzlichen Sachvortrags ist
er insbesondere der Ansicht, der Klagerin sei ein Mitverschulden anzulasten. Es sei
unverstandlich, wieso ein Patient, der nicht nur eine Linderung durch die (zahn-)arztliche
Behandlung erfahre, sondern subjektiv sogar eine Verschlimmerung seines Leidens
wahrnehme, die Behandlungstherapie wegen offensichtlicher Erfolglosigkeit (der Behandlung
und/oder des Behandlers) nicht abbreche. Die Klagerin habe die ihr im eigenen Interesse
gebotene Sorgfalt auRer Acht gelassen, mit der ein verstandiger Mensch gehandelt hatte, um
sich selbst vor (weiteren) Schaden/Schmerzen zu bewahren. Aulerdem gehe es nicht an,
alleine ihm, dem Beklagten, neben den anderen Mitbehandlern und in Anbetracht des
multikausalen Krankheitsbildes die alleinige Verantwortung fur das Fehlschlagen der
Behandlung zuzuweisen. Im Ubrigen verteidigt der Beklagte die angefochtene Entscheidung,
soweit das Landgericht die Klage abgewiesen hat.

Die zulassige Berufung hat in der Sache teilweise Erfolg. Der Schmerzensgeldbetrag ist unter
Abwagung aller Gesichtspunkte etwas zu erhohen, wenngleich nicht annahernd im von der
Klagerin vorgestellten Umfang, dem Feststellungsbegehren ist stattzugeben und
vorprozessuale Rechtsanwaltskosten sind zuzuerkennen. Die auf Herabsetzung des
Schmerzensgeldes gerichtete Anschlussberufung des Beklagten ist hingegen unbegriindet.

1.

Angemessen, aber auch ausreichend, ist ein Schmerzensgeldbetrag von 10.000.- €.
Malgeblich fir die Bemessung der nach § 253 BGB zu gewéhrenden billigen Entschadigung
sind die Schwere der Verletzungen, das durch diese bedingte Leiden, dessen Dauer, das
Ausmald der Wahrnehmung der Beeintrachtigung durch den Verletzten und der Grad des
Verschuldens des Schadigers (BGHZ 138, 388, 391). Alle diese Umstande sind in eine
Gesamtbetrachtung einzubeziehen und in eine angemessene Beziehung zur Entschadigung
zu setzen (BGH VersR 1988, 943; VersR 1991, 350, 351; BGHZ 138, 388, 391;). Dabei soll
das Schmerzensgeld in erster Linie einen Ausgleich fir die erlittenen Beeintrachtigungen
darstellen, daneben auch der Genugtuung des Geschadigten fur erlittenes Unrecht dienen,
wobei im Arzthaftungsprozess regelmaflig der Ausgleichsfunktion die weitaus grol3ere
Bedeutung zukommt, die Genugtuungsfunktion eher in den Hintergrund tritt. Dass
insbesondere die begrenzte Dauer von Leiden ein starker, schmerzensgeldlimitierender
Faktor darstellt, hat der Senat wiederholt entschieden (vgl. etwa OLG Kdéln, VersR 2003, 602
ff.; VersR 2012, 1044).

Maf3geblich waren danach die Leiden und Beschwerden, die sich bei der Klagerin vor allem
in den Jahren 2002 bis 2004 als Folge der unzureichenden und grob fehlerhaften Behandlung
der bei der Klagerin vorliegenden craniomandibularen Dysfunktion durch den Beklagten
eingestellt haben. Die Klagerin selbst hat vorgetragen, dass sich ihre Schmerzsymptomatik
ab etwa Herbst 2002 derart verschlimmert hatte, dass die Schmerzsituation fur sie schwer
ertraglich wurde. Unter Bertcksichtigung der Grunderkrankungen der Klagerin, d.h. ihrer
bereits zuvor bestehenden Beschwerden (sowie der ausweislich der Behandlungsunterlagen,
Anlagenheft BI. 90 ff., von Dr. Liuer auch nach der Behandlung bei Dr. C andauernden bzw.
immer wieder aufgetretenen Beschwerden), haftet der Beklagte daher vor allem fir die
Verschlimmerung ihrer Beschwerden in der Zeit von Herbst 2002 bis zum Abbruch der
Behandlung Anfang 2005 (als durch die Behandlung des Schmerztherapeuten Dr. T der
Dauerschmerz "gekappt" wurde), das heif3t flr einen Zeitraum von etwa zweieinviertel
Jahren. Diese Leiden allerdings waren — wie der Senat nicht verkennt — durchaus beachtlich
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und auch im Vergleich mit sonstigen auf Zahnbehandlungen beruhenden Leiden
auRergewohnlich heftig und eingreifend. Der Senat folgt insoweit den Schilderungen der
Klagerin in der Sitzung vom 5.11.2012, die sachlich und abwagend und ohne erkennbare
Verdeutlichungstendenz vorgebracht waren und einen ebenso plastischen wie glaubhaften
Eindruck von der Leidenszeit vermittelt haben. Die Klagerin hat angegeben, die Jahre 2003
und 2004 seien gepragt gewesen von Dauerkopfschmerz und dauerhaftem Schwindel, so
dass selbst Zeitungslesen nicht moglich gewesen sei. Der Schlaf sei in erheblicher Weise
durch permanente Schmerzen beeintrachtigt gewesen. Dass zudem die tagliche Arbeit der
Klagerin deutlich beeintrachtigt war, ergibt sich damit ebenfalls.

Dafur ist das zuerkannte Schmerzensgeld von 10.000,00 € angemessen, nicht zu niedrig und 52
entspricht auch dem, was in vergleichbaren Fallen entschieden worden ist. Hierbei ist
beriicksichtigt, dass es sich nicht um einen typischen Fall einer fehlerhaften zahnarztlichen
Behandlung handelt, sondern fur die Schmerzensgeldbemessung die Verschlimmerung der
auf einer CMD beruhenden Beschwerden durch die (zahnarztliche) Behandlung des
Beklagten im Vordergrund steht. Bei den hier in Rede stehenden Blockaden der Hals- und
Brustwirbelsaule, Schmerzen der rechten Kopfhélfte, Schulterschmerzen,
Konzentrationsschwierigkeiten, Schlafstorungen, Schwindelgefihlen, Beeintrachtigungen der
Sehfahigkeit und depressiven Verstimmungen handelt es sich um Beschwerden, die
vergleichbar sind mit einem HWS-/BWS-Syndrom, Cephalgien und Cervicobrachialgien. Das
Schmerzensgeld fur derartige Beschwerden, die oftmals nach Unfallen entstehen, bewegt
sich in der Regel im Rahmen des vom Landgericht zuerkannten (vergleiche Jager/Luckey,
Schmerzensgeld, 6. Auflage, 2011, E 1528 ff.). Dagegen ist die von der Klagerin angefihrte
Entscheidung des Senats (verdffentlicht in VersR 2004, 1055) nicht vergleichbar und
rechtfertigt auch sonst im Fall der Klagerin kein htheres Schmerzensgeld. Mal3geblich fur die
Bemessung im damaligen Fall waren namlich der Verlust zweier vom damaligen Beklagten
eingebrachte Implantate, der mit Giber ein Jahr andauernden schweren Entziindungen und
Schmerzen einherging, der Verlust der verbliebenen vier natirlichen Zahne und
insbesondere der durch die Fehlbehandlung verursachte forcierte Knochenabbau, der
Uberdies eine spatere prothetische Versorgung mit einer Totalprothese im Oberkiefer
erheblich erschwerte. Der von der Klagerin in den Raum gestellte angebliche Karriereknick
rechtfertigt ebenfalls keine Erh6hung des zuerkannten Schmerzensgeldes. Abgesehen
davon, dass es hierzu an hinreichend substantiiertem Vortrag fehlt, geht der Senat von einem
— aus den Behandlungsunterlagen sehr deutlich hervortretenden — Kinderwusch der Klagerin
aus, die letztlich zwei Kinder adoptiert hat, was mit der Annahme schwer zu vereinbaren ist,
dass ausschlief3lich die Fehlbehandlung durch den Beklagten zu einem Abbruch ihrer
beruflichen Karriere gefuhrt hat.

Dauerfolgen, die eine Erhéhung des Schmerzensgeldes gerechtfertigt hatten, liegen nach 53
dem eigenen Vorbringen der Klagerin hingegen nicht oder nur in begrenztem Umfang vor.
Der Umstand, dass es haufiger zu einem Herausspringen des Kiefergelenks kommt, was mit
akuten (allerdings auch rasch wieder vorbei gehenden) Schmerzen verbunden ist und dazu
fuhrt, dass die Klagerin, wie sie selbst formuliert hat, "halt aufpassen” misse, ist bei der
Bemessung bertcksichtigt. Im Ubrigen hat der Sachverstandige Dr. X zur Frage von
Dauerfolgen in seinem Gutachten vom 12.2.2011 (BI. 151 ff. GA) ausgefiihrt, dass die (von
ihm durchgefihrte) klinische Untersuchung die Klagerin nach abgeschlossener
funktionstherapeutischer, kieferorthopadischer und zahnarztlichen Behandlung praktisch
vollig beschwerdefrei sei, bei leicht reduzierter maximaler Mundoffnung von 36 mm, in gutem
Allgemeinzustand und zu Recht zufrieden mit dem Behandlungsergebnis. Selbst die
ausgepragte Masseterhypertrophie sei fast vollkommen zurtickgebildet (Bl. 190 GA). Ihm
lagen auch Rontgenbilder vor, die nach der streitgegenstandlichen Behandlung gefertigt



worden sind, die ihm ebenfalls keinen Anlass gaben, Feststellungen Uber eine dauerhafte
Kieferschadigung zu treffen. Wie er zudem bei seiner Anhoérung in der mindlichen
Verhandlung bekraftigt hat, sei die akute CMD beseitigt und es stehe nicht zu befurchten,
dass sie wieder auftreten kénnte; wenn doch, habe sie andere Ursachen, die nicht mehr auf
die fehlerhafte Behandlung zurtick zu fihren seien.

Sollte sich allerdings (Uber die Ausheilung der damaligen CMD) eine behandlungsbedingte 54
Schadigung der Kiefergelenke, die die Klagerin annimmt, und die auch nach Uberzeugung

des Senates nicht vollig auszuschliel3en ist, eine weitere Behandlungsbedurftigkeit ergeben,

ware dies (mitsamt den etwaigen durch Komplikationen bedingten Risiken) nicht vom

zuerkannten Schmerzensgeld erfasst, sondern Gegenstand des immateriellen Vorbehaltes.

Die Einwande des Beklagten rechtfertigen keine andere Beurteilung und insbesondere keine 55
Reduzierung des Schmerzensgeldbetrages. Der — den Senat befremdende —
Mitverschuldenseinwand, weil die Klagerin nicht rechtzeitig den Behandler gewechselt habe,

geht ins Leere, ebenso der Einwand, dass die Klagerin auch bei einer ordnungsgemafien
Behandlung langjéhrige Beeintrachtigungen erlitten héatte. Das war schlief3lich im Anschluss

an die Behandlung des Beklagten noch der Fall, hatte die Klagerin sich aber bei einer
ordnungsgemalen Behandlung durch den Beklagten ersparen kénnen. Auch die tbrigen
Einwénde andern nichts an den vorstehenden Ausfiihrungen zur Angemessenheit des
Schmerzensgeldes.

2. 56

Der Feststellungsantrag ist begriindet. Es gibt eine gewisse (nicht notwendig hohe) 57
Wahrscheinlichkeit, dass die Fehlbehandlung des Beklagten auch zuklnftig zu Schaden bei
der Klagerin fuhren kann. Nach der Beurteilung des gerichtlichen Sachverstandigen Dr. X
sollen zwar nach den erfolgreichen Behandlungen ab 2005 bei den Nachbehandlern
nachteilige Folgen der fehlerhaften Behandlung durch den Beklagten nicht mehr feststellbar
sein; etwaige wieder auftretende Probleme aufgrund einer CMD sollen neue Ursachen
haben. Das leuchtet grundsatzlich auch ein, nachdem die Dysfunktion behoben wurde.
Allerdings schlie3t dies eine durch die Fehlbehandlung verursachte kinftige Schadigung des
Kiefergelenks, die die Klagerin behauptet, keineswegs sicher aus. So erwahnt Dr. C in seinen
Behandlungsunterlagen (Anlagenheft Bl. 148 ff., 153) "vorgeschadigte
Kiefergelenksstrukturen, insbesondere links". Auch der gerichtliche Sachverstandige ist
letztlich nur ausdricklich danach gefragt worden, ob "die Schadigung des Kiefers irreversibel
oder die CMD ausgeheilt” sei, nicht hingegen danach, ob eine dartiber hinausgehende
schadliche Auswirkung der Fehlbehandlung méglich sei. Das aber reicht zur Verneinung
maoglicher zuklnftiger Folgeschaden nicht aus. Es ist durchaus denkbar, dass sich eine
weitere Schadigung des Kiefergelenks durch die fehlerhafte Behandlung (standige
Fehlokklusion) entwickelt, sei es durch Verschleil3, sei es durch eine mdglicherweise
einsetzende Arthrose. Hierzu passt auch die
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Diskusluxation im Jahre 2008, bei der es dem Senat als Uberaus plausibel erscheint, dass sie

im Zusammenhang steht mit der Fehlbehandlung und auf einen vorzeitigen Verschleild des
Gelenks deutet. Denn zu einer Diskusluxation kommt es in der Regel nur dann, wenn das
Kiefergelenk, d.h. Knochen und/oder Bander, geschadigt sind. Einer naheren — insbesondere
weiteren sachverstandigen — Abklarung dieser Frage bedarf es indes nicht. Vielmehr genugt
angesichts der lediglich zu fordernden Mdglichkeit weiterer Schaden dem Senat die
entsprechende Feststellung des Behandlers Dr. C.
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3.

Die Klagerin hat ferner einen Anspruch auf Erstattung der vorprozessualen
Rechtsanwaltskosten, bei denen es sich um Rechtsverfolgungskosten handelt. Der Schadiger
hat zwar nicht schlechthin alle durch das Schadensereignis adéquat verursachten
Rechtsverfolgungskosten des Geschadigten zu ersetzen. Die Anwendung der in 8 254 Abs. 1
und auch Abs. 2 (Schadensminderungspflicht) BGB enthaltenen Regelungen fuhrt vielmehr
dazu, dass nur solche Aufwendungen des Schadensersatzglaubigers ersetzt werden
mussen, die aus seiner Sicht zur Wahrnehmung und Durchsetzung seiner Rechte erforderlich
und zweckmalig waren (vergleiche nur BGH NJW 1986, 2243 ff. m. w. N.). Das ist in einem
derart schwierigen Arzthaftungsprozess, indem sogar die Einschaltung der zahnéarztlichen
Schlichtungsstelle scheiterte, ohne weiteres der Fall. Die neuere Entscheidung des OLG
Munchen (WM 2010, 1622 ff.), die eine schadensersatzrechtliche Erstattungspflicht verneint,
wenn von vornherein zumindest eine bedingte Prozessfuhrung beauftragt war, ist hier
ausweislich des Schreibens vom 23.5.2006 (Anlagenheft Bl. 11) nicht einschlagig. Nach
diesem Schreiben ging es um aul3ergerichtliche Regulierungsbemihungen. Klageauftrag war
noch nicht erteilt.

Die Forderung war aber in Hinblick auf den zugrunde zu legenden niedrigeren
Gegenstandwert auf einen Betrag von 1.018,80 € zu reduzieren.

4.

Den Anspruch auf Erstattung einer Kostenpauschale in Hohe von 25,00 € hat das
Landgericht zu Recht zurlickgewiesen. Eine vollig abstrakte Berechnung eines Schadens wie
hier, auch in Form der Schatzung eines "Mindestschadens”, lasst § 287 ZPO grundséatzlich
nicht zu (vergleiche BGH MDR 2012, 839).

5.
Die prozessualen Nebenentscheidungen folgen aus 88 91, 708 Nr. 10, 711 ZPO.

Die Voraussetzungen fir die Zulassung der Revision liegen nicht vor (8 543 Abs. 2 ZPO). Die
entscheidungserheblichen Fragen sind ausschlief3lich solche des Einzelfalls. Die
grundsatzliche Bedeutung kann auch nicht mit der Erwdgung angenommen werden, dass in
"Zahnarztstreitigkeiten" generell Schmerzensgeldes ausgeurteilt wirden, die der Hohe nicht
angemessen seien. Eine spezielle "Zahnarztrechtsprechung”, wie die Klagerin meint, gibt es
nicht. Schmerzensgeldbemessungen sind vielmehr immer eine Frage hochst individueller
Abwagung im Einzelfall. Dies gilt auch fur solche Anspriiche, die aus zahnarztlicher
Fehlbehandlung resultieren.

Berufungsstreitwert:

42.000.- € (Berufung der Klagerin: 37.500.- €, davon 32.500.- € weiteres Schmerzensgeld,
5.000.- € Feststellung Ersatzpflicht fur kiinftige Schaden; die weiteren Antrage bleiben nach §
4 ZPO aul3er Betracht; Berufung des Beklagten: 4.500.- €).
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