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Oberlandesgericht KéIn
6. Zivilsenat

Urteill

6 U77/02

Vorinstanz:

Landgericht Kéln, 33 O 206/01

Tenor:

1)

Auf die Berufung des Klagers wird das am 26.3.2002 verkiindete
Urteil der 33. Zivilkammer des Landgerichts KéIn - 33 O 206/01 -
teilweise abgeéndert und im Hauptausspruch insgesamt wie folgt
neu gefasst:

Der Beklagte wird verurteilt, es bei Meidung eines vom Gericht fir
jeden Fall der Zuwiderhandlung festzusetzenden Ordnungsgeldes
bis zur Héhe von 250.000 EUR, ersatzweise Ordnungshaft oder
Ordnungshaft bis zur Dauer von sechs Monaten zu unterlassen, im
geschaftlichen Verkehr zu Zwecken des Wettbewerbs Patienten
auf die Méglichkeit des Bezugs von Teststreifen aus einem in
seiner Praxis befindlichen Depot eines Sanitatshauses hinzuweisen
und entsprechend diesem Hinweis Diabetesstreifen aus dem Depot
abzugeben, soweit diese Vorgehensweise nicht auf Veranlassung
des betreffenden Patienten erfolgt.

2.

Die Kosten des Verfahrens erster Instanz haben der Klager zu 26
% und der Beklagte zu 74 % zu tragen.

Die Kosten des Berufungsverfahrens haben der Klager zu 22 %
und der Be-klagte zu 78 % zu tragen.

3.
Das Urteil ist vorlaufig vollstreckbar.

Die Parteien kénnen jedoch die Vollstreckung durch
Sicherheitsleistung oder Hinterlegung in nachbenannter Hohe
abwenden, wenn nicht die Gegenseite vor der Vollstreckung
Sicherheit jeweils in derselben Hohe leistet. Es ist Sicherheit in
folgender Hohe zu leisten bzw. sind folgende Betrage zu
hinterlegen:

Bei Vollstreckung des Anspruches auf

a) Unterlassung 37.500 EUR;
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b) Kostenerstattung 120 % der zu vollstreckenden Summe.

Die Parteien kdnnen die Sicherheiten durch eine schriftliche,
unwiderrufliche, unbedingte und unbefristete Bilirgschaft eines im
Inland zum Geschaftsbetrieb befugten Kreditinstitutes leisten.

4)

Die Revision wird zugelassen.

bis zur Teilklagericknahme in der Berufungsverhandlung auf 50.161,39 EUR
fur die anschlieBende Zeit auf: 37.500,00 EUR
Tatbestand 1

Der Klager beanstandet die Abgabe von Diabetes-Teststreifen durch den
Beklagten, einen niedergelassenen Arzt. Der Beklagte betreibt in L. eine Praxis,
deren Schwerpunkt auf die Behandlung schwer an Diabetes erkrankter Patienten
ausgerichtet ist. Er nimmt mit dieser Praxis an einem "Modellprojekt Diabetes M.
L." teil, wegen deren naherer Ausgestaltung auf den Tatbestand der
angefochtenen Entscheidung verwiesen wird.

Der Beklagte, der dort auch in regelmaigen Abstanden Schulungen fur Diabetes- 3
Patienten durchfiihrt, unterhalt in seinen Praxisraumen ein sogenanntes "Depot"

eines Sanitatshauses, in dem Diabetesteststreifen vorgehalten werden. Derartige -

von jedem betroffenen Patienten in groRer Zahl benétigte - Teststreifen sind in

jeder Apotheke und auch in Sanitatshausern erhaltlich. Der Beklagte bietet sie aus

dem beschriebenen Depot seinen Patienten an.

Der Klager hat unter Beweisantritt behauptet, der Beklagte weise seine Patienten

nicht auf die alternative Méglichkeit hin, die Teststreifen auch in Apotheken oder
Sanitatshausern zu erwerben. Die Aushandigung der Teststreifen erfolge nicht

gegen ein Rezept. Vielmehr hatten die Patienten lediglich auf der Riickseite eines 4
Blanko-Rezeptformulars den Erhalt der Teststreifen zu quittieren. Er hat die

Auffassung vertreten, diese Verfahrensweise verstoRe gegen § 34 Abs. 5 der
Berufsordnung fiir die nordrheinischen Arztinnen und Arzte vom 14.11.1998.

Der Klager hat nach vergeblicher Abmahnung des Beklagten, deretwegen er mit 5
dem nachfolgend darzustellenden Antrag zu Il den Ersatz von Kosten verlangt hat,

beantragt, 6
den Beklagten zu verurteilen, 7

1. es bei Vermeidung eines vom Gericht fur jeden Fall der Zuwiderhandlung
festzusetzenden Ordnungsgeldes bis zur Héhe von EUR 250.000,00,
ersatzweise von Ordnungshaft, oder von Ordnungshaft bis zu 6 Monaten zu 8
unterlassen, im geschéaftlichen Verkehr zu Zwecken des Wettbewerbs, soweit
diese Vorgehensweise nicht auf Veranlassung der Patienten erfolgt,

1. Patienten, ohne diesen zuvor ein Rezept ausgestellt zu haben, in seiner 9
Praxis Diabetesteststreifen zu tibergeben und sich den Erhalt der
Teststreifen auf einem Blankorezept bestatigen zu lassen,

10
und/oder 11

1. Patienten auf die Méglichkeit des Bezuges von Teststreifen aus einem in der
Praxis befindlichen Depot eines Sanitatshauses hinzuweisen und/oder 12

Diabetesteststreifen entsprechend dieses Hinweises aus dem in seiner
Praxis befindlichen Depot des Sanitdtshauses abzugeben.




Oberlandesgericht Kéln, 6 U 77/02 Seite 3 von 7

1. anihn 315,65 DM nebst 5% Zinsen Uber dem jeweiligen Basiszinssatz seit 13
dem 02.07.2001 zu zahlen.

Der Beklagte hatbeantragt, 14

die Klage abzuweisen. 15

Er hat Bedenken gegen die Zulassigkeit der Antrage erhoben und behauptet, keine
Blankorezepte auszugeben. Tatsachlich erlautere er seinen Patienten, dass sie die
bendtigten Diabetes-Teststreifen in Apotheken oder Sanitatshausern, aber auch

aus einem von ihm selbst in seiner Praxis unterhaltenen Depot eines 16
Sanitatshauses erhalten kénnten. Mit Blick auf den vorliegenden Rechtsstreit lasse

er sich vor Aushandigung des Teststreifens die Erteilung dieses Hinweises auch

wie aus BIl.37 ersichtlich schriftlich von den Patienten bestatigen.

DasLandgerichthatdie Klage abgewiesen. Der Antrag zu 1 b) sei 17
deswegen nicht begriindet, weil der Beklagte durch die Abgabe der
Diabetesteststreifen aus dem von ihm unterhaltenen Depot seine Patienten nicht
ohne hinreichenden Grund an einen bestimmten Leistungsanbieter im Sinne des §
34 Abs.5 der Berufsordnung verweise. Der hierfur darlegungs- und
beweispflichtige Klager habe keine Grinde daflr dargelegt, dass die Abgabe aus
dem Depot nicht sachlich gerechtfertigt sei. Dem gegenuber habe der Beklagte
plausibel gemacht, dass die von ihm erfolgende Ausgabe der Streifen im Rahmen
des erwahnten Modellprojektes der gewiinschten Férderung der Zusammenarbeit
aller Beteiligten diene. Es kénne vor diesem Hintergrund offen bleiben, ob der
Beklagte entsprechend seiner Behauptung tiber die Maglichkeit eines alternativen
Bezuges der Teststreifen belehre. Aufgrund jiingerer Rechtsprechung des BGH sei
eine ausdrickliche Empfehlung einer bestimmten Versorgung in Zusammenarbeit
mit einem bestimmten Leistungsanbieter nicht als allgemein wettbewerbswidrig
anzusehen.

Vor diesem Hintergrund sei auch der Anspruch zu 1 a) unbegriindet, weil auch
dieser voraussetze, dass die Abgabe der Teststreifen wettbewerbswidrig sei (zu
dieser Passage der Urteilsgriinde fehlen auf Seite 9 der bei den Akten befindlichen
Urteilsausfertigung die ersten 3 Zeilen).

Zur Begrundung seiner B e r u f u n g gegen dieses Urteil tragt der Klager vor: 19

Entgegen der Auffassung des Landgerichts kénne nicht offen bleiben, ob der
Beklagte seine Patienten tUber die Méglichkeit eines anderweitigen Bezugs der
Teststreifen belehre. Denn gerade hiergegen wende sich die Klage mit dem Antrag
zu1

b). Der Beklagte nehme den Patienten die Moglichkeit des anderweitigen Bezugs, 21
indem er nicht Gber diese Méglichkeit aufklare. Auf die vom dem Landgericht
angesprochene héchstrichterliche Rechtsprechung, kénne sich der Beklagte nicht
berufen, weil diesen Entscheidungen abweichende Sachverhalte zugrunde

gelegen hatten.

Der Klager hat im Termin zur mindlichen Verhandlung nach Erérterung die

18

20

weitergehenden Klageantrage zuriickgenommen und im tbrigen sinngemaf 22
beantragt, 23

wie erkannt zu entscheiden. 24
Der Beklagte hatbeantragt, 25
die Berufung zurickzuweisen 26
Er verteidigt das angefochtene Urteil und hélt die Berufung wegen unzureichender 27

Berufungsbegriindung schon fiir unzulassig und im tbrigen far unbegrindet. Er
meint insbesondere, der Berufsordnung kénne nicht das generelle Verbot fir Arzte
entnommen werden, Uberhaupt Medizinprodukte an ihre Patienten abzugeben.

Wegen der weiteren Einzelheiten des Sachverhaltes wird auf die gewechselten
Schriftsatze Bezug genommen, die bis auf denjenigen des Beklagten vom 11.11. 28
2002 samtlich Gegenstand der mindlichen Verhandlung waren.
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Entscheidungsgriinde

Die Berufung ist zulassig und hat in dem Umfang, in dem der Klager seine
Klageantrage noch verfolgt und die Klage nicht zurickgenommen hat, auch in der
Sache Erfolg.

A

Die Berufung ist zulassig. Insbesondere ist sie entgegen der Auffassung des
Beklagten in gemass § 520 Abs.3 Ziff.2 ZPO ausreichender Weise begriindet
worden. Das ergibt sich schon aus dem Umstand, dass der im Verhandlungstermin
gestellte Antrag - von der weggefallenen "oder"- Verbindung seiner beiden Teile
abgesehen - wortlich mit dem in erster Instanz zu 1 b) gestellten Klageantrag
Ubereinstimmt und der Klager zur Begrindung u.a. auf sein erstinstanzliches
Vorbringen Bezug genommen hat. Im tbrigen ergibt sich aus dem Vortrag des
Klagers auch, dass dieser den Antrag in seinem vollen Umfang durch sein
Vorbringen als erfillt ansieht. Der Klager fihrt insbesondere seinen streitigen
Tatsachenvortrag zu der Abgabe der Teststreifen als aus seiner Sicht vollstandige
Begrindung seines Antrages an. Vor diesem Hintergrund kann die Berufung nicht
mit der Begriindung als unzuléassig angesehen werden, sie sei nicht hinreichend
begriindet worden. Ob die Griinde den geltendgemachten Anspruch tragen und
der Vortrag das beantragte Verbot insbesondere auch unabhangig von der
Erteilung eines Hinweises auf alternative Bezugsquellen fir die Teststreifen
rechtfertigt, ist eine Frage der Begriindetheit und nicht der Zulassigkeit der
Berufung.

B

Die mithin zulassige Berufung ist auch begriindet. Dem Kl&ger, dessen aus § 13
Abs.1 Ziff. 2 UWG folgende Klagebefugnis der Beklagte im Berufungsverfahren
nicht mehr in Abrede stellt, steht der noch geltendgemachte Anspruch aus §§ 1, 13
Abs.2 Ziff.2 UWG i.V.m. § 3 Abs.2 und 34 Abs.5 der Berufsordnung fir die
nordrheinischen Arztinnen und Arzte vom 14.11.1998 (im Folgenden "BO") zu.

Gem. § 3 Abs.2 BO ist es Arztinnen und Arzten u.a. untersagt, im Zusammenhang
mit der Austibung ihrer arztlichen Tatigkeit Waren und andere Gegenstéande
abzugeben oder unter ihrer Mitwirkung abgeben zu lassen, soweit nicht die
Abgabe des Produkts wegen ihrer Besonderheiten notwendiger Bestandteil der
arztlichen Therapie ist. Das Verbot beruht auf der traditionellen Trennung der
Tatigkeit von Arzten einerseits und Apothekern bzw. Herstellern von medizinischen
Hilfsmitteln oder sonstigen Medizinprodukten andererseits (vgl. z.B. Kern in NJW
00, 833). Es hat die Trennung merkantiler Gesichtspunkte vom Heilauftrag des
Arztes zum Gegenstand und soll aullerdem verhindern, dass das besondere
Vertrauen in den Arztberuf zur Verkaufsférderung solcher Produkte missbraucht
wird, die der Patient nicht notwendigerweise im Zusammenhang mit seiner
Betreuung benétigt (vgl. Ratzel/Lippert, Kommentar zur Musterberufsordnung der
Deutschen Arzte, 2. Aufl., § 3 Rz 2). Dabei stellt die BO nicht auf die Entgeltlichkeit
ab, sondern untersagt sogar eine unentgeltliche Abgabe der betreffenden
Produkte. Dem Arzt ist es damit nicht nur gem. § 43 AMG untersagt, Arzneimittel
zu vertreiben, sondern er darf dariber hinaus - von zu erérternden Ausnahmefallen
abgesehen - auch andere Produkte im Zusammenhang mit seiner arztlichen
Tatigkeit nicht an seine Patienten abgeben.

Mit diesem Verbot steht die Abgabe von Diabetesteststreifen durch den Beklagten
bzw. seine Mitarbeiter aus einem von ihm in seiner Praxis unterhaltenen Depot
eines Sanitatshauses nicht in Einklang. So bedarf es keiner naheren Begriindung,
dass die von dem Beklagten ausdriicklich eingeraumte Aushandigung der
Teststreifen an Patienten die Abgabe eines von der Vorschrift erfassten Produktes
darstellt. Angesichts des Umstandes, dass diese Abgabe mit der Krankenkasse
des Patienten abgerechnet wird, liegt auch eine entgeltliche Abgabe vor. Es ist aus
diesem Grunde nicht verfahrenserheblich, ob auch das Verbot einer
unentgeltlichen Abgabe durch den Zweck der Regelung geboten ist. Entscheidend

29
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ist vielmehr die Frage, ob die Aushandigung der Teststreifen unter die
Ausnahmebestimmung fallt, wonach die Abgabe eines Produktes nicht untersagt
ist, wenn sie wegen ihrer Besonderheiten notwendiger Bestandteil der arztlichen
Therapie ist. Diese Frage ist zu verneinen. Die Abgabe durch den Arzt ist nur dann
erlaubt, wenn die arztliche Therapie es erfordert, dass das Produkt nicht durch
einen Dritten, z.B. also einen Apotheker oder einen Mitarbeiter eines
Sanitatshauses, sondern gerade durch den Arzt selbst dem Patienten verabreicht
wird. Das ergibt sich aus Wortlaut und Sinn der Bestimmung sowie ihrem
systematischen Zusammenhang in der BO.

Bereits der Wortlaut der Bestimmung ist insoweit eindeutig. Danach muss namlich 37
"die Abgabe des Produktes ... wegen ihrer Besonderheiten notwendiger
Bestandteil der arztlichen Therapie" sein. Es reicht nach dieser ausdricklichen
Formulierung nicht etwa aus, dass das Produkt selbst notwendiger Bestandteil der
arztlichen Therapie ist, vielmehr ist erforderlich, dass gerade die Abgabe durch den
Arzt medizinisch geboten ist. Auch nach dem Sinn der Bestimmung ergibt sich
nichts anderes. Diese will - wie dargelegt - im Grundsatz die traditionell gepragte
Trennung der arztlichen Tatigkeit einerseits und der HeilmittelverdulRerung
andererseits aufrechterhalten. Eine Ausnahme dahingehend, dass gleichwohl die
Abgabe aller solcher Produkte durch den Arzt zul&ssig sein soll, die notwendiger
Bestandteil der arztlichen Therapie sind, ware mit dem Sinn der Regelung nicht in
Einklang zu bringen. Die Vorschrift wirde alsdann praktisch Verlaufen, weil sie nur
noch Produkte betrafe, die fiir die Therapie entbehrlich wéaren, aber gleichwohl

vom Arzt abgegeben wiirden. Schlielllich verbietet auch der systematische
Zusammenhang eine andere Auslegung der Vorschrift. Wenn namlich - wie dies §
34 Abs.5 BO festschreibt - dem Arzt sogar schon der Verweis an einen bestimmten
Anbieter von gesundheitlichen Leistungen untersagt ist, dann kann es ihm nicht auf
der anderen Seite gestattet sein, die betreffenden Produkte sogar selbst zu
vertreiben.

Die Abgabe der Teststreifen an seine Patienten ist dem Beklagten vor diesem
rechtlichen Hintergrund untersagt. Denn sie ist nicht notwendiger Bestandteil
seiner Therapie. Die Teststreifen werden von den Patienten fur die regelmalige
Blutzuckerkontrolle benétigt. Diese Kontrolle fiihren die Patienten mit Hilfe der
Streifen selbst und nicht unter unmittelbarer Aufsicht des Beklagten durch. Die
Abgabe der Teststreifen, die allein Verfahrensgegenstand ist, ist daher nicht
notwendiger Bestandteil der arztlichen Therapie. Das bedarf keiner naheren
Begrundung, weil der Beklagte selbst fur sich in Anspruch nimmt, seine Patienten
regelmaBig ausdrucklich darauf hinzuweisen, dass sie die benétigten Teststreifen
auch in Apotheken und Sanitatshausern erwerben kénnen. Das ware sachlich
unrichtig, wenn, was der Beklagte auch gar nicht behauptet, die Abgabe durch ihn
selbst notwendiger Bestandteil seiner Therapie ware. Allerdings bendétigen die
Patienten eine Einweisung und nach dem unwiderlegten Vortrag des Beklagten
auch eine regelmaBige Schulung in der Handhabung der Teststreifen. Auch das
macht die Abgabe der Streifen, die Verbrauchsartikel sind, aber nicht zum
notwendigen Bestandteil der Therapie. Soweit Teststreifen anlasslich der Schulung
von Patienten bendétigt werden, unterfallt deren Abgabe dem Streitgegenstand
nicht.

38

Die streitgegenstéandliche Abgabe der Diabetes-Teststreifen unterfallt nicht nur 39

dem Verbot des § 3 Abs.2 BO, sondern ist dem Beklagten auch nach § 34 Abs.5
BO untersagt. Die Vorschrift ist trotz ihres die Berufsausibung regelnden und
damit den Schutzbereich des Art.12 GG tangierenden Gehalts der Auslegung nach
den Ublichen Regeln zuganglich. Entgegen den in seinem Schriftsatz vom
11.11.2002 geadulerten Bedenken des Beklagten ist sie daher insbesondere auch
uber ihren Wortlaut hinaus nach ihrem Sinn auszulegen. Die Auslegung ergibt
indes, dass auch diese Vorschrift es dem Arzt untersagt, anstelle von Apotheken
und Sanitatshausern die Teststreifen auszugeben. Wenn namlich der Arzt in die
Freiheit der Auswahl durch den Patienten schon nicht durch einen Hinweis auf eine
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bestimmte Apotheke oder ein bestimmtes Sanitatshaus eingreifen darf, dann darf
er erst recht nicht selbst die Waren abgeben, weil er so durch die angebotene
Bequemlichkeit einerseits und im Hinblick auf das ihm entgegen gebrachte
Vertrauen andererseits sogar in besonders massiver Weise in eben diese
Auswahlfreiheit eingreift. Faktisch und insbesondere aus der Sicht seiner Patienten
betreibt der Beklagte mit seinem "Depot" bezuglich der Teststreifen eine Art
AuRenstelle des Sanitatshauses, mit dem er zusammenarbeitet. Sein Angebot
stellt damit, auch wenn es so nicht ausdriicklich formuliert wird, aus sich heraus
eine deutliche Empfehlung an die Patienten dar, die Streifen von ihm zu beziehen.
Es enthalt damit zugleich den - fur den RegelungsverstoR bereits ausreichenden -
Hinweis auf die Méglichkeit des Bezuges von dem Sanitatshaus, mit dem er
zusammenarbeitet. Dass hierfiir ein hinreichender Grund im Sinne der
Bestimmung vorlage, ergibt sich aus dem Vortrag des Beklagten nicht. Soweit er
behauptet, die Teststreifen zu einem niedrigeren Preis als dem auf dem &rtlichen
Markt tiblichen abzugeben, ist das kein Vorteil, der notwendig mit der Abgabe der
Streifen gerade durch ihn verbunden ist, vielmehr kénnte das Sanitatshaus, das
mit dem Beklagten Zusammenarbeit, die Streifen zu dem angeblich besonders
glinstigen Preis auch unmittelbar an die Patienten abgeben.

Der Senat sieht sich mit seiner Entscheidung im Einklang mit der
hochstrichterlichen Rechtsprechung und der veréffentlichten Literatur. Der BGH
hat allerdings in den beiden Entscheidungen "Verkirzter Versorgungsweg" (WRP
00,1121 ff) und "Hérgerateversorgung” (WRP 02,211 ff) eine bestimmte
Zusammenarbeit eines HNO-Arztes mit einem Horgerateakustiker als u.a. mit dem
arztlichen Berufsrecht vereinbar angesehen. In beiden Féllen lag aber die - far
Horgeréte typische - Besonderheit vor, dass das zu beziehende Horgeréat von dem
Horgerateakustiker nicht allein hergestellt, dem Ohr angepasst und auf die
medizinischen Erfordernisse eingestellt werden kann, sondern dass bis zur
Erreichung seiner endgultigen und dauerhaften Gebrauchsfertigkeit auch
therapeutische MaRnahmen der Uberpriifung und Anpassung durch den HNO-Arzt
erforderlich sind. Die Beteiligung des Arztes war damit notwendiger Bestandteil
seiner arztlichen Therapie im Sinne des § 3 Abs.2 BO und stellte auch einen
hinreichenden Grund im Sinne des § 34 Abs.5 BO dar. Im ubrigen sprechen sich
auch Ratzel/Lippert (a.a.0. § 3 Rz 2 ) und ihnen folgend Kern (NJW 00,833,835) 40
dafiir aus, dass der Verkauf solcher Produkte gem. § 3 Abs.2 BO unzuléssig sei,
die auch "andere Marktteilnehmer" feilbieten, und fuihren als typische Beispiele
gleichwohl zulassiger Tatigkeiten solche an, bei denen der Arzt bei der
individuellen Herstellung und Prifung des Hilfsmittels mitwirkt. Soweit sie
ausfiihren, das Verbot gelte fur solche Produkte nicht, die "zwingend fur die
arztliche Therapie benétigt werden", kénnte der Senat dem nicht folgen, wenn der
Satz in einem weitergehenden Sinne zu verstehen sein sollte, als dies oben
dargelegt worden ist. Soweit die Kommentatoren sich zu § 34 Abs. 5 BO fur eine
strikte Zuriickhaltung des Arztes bei der Auswahl des Lieferanten flir medizinische
Hilfsmittel aussprechen (a.a.0. § 34 Rz 7), steht auch das im Einklang mit der
vorliegenden Entscheidung. Aus den vorstehenden Griinden vermag der Senat
indes der gegenteiligen Auffassung des OLG Naumburg in dessen als BI.178 ff bei
den Akten befindlicher Entscheidung vom 3.7.2002 im Verfahren 7 U 67/01 nicht
zu folgen.

Der mithin in zweifacher Hinsicht gegebene Verstoll gegen die BO begriindet den 41
geltendgemachten Anspruch aus § 1i.V.m. § 13 Abs.2 Ziff.2 UWG. Dabei kann
offen bleiben, ob es sich bei beiden Bestimmungen wegen ihres Bezugs zur
arztlichen Tatigkeit um werthaltige Normen handelt. Denn auch wenn die
Bestimmungen lediglich als wertneutral anzusehen sein sollten, ist die Klage
begriindet, weil der Beklagte durch sein fortgesetztes Verhalten, zu dem er sich
berechtigt sieht, bewusst und planmaRig gegen die Bestimmungen verstoit (vgl.
zu dieser Voraussetzung Kohler/ Piper, UNG, 3.Aufl. § 1 RZ 785 m.w.N.). Diese
weisen auch den erforderlichen Wettbewerbsbezug auf. Das gilt ohne weiteres fur
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§ 34 Abs.5 BO, weil durch ihn die Anbieter von Hilfsmitteln vor Wettbewerb durch
Arzte geschiitzt werden. Aber auch die Norm des § 3 Abs.2 BO weist
wettbewerblichen Bezug auf, weil auch sie bewirkt, dass der Patient sich die
Hilfsmittel bei einem der in Betracht kommenden Anbieter besorgen muss.

Der VerstoR ist schlielich auch im Sinne des § 13 Abs.2 Ziff.2 UWG geeignet, den
Wettbewerb auf dem betroffenen Markt wesentlich zu beeintrachtigen, weil schon

wegen der sich ergebenden Bequemlichkeit zu erwarten ist, dass zumindest der

weit Uberwiegende Teil der Patienten von dem Angebot des Beklagten Gebrauch 42
macht und so den in Betracht kommenden ubrigen Anbietern als Kunden verloren

geht. Zudem ist im Hinblick auf die Mitarbeit des Beklagten in dem erwahnten
Modellprojekt von einer erheblichen Nachahmungsgefahr auszugehen.

Vor diesem Hintergrund ist der Beklagte antragsgemal zu verurteilen. Der Tenor 43
der vorliegenden Entscheidung entspricht sinngemaR dem gestellten Antrag und
dieser ist von dem begriindeten Anspruch getragen.

Der Klager hat mit seinem verbliebenen - urspringlich mit 1 b) bezifferten - Antrag
insbesondere eine Verurteilung nicht nur fir den Fall beantragt, dass die Patienten
nicht auf anderweitige Bezugsquellen hingewiesen werden. Das ergibt sich aus
dem insoweit eindeutigen Wortlaut seines Antrages, in dem eine derartige
Einschrankung nicht enthalten ist. Auch der Beklagte hat - wie seiner
Berufungserwiderung zu entnehmen ist - den Antrag so verstanden. Der Klager hat
zwar in der Berufungsbegriindung ausgefihrt, es gehe ihm um den fehlenden
Hinweis auf die Mdglichkeit des anderweitigen Bezuges, dies stellt aber angesichts
dessen klaren Wortlautes eine Einschrankung des Antrages nicht dar. Dass der
Klager rechtliche Gesichtspunkte fiir ein generelles Verbot der Abgabe im
Berufungsverfahren schriftsatzlich nicht mehr aufgegriffen hat, ist unschadlich, weil
der Senat in der rechtlichen Bewertung des vorgetragenen Sachverhaltes an
Parteivorbringen nicht gebunden ist und sich der Klager die Betrachtungsweise
des Senats in der mindlichen Berufungsverhandlung zu eigen gemacht hat.

Der Senat hat aus Gruinden gréRerer Klarheit und zur Straffung des Wortlauts den 45
Tenor ohne inhaltliche Anderung redaktionell von dem Antrag abweichend gefasst.

Soweit die Verurteilung die Falle von dem Verbot ausnimmt, in denen der Beklagte

die Streifen auf Veranlassung des betreffenden Patienten, der von der

Bezugsmaoglichkeit schon weil3, abgibt und die Abgabe nicht auf seinem oder

einem Hinweis seines Personals beruht, folgt dies aus der insoweit

eingeschrankten Antragsfassung.

Die Zulassung der Revision ist mit Blick auf die erwahnte abweichende

B

Entscheidung des OLG Naumburg gem. § 543 Abs.2 S.1 Ziff.2 2.Alt. ZPO zur 46
Sicherung einer einheitlichen Rechtsprechung erforderlich.

Die Kostenentscheidung beruht auf §§ 97 Abs.1, 269 Abs.3 ZPO. 47
Die Entscheidung zur vorlaufigen Vollstreckbarkeit folgt aus §§ 708 Nr.10, 711 48
ZPO.

Der Streitwert fiir das Berufungsverfahren wird endgiiltig wie folgt festgesetzt: 49

Der Senat schatzt das gem. §§ 12 Abs.1 GKG, 3 ZPO malgebliche Interesse des
Klagers an dem im Laufe des Berufungsrechtszuges zurickgenommenen
Unterlassungsantrag zu 1 a) auf ein Viertel des Gesamtinteresses, woraus sich die
vorstehende Festsetzung ergibt.
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