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[1. Offentlichrechtliche Abteilung

Besetzung

Bundesrichter Merkli, Prasident,
Bundesrichter Betschart, Hungerbihler,
Gerichtsschreiber Uebersax.

Parteien

X. ,

Beschwerdeflhrer, vertreten durch Flrsprecher
Patrick A. Schaerz,

gegen

Gesundheitsdirektion des Kantons Zirich, Obstgartenstrasse 19/21, 8090 Ziirich,
Verwaltungsgericht des Kantons Zlrich, 3. Kammer, Postfach, 8090 Zirich.

Gegenstand
Art. 5, 27 und 30 BV, Art. 6 und 8 EMRK (Entzug der Bewilligung zur selbsténdigen Berufsausibung
als Arzt),

Staatsrechtliche Beschwerde gegen den Entscheid des Verwaltungsgerichts des Kantons Zirich, 3.
Kammer, vom 30. September 2004.

Sachverhalt:

A.

Mit Entscheid vom 11. Juli 2002 beschrankte das Verwaltungsgericht des Kantons Zlrich die
Bewilligung zur Ausibung der selbstandigen &rztlichen Berufstéatigkeit von Dr. med. X. , geb.

am ... 1936, auf die Behandlung von Patientinnen in seiner Praxis; die Behandlung von Patienten
mannlichen Geschlechts ohne Altersbegrenzung und die Teilnahme am Notfalldienst wurde ihm
verboten. Am 20. November 2002 wies das Bundesgericht eine dagegen gerichtete staatsrechtliche
Beschwerde ab, soweit es darauf eintrat (Verfahren 2P.218/2002). Im Herbst 2003 verkaufte
X. seine Praxis.

B.
Nachdem X. den ménnlichen Patienten E.P. im Rahmen seiner Tatigkeit fir die Sterbehilfe-
Organisation "A. " untersucht und dazu einen Bericht verfasst und schliesslich ein Rezept

Uber eine tddliche Dosis des Betdubungsmittels NAP (Natrium-Pentobarbital) ausgestellt hatte,
gelangte die Staatsanwaltschaft des Kantons Zirich an die Gesundheitsdirektion des Kantons Zdrich.
X. bestritt, dass es sich dabei um eine arztliche Tétigkeit gehandelt habe. Mit Verfligung
vom 20. Februar 2004 verwarnte die Gesundheitsdirektion X. und drohte ihm fir den Fall
eines erneuten Verstosses den Entzug der Berufsaustbungsbewilligung an. Dagegen erhob
X. am 25. Februar 2004 Beschwerde an das Verwaltungsgericht des Kantons Zirich.

Mit Schreiben vom 14. April 2004 warf die Gesundheitsdirektion X. vor, am 17. Februar
2004 den mannlichen Patienten D.L. untersucht und rezeptiert und ihm ein Zeugnis ausgestellt zu
haben. Erneut bestritt X. den arztlichen Charakter seiner Tétigkeit flir die Sterbehilfe-
Organisation "A. ". Am 26. Mai 2004 entzog die Gesundheitsdirektion X. die
Bewilligung zur selbstandigen arztlichen Tétigkeit vollstandig und endgultig und lehnte die von ihm
beantragte Erweiterung der Praxisbewilligung auf die Behandlung mannlicher Patienten ab, die in der
Schweiz den begleiteten Freitod durch die Organisation "A. " wlnschten. Auch dagegen
erhob X. Beschwerde an das Verwaltungsgericht.

C.

Mit Prasidialverfigung vom 17. Juni 2004 vereinigte das Verwaltungsgericht die beiden bei ihm
héngigen Beschwerden von X. . Am 30. September 2004 wies das Verwaltungsgericht die
Beschwerden ab, soweit es sie nicht als gegenstandslos abschrieb. Aus den Erwagungen des Urteils
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ergibt sich, dass die Beschwerde gegen den Entzug der Bewilligung zur selbstandigen &arztlichen
Tatigkeit abgewiesen und diejenige gegen die vorweg erfolgte Verwarnung und Androhung des
Bewilligungsentzuges als gegenstandslos abgeschrieben wurde.

D.
Mit staatsrechtlicher Beschwerde vom 8. Dezember 2004 an das Bundesgericht beantragt
X. , den Entscheid des Verwaltungsgerichts aufzuheben und dieses anzuweisen, die

Verwaltungsgerichtsbeschwerde insoweit gutzuheissen, als ihm zusatzlich zur vorher bestehenden,
auf weibliche Patientinnen eingeschrankten Praxisbewilligung zu erlauben sei, auch ménnliche
Patienten zu "behandeln", die in der Schweiz den begleiteten Freitod durch die Organisation
"A. " winschten.

Zur Begrindung wird im Wesentlichen ausgefiihrt, der angefochtene Bewilligungsentzug verstosse
gegen die von der Wirtschaftsfreiheit nach Art. 27 BV mitgeschitzte Berufsausiibungsfreiheit und den
Anspruch auf Achtung des Privatlebens gemass Art. 8 EMRK; das Verwaltungsgericht habe Uberdies
den Anspruch von X. auf Durchflhrung einer mindlichen Verhandlung (geméss Art. 30 Abs.
3 BV sowie Art. 6 Ziff. 1 EMRK) verletzt.

Die Gesundheitsdirektion sowie das Verwaltungsgericht des Kantons Zirich schliessen auf
Abweisung der Beschwerde, soweit darauf einzutreten sei.

E.
Mit verfahrensleitender Verfliigung vom 1. Februar 2005 wies der Prasident der Il
offentlichrechtlichen Abteilung des Bundesgerichts das Gesuch von X. ab, der Beschwerde

die aufschiebende Wirkung zu erteilen.

Das Bundesgericht zieht in Erwagung:

1.

1.1 Angefochten ist ein kantonal letztinstanzlicher Endentscheid, gegen den kein anderes
bundesrechtliches Rechtsmittel als die staatsrechtliche Beschwerde offen steht. Die vorliegende
staatsrechtliche Beschwerde erweist sich daher grundséatzlich als zulassig (vgl. Art. 84 ff. OG).

1.2 Die staatsrechtliche Beschwerde ist in der Regel rein kassatorischer Natur (BGE 127 11 1 E. 2 S.
5 mit Hinweisen; grundlegend BGE 124 | 327 E. 4 S. 332 ff.). Antrdge auf Erlass positiver
Anordnungen sind daher grundsétzlich ausgeschlossen. Eine Ausnahme gilt nur, wenn der
verfassungsmassige Zustand mit der Aufhebung des angefochtenen Entscheides nicht hergestellt
werden kann (BGE 125 | 189 E. 1.5 S. 189; 124 | 327 E. 4b/aa S. 332 mit Hinweisen), was unter
Umstéanden bei der Anfechtung von Bewilligungsentscheiden zutreffen kann. Mit Blick auf den Antrag
des Beschwerdefiihrers, das Verwaltungsgericht anzuweisen, ihm die Praxisbewilligung wieder zu
erweitern, fragt sich, ob sich eine solche Ausnahme rechtfertigt. Wie es sich damit verhalt, kann
jedoch offen bleiben.

1.3 Nach Art. 90 Abs. 1 lit. b OG muss die Beschwerdeschrift unter anderem die wesentlichen
Tatsachen und eine kurz gefasste Darlegung dartiber enthalten, welche verfassungsméssigen Rechte
bzw. welche Rechtsséatze und inwiefern sie durch den angefochtenen Entscheid verletzt worden sind.
Auf bloss allgemein gehaltene, rein appellatorische Kritik am angefochtenen Entscheid tritt das
Bundesgericht nicht ein. Den gesetzlichen Begriindungsanforderungen wird nicht Genlige getan, wenn
der Beschwerdefiihrer im Rahmen pauschaler Vorbringen einfach behauptet, der angefochtene
Entscheid sei verfassungswidrig, und seine Sicht der Dinge derjenigen der letzten kantonalen Instanz
gegenlberstellt; vielmehr muss in Auseinandersetzung mit der Begrindung des angefochtenen
Entscheids dargetan werden, inwiefern dieser gegen ein konkretes verfassungsmaéssiges Recht
verstossen soll (BGE 110la1E.2aS. 3f.; 127138 E. 3cund4 S. 43; 125171 E. 1c S. 76, 492 E.

1b S. 495).

Weite Teile der vorliegenden Beschwerdeschrift sind rein appellatorischer Natur. Das trifft
insbesondere insoweit zu, als sich der Beschwerdefiihrer mit der Frage der rechtlichen Zuldssigkeit
des begleiteten Freitodes auseinandersetzt. Weder hat sich das Verwaltungsgericht damit befasst,
noch handelt es sich dabei um den Gegenstand des vorliegenden Verfahrens. Dem Beschwerdeflhrer
wird denn auch gar nicht vorgeworfen, er habe sich ein generell unzuldssiges Handeln zuschulden
kommen lassen. Der ihm entgegengehaltene Vorwurf lautet einzig dahin, er habe gegen die ihm
konkret auferlegte Bewilligungsbeschrankung verstossen und durch sein damit zusammenhangendes
Verhalten die erforderliche Vertrauenswirdigkeit gegeniber den Behdrden verloren. Einzig soweit sich
die Beschwerdeschrift mit diesem Gesichtspunkt auseinandersetzt, kann darauf eingetreten werden.

Zur Frage, weshalb der angefochtene Entscheid gegen Verfassungsrecht verstossen sollte, weil das
Verwaltungsgericht die bestehende Bewilligungsbeschrankung nicht gelockert bzw. nicht im Sinne
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des Antrags des Beschwerdeflihrers auf mannliche Sterbewillige ausgedehnt hat, macht der
Beschwerdeflhrer lediglich geltend, er habe einen entsprechenden Anspruch und es bestiinden keine
sachlichen Griinde, diesen nicht zu befolgen. Das Verwaltungsgericht hielt dazu ausdricklich fest, es
erlibrige sich, darauf einzugehen, da sich der Entzug der Praxisbewilligung als verhdltnismassig
erweise. Weshalb das Verwaltungsgericht einen allfélligen Anspruch héatte befolgen missen bzw.
weshalb es verfassungswidrig sein sollte, dass es dies nicht getan hat, legt der Beschwerdefthrer
nicht dar. Selbst wenn der Bewilligungsentzug verfassungswidrig ware, galte dasselbe nicht ohne
weiteres flir die Verweigerung der Bewilligungserweiterung. Auch insoweit kann daher mangels
rechtsgentglicher Begriindung auf die Beschwerde nicht eingetreten werden.

2.

Der Beschwerdefiihrer &dussert sich ausflihrlich zum Sachverhalt und stellt entsprechende
Beweisantrage. Im Verfahren der staatsrechtlichen Beschwerde Uberprift das Bundesgericht die
tatsachlichen Feststellungen im angefochtenen Entscheid jedoch nur auf Willkir hin. Das
Bundesgericht greift im Rahmen einer staatsrechtlichen Beschwerde nur ein, wenn die
Beweiswiirdigung offensichtlich unhaltbar ist, mit der tatséchlichen Situation in klarem Widerspruch
steht oder auf einem offenkundigen Versehen beruht (BGE 124 | 208 E. 4a; 117 la 13 E. 2c, je mit
Hinweisen). Einen solchen Zusammenhang belegt der Beschwerdeflhrer nicht, weshalb
vollumfanglich auf die Sachverhaltsfeststellungen im angefochtenen Entscheid abzustellen ist.

3.

3.1 Der Beschwerdeflhrer rlgt, das Verwaltungsgericht habe gegen Art. 30 Abs. 3 BV sowie Art. 6
Ziff. 1 EMRK verstossen, weil es nicht eine mindliche Verhandlung durchgefliihrt habe.

3.2 Die Rechtsprechung des Bundesgerichts und der Strassburger Organe anerkennt, dass auf die
Durchflihrung einer 6ffentlichen Verhandlung verzichtet werden kann. Der Verzicht kann ausdricklich
oder stillschweigend erfolgen, muss jedoch eindeutig und unmissverstandlich sein. Ein Verzicht wird
insbesondere angenommen, wenn kein - rechtlich an sich zulassiger - Antrag auf Durchfihrung einer
offentlichen Verhandlung gestellt wird, obwohl das Gericht in der Regel nicht 6ffentlich verhandelt
(BGE 127 | 44 E. 2e/aa S. 48 mit Hinweis; ZBIl 99/1998 S. 226 E. 5b; Urteil des Europaischen
Gerichtshofes fir Menschenrechte i.S. Hertel ¢/ Schweiz vom 17. Januar 2002 in Recueil 2002-1 S.
545; VPB 2001 Nr. 132 S. 1373; Christoph Grabenwarter, Europdische Menschenrechtskonvention,
Minchen 2003, S. 371 f.). Die Annahme eines Verzichts darf allerdings keinen gewichtigen
Offentlichen Interessen zuwiderlaufen (Grabenwarter, a.a.O., S. 372 f.).

3.3 Zwar wird beim Entzug einer arztlichen Praxisbewilligung, der die weitere Auslibung des &rztlichen
Berufes in Frage stellt, Uber einen zivilrechtlichen Anspruch im Sinne von Art. 6 Ziff. 1 EMRK
entschieden (vgl. etwa das Urteil des Europaischen Gerichtshofes fiir Menschenrechte vom 20. Mai
1998 i.S. Gautrin u.a. ¢/ Frankreich, in Recueil 1998-111 S. 1009). Der Beschwerdefiihrer hat aber vor
dem Verwaltungsgericht nie eine muindliche Verhandlung verlangt. Das Verwaltungsgericht des
Kantons Zirich urteilt in der Regel im schriftlichen Verfahren, wobei eine Partei eine mindliche
Verhandlung beantragen kann (vgl. §§ 58 f. des zlrcherischen Gesetzes vom 24. Mai 1959 (iber den
Rechtsschutz in Verwaltungssachen, Verwaltungsrechtspflegegesetz). Der Beschwerdeflhrer war
bereits vor dem Verwaltungsgericht anwaltlich vertreten. Er muss sich daher die grundsétzliche
Kenntnis der fir das Verwaltungsgericht geltenden Verfahrensbestimmungen entgegenhalten lassen.
Indem der Beschwerdeflhrer das Verwaltungsgericht nicht um Durchfiihrung einer mindlichen
Verhandlung ersuchte, verzichtete er demnach stillschweigend und mit den entsprechenden
Rechtsfolgen auf eine solche. Dieser Annahme stehen keine gewichtigen &ffentlichen Interessen
entgegen.

3.4 Der Beschwerdefilhrer besteht im Ubrigen nicht auf der Nachholung einer mindlichen
Verhandlung, sondern verlangt vom Bundesgericht einzig, einen entsprechenden Verstoss gegen Art.
30 Abs. 3 BV bzw. Art. 6 Ziff. 1 EMRK festzustellen, im Ubrigen aber im Sinne der
Verfahrensbeschleunigung unverziiglich den Sachentscheid zu féllen. Er beruft sich dazu auf eine
neuere Literaturmeinung, wonach sich ein solches Vorgehen unter bestimmten Voraussetzungen
rechtfertigen soll (Benjamin Schindler, Die "formelle Natur" von Verfahrensgrundrechten, in: ZBlI
106/2005 S. 169 ff., insbes. S. 190 ff.). Wie es sich damit verhalt, kann offen bleiben, weil das
Verwaltungsgericht Art. 30 Abs. 3 BV und Art. 6 Ziff. 1 EMRK ohnehin nicht verletzt hat, nachdem
der Beschwerdeflhrer verbindlich auf seinen Anspruch auf miindliche Verhandlung verzichtet hatte.

4,

41 In der Sache tragt der Beschwerdefihrer vor, das Verwaltungsgericht habe gegen die
Wirtschaftsfreiheit nach Art. 27 BV sowie gegen den Anspruch auf Achtung des Privatlebens gemass
Art. 8 EMRK verstossen. Nach der bundesgerichtlichen Rechtsprechung fallen geschéftliche und
berufliche Aktivititen jedoch nur insoweit in den Schutzbereich von Art. 8 EMRK, als
persénlichkeitsbezogene Aspekte der Berufsaustibung wie die Vertraulichkeit der Korrespondenz zur
Diskussion stehen; hinsichtlich der Méglichkeit, einen bestimmten Beruf auszulben, verschafft Art. 8
EMRK keinen Uber Art. 27 BV hinausgehenden Schutz (BGE 130 | 26 E. 9 S. 62 mit Hinweisen). Der
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angefochtene Entscheid ist daher lediglich auf Ubereinstimmung mit der Wirtschaftsfreiheit nach Art.
27 BV zu prifen.

4.2 Bei dem von der Gesundheitsdirektion angeordneten und vom Verwaltungsgericht geschitzten
Entzug der Bewilligung zur selbstandigen arztlichen Tatigkeit handelt es sich um einen Eingriff in die
Wirtschaftsfreiheit, dessen Zulassigkeit sich nach Art. 36 und 94 BV bemisst.

4.3 Der Beschwerdeflhrer anerkennt grundsétzlich, dass der angefochtene Entscheid auf einer
geniigenden gesetzlichen Grundlage im Sinne von Art. 36 Abs. 1 BV beruht. Er tragt aber vor, bei der
ihm vorgeworfenen Begleitung von suizidwilligen Personen beim Vollzug des Freitodes handle es sich
nicht um eine "arztliche Tatigkeit". Damit macht der Beschwerdeflihrer doch wenigstens sinngemass
geltend, der angefochtene Entscheid vermdge sich nicht auf das Gesundheitsgesetz zu stitzen.

431 Nach § 7 Abs. 1 lit. a des zlrcherischen Gesetzes vom 4. November 1962 iber das
Gesundheitswesen (Gesundheitsgesetz) ist eine Bewilligung der Gesundheitsdirektion erforderlich,
um gegen Entgelt oder berufsmassig medizinische Verrichtungen vorzunehmen (vgl. auch § 1 der
zilrcherischen Arzteverordnung vom 6. Mai 1998). Voraussetzungen dafiir sind unter anderem der
Besitz des eidgendssischen Arztdiploms sowie Vertrauenswirdigkeit (§ 8 Abs. 1 des
Gesundheitsgesetzes). Gemass § 9 des Gesundheitsgesetzes kann die Bewilligung unter anderem
dann entzogen werden, wenn die Voraussetzungen der Erteilung nicht mehr vorhanden sind. Der
Entzug kann fir die ganze oder einen Teil der Berufstatigkeit auf bestimmte oder unbegrenzte Zeit
erfolgen. Nach § 11 der Arzteverordnung kann die Gesundheitsdirektion die Berufsausilbung aus
schwerwiegenden Griinden einschranken oder verbieten.

4.3.2 § 7 Abs. 1 lit. a des Gesundheitsgesetzes enthalt nicht den Begriff der "arztlichen Tatigkeit",
sondern verwendet denjenigen der "medizinischen Verrichtungen". Wohl steht bei der Unterstitzung
von suizidwilligen Personen beim Freitod nicht die Heilung von Beschwerden oder die Linderung von
Schmerzen im Vordergrund. Jedenfalls bei der Ausstellung eines Rezepts zum Bezug des
erforderlichen Betdubungsmittels handelt es sich aber um eine den Arzten vorbehaltene Téatigkeit.
Auch die Prifung der medizinischen Unterlagen und insbesondere die Feststellung, ob alle méglichen
Behandlungsmassnahmen erfolglos waren, kénnen sinnvollerweise nur von Arzten vorgenommen
werden. Nur schon die Vornahme medizinischer Untersuchungen setzt denn auch eine Bewilligung zur
selbstandigen arztlichen Tétigkeit voraus (vgl. § 1 Abs. 1 insbes. lit. d der Arzteverordnung).

4.3.3 Es mag zwar zutreffen, wie der Beschwerdeflhrer geltend macht, dass die Unterstiitzung beim
Freitod aus ethischen Griinden traditionellerweise nicht als Aufgabe eines Arztes verstanden wurde
(vgl. Ziff. 2.2 der Medizinisch-ethischen Richtlinien der Schweizerischen Akademie fir medizinische
Wissenschaften fiir die arztliche Betreuung sterbender und zerebral schwerst geschéadigter Patienten
vom 24. Februar 1995). Von der Sache her setzt aber eine korrekte Suizidhilfe - soweit eine solche
ethisch vertretbar erscheint - bestimmte medizinische Grundkenntnisse voraus. Inzwischen ist denn
auch insoweit, wie das Verwaltungsgericht zutreffend ausgefiihrt hat, ein Umdenken im Gange,
wonach die Suizidhilfe als freiwillige &rztliche Aufgabe verstanden wird (vgl. etwa Georg
Bosshard/Walter Béar, Sterbeassistenz und die Rolle des Arztes, in AJP 2002 S. 407 ff., insbes. S.
412 f.; Frank Th. Petermann, Der Entwurf eines Gesetzes zur Suizid-Pravention, in AJP 2004 S.
1111 ff., insbes. S. 1134 1.). Diesem Umdenken verschliesst sich auch die Schweizerische Akademie
der medizinischen Wissenschaften nicht. In ihren jingsten einschlagigen Richtlinien (Betreuung von
Patientinnen und Patienten am Lebensende, medizinisch-ethische Richtlinien vom 25.

November 2004) bezeichnet sie die Beihilfe zum Suizid weiterhin nicht als Teil der arztlichen
Tétigkeit, weil sie den Zielen der Medizin widerspreche; die freiwillige Entscheidung eines Arztes, im
Einzelfall Beihilfe zum Suizid zu leisten, sei aber zu respektieren; dabei trage er die Verantwortung
fir die Prifung bestimmter Voraussetzungen, wie dass die Erkrankung des Patienten die Annahme
rechtfertige, das Lebensende sei nahe, und dass alternative Mdéglichkeiten der Hilfestellung erbrtert
und gegebenenfalls eingesetzt worden seien (Ziff. 4.1 der genannten Richtlinien). Eine solche
Vorgehensweise bedingt zwingend medizinische Fachkenntnisse. Diese neuen Richtlinien konnten
dem Beschwerdeflhrer im fraglichen Zeitpunkt zwar noch nicht bekannt sein. Das andert aber nichts
daran, dass das Verwaltungsgericht - selbst bei einer freien Priifung des kantonalen Gesetzesrechts -
die arztliche Sterbeassistenz als medizinische Verrichtung im Sinne des Gesundheitsgesetzes
verstehen durfte.

4.4 Im Hinblick auf das nach Art. 36 Abs. 2 BV erforderliche o6ffentliche Interesse am
Bewilligungsentzug gehen die kantonalen Instanzen davon aus, der BeschwerdefUhrer sei nicht mehr
vertrauenswurdig.

4.41 Der Beschwerdefihrer hat noch einen weiteren mannlichen Patienten bei der Suizid-
Vorbereitung  unterstitzt, nachdem bereits ein (erstes) Verfahren auf Entzug der
BerufsausUbungsbewilligung eingeleitet worden war und er aufgrund der ihm eingerdumten
Vernehmlassungsmdglichkeit wissen musste, dass die kantonalen Gesundheitsbehdrden ernsthaft in
Betracht zogen, bei der Sterbeassistenz von einem Verstoss gegen das ihm auferlegte
Behandlungsverbot méannlicher Patienten auszugehen. Es musste dem Beschwerdeflhrer daher klar
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gewesen sein, dass die Behdrden die Suizid-Begleitung als ihm untersagte "arztliche Behandlung"
erachteten. Es ist denn auch nicht ernsthaft zu bezweifeln, dass mit dieser Umschreibung jegliche
"medizinische Verrichtung" im Sinne des Gesundheitsgesetzes, worunter auch die arztliche Hilfe
beim Freitod, gemeint war.

4.4.2 Daran andert eine allenfalls anders lautende Beratung durch zwei Rechtsanwalte nichts. Dies
kdnnte dem Beschwerdefiihrer zwar eventuell noch im ersten Fall zugute gehalten werden - wovon
wohl auch die Gesundheitsdirektion ausging, die ihn daflr ja lediglich verwarnte -; im zweiten Fall
hingegen war ihm der behérdliche Standpunkt bereits bekannt. Dass ihm gegenlber noch keine
Verfligung ergangen war, vermag ihn angesichts der konkreten Umstande des vorliegenden Falles
nicht zu entlasten. Aufgrund der Vorgeschichte des Beschwerdefiihrers durfte von ihm erwartet
werden, dass er sich zumindest bis zur endgultigen Kl&rung der strittigen Frage an den behdrdlichen
Standpunkt halten wirde. Dass er dies nicht tat, belegt einen Mangel an Vertrauenswurdigkeit, die
nicht nur im Verhéltnis zu den Patienten, sondern grundsétzlich auch in demjenigen zu den Behdrden
verlangt werden darf. Dies gilt im vorliegenden Fall um so mehr, als die Bewilligung des
Beschwerdefiihrers ja bereits behérdlich beschrankt werden musste und von ihm daher eine in jeder
Hinsicht korrekte Zusammenarbeit mit den Behdrden erwartet werden durfte. Massgeblich ist somit
nicht, dass die frihere Bewilligungsbeschrankung in ganzlich anderen Sachzusammenhéngen
begriindet war.

Den Ausschlag gibt vielmehr, dass sich der Beschwerdefihrer den Beh&rden gegenuber nicht
vertrauenswirdig, ja schon beinahe bdsglaubig verhalten hat. Damit ist nicht gewdhrleistet, dass er
sich an die vom Gesundheitsgesetz verfolgte Zwecksetzung halt, womit ein dffentliches Interesse am
strittigen Bewilligungsentzug bejaht werden muss.

4.4.3 Da das Erfordernis einer arztlichen Berufsausibungsbewilligung bzw. die daflr notwendige
Vertrauenswirdigkeit des Arztes dem Schutz der éffentlichen Ordnung und Gesundheit dient, wahrt
der angefochtene Entscheid den Grundsatz der Wirtschaftsfreiheit, weshalb er vor Art. 94 BV
standhélt.

4.5 Zu prifen bleibt die Verhaltnisméassigkeit des angefochtenen Bewilligungsentzugs (geméass Art.
36 Abs. 3 BV). Bei der friheren Bewilligungsbeschrankung handelte es sich gemessen an den
damaligen Verfehlungen des Beschwerdefiinrers um eine eher grosszigige Massnahme, wie das
Bundesgericht bereits in seinem Urteil vom 20. November 2002 festhielt (Urteil 2P.218/2002, E. 4.4).
Der Beschwerdeflhrer musste daher damit rechnen, dass ihm die Bewilligung bei erneutem
Fehlverhalten ganz entzogen wirde. Trotzdem hétte es die Gesundheitsdirektion beim erstmaligen
hier massgeblichen Verstoss gegen die Bewilligungsbeschrankung bei einer Verwarnung bewenden
lassen. Der Beschwerdefiihrer hat sich die strenge Sanktion des Bewilligungsentzugs daher selbst
zuzuschreiben, weil er trotz bereits héngigem Entzugsverfahren nochmals die gleiche Verfehlung
begangen hat. Im Ubrigen war der Beschwerdefilhrer im Zeitpunkt des angefochtenen Entscheids
schon 68 Jahre alt, womit er sich in einem Alter befand, in dem gemeinhin der Ruhestand ansteht. Im
Kanton Zdrich wird die Bewilligung zur selbstandigen Berufsausiibung grundsatzlich denn auch bis
zum Ablauf des 70. Altersjahres befristet (vgl. § 1 Abs. 3 der Arzteverordnung). Insgesamt erscheint
der strittige

Bewilligungsentzug daher verhéltnismassig.

5.

Die staatsrechtliche Beschwerde erweist sich als unbegriindet und ist abzuweisen, soweit darauf
eingetreten werden kann.

Bei diesem Verfahrensausgang wird der Beschwerdeflhrer kostenpflichtig (Art. 156 Abs. 1, Art. 153
und 153a OG).

Demnach erkennt das Bundesgericht:

1.

Die staatsrechtliche Beschwerde wird abgewiesen, soweit darauf einzutreten ist.
2.

Die Gerichtsgebihr von Fr. 4'000.-- wird dem Beschwerdefihrer auferlegt.

3.

Dieses Urteil wird dem Beschwerdeflhrer sowie der Gesundheitsdirektion und dem
Verwaltungsgericht des Kantons Zurich, 3. Kammer, schriftlich mitgeteilt.
Lausanne, 18. Mai 2005

Im Namen der Il. 6ffentlichrechtlichen Abteilung

des Schweizerischen Bundesgerichts

Der Prasident: Der Gerichtsschreiber:



