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Weiteres Vorgehen

Sehr geehrte Frau Dr. Wyler van Laak

Mit Verfligung vom 27. September 2018 wurde |hnen die Berufsauslibungsbewilligung als
Arztin vorsorglich entzogen, weil Zweifel daran bestehen, ob Sie in gesundheitlicher Hin-
sicht die Voraussetzungen zu deren Aufrechterhaltung weiterhin erfiillen und weil Sie an
weiteren von der Gesundheitsdirektion verlangten Abklarungen nicht mitgewirkt haben. Die
Verfligung ist rechtskraftig. Im Medizinalberuferegister sind Sie mit «keine Bewilligung» ein-
getragen.

Da der Entzug der Berufsaustbungsbewilligung nicht definitiv, sondern lediglich vorsorglich
erfolgte, wurden Sie von uns am 19. Marz 2019 (Zweitzustellung mit Schreiben vom 26.
Marz 2019) erneut angeschrieben. Dabei wurde darauf hingewiesen, dass das Angebot zu
einem Gespréach weiterhin bestehe. Danach misse die Durchfiihrung einer arztlichen Be-
gutachtung gepruft werden. Sie wurden mit Frist bis zum 30. April 2019 dringend ersucht,
sich fur einen Gesprachstermin zu melden. Mit Schreiben vom 29. Marz 2019 haben Sie
jedoch festgehalten, Sie wirden keinen Anlass flir ein Gesprach sehen.

Am 2. Oktober 2019 nahmen Sie mit Regierungsratin Rickli Kontakt auf und baten sie, da-
far zu sorgen, dass Sie Ihre Berufsausiibungsbewilligung wiedererhalten. Regierungsratin
Rickli antwortete lhnen mit Schreiben vom 5. November 2019, die fir das Verfahren zu-
standige Abteilung bzw. der Kantonsarzt stehe lhnen jederzeit flir ein Gespréach zur Verfu-
gung und bat Sie um eine Terminvereinbarung.

Mit Schreiben vom 13. November 2019 bestatigten Sie Regierungsratin Rickli, seit langerer
Zeit nicht mehr arztlich tatig zu sein. Die Teilnahme an einem Gesprach wurde von |hrer
Seite her jedoch abgelehnt.

Am 16. Marz 2020 gelangten Sie erneut mit einem Schreiben an Regierungsréatin Rickli. In
diesem Zusammenhang wurden Sie — was das weitere Vorgehen angeht — darauf hinge-
wiesen, es gelte, was im Schreiben vom 19. Marz 2019 dargelegt worden sei.

Als Nachstes musste nun gepruft werden, ob die Berufsausiibungsbewilligung definitiv zu
entziehen ist oder nicht. Zu diesem Zweck missten Sie sich einem Gutachten unterziehen.
Die Person des Gutachters / der Gutachterin, die Fragen und Modalitaten werden Ihnen
spater bekannt gegeben. Dazu werden Sie separat innert einer angesetzten Frist Stellung
nehmen konnen.
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Falls Sie jedoch nach wie vor nicht mit uns kooperieren mdchten, so werden wir den Ent-
scheid mangels Mitwirkung von |hrer Seite gestitzt auf die uns vorliegenden Akten féallen
missen. Misste alleine gestiitzt auf die Akten entschieden werden, so stiinde nach jetziger
Einschatzung ein definitiver Entzug lhrer Bewilligung im Raum.

Bitte lassen Sie uns bis zum 22. Juni 2021 wissen, ob Sie mit der Durchfiihrung eines
Gutachtens einverstanden sind.

Freundliche Grisse

L
i/ﬁJ

Barpara Rutz
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Ihr Schreiben vom 25.5.2021
Sehr geehrte Fr. Rutz

Besten Dank fiir Ihr freundliches Schreiben vom 25.5.21, welches ich mit Interesse zur

Kenntnis genommen habe.

Threr geschitzten Aufmerksamkeit mag folgendes entgangen sein:

Im Frithsommer 2018 erhielt ich von der Gesundheitsdirektion des Kantons Ziirich ein
Telefonat. Man wiinschte mich in der Praxis aufzusuchen, zwecks allgemeiner
Patientenakteneinsicht zur Qualititssicherung. Ich antwortete, dass dies meines Erachtens
nicht erlaubt sei und dass ich mich bei meiner Fachgesellschaft erkundigen wiirde. Dem
beiliegenden Mail von der damaligen Prisidentin der Ziircher Gesellschaft fiir Psychiatrie und
Psychotherapie vom 16.6.2018 entnehmen Sie sowohl, dass ich mit meiner Fachgesellschaft
tiber den inkriminierten Sachverhalt Kontakt aufgenommen habe, als auch die Bestitigung
dessen, dass Fr. Meyer, damals stellvertretende Kantons#rztin, mit einer Kollegin in der Tat
(einen Tag spéter) in meiner Praxis auftauchte: ,,unangemeldeter Besuch®, den Ihre
Behordenvertreter mit dem Aspekt einer ,theroretisch méglichen Verschleierungsgefahr in

Bezug auf Akten begriindeten. (siehe beiliegende Mail)



Damals tauchte Frau Meyer mit ihrer Kollegin nicht nur unangemeldet in meiner Praxis auf,
sondern sie versuchten auch eine perplexe, anwesende Patientin, die sich in meiner
Sprechstunde befand, aus der Praxis zu verweisen. Fr. Meyer teilte der Patientin bei dieser
Gelegenheit mit, es ginge um meine Berufsausiibungsbewilligung. Zum ersten war sie nicht
legitimiert der Patientin den Grund des Besuches mitzuteilen, zum Zweiten wurde damit die
Patientin einem unnotigen Risiko ausgesetzt. Auch ich erfuhr bei dieser Gelegenheit zum

ersten Mal den Grund Thres Vorgehens.

Ich habe mit beiden Vertretern ein kurzes Gespréch gefiihrt. Sie hatten Gelegenheit sich von
der Sauberkeit der Praxis und meinem geordneten Verhalten zu iiberzeugen. Hernach habe ich

sie dann freundlich hinausgebeten. Meine Patientin hatte sich geweigert meine Sprechstunde

zu verlassen.

Zweifelsohne war das Anliegen der Behrdenvertreter jedoch eine Aufforderung zu einer
Straftat. Selbst die Staatsanwaltschaften sind nicht legitimiert in laufenden Strafverfahren
ohne Weiteres Einblick in Patientenakten zu erhalten. (siehe hierzu auch in der
Schweizerischen Arztezeitung 2021;102(17):585-586 lic. iur. Christian Peter, Wie reagiere
ich auf Auskunftsbegehren der Staatsanwaltschaft?) Die Feststellung einer

» verschleierungsgefahr* steht Thnen ebenfalls nicht zu.

Selbstverstdndlich kann ich auf Grundlage dieses meines Erachtens zweifellos strafrelevanten
Anliegens von Ihrer Seite nicht kooperieren. Ich darf es sogar nicht, sonst wiirde ich mich
selber strafbar machen. Von diesem Verhalten hat sich Thre Behorde nie distanziert. Aus

diesem Grund blieb es auch bei meiner Ablehnung eines Gespriches.

In Threr vorsorglichen Verfiigung vom 27. September 2018 unterschlagen Sie unter ,,Hinweise
auf fehlende Bewilligungsvoraussetzungen“, dass die Gesundheitsdirektion mir im Jahr 2013
die Praxisbewilligung fiir 10 Jahre verldngert hat. Dariiber hinaus unterschlagen Sie, dass ich
im Mérz 2014 die erste niedergelassene forensische Psychiaterin (Frau) war, die den neu
geschaffenen Zusatztitel der Eidgenossenschaft ,,Fachérztin fiir Psychiatrie und
Psychotherapie, speziell forensische Psychiatrie und Psychotherapie® erwerben konnte, der
zur Voraussetzung zahlreiche umfassende (aktuelle) Gutachten ebenso wie zahlreiche
Massnahmeberichte iiber erfolgreich durchgefiihrte Massnahmen hat, die anonymisiert

eingereicht und von Experten durchgearbeitet werden.

Stattdessen beziehen Sie sich auf eine Mitteilung der Staatsanwaltschaft vom 24. Marz 2016,

von der ich nicht weiss, um was es sich handeln soll. Ich gehe aber nicht davon aus, dass es
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sich um eine Stellungnahme im Zusammenhang mit meiner beruflichen Tatigkeit handelt,
habe ich doch von den Staatsanwaltschaften des Kantons Ziirich bis einschliesslich Mitte Jahr
2019 (solange ich meine Praxisrdumlichkeiten in Ziirich hatte) gearbeitet. Ich hatte die
Staatsanwaltschaft des Kantons Ziirich iiber den Entzug der Berufsausiibungsbewilligung
informiert. Offenbar war man dermassen irritiert, dass man mir in Kenntnis dessen dennoch
einen neuen Auftrag erteilte, der dann von der staatsanwaltschaftlichen Behorde selbst bezahlt
wurde (im Sinne einer Beratertétigkeit). Ich habe meiner Erinnerung nach iiber die
beruflichen Kontakte hinaus (die telefonisch stattfanden) auch im Jahre 2015/2016 kein
Gesprich mit der Staatsanwaltschaft des Kantons Ziirich gefithrt (auch nicht privat) und
Einblick in die mit diesen Behauptungen von Thnen zusammenhéangenden Dokumente haben
Sie mir verweigert, sodass ich beim besten Willen nicht sagen kann, auf was Sie sich
beziehen. Dariiber hinaus, wenn diese angeblichen Darlegungen der Staatsanwaltschaft
dermassen beunruhigend waren, fragt sich warum Sie mit der Verwendung der Angaben iiber

zwei Jahre zugewartet haben und mir die Unterlagen nie zur Stellungnahme eingereicht
haben.

Dariiber hinaus geben Sie als Grund fiir den vorsorglichen Entzug der
Berufsausiibungsbewilligung meine Publikationen an. Als Beleg dient die Angabe, dass Sie
von meiner Publikation ,,Rechtlose Zustdnde?* aus dem Jahre 2015 im Internet eine
Leseprobe genossen haben. Zum ersten darf ich Sie darauf hingewiesen, dass wir in der
Schweiz Publikations- und Wissenschaftsfreiheit haben, zweitens darf ich erwarten, wenn Sie
sich schon auf meine Publikationen beziehen, dass Sie die ganze Publikation lesen (was im
Fall des Buches ,,Rechtlose Zustinde?* besonders wichtig ist, da das Buch einen Anhang mit
mehreren 100 Seiten Dokumentationsbelegen enthilt, die in der Leseprobe selbstverstdndlich

nicht auftauchen).

Zudem habe, so entnehine ich Threr Verfiigung, ein Leserbrief vom 8. Mérz 2018 in der
Schweizerischen Arztezeitung Ihrer Auffassung nach Fragen aufgeworfen, die Anlass zur
Uberpriifung geben. Ich lege Thnen den Leserbrief noch einmal bei. Nachdem ich diesen der
Schweizerischen Arztezeitung zur Publikation eingesendet hatte, bekam ich eine sehr rasche
Riickmeldung und der Brief wurde auch wegen seiner Aktualitét ,,vorgezogen®. Er war von
der Redaktion sorgfiltig durchgelesen worden. Es wurden keine Verdnderungen
vorgenommen, die Redaktion hat ausschliesslich das Wort ,,Mafia“ in Anfiihrungszeichen
gesetzt. Fiir diese Anderung hatte ich meine Zustimmung gegeben. Ansonsten wurde der

Leserbrief von der Redaktion durchaus positiv gouttiert, in seiner ganzen Linge abgedruckt
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und ausser Ihrer Behorde vermochte bis dato keiner irgendwelche Besonderheiten in diesem

Leserbrief zu erkennen, die auf eine psychische Stérung oder dhnliches hindeuten wiirden.

Das Gleiche gilt fiir meine weiteren Publikationen, die ich vor der Versffentlichung jeweils

gegenlesen lasse.

Beziiglich meiner Praxisfithrung konnten Sie in Threm vorsorglichen Entzug der
Berufsaustibungsbewilligung nicht einen Aspekt geltend machen, der auf Unsorgfiltigkeit,
mangelnde psychiatrische und psychotherapeutische Kompetenz und mangelnde seelische

und korperliche Stabilitdt hinweist.

Als eidgendssisch anerkannte Gutachterin weiss ich, dass die Ausbildung ,,Fachérztin fiir
Psychiatrie und Psychotherapie, speziell forensische Psychiatrie und Psychotherapie* auch die
Kenntnis der Rechtsgrundlagen umfasst, die es als Voraussetzung fiir die Erstellung eines
Gutachtens braucht. In diesem Fall wiirde das heissen, dass der Gutachter die offensichtliche
Rechtsfehlerhaftigkeit Thres Vorgehens als Rechtsnorm anerkennen miisste und auf dieser
Grundlage sein Gutachten erstellt. Ein Gutachter ist jedoch nicht befugt auf dieser Grundlage
ein Gutachten zu erstellen und ich als freie Biirgerin eines demokratischen Staates habe in
diesem Fall nicht nur das Recht, sondern zum Schutze der‘érztlichen Tatigkeit auch die Pflicht

die Mitwirkung abzulehnen.

Gerne informiere ich Sie iiber meine neueste Publikation mittels beiliegendem Flyer, welche
in der Schweizerischen Arztezeitung vom 24. Mirz 2021 durch Hrn. Dr. med. Thomas
Knecht, leitender Arzt der Fachstelle forensische Psychiatrie und Psychotherapie,
Spitalverband Appenzell Ausserrhoden, Lehrbeauftragter an der Universitit St. Gallen und
der Wirtschaftshochschule Luzern sehr positiv rezensiert wurde. Gerne lege ich Ihnen auch

die Rezension zur Kenntnisnahme bei.

Ich bedanke mich fiir Thre Bemiihungen. Ich darf davon ausgehen, dass Sie Thren Entscheid
angesichts meines Schreibens nochmals iiberdenken und ggf. den vorsorglichen Entzugs
meiner Berufsausiibungsbewilligung sowie die Forderung nach einer Begutachtung

riickgéngig machen und

griisse Sie freundlich

Dr. med. Catja W ler van Laak




Mail von Fr. Dr. med. Anouk Gehret, ZGPP, Prisidentin vom 16.6.2018.
Brief in der Schweizerischen Arztezeitung 2018.

Flyer Buchpublikation ,,Die Arzt-Patient Beziehung in Zeiten gesellschaftlicher
Herausforderungen-was z4hlt? Eine Anniherung unter Beriicksichtigung der sozialen

Neurowissenschaften.*

Buchbesprechung von Dr. med. Thomas Knecht in der Schweizerischen Arztezeitung vom
24.3.2021\



Briefe an die SAZ

Das neu geartete Genfer Gel6bnis
entspricht einem Staatsstreich
Brief zu: Wiesing U, Parsa-Parsi R. Der Weltidrztebund hat

das Genfer Gel6bnis revidiert. Schweiz Arztezeitung.
2018;99(8):247-9.

Das neu geartete Genfer GelGbnis, verabschie-
det an der 68. Generalversammlung des Welt-
arztebundes am 14. Oktober 2017 in Chicago,
entspricht einem Staatsstreich. Mit der Ein-
fiihrung des Wellbeing des Arztes und der
Okonomisierung bricht es mit der humanita-
ren Tradition, an die gerade im Genfer Gel6b-
nis von 1948 angekniipft werden solite, nach-
dem durch die Teilnahme zahlreicher Arzte
an Griiueltaten, nicht nur in Nazideutschland,
viele Menschen das Vertrauen in die Arzte
verloren hatten. Die Einfithrung des Well-
being ist ein Schlag ins Gesicht fiir alle Notlei-
denden und Kranken auf dieser Welt und de-
ren Arzte, die bis zur Erschépfung versuchen,
Krankheiten zu heilen und Leben zu retten.
Die Quellenlage, auf die Wiesing verweist, um
zu belegen, dass erwiesen sei, dass «ermii-

dete» Arzte unnétige Fehler machen, ist der-.

massen diirftig, dass es jedem verantwor-
tungsvollen Arzt die Schamesrote ins Gesicht
steigen ldsst, zu dieser Berufsgruppe zu ge-
horen. Wiesing verweist zum Ersten auf ein
«WMA Statement On Physicians Well-Being»,
verabschiedet an der Generalversammlung
der WMA in Russland im Oktober 2015, in der
die Vertreter der WMA sich darauf einigten,
diesem Aspekt Beachtung zu schenken, ohne
Beleg fiir die Notwendigkeit. Die zweite Litera-
turquelle ist eine Abhandlung von Wiesing
selbst im Sinne philosophischer Erwdgungen
Uber die ethischen Dilemmata von Arzten, die
sich an feste Arbeitszeiten halten, um eben-
falls auf dusserst durftiger Quellenlage zum
Schluss zu kommen, dass Wellbeing fir die
Arzte notwendig ist, da sie andernfalls ihren
‘Patienten Schaden zufiigen kénnen (insbeson-
dere unter Beriicksichtigung der Genderpro-
blematik und von Arbeitszeitverkiirzungen in
Spitdlern der industrialisierten Lander). Der
Beleg, auf den Wiesing verweist, ist also kei-

ner und es gibt ihn nicht. Die angeblich neue
Errungenschaft, dass nicht nur Schiiler ihre
Lehrer zu respektieren haben, sondern auch
umgekehrt, ist geradezu lacherlich, beschreibt
doch das Genfer Gelobnis ebenso wie der
hippokratische Eid eine Lebenshaltung des-
jenigen, der den Beruf des Arztes ausiibt, eine
Lebenshaltung, die sich nicht nur auf die
unmittelbare Ausiibung der Profession be-
schranken darf, also selbstverstiandlich auch
den Respekt gegeniiber Schiilern wie auch ge-
geniiber jedem andern Menschen impliziert.
Die Tradition des Genfer GelGbnisses hat be-
wusst die Frage der Okonomisierung der drzt-
lichen Tatigkeit nicht beriicksichtigt gehabt
{die in jeder Diktatur eine Rolle gespielt hat),
ebenso wie dies beim hippokratischen Eid der
Fall war, um hervorzuheben, dass der Arzt
immer seinem Patienten verpflichtet ist und
mit den vorhandenen Méoglichkeiten (die in
einem Industrieland anders sind als in einem
Kriegsgebiet) alles tut, um Krankheiten zu
heilen und Menschenleben zu retten. Mit der
Einfiihrung des Wellbeing und der Okonomi-
sierung in das Geldbnis sind Grundlagen ge-
schaffen, die geeignet sind, dass entsprechend
disponierte Arzte sich legitimiert fithlen kén-
nen, unter dem Deckmadntelchen der Huma-
nitit Menschenleben zu zerstoren, wobei den
Schopfern dieser Kreation vielleicht zugute-
gehalten werden darf, dass sie nicht wissen,
was sie tun. In einer Welt, in der wie 2016 in
Kolumbien geschehen die «Mafia», sprich die
FARC, den Friedensnobelpreis erhilt, ware es
dringlich gewesen, dass die Arzte zum Aus-
druck bringen, dass sie ungeachtet der Wirr-
nisse in dieser Welt in der Lage sind, an ihren
humanitaren Grundlagen festzuhalten.

Dr. med. Catja Wyler van Laak, Ziirich
: £

Schweizerische Arztezeitung — Bulletin des Médecins Suisses — Bollettino die Medici
Svizzeri 2018; 99(10): S. 304



https://rich-v0.bluewin.ch/cp/applink/mail/LoadMessagePrin

Von: praesidium@zgpp.ch

| Sendedatum: 16/06/2018 - 09:57

- An: c.c.wyler@bluewin.ch
Betreff: Thema Visite durch die GD

- Guten Morgen liebe Frau Kollegin Wyler

Nachdem unser gestriges Telefonat etwas kurz ausgefallen ist, mochte ich in schriftlicher Form
noch einmal auf Sie zukommen,

Sie winschen sich von mir eine Unterstlitzung. Damit ich diese {iberhaupt anbieten kann,
telefonierte ich gestern mit der stv. Kantonsarztin Frau Meier.

Seither habe ich einiges besser verstanden. Es geht um eine Qualititskontrolle im Rahmen der
Berufsauslibungsbewilligung. Die GD wird nur im Zusammenhang mit Hinweisen aktiv - fir

b mehr hétten sie gar keine Kapazitdten. Ein einzelner Hinweis sei dafiir nicht genug. Da miisse
mehr voriiegen.

Wie am Telefon erwahnt, weiss ich nichts (iber den Inhalt der Hinweise an die GD. Vielleicht
haben Sie eine Vermutung, worum es sich handeln kdnnte.

Wieso es zum unangemeldeten Besuch kam wird mit dem Aspekt einer theoretisch moglichen
~verschleierungsgefahr™ begriindet (in Bezug auf Akten).

Das sind die konkreten Aspekte. Dass Sie diese ganze Geschichte nicht unberihrt l&sst finde
ich logisch.

| Geme biete ich Ihnen die gewinschte Unterstiitzung, nach dem Termin mit der GD. Dann
wissen Sie mehr.

Wenn die Angelegenheit sich quasi "in Luft aufiost”, wére ich Ihnen dennoch sehr dankbar,
wenn Sie mich Gber den Verlauf informieren kénnten,

- Mit freundlichen Griissen Anouk Gehret

ZGPP Prasidium

- Dr. med. Anouk Gehret
praesidium@zgpp.ch

- www.zgpp.ch
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Die Arzt-Patient-Beziehung in Zeiten
gesellschaftlicher Herausforderungen

Was zéhlt? — Eine Anndherung unter Beriicksichtigung
der sozialen Neurowissenschaften

‘ Catja Wyler van Laak

.| Zug: Paramon; 2020

Ethik gewinnt an Bedeutung, wenn sich die Ressourcen verknappen. Anstelle
eines klassischen Vorwortes préasentiert die Autorin den Wortlaut des Genfer
Gelobnisses von 1948, welches eine Reaktion der medizinischen Gemein-
schaft auf das moralisch-ethische Versagen vieler Arzte im Dritten Reich
bildete.

Essentiell findet sie die Verantwortung der Arzteschaft, sich gegen #ussere
Eingriffe in ethische Grundprinzipien zu wehren. In der Tat: Wir laufen heute
Gefahr, dass uns patientenferne Berufsgruppen wie Hochschulethikerinnen
und -ethiker mit neuen Leitlinien iiberfluten. Wylers Werk ist in diesem Sinne
ein Plddoyer dafiir, dass die &rztliche Ethik in drztlichen Hénden verbleibt.
Im Weiteren untermauert sie dieses Postulat grossziigig mit wissenschaft-
lichen Belegen, welche zeigen, wie das medizinische Vertrauensverhiltnis
geartet sein muss, damit es im Sinne des Behandlungszweckes zielfiihrend
ist. Es folgt eine Diskussion der entsprechenden Regulationsmechanismen
wie des Bindungshormons Oxytocin, der Empathie und Emotionserkennung,
Erwartungshaltung und Hoffnungstheorie, der Placebo- und Konditionie-
rungseffekte, welche das Immunsystem genauso betreffen wie die Affekt-
regulation.

Der Kreis schliesst sich: Die Qualitét einer guten Beziehung zwischen dem
Arzt oder der Arztin und dem Patienten respektive der Patientin gemiss
Genfer Gelobnis entspricht in vielen Punkten derjenigen, welche durch die
Forschungsergebnisse der sozialen Neurowissenschaften nahegelegt wird.
Fazit: Ein grundlegendes Buch fiir alle therapeutisch Téatigen und jene, die es
werden wollen.

SCHWEIZERISCHE ARZTEZEITUNG - BULLETIN DES MEDECINS SUISSES - BOLLETTINO DEI MEDICI SVIZZERI
2021;102(12):450-451
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Der Beruf des Arztes geniesst in vielen Kulturen und Gesellschaften
seit langer Zeit eine besondere Stellung. Gesellschaftliche
Herausforderungen wie wir sie seit einiger Zeit akzentuiert, aktuell
besonders unter dem Druck der Coronakrise erleben, stellen den Arzt
sowie sein Selbstverstdndnis vor Herausforderungen.

Die besondere Verantwortung, die dem Arzt und seinem Beruf
unterliegt, das Vertrauen, die Nihe, die Patienten zulassen, manchmal
auch zulassen miissen, damit ihre Beschwerden gelindert oder ihre
Krankheiten geheilt werden konnen... Rechtfertigt dies die Stellung des
Arztes?

Der Arzt ist verpflichtet seine drztliche Kunst immer und iiberall
unabhéngig von moralischen und politischen Interessen auszuiiben.
Was einfach gesagt ist erweist sich in der Praxis als hohe Anforderung;
eine Anforderung, die es rechtfertigen kann, dass dem Arzt in der
Gesellschaft mit Respekt und mit Achtung begegnet werden sollte,
damit er in der Lage ist seinen anspruchsvollen Beruf auszuiiben.
Historische Beispiele belegen, dass es in der Geschichte und in der
Entwicklung der Medizin auch immer wieder Zeiten gab, in denen der
Arzt seine verantwortungsvolle Stellung nicht wahrgenommen sondern
in den Dienst moralischer und politischer Interessen gestellt hat. Dies
hatte ausnahmslos verheerende Folgen, denen die
Weltdrztegemeinschaft 1948 mit der Deklaration von Genf fiir die
damalige Zukunft nachhaltig begegnen wollte. Ist dies gelungen? Der
erste Teil dieses Buches bietet eine Ubersicht iiber die Stellung des
Arztes in verschiedenen Kulturen in den letzten 2 % Jahrtausenden bis
in die aktuelle Gegenwart hinein. '

Im zweiten, dem Hauptteil des Buches unternehme ich den Versuch,
sich an naturgegebenen Zusammenhingen orientierende Grundlagen
des drztlichen Handelns unter Beriicksichtigung der sozialen
Neurowissenschaften vorzustellen. Mit den jiingsten Fortschritten der
Neurowissenschaften sind wir, so der Physiologe und
Neurowissenschaftler Fabrizio Benedetti, heute in der Lage die

biologischen Mechanismen zu beschreiben und zu diskutieren, die
der Arzt-Patient-Beziehung zugrunde liegen. Schliisselelementen der
Arzt-Patient-Beziehung wie Mitgefiihl, Vertrauen und Hoffnung
unterliegen komplexe physiologische und biochemische
Mechanismen, die wir heute viel besser verstehen als dies noch vor
einigen Jahrzehnten der Fall war. Viele dieser Mechanismen stehen
im engen Zusammenhang mit unseren evolutioniren Grundlagen, die
in dieser Publikation ebenfalls skizziert werden. Der Teil des Buches
enthilt auch Ausfithrungen iiber neuere Entwicklungen in der

- Medizin, die die Bedeutung der Unabhingigkeit des Arztes und die

Gefahren, die diesbeziiglich heute bestehen, beleuchten. Die
Erkenntnisse der sozialen Neurowissenschaften machen
nachvollziehbar, dass Nuancen in der Gestaltung der Arzt-Patient-
Beziehung fiir die Entwicklung einer Krankheit entscheidend sein
konnen. Dieser, der umfangreichste Teil dieses Buches enthilt
zahlreiche Fachbeschreibungen und Fachtermini. Der Teil wurde
jedoch so verfasst, dass auch der medizinisch interessierte Laie und
durchschnittlich gebildete Biirger mit ausreichender Motivation in
der Lage ist ihn im Grundsatz zu verstehen.

Der dritte und letzte Teil umfasst nur eine halbe Seite und ist
tiberschrieben mit dem Titel ,,Nachruf®. Es ist eine Wiirdigung der
Arbeit der Hausérzte von Bergamo in Italien wihrend der Covid-19
Pandemie 2020, die ihren Patienten unter Inkaufnahme von Risiken
fiir ihre eigene Gesundheit und ihr eigenes Leben beistanden. In
anderen Léndern, so in der Schweiz, haben Hausérzte, sich auf
staatliche Anordnungen berufend, unterstiitzt von
Arzteorganisationen von den Patienten ferngehalten. Das Buch endet
mit einem Dank an die Hauséirzte von Bergamo.

Der Einfachheit halber habe ich in diesem Text Begriffe wie ,,der
Arzt/die Arztin® und ,,der Patient/die Patientin“ jeweils nur in der
Minnlichkeitsform verwendet. Dies schliesst in den genannten
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Die vorliegende Publikation bietet in einem ersten Teil einen
historischen Uberblick tiber die Grundlagen der arztlichen
Haltung. In einem zweiten Teil unternimmt die Autorin den
Versuch einer Anndherung an die teleologischen Grundlagen
des drztlichen Handelns und beriicksichtigt dabei im

Besonderen die Kenntnisse der sozialen Neurowissenschaften.

Das Buch schliesst mit einer Wiirdigung des érztlichen Selbst-
verstandnisses der Hausdrzte von Bergamo in Italien, die in
beispielhafter Weise unter Inkaufnahme von Risiken fiir ihre
Gesundheit und ihr eigenes Leben ihren Patienten in der
Covid-19 Pandemie im Jahre 2020 beigestanden sind.
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Kanton Zurich
Gesundheitsdirektion
Medizin

Verfiugung

vom 15. Juli 2021
712-2018

Kontakt: RA lic. iur. Barbara Rutz, LL.M., Recht Medizin, Stampfenbachstrasse 30, 8090 Zurich
Telefon +41 43 259 24 97, barbara.rutz@gd.zh.ch

In Sachen

Dr. med. Carla Wyler van Laak, geboren 25. Dezember 1955, Landstrasse 43a, 8450
Andelfingen (Privatadresse)

betreffend

definitiver Entzug der Bewilligung zur fachlich
eigenverantwortlichen Berufsausuibung als
Arztin

Es hat sich ergeben:

A. Dr. med. Carla Wyler van Laak ist Facharztin Psychiatrie und Psychotherapie und
verflgte seit 1999 bis zum vorsorglichen Entzug (siehe unten) tiber eine Bewilligung
zur fachlich eigenverantwortlichen Berufsausiibung fiir den Kanton Zdrich. Die Berufs-
ausubungsbewilligung ware bis 2023 gliltig gewesen.

B. Die Abteilung Gesundheitsberufe & Bewilligungen der Gesundheitsdirektion (GEB)
erhielt bereits in der Vergangenheit Hinweise dafir, dass die psychische Gesundheit
von Dr. med. C. Wyler van Laak beeintrachtigt sein kdnnte. Aufgrund weiterer Hin-
weise (nachfolgend detaillierter) wollte die stellvertretende Kantonsarztin zusammen
mit einer weiteren Mitarbeiterin am 14. Juni 2018 eine bereits telefonisch angekundigte
Inspektion in der Praxis von Dr. med. C. Wyler van Laak durchfuhren. Diese verwei-
gerte jedoch ihre Mitwirkung, weshalb die Inspektion abgebrochen werden musste. Mit
Schreiben vom 19. Juni 2018 verweigerte Dr. med. C. Wyler van Laak erneut eine die-
ses Mal schriftlich angekiindigte Inspektion. Trotz mehrerer Einladungen und Versu-
che, sie telefonisch zu kontaktieren, nahm sie auch zwei Gesprachstermine mit dem
Kantonsarzt nicht wahr.

C. Mit Schreiben vom 23. Juli 2018 wurde Dr. med. C. Wyler van Laak nachfolgend
mitgeteilt, dass wegen Hinweisen auf das maogliche Fehlen der Bewilligungsvorausset-
zungen in gesundheitlicher Hinsicht, welche ohne ihre Mitwirkung nicht naher abgeklart
werden kénnten, der vorsorgliche Entzug der Berufsaustibungsbewilligung in Aussicht
stehe. Die Dokumente, welche zur weiteren Abklarung veranlasst hatten, wurden dem
Schreiben beigelegt. Es wurde ihr eine Frist von 20 Tagen eingerdumt, um sich zu al-
lem zu dussern. Mit Schreiben vom 26. Juli 2018 teilte sie mit, dass sie das Schreiben
nicht entgegennehmen werde. Mit Schreiben vom 27. Juli 2018 wurde sie darutber in-
formiert, dass die eingeschriebene Sendung vom 23. Juli 2018 aufgrund ihrer bewuss-
ten Weigerung der Entgegennahme als am letzten Tag der Abholungsfrist zugestelit
erachtet werde und die Frist zu Stellungnahme damit am 2. August 2018 ablaufe. Dr.
med. C. Wyler van Laak reichte keine Stellungnahme ein.

D. Mit Datum vom 27. September 2018 wurde daher der vorsorgliche Entzug der Be-
rufsauslbungsbewilligung verfiigt, weil Zweifel daran bestanden, ob Dr. med. C. Wyler
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van Laak in gesundheitlicher Hinsicht die Voraussetzungen zu deren Aufrechterhaltung
weiterhin erfille und sie an den verlangten Abklarungen nicht mitgewirkt hatte. Dr.
med. C. Wyler van Laak wurde eine Frist von 30 Tagen eingerdumt, um die Betreuung
ihrer Patientinnen und Patienten durch eine geeignete Fachperson organisieren zu
kénnen. Dieses Schreiben musste wegen Verweigerung der Annahme ein zweites Mal
zugestellt werden. Mit Schreiben vom 5. Oktober 2018 hielt Dr. med. C. Wyler van
Laak fest, sie erachte das Vorgehen der Gesundheitsdirektion aus verschiedenen
Griinden als gegenstandslos. Auf einen Rekurs verzichtete sie jedoch, so dass die Ab-
teilung Rechtsmittel der Gesundheitsdirektion am 19. November 2018 eine Rechts-
kraftbescheinigung ausstellte. Im Medizinalberuferegister wird Dr. med. C. Wyler van
Laak seitdem mit dem Eintrag «keine Bewilligung» gefiihrt. Sie kann keine Behandlun-
gen mehr Uber die obligatorische Krankenpflegeversicherung (OKP) abrechnen.

E. Nachdem bekannt wurde, dass Dr. med. C. Wyler van Laak trotz vorsorglichem Be-
willigungsentzug nach wie vor Rezepte ausstellte, verfasste die Kantonale Heilmittel-
kontrolle am 7. Marz 2019 ein Rundschreiben an alle 6ffentlichen Apotheken des Kan-
tons Zurich und informierte, dass keine Berechtigung mehr bestehe, Rezepte auszu-
stellen. Am 19. Marz 2019 wurde Dr. med. C. Wyler van Laak von der Gesundheitsdi-
rektion angeschrieben, und es wurde ihr mitgeteilt, man behalte sich eine Strafanzeige
vor, wenn sie weiterhin Behandlungen vornehme. Weiter wurde darauf hingewiesen,
dass das Angebot zu einem Gesprach weiterhin bestehe. Danach misse die Durch-
fuhrung einer arztlichen Begutachtung geprift werden. Dr. med. C. Wyler van Laak
wurde mit Frist bis zum 30. April 2019 dringend ersucht, sich firr einen Gespréachster-
min zu melden. Da das Schreiben nicht an die gemeldete Privatadresse zugestellt wer-
den konnte, erfolgte am 26. Marz 2019 eine Zweitzustellung an die Praxisadresse. Mit
Schreiben vom 29. Marz 2019 hielt Dr. med. C. Wyler van Laak fest, sie sehe keinen
Anlass flr ein Gesprach.

F. Am 2. Oktober 2019 nahm Dr. med. C. Wyler van Laak mit Regierungsrétin Natalie
Rickli Kontakt auf und bat sie, dafiir zu sorgen, dass sie ihre Berufsausiibungsbewilli-
gung wiedererhalte. Regierungsratin Rickli antwortete ihr mit Schreiben vom 5. No-
vember 2019, die fiir das Verfahren zustandige Abteilung bzw. der Kantonsarzt stehe
ihr jederzeit fiir ein Gesprach zur Verfiigung und bat sie um eine Terminvereinbarung.
Mit Schreiben vom 13. November 2019 bestatigte Dr. med. C. Wyler van Laak Regie-
rungsratin Rickli, seit langerer Zeit nicht mehr arztlich tatig zu sein. Die Teilnahme an
einem Gesprach wurde von ihrer Seite her jedoch weiterhin abgelehnt.

G. Am 16. Marz 2020 gelangte Dr. med. C. Wyler van Laak erneut mit einem Schrei-
ben an Regierungsratin Rickli. In diesem Zusammenhang wurde sie — was das weitere
Vorgehen angeht — darauf hingewiesen, es gelte, was im Schreiben vom 19. Marz
2019 dargelegt worden sei. Danach horte man von Dr. med. C. Wyler van Laak nichts
mehr.

H. Mit Schreiben vom 25. Mai 2021 gelangte die Gesundheitsdirektion erneut an Dr.
med. C. Wyler van Laak und hielt fest, als Nachstes miisse nun geprift werden, ob die
Berufsausiibungsbewilligung definitiv zu entziehen sei oder nicht. Zu diesem Zweck
misse sie sich einem Gutachten unterziehen. Die Person des Gutachters / der Gut-
achterin, die Fragen und Modalitaten wirden ihr spater bekannt gegeben und sie
werde dazu separat Stellung nehmen kénnen. Falls sie jedoch nach wie vor nicht ko-
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operieren wolle, so werde der Entscheid mangels Mitwirkung gestitzt auf die vorlie-
genden Akten gefallt werden. Misse alleine gestiitzt auf die Akten entschieden wer-
den, so stehe nach jetziger Einschatzung ein definitiver Bewilligungsentzug im Raum.
Dr. med. C. Wyler van Laak wurde zur Frage, ob sie mit der Durchfiihrung eines Gut-
achtens einverstanden sei, eine Frist bis zum 22. Juni 2021 eingerdumt.

I. Mit Schreiben vom 31. Mai 2021 nahm Dr. med. C. Wyler van Laak dazu Stellung.
Sie machte unter anderem geltend, als eidgendssisch anerkannte Gutachterin wisse
sie, dass es flr die Erstellung eines Gutachtens eine Rechtsgrundlage brauche. In ih-
rem Fall wiirde dies heissen, dass der Gutachter die offensichtliche Rechtsfehlerhaf-
tigkeit des Vorgehens der Gesundheitsdirektion als Rechtsnorm anerkennen misse
und auf dieser Grundlage sein Gutachten erstelle. Ein Gutachter sei jedoch nicht be-
fugt, auf dieser Grundlage ein Gutachten zu erstellen und sie als freie Burgerin eines
demokratischen Staates habe in diesem Fall nicht nur das Recht, sondern zum
Schutze der arztlichen Tatigkeit auch die Pflicht, die Mitwirkung abzulehnen. Sie gehe
davon aus, dass der vorsorgliche Entzug der Berufsaustibungsbewilligung sowie die
Forderung nach einer Begutachtung riickgangig gemacht wirden.

Es kommt in Betracht:

A) Ausgangslage

1. Da der GEB verschiedene gewichtige Hinweise vorliegen, wonach die gesundheit-
lichen Voraussetzungen zur Aufrechterhaltung der Berufsaustibungsbewilligung nicht
mehr erfillt sind, Dr. med. C. Wyler van Laak ihre notwendige Mitwirkung bei weiteren
Abklarungen, insbesondere zur Durchfiihrung eines Gutachtens, jedoch verweigert, ist
vorliegend der definitive Entzug der Berufsausiibungsbewilligung anhand der
vorliegenden Akten zu prifen.

B) Massgebende Rechtsgrundiagen

2. Die fachlich eigenverantwortliche Tatigkeit als Arztin bedarf einer Bewilligung des
Kantons, auf dessen Gebiet sie ausgeiibt wird (Art. 34 des Bundesgesetzes Uber die
universitdren Medizinalberufe; SR 811.11; MedBG). Die Bewilligung wird erteilt, wenn
die gesuchstellende Person neben der Erflllung der fachlichen Voraussetzungen ver-
trauenswurdig ist sowie physisch und psychisch Gewahr fir eine einwandfreie Berufs-
auslibung bietet (Art. 36 Abs. 1 Bst. b MedBG). Sie wird entzogen, wenn ihre Voraus-
setzungen nicht mehr erfillt sind oder nachtraglich Tatsachen festgestellt werden, auf
Grund derer sie hatte verweigert werden missen (Art. 38 Abs. 1 MedBG).

3.1. Stellt die Aufsichtsbehorde fest, dass Bewilligungsvoraussetzungen wie die Ge-
wabhr fur die einwandfreie Berufsauslibung in gesundheitlicher Hinsicht nicht mehr ge-
geben sein konnten, ist sie verpflichtet, die notwendigen Abklarungen zu treffen. Zur
Abklarung des Sachverhalts kann sie zum Beispiel gestitzt auf § 59 Abs. 2 lit. a des
kantonalen Gesundheitsgesetzes (GesG; LS 810.1) in Praxen oder Gesundheitsinsti-
tutionen jederzeit unangemeldete Inspektionen durchfiihren. Die Gesundheitsdirektion
ist dabei als Behorde, die jeweils auf Gesuch hin Gber die Entbindung von der arztli-
chen Schweigepflicht entscheidet (§ 15 Abs. 2 GesG), befugt, zur Qualitatssicherung
Einsicht in Patientendossiers zu nehmen, ohne dass sich ein Arzt diesbezuglich straf-
bar machen wirde.
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3.2. Bestehen substantiierte Hinweise auf gesundheitliche Probleme, die eine ein-
wandfreie Berufsausubung in Frage stellen konnten, kann auch eine facharztliche Be-
gutachtung angeordnet werden. Das Gutachten gibt Auskunft Gber die Art der psychi-
schen Beeintrachtigung, deren Intensitat und den Einfluss auf die Tatigkeit der Medizi-
nalperson. Die medizinische Abklarung im Rahmen eines Gutachtens kann sowohl vor
Erteilung einer Berufsausibungsbewilligung wie auch zu einem spateren Zeitpunkt er-
folgen, wenn begriindeter Anlass besteht, die psychische Gewahr in Frage zu stellen
(Ayer/Kieser/Poledna/Sprumont, Medizinalberufegesetz, N 32 zu Art. 36). Handelt es
sich bei der psychischen Beeintrachtigung hinsichtlich der Berufsausiibung um ein ab-
solutes Hindernis, so ist eine bereits erteilte Berufsausubungsbewilligung gemass Art.
38 MedBG zu entziehen. Inhaberinnen oder Inhaber einer Berufsaustibungsbewilli-
gung sind verpflichtet bei solchen Abklarungen mitzuwirken (§ 7 Abs. 2 des Verwal-
tungsrechtspflegegesetzes (VRG; LS 175.2).

4. Gestutzt auf Art. 52 Abs. 1 MedBG sowie Art. 7 Abs. 1 Bst. m und Abs. 6 Bst. b Re-
gisterverordnung MedBG (SR 811.117.3) ist dem Bundesamt fir Gesundheit ein allfal-
liger Entzug nach Eintritt der Rechtskraft der Verfligung mit Angabe von Datum und
Grund mitzuteilen. Gestutzt auf Art. 4 Abs. 1 Bst. a der genannten Verordnung tragt
das Bundesamt fur Gesundheit in der Folge im Medizinalberuferegister ein, dass eine
solche Angabe vorhanden ist. Eine Bekanntgabe der mitgeteilten Daten erfolgt aber
nur gegeniber kantonalen Gesundheitsbehérden auf Anfrage hin (z. B. weil ein Ge-
such um Erteilung einer Berufsausubungsbewilligung in diesem Kanton eingereicht
wurde). Fir die Allgemeinheit ist lediglich der Eintrag "Bewilligung entzogen" ersicht-
lich. ‘

C) Hinweise auf fehlende Bewilligungsvoraussetzung

5.1. Bereits im Zusammenhang mit dem Rdcktritt von Dr. med. C. Wyler van Laak von
ihrer friiheren Funktion als ausserordentliche Bezirksadjunktin fur Psychiatrie im Jahr
2007 ist in den Akten der GEB eine mdgliche psychiatrische Erkrankung von Dr. med.
C. Wyler van Laak dokumentiert. So liegt ein Schreiben vom damaligen Leitenden
Oberstaatsanwalt Dr. Andreas Brunner vom 15. August 2007 vor, in welchem er dem
damaligen Kantonsarzt seinen Eindruck von mindlichen und schriftlichen Schilderun-
gen von Dr. med. C. Wyler van Laak berichtet, die ihm — in seinen eigenen Worten —
eine Erkrankung im Formenkreis einer psychotischen Entwicklung méglich erscheinen
lassen.

5.2. Ebenfalls liegt der Austrittsbericht betreffend eine Hospitalisation in der Privatklinik
Meiringen aus dem Jahr 2004 bei den Akten. Darin ist zusammenfassend nachzule-
sen, dass es bei Dr. med. C. Wyler van Laak nach starker beruflicher Belastung in Ver-
bindung mit einer sehr verunsichernd erlebten Partnerschaftsproblematik mindestens
zu einer Anpassungsstorung mit psychotischen Anteilen gekommen sei, mit Ruckbil-
dungstendenzen unter stationaren Behandlungsbedingungen und ohne Einsatz anti-
psychotischer Medikation. Differenzialdiagnostisch sei auch eine sonstige akute vo-
rubergehende psychotische Stérung in Betracht zu ziehen.

5.3. Nach einem Gesprach mit dem damaligen Kantonsarzt und dem damaligen aus-
serordentlichen Bezirksadjunkten fliir Psychiatrie, Dr. med. Marco Olgiati, vom 19. Sep-
tember 2007 erklarte sich Dr. med. C. Wyler van Laak damit einverstanden, vom Amt
der ausserordentlichen Bezirksadjunktin fir Psychiatrie zurlickzutreten. Dies auch
nachdem der Kantonsarzt mit Schreiben vom 5. September 2007 gegenuber Dr. med.
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C. Wyler van Laak festgehalten hatte, die Méglichkeit einer durchaus fluktuierenden
langerzeitlichen psychiatrischen Erkrankung, welche Auswirkungen auf die berufliche
Arbeit und insbesondere auf die Erstellung von Gutachten haben kdnne, sei nicht aus-
zuschliessen.

5.4. Nach einer Anfrage von Dr. med. C. Wyler van Laak wurde sie vom damaligen
Kantonsarzt mit Schreiben vom 21. Juni 2010 darlber informiert, dass eine Wieder-
wabhl fur ihre urspriingliche Funktion als ausserordentliche Bezirksadjunktin fiir Psychi-
atrie ein facharztliches Gutachten Gber ihren Gesundheitszustand voraussetze, das
sich wiederum auch auf den Fortbestand der Berufsausiibungsbewilligung auswirken
konne. In der Folge bekundete Dr. med. C. Wyler van Laak kein Interesse mehr an der
Wiedereinsetzung in die erwahnte Funktion.

6.1. Die GEB wurde sodann in den Jahren 2015 und 2016, letztmals mit Mitteilung der
Staatsanwaltschaft Winterthur-Unterland (Assistenzstaatsanwalt Daniel Lehmann) vom
24. Marz 2016 daruber informiert, dass das Verhalten von Dr. med. C. Wyler van Laak
im Zusammenhang mit verschiedenen Polizeieinsatzen die Frage aufwerfe, ob ihr Ge-
sundheitszustand eine einwandfreie Berufsaustibung als Arztin erlaube. Anlass fir die
Mitteilung waren wiederholte Anzeigen und wirre Schilderungen von aus Sicht von Dr.
med. C. Wyler van Laak unerklarlichen Vorgangen, welche gemass diverser Polizei-
rapporte den Verdacht auf eine Art Paranoia aufkommen liessen (vgl. Polizeiberichte
vom 28. Januar, 1. Juni, 2. Juni, 17. Juni, 14. Juli und 12. August 2015 sowie 18. Ja-
nuar, 27. Januar, 28. Januar, 10. Februar und 12. Februar 2016).

6.2. So tragt der Polizeibericht vom 28. Januar 2015 den Titel "Verdacht geistige Ver-
anderung". Darin ist nachzulesen, dass gemass Dr. med. C. Wyler van Laak die Unge-
reimtheiten im Jahre 2004 begannen. Sie habe inzwischen mehr als 8 Bundesordner
mit Vorkommnissen gefillt, die-sie sich nicht erklaren konne. Alles sei sauber doku-
mentiert worden. So z.B. Spuren von Filzstift auf dem Boden ihrer Wohnung, in wel-
cher sie alleine lebe und zu der ausser ihr niemand einen Wohnungsschlissel habe.
Oder Akten, welche aus verschlossenen Raumlichkeiten spurlos verschwunden seien
und nach ein bis zwei Jahren unerklarlich wiederauftauchten.

6.3. Die Polizeiberichte vom 18. und 27. Januar 2016 weisen darauf hin, dass die Poli-
zei seit geraumer Zeit von Dr. med. C. Wyler van Laak mit diversen Schreiben einge-
deckt wurde, welche eigentlich gar nicht die Polizei, sondern Angelegenheiten mit der
EKZ, der ZKB, der Billag, dem Betreibungsamt etc. betroffen hatten. Der rapportie-
rende Polizist hielt im Bericht vom 27. Januar 2017 fest, im Zuge des Gesprachs mit
Dr. med. C. Wyler van Laak sei ihm aufgefallen, dass sie sich richtiggehend in etwas
hineingesteigert habe. Dies vor allem dann, wenn er ihr einen moglichen Lésungsweg
(Gang zum Betreibungsamt, Erkundungen bei der ZKB, Nachfrage beim EKZ usw.)
vorgeschlagen habe. Sie habe auch mehrmals auf ihr Buch "Rechtlose Zustande?"
verwiesen, in dem sie alle Vorkommnisse der vergangenen Jahre aufgeschrieben
habe. In der Folge wurde die KESB Winterthur-Andelfingen von der Polizei hoflich er-
sucht, allenfalls notwendige Massnahmen einzuleiten bzw. Dr. med. C. Wyler van Laak
naétigenfalls die erforderliche Hilfestellung zu leisten.

6.4. Im Polizeibericht vom 28. Januar 2016 halt der protokollierende Polizist fest, er
habe wahrend des Gesprachs mit Dr. med. C. Wyler van Laak gemerkt, dass sie doch
ziemlich wirr, durcheinander und unlogisch gesprochen habe. Er habe in ihren Ausfih-
rungen kein Delikt erkennen konnen und habe sie darauf angesprochen. Sie habe ein
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bisschen wirsch reagiert und gesagt, er misse ihr Buch lesen (Uber 820 Seiten) und
werde dann alles verstehen.

7. Weiter warfen auch die Inhalte des Buches von Dr. med. C. Wyler van Laak, auf
welches die GEB im Zusammenhang mit einem Leserbrief vom 8. Marz 2018 in der
Arztezeitung gestossen war und welches bereits in den vorgenannten Polizeiberichten
erwahnt wurde (vgl. Leseprobe aus «Rechtlose Zustande? Wie man eine Demokratie
auch zerstoren kann oder rettet die Freiheit!» auf www.exlibris.ch), Fragen auf, die An-
lass zur Uberprifung gaben. In der Leseprobe schrieb Dr. med. C. Wyler van Laak
Uber unerklarliche Vorgange in ihrem Leben. So unter anderem, dass sie verfolgt wor-
den sei, nachtliche Morddrohungen sowie anonyme Anrufe erhalten habe, es zu St6-
rungen auf Handy und Festnetz gekommen sei, Dinge in ihrer Abwesenheit zu Hause
verlegt worden seien, plotzlich Akten gefehlt hatten und sie tote Vogel in der Wohnung
vorgefunden habe.

8. Wie bereits ausgefihrt, war es aber fir die GEB als Aufsichtsbehérde vor dem vor-
sorglichen Entzug der Berufsausiibungsbewilligung nicht méglich, sich ein genaueres
Bild von Dr. med. C. Wyler van Laak und ihrer Praxisfihrung zu machen bzw. mit ihr
ein Gesprach zu fuhren. Schriftlich dusserte sie sich dahingehend, dass sie nicht zur
Mitwirkung verpflichtet sei, die Gesundheitsdirektion kein Recht habe, Akteneinsicht zu
nehmen, und sie schon langer keinen Kontakt mehr mit der Polizei gehabt habe. Zu-
dem habe sie ein Recht, frei und unabhangig zu publizieren und sei weitherum be-
kannt fir eine tadellose Berufsaustibung (vgl. Schreiben von Dr. med. C. Wyler van
Laak vom 19., 22. und 25. Juni sowie 10. Juli 2018).

9. Auch nach dem vorsorglichén Entzug der Berufsaustibungsbewilligung kam Dr.
med. C. Wyler van Laak ihren Mitwirkungspflichten im Zusammenhang mit der Abkla-
rung ihres psychischen Zustandes nicht nach. Sie machte geltend, sie wisse nicht, was
man von ihr wolle, und sie betrachte das Vorgehen der Gesundheitsdirektion als ge-
genstandslos (vgl. Schreiben von Dr. med. C. Wyler van Laak vom 1. und 5. Oktober
2018). Entsprechend hielt sie sich auch nicht an den vorsorglichen Entzug der Berufs-
ausubungsbewilligung und behandelte Patientinnen und Patienten weiter bzw. stellte
fur diese Rezepte aus (vgl. Schreiben der Gesundheitsdirektion vom 19. Marz 2019).
Mehrere Gesprachsangebote von Seiten der Gesundheitsdirektion schiug Dr. med. C.
Wyler van Laak aus. Sie sehe keinen Anlass fur ein Gesprach, nachdem sie von der
Gesundheitsdirektion [anlasslich der abgebrochenen Inspektion 2018, Anmerkung der
Unterzeichnenden] zur Mithilfe zu einer Straftat (Gewahrung der Einsicht in beliebige
Patientenakten) aufgefordert worden sei. Sie habe ein verfassungsrechtlich garantier-
tes Widerstandsrecht. Ihres Erachtens handle es sich um einen Akt der Willkir und um
einen Amtsmissbrauch, zu dem eine Behdrde nicht legitimiert sei. Sie kénne nicht mit
den Behorden kooperieren, nachdem man sie zu einer Straftat aufgefordert habe. Sie
wirde sich sonst selber strafbar machen (vgl. Schreiben von Dr. med. C. Wyler van
Laak vom 29. Méarz, 2. Oktober und 13. November 2019, 16. Marz 2020 sowie 31. Mai
2021). Spater verlangte sie wieder den Erhalt ihrer Berufsaustbungsbewilligung,
zeigte sich aber ansonsten nach wie vor nicht bereit zu einem Gespréach (Schreiben
von Dr. med. C. Wyler van Laak vom 2. Oktober und 13. November 2019 sowie

16. Marz 2020).

10. In ihrer Stellungnahme vom 31. Mai 2021 hielt sie diese Punkte zusammenfassend
noch einmal fest und schrieb, sie gehe davon aus, dass man den Entscheid Uberdenke
und gegebenenfalls den vorsorglichen Entzug ihrer Berufsausiibungsbewilligung sowie
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die Forderung nach einer Begutachtung riickgangig mache. Weiter erwéhnte sie, sie
habe inzwischen ein Buch zum Thema «Die Arzt-Patienten-Beziehung in Zeiten gesell-
schaftlicher Herausforderungen» publiziert.

11. Auf Nachfrage der Gesundheitsdirektion vom 29. Juni 2021 hielt die KESB Win-
terthur-Andelfingen mit Schreiben vom 12. Juli 2021 fest, sie sei 2016 und 2017 mit
Abklarungen betreffend Dr. med. C. Wyler van Laak befasst gewesen. Sie selber habe
einen personlichen Kontakt mit der KESB abgelehnt mit der Begriindung, sie habe fiir
solche abenteuerlichen Geschichten keine Zeit. Da auch die involvierte Staatsanwiltin
das Verhalten von Dr. med. C. Wyler van Laak als aufféllig erachtet habe, sei 2017
eine Meldung an die Gesundheitsdirektion im Raum gestanden. Die damals zustan-
dige Fachmitarbeiterin bei der KESB habe sich am 26. April 2017 beim damaligen
Kantonsarztlichen Dienst ganz allgemein nach den Voraussetzungen fiir den Entzug
der Berufsausiibungsbewilligung erkundigt. Eine formelle Meldung sei aber weder von
der KESB noch von der Staatsanwaltin gemacht worden.

D) Aufsichtsrechtliche Massnahme

12. Da unbestrittenermassen Hinweise auf eine gesundheitliche Problematik vorhan-
den sind, welche geeignet ist, die einwandfreie Berufsausiibung zu beeintréachtigen,
waren nun weitere Abklarungen wie eine facharztliche Beurteilung im Rahmen eines
Gutachtens notwendig. Da Dr. med. C. Wyler van Laak jedoch ihre Mitwirkung an ei-
nem Gutachten verweigert, ist nun — wie im Schreiben vom 25. Mai 2021 bereits in
Aussicht gestellt — gestutzt auf die der GEB vorliegenden Akten zu entscheiden.

13. Uber die Jahre sind in den-Akten verschiedene Hinweise zusammengekommen,
die grosse Zweifel aufkommen lassen, ob Dr. med. C. Wyler van Laak die nétige psy-
chische Gewahr firr eine einwandfreie Berufsaustibung nach Art. 36 Abs. 1 lit. b
MedBG bietet. Mehrere namhafte Quellen wie der Bericht eines leitenden Oberstaats-
anwaltes, die Einschatzung eines Kantonsarztes, mehrere Polizeiberichte, der Bericht
einer psychiatrischen Privatklinik in Meiringen und der Bericht eines Assistenzstaats-
anwaltes deuten stark darauf hin, dass Dr. med. C. Wyler van Laak an einer Psychose
bzw. unter Paranoia leiden konnte. Bei den Verfassern dieser Berichte und Einschat-
zungen handelt es sich um Personen, die aufgrund ihrer Tatigkeit das nétige Wissen
und die nétige Erfahrung mitbringen, um das von Dr. med. C. Wyler van Laak an den
Tag gelegte Verhalten fachlich einschatzen zu konnen. Zwar liegen diese Berichte und
Einschatzungen allesamt zeitlich etwas zuriick, allerdings zeigt das Verhalten von Dr.
med. C. Wyler van Laak im vorliegenden Verfahren, dass die gesundheitliche Proble-
matik nicht nur in der Vergangenheit bestanden hat, sondern nach wie vor andauert,
wenn auch phasenweise unterschiedlich ausgepragt.

14. Obwohl sich Dr. med. C. Wyler van Laak gegeniber der Gesundheitsdirektion
mehrfach schriftlich gedussert hat, vermochte sie die klaren Hinweise auf eine psychi-
sche Erkrankung in keiner Weise auszurdumen.

15. Vor diesem Hintergrund ist — gestiitzt auf die der GEB vorliegenden Akten — von
einer psychischen Erkrankung von Dr. med. C. Wyler van Laak auszugehen. Auch
wenn es dabei Phasen geben mag, in denen sich diese weniger zeigt als in anderen,
so handelt es sich bei einer psychischen Erkrankung um ein absolutes Hindernis fiir
eine Berufsauslbung als Psychiaterin, welche selber Therapien bei psychisch Kranken
durchfihrt und daflr die nétige professionelle Distanz mitbringen muss. Letzten Endes
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kann die Therapierung von psychisch Kranken durch eine psychisch kranke Therapeu-
tin zu einer Gefahrdung des Patientenwohls fihren. Die Berufsausubungsbewilligung
von Dr. med. C. Wyler van Laak ist daher definitiv zu entziehen.

16. Die Kosten dieser Verfligung bestehend aus einer Pauschalgebuhr von Fr. 1°000
werden Dr. med. C. Wyler van Laak auferlegt (§ 13 Abs. 1 VRG i.V.m. §§ 4 Abs. 1 und
9 Abs. 1 der Geblihrenordnung fir die Verwaltungsbehdrden, LS 682).

17. Sobald die Verfligung in Rechtskraft erwachst, erfolgt — wie unter Ziffer 4 erwahnt
— eine Mitteilung an das Medizinalberuferegister. Bis dahin bleibt der vorsorgliche Ent-
zug der Berufsausiibungsbewilligung in Kraft.

Die Abteilung Gesundheitsberufe & Bewilligungen verfiugt:

Dr. med. Carla Wyler van Laak wird die Berufsauslibungsbewilligung definitiv ent-
zogen.

Die Kosten dieser Verfligung in der Hohe von Fr. 1’000 werden Dr. med. Carla
Wyler van Laak auferlegt.

Gegen diese Verfliigung kann innert 30 Tagen, von der Mitteilung an gerechnet,
bei der Gesundheitsdirektion, Abteilung Rechtsmittel (Stampfenbachstrasse 30,
8090 Zirich) Rekurs eingereicht werden. Die Rekursschrift muss einen Antrag
und dessen Begriindung enthalten. Die angefochtene Verfugung ist beizulegen
oder genau zu bezeichnen. Die angerufenen Beweismittel sind genau zu bezeich-
nen und, soweit moglich, beizulegen.

Mitteilung an
— Dr. med. Carla Wyler van Laak, Landstrasse 43a, 8450 Andelfingen
(per Einschreiben / Riickschein)

sowie nach Eintritt der Rechtskraft an

- Medizinalberuferegister mit Formular schiitzenswerte Daten
— AGZ, Bereich Notfalldienst (Verfligung im Dispositiv)

— Rechnungssekretariat der Gesundheitsdirektion

Die Kantonsarztin

O Mae

Dr. med. Christiane Meier MPH



