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Zusammenfassung

Die Bedeutung medizinischer Aspekte wie Befund, Symptom, Diagnose, Prognose, Patient sowie von Gesundheit und Krankheit wird im
Zusammenhang mit der Kaufuntersuchung diskutiert. Dabei ist unbestritten, dass diese Begriffe im Rahmen der tierdrztlichen Routinediag-
nostik einen unverénderten Stellenwert haben. Dagegen sind sie bei der Kaufuntersuchung meist nicht relevant bzw. nicht anwendbar, da
hauptsdchlich Pferde untersucht werden, bei denen klinisch keine Funktionsstérungen vorliegen. Bei juristischen Auseinandersetzungen wer-
den dagegen Definitionen des Sachmangeltatbestandes wie ibliche Beschaffenheit, gewshnliche oder vertraglich vorausgesetzte Verwen-
dung des Pferdes relevant. Es erfolgt deshalb eine Begriffsbestimmung und ein Diskurs zu den Interaktionen der medizinischen mit den juri-
stischen Bedeutungsinhalten einiger relevanter Begriffe.

Schlusselwérter: Befund, Diagnose, Prognose, Gesundheit, Krankheit, Gbliche Beschaffenheit, Verwendungszweck

The limitations of the prepurchase examination of horses from the semantical and legal point of view

The definition of medical terms like finding, symptom, diagnosis, prognosis, patient and of health and disease will be discussed in associ-
ation with the prepurchase exam. Without doubt these terms remain important in combination with routine veterinary diagnostics. Howe-
ver, in connection with a prepurchase examination they usually are irrevelant or unsuitable, since most horses examined will have no abnor-
mal findings. In legal proceedings vocabulary like usual condition and usual or contractual use become important. For this reason medi-

cal and legal definitions or various terms will be discussed.

Key words: finding, diagnosis, prognosis, health, disease, common nature, condition, usage

Einleitung

Die tierdrztliche Kaufuntersuchung ist, insbesondere nach Ein-
fohrung des neuen Kaufrechtes, eine Ursache fir Rechtsstrei-
tigkeiten und beinhaltet somit nicht nur medizinische, sondern
in hohem Mafle auch juristische Aspekte. Die juristischen
Aspekte wie z.B. Ubliche Beschaffenheit, gewdhnlicher oder
vertraglich vorausgesetzter Verwendungszweck, Sachmangel,
Minderung, Wandlung bzw. Ricktritt, Verjéhrung, Schadener-
satz, Nacherfillung, Verbrauchsgut und Werkvertrag werden
nicht erst in der neueren Literatur zum Kaufrecht fir das Pferd
intra- und inferdisziplinér zwischen Tierérzten und Juristen
(Bemmann 2005, Bemmann 2007, Oexmann 2007, Plewa
2002, Stadler und Schiile 2007, von Westphalen 2005) kon-
trovers diskutiert. Insbesondere in bezug auf die Vertragsart
wurde auch schon friher die Ansiedlung der Kaufuntersu-
chung in dem Bereich des Werkvertrages in Frage gestellt
(von Mickwitz 1988, Zeller 1972). Die juristischen Aspekte
werden im Folgenden nur teilweise bericksichtigt. Sie intera-
gieren jedoch mit medizinischen Aspekten der tierdrzilichen
Routinetdtigkeit und der Bedeutungsinhalt (Lexikalische
Semantik) der medizinischen Begriffe ist weder dem kauf-
untersuchenden Tierarzt noch dem Juristen immer in vollem
Umfang bewusst.
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Die tagliche kurative tierdrztliche Téatigkeit erfolgt in der prak-
tischen Umsetzung der medizinischen Begriffe der klassischen
Diagnostik. Dabei muss sich der Tierarzt mit dem Erheben
und der Interpretation von Befunden, dem Erkennen von
Symptomen, mit der Diagnose und Prognose, sowie mit der
Bedeutung von Gesundheit und Krankheit auseinanderset-
zen. Im Rahmen der Kaufuntersuchung sind jedoch die mei-
sten dieser Aspekte von untergeordneter oder gar keiner
Bedeutung und brechen somit aus dem klassischen Gerist
der tierdrztlichen Anwendung heraus. Die sorgféltige Kauf-
untersuchung erfolgt zwar im Rahmen des Ublichen propa-
deutischen Untersuchungsganges vom Vorbericht Uber die
klinische und ggfs. weiterfihrende Untersuchung (Endosko-
pie, Réntgen, ggf. andere). Primar wird diese jedoch nicht mit
dem Ziel einer Diagnosestellung, sondern mit dem einer
Bewertung nach anderen Kriterien durchgefihrt.

Diagnose, Befund, Patient, Krankheit, Dienst- und
Werkvertrag

Es erscheint sinnvoll, zundchst die medizinischen Begriffe zu

klaren. Wie in der klassischen Diagnostik werden bei der Kauf-
untersuchung Befunde erhoben. Ein bedeutsamer Unterschied
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zur Ublichen Untersuchung kranker Pferde liegt darin, dass die
Befunderhebung nicht zu einer Diagnose, sondern zu einem
vollstandigen und richtigen Gutachten Uber die im Kaufvertrag
vereinbarten Eigenschaften in Bezug auf die Gesundheit und
Leistungsféhigkeit des Plerdes (Eikmeier et al. 1990) fuhren
sollte, bzw. die tierdrziliche Kaufuntersuchung unparteiisch
erfolgen und dem Pferd medizinisch gerecht werden sollte.
Dabei hat der Tierarzt den Auftraggeber Gber den gesundheit-
lichen Zustand des Reitpferdes richtig zu informieren (OLG
Hamm 1983). Aus juristischer Sicht schuldet der Tierarzt aller-
dings nicht ein zwangsldufig objektiv richtiges, sondern ein
kunstfehlerfreies d.h. der tiermedizinischen Sorgfalt entspre-
chendes Gutachten (Bemmann 2005). Deshalb benutzen Eik-
kmeier et al. (1990) und das OLG Hamm in diesem
Zusammenhang das Modalverb “sollen” im Konjunktiv Il Pré-
teritum (sollte). In dieser Zeitform bedeutet es lediglich den
Wunsch bzw. stellt im Gegensatz zum Gebrauch im Présens
und des Infinitivs eine personliche Empfehlung dar (DWDS
2003). Der Infinitiv und der Gebrauch im Présens (sollen bzw.
soll) wird dagegen synonym mit ,missen” angewendet (DWDS
2003, Wikipedia 2007). Diese Erkenntnis ist nicht zuletzt auch
for die Befundbeschreibung bei Anwendung des neuen Rént-
genleitfadens (R&LF 2007) von Bedeutung. Die Formulierung
,die Befundbeschreibung sollte durch Angabe der Ziffer im
Rontgenleitfaden kenntlich gemacht werden” wird derzeitig
strittig diskutiert und muss somit als Empfehlung der Réntgen-
kommission gewertet werden. Da die Anwendung des Rént-
genleitfadens insgesamt ebenfalls lediglich eine Empfehlung
der Bundestierdrztekammer und der Gesellschaft for Plerde-
medizin darstellt, ist die Angabe der Ziffer nicht zwingend. Eine
semantisch ungenaue Interpretation kénnte in juristischen Aus-
einandersetzungen jedoch zu falschen Rickschlissen fihren.
Die inhaltliche Analyse fuhrt schliesslich auch zu der Frage, ob
die derzeitige juristische Wirdigung der Kaufuntersuchung als
Tatigkeit im Rahmen eines Werkvertrages mit der Pflicht zur
Lieferung eines Ergebnisses in Form eines tiermedizinischen
Gutachtens Uberdacht werden muss. Die Anwendung des
Dienstvertrages erscheint deshalb richtig, weil im Rahmen der
Kaufuntersuchung keine Méglichkeit zur vollstéindigen Beherr-
schung physischer und psychischer Komponenten der Leistung
gegeben ist, eine Eigendynamik des Lebewesens dabei ver-
nachléssigt wird und der klinische Zustand in der Regel nicht
dem tatséichlichen Zustand entspricht (Bemmann 2006,

Busche 2005). Die Einordnung der Kaufuntersuchung beruht
auf einer Entscheidung des BGH aus dem Jahre 1983 (BGH
1983). Dabei wurde festgestellt, dass die Eigengesetzlichkei-
ten des lebenden Organismus hier keine Rolle spiele, da sich
die Vertragsplflicht allein auf die Diagnose beschrénke (Fellmer
1988). Es wurde dabei allerdings nicht bericksichtigt, dass
eine Diagnose bei der Kaufuntersuchung aus folgenden Grin-
den nicht gestellt werden kann:

Im Rahmen der Kaufuntersuchung kann eine Diagnose mit
wenigen Ausnahmen nicht gestellt werden. Die Diagnose ist
definiert als die Deutung eines pathologisch-klinischen
Zustandes (Zeller 1977) bzw. als Schlussfolgerung aus der
Symptomkonstellation des Patienten i. S. einer Zuordnung zu
bekannten Krankheitsbildern (Pschyrembel 2007). Da ein
pathologisch - klinischer Zustand mit einer Funktionsstérung
einhergeht (pathologisch = krankhaft, Krankheit, s.u.) und
ein solcher bei klinisch unauffélligen Pferden nicht vorliegt, ist
eine Diagnose hochstens zufdllig maglich, und von unterge-
ordneter Bedeutung. Ausserdem sind zur Diagnosefindung
heutzutage meistens aufwendige spezielle Untersuchungen,
die keinesfalls im Rahmen der Kaufuntersuchung stattfinden
(Schile 2008), notwendig und in grésserem Umfang ( z.B.
CT, MRI, Szintigraphie etc.) als friher méglich.

Nicht selten wird schon vorzeitig der Befund mit einer Dia-
gnose gleichgesetzt. Der Befund ist fir die Tiermedizin jedoch
lediglich als sachgeméfie und objektive Beschreibung einer
tatséichlichen Beobachtung beschrieben (Zeller 1977). In der
Humanmedizin wird der &rztliche Befund als Ergebnis einer
Untersuchung bzw. als die Gesamtheit der durch einen Arzt
erhobenen kérperlichen und psychischen Erscheinungen (Sta-
tus praesens) eines Patienten definiert (Wikipedia 2007). Die-
se Definition ist auf die Kaufuntersuchung nur teilweise Gber-
tragbar, da es sich bei einem ,Verkaufspferd” in der Regel
nicht um einen Patienten handelt. Ein Patient ist ein Mensch
(Tier), der (das) an einer Krankheit oder an den Folgen eines
Unfalles leidet und deshalb behandelt wird. Das Wort Patient
entstammt dem Lateinischen (pati: erleiden, erdulden; passio:
das Leiden) und bedeutet demnach der Leidende/Erduldende
(Wikipedia 2007). Somit werden bei der Kaufuntersuchung
primér nicht an einer Krankheit leidende Pferde, sondern eher
klinisch unauffallige Pferde untersucht. Damit entfernt sich die
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tierdrztliche Kaufuntersuchung weitgehend von der klassi-
schen Diagnostik und die Definition von Krankheit ist in die-
sem Rahmen nur selten anwendbar.

,Krankheit bedeutet eine Stérung der Lebensvorgénge in
Organen od. im gesamten Organismus mit der Folge von
subjektiv empfundenen bzw. objektiv feststellbaren kérper-
lichen, geistigen bzw. seelischen Verénderungen bzw. ist die
Bezeichnung fir eine definierbare Einheit typischer étiologisch,
morphologisch, symptomatisch, nosologisch be-schreibbarer
Erscheinungen, die als eine bestimmte Erkrankung verstanden
wird” (Pschyrembel 2007). Der fir den Menschen geprégte
Krankheitsbegriff kann nur zum Teil auf das Pferd Ubertragen
werden. Es eignen sich dazu am besten die Definitionen i. S.
der sozialversicherungs- u. arbeitsrechtlichen Gesetze. Dabei
ist ,Krankheit der regelwidrige Kérper- od. Geisteszustand, der
in der Notwendigkeit einer Heilbehandlung, wobei bereits die
Erforderlichkeit einer Diagnosestellung genigt, oder der
Arbeitsunfahigkeit wahrnehmbar zutage tritt” (Pschyrembel
2007). Ahnlich ist ,Krankheit als eine Stérung der kérper-
lichen, kognitiven, sozialen und/oder seelischen Funktionen
definiert, die die Leistungsféhigkeit oder das Wohlbefinden
eines Lebewesens subjektiv oder intersubjektiv deutlich wahr-
nehmbar negativ beeinflusst oder eine solche Beeinflussung
erwarten lésst” (Wikipedia 2007). Krankheit sollte somit als
Stérung der kérperlichen Funktionen, die die Leistungsféhig-
keit oder das Wohlbefinden eines Lebewesens (Pferdes) deut-
lich wahrnehmbar negativ beeinflusst oder eine solche Beein-
flussung erwarten lasst, definitorisch auch fir das Pferd gelten.
Das bedeutet sogar, dass eine Stérung der kérperlichen Funk-
tion nicht zwangsléufig das Wohlbefinden oder die Leistungs-
fahigkeit beeinflussen muss. Dabei wird die Problematik, in der
sich der Tierarzt bei einer Kaufuntersuchung befindet, kennt-
lich. Im Rahmen der Kaufuntersuchung ist eine deutlich wahr-
nehmbare Stérung der kérperlichen Funktionen unproblema-
tisch zu bewerten, da es sich um einen klinisch - pathologi-
schen Zustand handelt. In diesem Sinne ist z.B. auch eine
undeutlich geringgradige Lahmbheit fir den getbten Tierarzt
eine deutlich wahrmehmbare Funktionsstérung. Dagegen ist
die Prognose einer negativen Beeinflussung der Leistungsfd-
higkeit oder des Wohlbefindens eines Pferdes fur die Zukunft
fur viele Befunde bei Fehlen eines klinisch - pathologischen
Zustands in hohem Mafe schwierig oder unméglich. Das fohrt
bei der Erwartungshaltung der Auftraggeber einer Kaufunter-
suchung, die von einer ,hieb- und stichfesten Haltbarkeits-
prognose” ausgehen, unweigerlich zu einem Dilemma, wenn
sich der Tierarzt trotz Unerfillbarkeit dieses Wunschdenkens
unter dkonomischem oder psychologischem Zugzwang zu
einer Prognose verleiten ldsst. Das wird durch eine hohe
Anzahl von Rechtsstreitigkeiten wegen des Vorwurfes einer feh-
lerhaften Einschétzung von Befunden in bezug auf die zukinf-
tige Entwicklung bestétigt.

Prognose

Die Prognose ist allgemein als Vorhersage oder als wissen-
schaftlich  begrindete  Voraussage  (gr.:  progno-
sis=Vorauswissen) zukinftiger Entwicklungen, Zusténde oder
Ereignisse bzw. als Grundlage der wissenschaftlich fundierten
Planung (Brockhaus 2005) und medizinisch als Voraussicht
auf den Krankheitsverlauf bzw. die Heilungsaussicht nach der
Diagnose einer bestimmten Krankheit definiert. Sie kann
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dann gut (bona), schlecht (mala), sehr schlecht (pessima),
verzweifelt (infausta), zweifelhaft (dubia) sowie ungewiss
(incerta) sein und die Aussicht auf Leben (Prognosis vitam),
Gesundung (valetudinem) bzw. Wiederherstellung (restitutio-
nem) beinhalten (Pschyrembel 2007, Wikipedia 2007). Die
Basis einer validen Prognose bilden Fakten, die oft mit for-
malisieten Methoden (Messungen, zeitlich gegliederten
Messreihen oder Simulationen) zur Erstellung von Datenma-
terial erhoben werden. Auf diesen Grundlagen kénnen dann
mit einer bestimmten Wahrscheinlichkeit Voraussagen fir die
Zukunft gemacht und Entscheidungen getroffen werden. Hier-
bei werden Daten, auf die sich die Prognose stitzt, als (bes-
sere oder schlechtere) Prédiktoren bezeichnet. Im Gegensatz
zur reinen Intuition zéhlt auch begrindbares Erfahrungswis-
sen und seine Extrapolation zu den anerkannten Prognose-
methoden allerdings mit einer geringeren Validitat (interne
Validitat) im Vergleich zu einer statistisch fundierten (statisti-
schen) Validitét.

Damit wird deutlich, dass bei exakter Anwendung des Begrif-
fes Prognose, diese im Rahmen der Kaufuntersuchung mei-
stens nur den Stellenwert einer prophetischen (prophetisch:
seherisch, weissagend; welcher Tierarzt kann sich derartiger
Fahigkeiten rihmen?) Vorhersage einnehmen kann. Auf-
grund fehlender valider Daten (z.B. Kontrolluntersuchungen
einer grossen Anzahl von Pferden mit Befunden ohne Stérung
der Funktion zum Zeitpunkt der Untersuchung unter Berick-
sichtigung der Vielzahl von Einflussfaktoren nach mehreren
Jahren) ist derzeitig bei nicht kranken Pferden eine Vorhersa-
ge, die zudem lediglich mit Wahrscheinlichkeit (Stadler und
Schiile 2007) eintrifft, nur fur wenige Befunde méglich (z.B.
Réntgenbefunde der Klasse V).

Die Erfordernisse fir eine trifige Prognose sind folgende:

* Nichttrivialitét: Folgendes Aussageschema sollte nicht vor-
kommen: ,Morgen regnet es oder auch nicht”.

* Objektivitat: Uberprifbarkeit der Methode, dazu gehort
auch die vollsténdige Angabe und Spezifikation der Bedin-
gungen (sogenannte Rahmenbedingungen), von denen
das Eintreffen des prognostizierten Ergebnisses abhéngig
gemacht wird.

e Validitat: Wird tatséichlich das prognostiziert, was progno-
stiziert werden soll2 Gutekriterium fir die Messdaten.

SchlieBlich ist im Einzelfall eine medizinische Vorhersage nur
dann méglich wenn sowohl eine Krankheit vorliegt als auch
Verlaufsuntersuchungen mit den dazu erforderlichen diagno-
stischen Hilfsmitteln erfolgt sind, denn: Eine Prognose kann
sich auf einen konkreten Fall beziehen oder auf eine Krank-
heit allgemein. Die Prognose &ndert sich mit dem Verlauf
einer Erkrankung und ist z. B. von der zur Verfigung stehen-
den Diagnostik und den Behandlungsméglichkeiten abhén-
gig (Wikipedia 2007). Jedem Tierarzt (Arzt) ist bekannt, dass
sogar bei exakter Diagnose eine richtige Prognose hdufig
schwer zu stellen ist und evil. im Verlauf einer Erkrankung
gedndert werden muss.

Gesundheit, Beschaffenheit, Verwendungszweck, Mangel

Im Rahmen der Kaufuntersuchung werden juristisch staft des
medizinischen Krankheitsbegriffes einerseits und der Vorstel-
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lung von ,Gesundheit” andererseits die juristischen Aspekte
der Beschaffenheit und des Verwendungszweckes Gberprift.
Nach diesen Kriterien kann im Streitfall unter bestimmten Vor-
aussetzungen aus Befunden der juristische Sachmangel kon-
struiert werden. Damit spielt der medizinische Aspekt der
,Gesundheit” keine hilfreiche Rolle bei der Kaufuntersu-
chung. Deshalb wird in den Informationen fir den Auftragge-
ber in der Anlage zu dem von der Gesellschaft fir Pferdeme-
dizin und der Bundestierdérztekammer empfohlenen Kauf-
untersuchungsprotokoll mitgeteilt, dass keine Klassifizierung,
dass das Pferd als gesund oder nicht gesund befunden wur-
de und keine Benotung des Gesundheitszustandes erfolgt.
Dieses ist nicht zuletzt auch darin begrindet, dass ,Gesund-
heit” fir das Tier (Pferd) nicht einheitlich definiert ist. Es exi-
stiert fir den Menschen die Definition der WHO (1946) fol-
gendermassen: im weiteren Sinne bedeutet Gesundheit der
Zustand vélligen kérperlichen, geistigen, seelischen und sozi-
alen Wohlbefindens und im engeren Sinne das subjektive
Empfinden des Fehlens kérperlicher, geistiger und seelischer
Stérungen, bzw. Verdnderungen. Diese Definition kann so fur
das Tier nicht tbernommen werden. Dagegen ist die Defini-
tion aus dem Jahre 1921 von Kohlhepp in seinem ,Tierdrzt-
lichen Unferricht fir Landwirte” trotz der evil. nicht mehr ganz
zeitgeméfBen Diktion inhaltlich immer noch anwendbar:
,Gesundheit nennen wir denjenigen Zustand eines Tieres, bei
welchem die Verrichtung der einzelnen Organe sowohl fur
sich, als auch in ihrer Beziehung zueinander in regelrechter
Weise von statten geht. Dieser Zustand lésst sich bei den ein-
zelnen Tiergattungen verschieden erkennen, die Tiere fohlen
sich in demselben wohl und geben diesem Wohlsein auch
unverkennbar Ausdruck”. Im weiteren Verlauf dieser Betrach-
tung von Gesundheit wird klar, dass eine absolute Gesund-
heit beim Tier jedoch nicht existieren kann, wenn Kohlhepp
(1921) konstatiert: ,Von einer vollkommenen Gesundheit
kédnnen wir nicht reden, da dieselbe verschiedenen Schwan-
kungen unterworfen ist, wie es hauptséchlich Alter,
Geschlecht, Ernéhrungszustand etc. mit sich bringen. Es kom-
men auch verschiedene Zustéinde vor, bei denen Lebensfunk-
tionen schon etwas beeintrachtigt sind, wobei jedoch noch
nicht von Krankheit gesprochen werden kann, da das Wohl-
befinden nicht gestért ist. Es ist dies der unvollkommene
Gesundheitszustand. Demnach bewegt sich der Begriff
Gesundheit in weiten Grenzen”.

Damit wird erneut deutlich, dass abschliessende Bewertungen
von Kaufuntersuchungen, die in dem Satz miinden ,Das Pferd
ist véllig gesund und mangelfrei” und entgegen vielfacher
Empfehlung heute noch benutzt werden, fir die kaufrechtlich
relevante Bewertung unter den Aspekten von Beschaffenheit
und Verwendungszeck nicht hilfreich sind und Rechtsstreitig-
keiten vorprogrammieren. Der Mangel wird zwar durch
Beschaffenheit und Verwendungszweck geprégt, ist jedoch
ausschliesslich ein juristischer Sachverhalt. Der endgiltigen
Entscheidung, ob tatséchlich ein Mangel vorliegt, liegen héu-
fig sehr komplexe Faktoren zugrunde. Deshalb ist der Tierarzt
gut beraten, wenn er den Begriff des Mangels, der ein juristi-
scher ist, nicht anwendet (Schile 2007).

Symptom

So bleibt im Rahmen der Kaufuntersuchung zunéchst als ein-
ziger medizinischer Aspekt der Befund relevant und es stellt
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sich die Frage nach der Bedeutung weiterer medizinischer
Aspekte z.B. des ,Symptoms”. Das Symptom kann als Binde-
glied zwischen dem/n Befund/en und der Diagnose verstan-
den werden. Befunde werden allerdings nur dann zu einem
Symptom (griechisch = ,Hinweis”, ,Zufall”) wenn sie krank-
haft sind. Nur die exakte Zuordnung von mehreren Befunden
als diagnostische Zeichen und Symptome (z. B. Art der Lahm-
heit, positive Beugeprobe, positive diagnostische Anésthesie
und Réntgenbefund etc.) fuhrt zu einem definierten Krank-
heitsbegriff (z. B. Spat) oder zu einer Symptomatik (z. B. Podo-
trochlosesyndrom, Equine Palmar Foot Syndrome EPFS), d.h.
zur Diagnose. Dieser stringente medizinische Ablauf mit dem
medizinischen Resultat der Diagnose kann jedoch im Rahmen
der Kaufuntersuchung i.d.R. nicht zur Anwendung kommen,
da eine Diagnose nur bei Patienten, d.h. Individuen mit
krankhaften Befunden (s.o0.), gestellt werden kann. Somit
spielen die medizinischen Aspekte des Symptoms, der Dia-
gnose, von Gesundheit und Krankheit nur eine untergeord-
nefe Rolle und auch eine Prognose ist fast immer unméglich.
Deshalb wird in den Informationen fur den Aufiraggeber in
dem von der Gesellschaft fir Pferdemedizin favorisierten
Kaufuntersuchungsprotokoll des Hippiatrika Verlages einer-
seits mitgeteilt, dass Angaben Uber die Entwicklung von
Befunden nicht gemacht werden kénnen und andererseits im
Roéntgenleitfaden mitgeteilt, dass z.B. ,die exakte Lokalisation
eines lahmheitsverursachenden Schmerzes im Rahmen von
Kaufuntersuchungen nicht méglich ist“. Damit ist natirlich
auch das Erstellen einer Diagnose unméglich.

Dagegen, wird, scheinbar widersprichlich, in den Informatio-
nen fir den Auftraggeber auBerdem festgestellt ,es ist das
Ziel, Krankheitsbefunde aufzudecken, die die Kaufentschei-
dung beeinflussen kénnten”. Dabei kann es sich nur um
Befunde handeln, die offensichtlich (im Rahmen des verabre-
deten Untersuchungsumfangs erkennbar) zum Zeitpunkt der
Untersuchung mit einer ,Stérung der kérperlichen Funktion,
die die Leistungsfahigkeit oder das Wohlbefinden eines Lebe-
wesens (Pferdes) deutlich wahrnehmbar negativ beeinflusst
oder eine solche Beeinflussung erwarten lésst” handeln und
es ist die Aufgabe des Tierarztes zu untferscheiden, ob ein
Befund dahingehend eingeordnet werden kann oder nicht.

Vereinbarte Beschaffenheit

Bei dieser Entscheidung kann allerdings im Rahmen des Kauf-
rechtes auch ein nicht krankhafter Befund unter Umsténden
bedeutsam werden. Das liegt vor allem daran, dass der Tier-
arzt sich mit dem Aspekt der vereinbarten Beschaffenheit, der
im Streitfall unter bestimmten Voraussetzungen aus Befunden
ohne Krankheitswert, bzw. aus nicht erheblichen Befunden
den juristischen Sachmangel konstruieren lassen, befassen
muss. So kann z. B. ein nicht erheblicher Réntgenbefund der
Rantgenklasse Il einen Sachmangel darstellen, wenn von den
am Kauf beteiligten Parteien als Kaufbedingung vereinbart
wurde, dass das Kaufobjekt Pferd nur Réntgenbefunde der
Rontgenklasse | aufweisen soll. Werden in einem solchen Fall
Rontgenbefunde der Klasse Il festgestellt und nicht erwdhnt,
ist die Vorgehensweise dennoch fehlerhaft obwohl der Rént-
genleitfaden die Erwéhnungspflicht fir derartige Befunde
nicht vorsieht (LG Flensburg 2000). Hierzu gelten jedoch fol-
gende Enschrénkungen: Eine vereinbarte Beschaffenheit ist
zwar bei kaufrechtlicher Prifung von Bedeutung, weil die
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Abweichung von der vereinbarten Beschaffenheit den juristi-
schen Mangeltatbestand im Sinne von § 434 Abs. 1 Satz
1BGB erfillt. Dies hat jedoch nichts mit der vom Tierarzt im
Rahmen von Kaufuntersuchungen zu leistenden Sorgfalt zu
tun. Insoweit kommt es fir den Tierarzt ausschlieBlich auf den
Inhalt des erteilten Untersuchungsauftrages, nicht aber auf
die zwischen den Kaufvertragsparteien vereinbarte Beschaf-
fenheit an. Das bedeutet, auch wenn die Kaufvertragsparteien
einen Réntgenstatus der Klasse | als Beschaffenheit vertraglich
vereinbart haben, fuhrt eine fehlende Beschreibung (ein
,Nichterwdhnen”) von Réntgenbefunden der Klasse Il nicht
zwangsldufig zur tierérztlichen Sorgfaltspflichtverletzung. Die
vertraglichen Leistungspflichten sind n&mlich immer nur
innerhalb des jeweils geschlossenen Vertrages zu prifen.
Folglich liegt eine Sorgfaltspflichtverletzung des kaufuntersu-
chenden Tierarztes beim Nichterwdhnen von Befunden der
Réntgenklasse Il nur dann vor, wenn ihm (véllig unabhéngig
von etwaigen kaufvertraglichen Beschaffenheitsvereinbarun-
gen) der Auftrag ausdricklich erteilt wurde, sémtliche vom
Idealbild (Réntgenklasse 1) abweichenden Réntgenbefunde zu
beschreiben und zu klassifizieren. Erhdlt er keine solchen Vor-
gaben oder lehnt er solche fragwirdigen Vorgaben ab und
erhalt gleichwohl den Untersuchungsauftrag, bemessen sich
seine Sorgfaltspflichten an dem allgemeinen tiermedizini-
schen Sorgfaltsmafistab. Danach schuldet er den Einsatz der
Kenntnisse und Erfahrungen, die von einem gewissenhaften
Tierarzt erwartet werden kénnen. Was die Réntgenbefunde
anbetrifft, ist dann z. B. die Anwendung der Empfehlungen
des Réntgenleitfadens ein iblicher Sorgfaltsmafistab (Bem-
mann 2005).

Gewséhnlicher Verwendungszweck

Besonders problematisch wird die Einschétzung von Befun-
den, wenn weder eine Beschaffenheit vereinbart noch ein Ver-
wendungszweck vorausgesetzt wurde. Dann muss die Eig-
nung des zu untersuchenden Pferdes zu dem gewshnlichen
Verwendungszweck (i. d. R. Reitpferd), bzw. sein Sollzustand
danach beurteilt werden, ob es die Beschaffenheit aufweist,
die bei Pferden gleicher Art Gblich ist und die der Kéufer nach
Art des Pferdes erwarten kann (Adolphsen 2003). Dabei sind
medizinische und nicht medizinische Ursachen relevant und
die haufig unscharfe Grenze zwischen diesen birgt ein hohes
Konfliktpotential. So ist in bezug auf die Beschaffenheit oder
den Verwendungszweck Reitpferd ein Ricktritt vom Vertrag
theoretisch dann méglich, wenn eine nachtréglich festgestell-
te Unrittigkeit auf vor Ubergabe bestehenden Ausbildungs-
méngeln beruht. Dabei gerdt der Tierarzt nicht nachhaltig in
das Konflikifeld. Beruhen die Rittigkeitsprobleme dagegen auf
medizinischen Ursachen, wird die Beurteilung problematisch
und der Tierarzt kénnte in den Rechtsstreit hineingezogen
werden, wenn medizinische Ursachen fir die Unrittigkeit
nachgewiesen werden (z.B. Rickenprobleme). Dann stellt sich
regelméfig die Frage, ob z.B. eine Rickenerkrankung bei der
Kaufuntersuchung bereits vorlag bzw. im Rahmen des verab-
redeten oder standardisierten Untersuchungsumfanges hétte
erkannt werden mussen/kénnen oder nicht.

AuBlerdem kommt es vor, dass der Tierarzt die Relevanz von
Befunden fir den sportlichen Einsatz von Pferden mit unter-
schiedlichen Anforderungen (z. B. E-Dressur oder Grand Prix)
bewerten muss. Dabei kénnte sich z. B. die Frage stellen, ob
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ein réntgenologischer Befund z.B. im Sinne von Spat, der zum
Zeitpunkt der Kaufuntersuchung nicht mit klinischen Befunden
einhergeht (dann leidet das Pferd nicht an Spatl) die Eignung
eines Pferdes fir den Einsatz mit geringen sportlichen Anfor-
derungen eventuell dauerhaft erlaubt oder einen Einsatz mit
hohen sportlichen Anforderungen eventuell ausschlief3t. Hier-
zu kann eine umfassende Empfehlung nicht abgegeben wer-
den und es obliegt der Erfahrung des einzelnen Tierarztes
eventuell unter Zuhilfenahme der Erfahrung der Réntgenkom-
mission, d. h. des Réntgenleitfadens, eine Bewertung vorzu-
nehmen oder dem Auftraggeber mitzuteilen, dass eine Pro-
gnose unmoglich ist. Umgekehrt missen auch deutliche
Befunde (z. B. im Sinne von Spat) die vorgesehene Verwen-
dung eines Pferdes zur Zucht oder gar als Reitpferd nicht
beeintréchtigen. Dazu liegen bereits Urteile auf Oberlandes-
gerichtsebene vor (OLG Hamm 2004: 1.Ein Réntgenbefund
im Sinne von Spat ist kein Beweis fur eine klinisch relevante
Erkrankung und Gebrauchsbeeintréchtigung, 2. Spat ist nur
ein Mangel, wenn er lahmheitsverursachend ist).

Probleme der Rittigkeit stellen im Zusammenhang mit dem
Verwendungszweck zunehmend Ursachen fir Rechisstreitigkei-
ten dar. Diese sind nicht immer mit dem im deutschen Sprach-
raum Ublichen Untersuchungsumfang im Rahmen einer Kauf-
untersuchung aufzudecken. In der Bundesrepublik gilt die
Untersuchung unter dem Reiter nicht als Standard (Herfsch
2002) sondern lediglich als wertvolle Ergénzung (Schile
2002). Deshalb ist es ratsam, auf dieses Problem hinzuweisen.
Es kommt immer wieder vor, dass Pferde, die im Rahmen des
Ausprobierens von hoch qualifizierten Reitern vorgeritten wer-
den von weniger reitqualifizierten Kaufern danach kurzfristig
zundchst noch reitbar sind. Nach einiger Zeit im Besitz der
Kaufer wird dann jedoch eine zunehmende Unrittigkeit unter
den schwécheren Reitern manifest. Dieses kann mannigfaltige
Ursachen haben. Wenn derartige Probleme zeitnah zum Kauf
eintreten, dann sind Ausbildungsméngel, die von einem star-
ken Reiter kaschiert wurden, evtl. medizinische Griinde oder
auch ein anderer Tatbestand, der das Zusammenspiel zwi-
schen Reiter und Pferd betrifft und sich somit kaum dazu eig-
net, unter den juristischen Mangeltatbestand subsumiert zu
werden, dafir verantwortlich. Derartige Probleme sind oft im
Rahmen des Vorfihrens an der Hand und der Beurteilung an
der Longe, unausgebunden und ohne Sattel, bzw. ohne die
Vorstellung unter dem Reiter nicht feststellbar. Darauf sollten
Kaufer hingewiesen werden, wenn nicht das von der Gesell-
schaft for Pferdemedizin und der Bundestierdrztekammer emp-
fohlene Kaufuntersuchungsprotokoll benutzt wird. Daraus
kann sich ergeben, dass mit den Parteien ein erweiterter Unter-
suchungsumfang vereinbart wird und somit zukinftigen
Rechtsstreitigkeiten aus dem Weg gegangen werden kann, ins-
besondere weil die Grenze zwischen reiterlichen und medizini-
schen Ursachen haufig flieBend verlauft.

Réntgenbefunde im Zusammenhang mit der Gblichen
Beschaffenheit und der voraussichtlichen Entwicklung

Die Frage, ob festgestellte Befunde, insbesondere Réntgen-
befunde, den Gebrauch zum vorausgesetzten oder gewshn-
lichen Verwendungszweck einschrdnken, oder ob sie der
Ublichen Beschaffenheit, bzw. der Beschaffenheit, die der
durchschnittliche Kéaufer nach Art des Pferdes voraussetzt ent-
sprechen, kann derzeit im Einzelfall meistens nicht sicher
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beantwortet werden. Die Ubliche Beschaffenheit, insbesonde-
re in Bezug auf die meisten Réntgenbefunde der Reitpferder-
assen ist unbekannt, da bis jetzt die Praevalenz nur fir einzel-
ne Réntgenbefunde und wenige Pferdepopulationen wissen-
schaftlich untersucht ist. Diese Untersuchungen sind aufler-
dem mit unterschiedlichen, z. T. widersprichlichen Ergebnis-
sen behaftet. Dabei stellte sich z. B. heraus, dass bei klinisch
gesunden Pferden Abweichungen des réntgenologischen Bil-
des der Sprunggelenke von dem Idealbild vorherrschen
(Hertsch et al. 1997). Im Bereich der Zehen zeigten zwischen
38 % (Hengste) und 44 % (Stuten) klinisch gesunder Pferde
Befunde, die derzeitig der Klasse Il bis Ill (schmal- bis klein-
kolbige Can. sesamoidales) zugeordnet werden. Dariber
hinaus wiesen sogar 25 % (Hengste) bis 41 % (Stuten) klinisch
gesunder Pferde Befunde (verzweigte Cann. sesamoidales)
der Klasse Il - IV (Hertsch et al. 1997) auf. Andere Autoren
(Stock et al. 2004) kommen bei Untersuchungen mit éhnlich
hoher Anzahl von Pferden derselben Rasse zu anderen Ergeb-
nissen. Sie fanden bei klinisch gesunden Pferden z. B. nur bei
16 % Verdnderungen der Sprunggelenke, bei immerhin 15 %
dieser Pferde Strahlbeine mit einer Veréinderung der Kontur
(Klasse 1ll), bei 5 % dieser Pferde Strahlbeine mit einer gerin-
gen Zahl kolbig (kolbig wurde nicht definiert) erweiterter Can.
sesamoidales oder mit einer grobmaschigen Struktur (klein-
kolbig: Klasse Il - lll) und bei 2 % dieser Pferde Strahlbeine
mit mehreren groBkolbigen erweiterten oder verzweigten
Can. sesamoidales (Klasse Ill — IV). Die unterschiedlichen
Zahlen ergeben sich z.T. aus einer unterschiedlichen Metho-
dik zur Erfassung der Réntgenbefunde.

Unbericksichtigt bleibt bei Betrachtung dieser Studien die
Dynamik von Befunden, deren Art und Héufigkeit sich im
Rahmen der Zeitabldufe veréindert. Eine Verénderung des
Auftretens von Grad und Héufigkeit im Verlauf der letzten drei
Jahrzehnte wird z. B. fir die Befunde am Strahlbein Uberein-
stimmend von allen Pferdemedizinern, die viele Réntgen-
untersuchungen durchfihren, berichtet. Die Ursachen dafir
sind vielféltig. Auch die Praevalenz isolierter Verschattungen
im Sprunggelenk schwankt in der Literatur je nach Alter und
Rasse z. B. zwischen 6,5 % (Merz 1993) und 79 % (Willms et
al. 1999) und im Fesselgelenk zwischen 8 % (Stéicker 1987)
und ca. 31 % (Leonhardt 1996, Sandgren 1991). Im Bereich
der Dornfortsétze liegt die Anzahl der Pferde ohne besonde-
ren Befund je nach Untersuchung mit nur 8,5 % (Holmer
2006), 27 % (Rieland 2002) und 32 % (Brunken et al. 2005)
sogar deutlich unter der von Pferden mit Befunden. Diese
Untersuchungen zeigen auBBerdem, dass von 18 % (Brunken
et al. 2005) bis zu 54 % (Holmer 2006) der Pferde mit Befun-
den behaftet waren, die nach dem Verstéindnis des Rénten-
leitfadens von 2002 z. T. deutlich von der Norm abweichen.
Abweichungen vom Idealbild herrschen somit z. B. im Bereich
der Dornfortsétze und der Sprunggelenke vor und sind im
Bereich des Strahlbeins in einer Studie (s.o.) fast bei jedem 2.
Pferd zu finden. Damit entsprechen diese Abweichungen vom
Idealbild weitgehend der Ublichen Beschaffenheit und Befun-
de der Klasse | stellen eher einen Idealzustand aber keines-
wegs die Norm dar. Das ist in dem neu Uberarbeiteten Rént-
genleitfaden 2007 bericksichtigt worden und in die Defini-
tion der Klassifizierung eingeflossen. Allerdings wird jetzt die
Klasse Il als Normzustand bewertet, obwohl keine Untersu-
chungen verfigbar sind, die Auskunft dariber geben kénn-
ten, welche Réntgenbefunde bei klinisch gesunden Pferden
am héufigsten gefunden werden. Das bedarf einer Klarstel-
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lung. Anders als bei einem nicht lebendigen Verbrauchsgut
kann bei einem Lebewesen der réntgenologische Sollzustand
ndmlich nicht ein definiertes Idealbild (wie z. B. bei einer
Waschmaschine) sein, sondern stellt den in der Natur am
héufigsten auftretenden Zustand dar, der ohne inadéquate
dussere Einflisse nicht oder lediglich unwahrscheinlich mit
klinischen Erscheinungen einhergeht. Das bedeutet, dass
nach den bisher verfigbaren Erkenntnissen bei dem Lebewe-
sen Pferd mit Abweichungen von dem Idealbild gerechnet
werden muss und im Bereich der Réntgenuntersuchung die
ubliche Beschaffenheit derzeitig noch unklar ist. Dazu sind
weitere Untersuchungen notwendig.

Weitaus schwieriger als die Feststellung der Praevalenz von
Befunden bzw. derzeitig unméglich ist jedoch die Beurteilung
der meisten Réntgenbefunde, insbesondere der Klassen Il und
Il und z.T. auch der Klasse IV in Bezug auf deren mégliche
Entwicklung. Verlaufsuntersuchungen zur Nutzungsdauer bei
bestimmten Réntgenbefunden liegen gleichsam nur fur ver-
einzelte Réntgenbefunde und zwar ebenfalls mit widersprich-
lichen Ergebnissen zu der beobachteten klinischen Bedeutung
vor (Bodenmiiller 1983, Hertsch et al. 2005, Dik et al. 1978,
Stock et al. 2004, Turner et al. 1986). Eine prospektiv ange-
legte Studie unter Beriicksichtigung der Vielzahl von Einfluss-
faktoren, denen ein Reitpferd neben dem Einfluss réntgenolo-
gisch dargestellter Morphologie ausgesetzt ist, existiert nicht.
Somit ist, insbesondere die Réntgenuntersuchung, dem
urspringlichen Zweck, Hilfe zur Diagnosefindung zu leisten,
im Rahmen des Pferdekaufes entfremdet worden und die
Interpretation der meisten Befunde (Réntgenklassen I, Il —1II,
1), die von dem Idealbild abweichen i. S. d. 2. Stufe (Eignung
zur veriraglich vorausgesetzten Verwendung) und 3. Stufe
(Ubliche Beschaffenheit und gewdhnliche Verwendung) des
kaufrechtlichen Mangelbegriffes (Adolphsen 2003) kann nur
auf groben Schétzungen beruhen. In der Vergangenheit wur-
den nicht nur die Grenzen der Aussagefdhigkeit von Rént-
genbildern klinisch unauffélliger Pferde zu wenig kommuni-
ziert, sondern haufig sogar ,Haltbarkeitsprognosen” abgege-
ben. Damit sollte die hohe Erwartungshaltung der ,Verbrau-
cher”, im Rahmen der Kaufuntersuchung eine Prognose zu
erhalten, befriedigt werden. Dieses ist einerseits bei semanti-
scher Analyse des Begriffes einer drztlichen Prognose (s.o.)
und andererseits aufgrund fehlender objektiver Kriterien nicht
méglich. Zwangslgufig entstanden im Rahmen von Kauf-
untersuchungen héufig unterschiedliche tierdrztliche Beurtei-
lungen von Befunden, die sich in Rechfsstreitigkeiten in die-
sem Bereich widerspiegeln.

Internistische Befunde

Neben orthopdadischen sind nicht selten auch internistische
Befunde Anlass zu Rechisstreitigkeiten. So kann z. B. ein Herz-
gerdusch zum Zeitpunkt der Untersuchung mit klinischer
Unauffalligkeit einhergehen, obwohl bereits lediglich mor-
phologische oder sogar funktionelle jedoch kompensierte
Veréinderungen am Herzen vorliegen. Ein Herzgeréusch kann
zum Zeitpunkt der Untersuchung sowohl ohne pathologische
Befunde an den Herzklappen oder den Herzdimensionen auf-
treten oder mit Befunden einhergehen, die eine Leistungsbe-
einfréchtigung in der Zukunft vermuten lassen. Die Bewertung
eines Herzgerdusches ist somit im Rahmen der klinischen
Standarduntersuchung nicht méglich. Deshalb ist es sinnvoll,
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bei der Feststellung eines Herzgerdusches grundsétzlich auf
diese Problematik hinzuweisen und die Méglichkeit weiterfih-
render Untersuchungen anzubieten. Wie bei der Beurteilung
von Réntgenbefunden ist auch damit meistens jedoch eine
Entwicklung im Einzelfall nicht vorhersagbar (Gehlen et al.
2007, Teil I und ll). Es ist lediglich die Ursache der Turbulen-
zen der Blutstrémung im Herzen und der aktuelle kardiologi-
sche Status exakt erfassbar.

Wert der Kaufuntersuchung

Aus den obigen Erléduterungen wird klar, dass von den medi-
zinischen Aspekten Befund, Symptom, Diagnose, Gesundheit,
Krankheit und Prognose schlieflich nur die Befunderhebung
und eine Vorhersage der medizinischen Entwicklung lediglich
im Rahmen einer groben Schétzung fir die Kaufuntersuchung
relevant sind. Deshalb erscheint es sinnvoll, einerseits dem
am Pferdekauf beteiligten Personenkreis nachdricklich zu ver-
mitteln, dass im Einzelfall eine verlassliche Vorhersage nicht
moglich ist. Dazu liegt ein Urteil des OLG Hamm bereits aus
dem Jahr 1985 (Plewa 2007) vor.

Da eine Vorhersage, nicht zuletzt wegen der hohen Anzahl und
der Variation von Einflissen, denen ein Reitpferd unterliegt,
meistens unmdglich ist, sollte der Tierarzt im Einzelfall Hin-
weise zu mdglichen Entwicklungen nur dann geben, wenn er
sich aufgrund der Deutlichkeit der Befunde sicher sein kann.
Eikmeier empfiehlt bereits 1986 ,eine Schadenserwartung nur
bei solchen Méngeln (heute besser: Befunden) zu behaupten,
bei denen sie nach gesicherter Efahrung auch tatséichlich
gegeben ist und in den Gbrigen Féllen auf die Unméglichkeit
einer prognostischen Beurteilung zu verweisen”.

SchlieBlich muss die Frage gestellt werden, wenn die Kauf-
untersuchung in einem derart kritischen Licht gesehen wird,
ob sie dennoch einen Sinn fir den am Pferdekauf beteiligten
Personenkreis macht. Dieses ist, insbesondere fir die in den
letzten Jahrzehnten stark gestiegene Anzahl von Laienkéufern
in hohem Mafe positiv zu beantworten. Wird nédmlich die
Kaufuntersuchung nach dem derzeitigen Standard der Pler-
demedizin durchgefihrt, hat der Pferdekéaufer ein deutlich
geringeres Risiko als in friheren Zeiten. Er wird, trotz der
beim Kauf eines Lebewesens zwangslgufig bleibenden Unsi-
cherheiten, in den Grenzen der medizinischen Méglichkeiten
davor geschitzt, ein Pferd zu erwerben, dass fir den Laien
nicht erkennbar bereits zum Zeitpunkt des Kaufes mit evil.
bedeutsamen klinischen Befunden (z.B. geringgradig undeut-
liche Lahmheit auf dem Zirkel) behaftet ist. Somit hat die kli-
nische Untersuchung die herausragende Bedeutung und die
tierdrztliche Kaufuntersuchung stellt insgesamt eine praeven-
tive Massnahme dar. Dabei wird die Hemmschwelle fir den
professionellen Pferdeverkaufer, ein nur fur ihn als ,Fach-
mann” und den Tierarzt bereits zum Zeitpunkt der Untersu-
chung erkennbar mit bedeutsamen Befunden behaftetes Pferd
anzubieten, deutlich heraufgesetzt. AuBlerdem bietet die
Untersuchung dem professionellen oder laienhaften Verkéu-
fer Schutz davor, derartige, bereits zum Zeitpunkt der Unter-
suchung relevante, Befunde zu Gbersehen und wandlungs-
bzw. haftungspflichtig zu werden.

Mit der réntgenologischen Hilfsuntersuchung kénnen immer-
hin zum Zeitpunkt der Untersuchung zwar vom Idealbild
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abweichende, grundsétzlich jedoch unbedenkliche Befunde
((Réntgenklasse 1) bzw. unbedenklich bis akzeptable Befunde
(Rontgenklasse Il - 1ll; Réntgenklasse lll) eventuell risikobe-
haftete (Réntgenklasse Il - IV) oder risikobehaftete (Réntgen-
klasse IV) Befunde aufgedeckt werden. Diese Befunde kénnen
dann im Einzelfall unter Einbeziehung der Ergebnisse der kli-
nischen Untersuchung besprochen werden und der Besitzer
kann entscheiden, ob er entweder weiterfihrende Untersu-
chungen veranlassen oder das Pferd ohne diese kaufen will
oder nicht. Gleiches gilt fir die Untersuchung der Gbrigen
Organsysteme.

Insgesamt sollte sich der Tierarzt der herausragenden Bedeu-
tung des medizinischen Aspektes ,Befund” im Vergleich zu
der geringen Bedeutung der Gbrigen Begriffe der klassischen
tierdrzilichen Tatigkeit bewusst sein und seine Befunde vor-
rangig nicht unter dem Aspekt ,Krankheit” oder ,Gesund-
heit”, sondern nach den Kriterien der kérperlichen Funktion in
bezug auf die vereinbarte oder Ubliche Beschaffenheit, wenn
diese bekannt ist, bzw. den vereinbarten oder vorausgesetzten
Verwendungszweck zum Zeitpunkt seiner Untersuchung
bewerten. Dabei kénnen nicht zuletzt Ghnliche Befunde bei
verschieden verwendeten Pferden eine unterschiedliche
Handhabung bzw. Bewertung erfordern.
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