Personliche Erganzungen zur

Patientenverfugung

(aktuelle Lebens- und Krankheitssituation, zusatzliche Krankheitszustédnde mit den jeweiligen Behandlungs-
oder Nichtbehandlungswiinschen, grundsétzliche Uberlegungen zu Leben und Sterben)

Eine wichtige Ergédnzung und Verstarkung lhrer Pa-
tientenverfligung ist es, wenn Sie |hre aktuelle Le-
bens- und Krankheitssituation sowie ergdnzende
Behandlungs- oder Nichtbehandlungswtiinsche in
weiteren, im Formular der Patientenverfligung nicht
erwahnten Krankheitsféllen aufschreiben. Dartber
hinaus ist es hilfreich, wenn Sie lhre personlichen
Wertvorstellungen, lhre religiése Anschauung und
Ihre Einstellung zum eigenen Leben und Sterben
bedenken und schriftlich festhalten. Dazu kénnen
lhnen die folgenden Uberlegungen und Fragen hilf-
reich sein.

Zunachst zwei Beispiele, die Folgendes deutlich ma-
chen sollen:

In bestimmten Grenzsituationen des Lebens sind
Voraussagen Uber das Ergebnis medizinischer MaB-
nahmen im Einzelfall kaum méglich. Wenn Sie sich
selbst fir die eine oder andere Lésung entscheiden,
Ubernehmen Sie Verantwortung dafir, ob Sie auf
der einen Seite auf ein mdgliches Stiick Leben ver-
zichten wollen, oder ob Sie fir eine kleine Chance
guten Lebens einen mdglicherweise hohen Preis an
Abhéangigkeit und Fremdbestimmung zu zahlen be-
reit sind.

Wiederbelebungsversuche sind haufig erfolgreich im
Hinblick auf das Wiedereinsetzen der Herz- und Nie-
rentatigkeit. Leider gelingt jedoch viel seltener eine
komplette Wiederherstellung aller Gehirnfunktionen.
Bei einer Wiederbelebung entscheiden oft Sekunden
oder Minuten Uber den Erfolg. Daher hat der behan-
delnde Arzt in dieser Situation keine Zeit, lange Dis-
kussionen oder Entscheidungsprozesse zu fihren.
Er kann auch nicht voraussagen, ob der betreffende
Mensch Uberhaupt nicht zu retten ist, ob er mit ei-
nem schweren Hirnschaden als Pflegefall Giberleben
wird oder ob ihm nach erfolgreicher Wiederbelebung
ein normales, selbstbestimmtes Leben mdglich ist.

Wenn Sie sich Uber Ihre Behandlungswiinsche in
einer solchen Situation Klarheit verschaffen wollen,
kénnte die Beantwortung folgender Fragen hilfreich
fur Sie sein:

e Winschen Sie, dass Sie im Falle eines pl6tzlichen
Herz-Kreislauf-Stillstandes oder eines Atemver-
sagens wiederbelebt werden, weil eine Chance
besteht, nicht nur am Leben zu bleiben, sondern

ein weiterhin selbstbestimmtes Leben fiihren zu
kénnen?

e Verzichten Sie im Falle eines plétzlichen Herz-
Kreislauf-Stillstandes oder eines Atemversagens
auf die Chance, weitgehend folgenlos eine Wie-
derbelebung zu Uberstehen, weil der Preis einer
mdoglichen schlimmen Hirnschadigung fir Sie zu
hoch wére?

Wachkomapatienten® finden in Ausnahmefallen noch
nach Jahren intensiver Pflegebedirftigkeit und The-
rapie, aber auch totaler Abhangigkeit in ein selbst-
bestimmtes, bewusstes Leben zurlick. Auch in die-
ser Situation I&sst sich zun&chst nicht voraussagen,
ob die jeweils betroffene Person zu den wenigen
gehoéren wird, die in ein selbstbestimmtes Leben
zurlckkehren oder zu den vielen, die ihr Leben lang
als Pflegefall betreut werden muissen.

Fragen im Hinblick auf diese Situation kénnten sein:

e Winschen Sie, dass im Falle eines Wachkomas
alles Menschenmogliche fur Sie getan wird in
der Hoffnung, dass Sie vielleicht zu den weni-
gen gehoren, die nach jahrelanger Therapie in ein
selbstbestimmtes Leben zurlickkehren kénnen?

e QOder ist lhnen die Vorstellung einer langjahrigen
totalen Abhangigkeit zu erschreckend, so dass
Sie lieber auf diese Lebensmaoglichkeit verzichten
wollen und nach einer von lhnen zu bestimmen-
den Zeit weitere MaBnahmen zur Lebensverlan-
gerung ablehnen?

Natdrlich werden lhre Antworten auf diese Fragen
davon abhdngen, ob Sie alt oder jung sind, unheilbar
krank oder gesund. Sie hadngen aber auch ab von
Ihren Einstellungen zu dem hinter lhnen liegenden
Lebensabschnitt und von |hren Vorstellungen Uber
die vor Ihnen liegende Lebensspanne. Und je nach
Lebenssituation kénnen die Antworten im Laufe |h-
res Lebens immer wieder anders ausfallen.

Die folgenden Fragen sollen Sie anregen, Uber Ihre
eigenen Lebenseinstellungen und Wertvorstellungen
nachzudenken:

e Koénnen Sie lhr Leben rickblickend als gelungen
bezeichnen? Oder wiirden Sie lieber — wenn Sie
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kénnten — lhr Leben ganz anders fiihren? Sind
Sie enttduscht worden vom Leben? Gibt es viele
unerflillte Wiinsche, von denen Sie hoffen, dass
sie zukUnftig noch erflillt werden kénnten?

Wie sind Sie bisher mit leidvollen Erfahrungen
in Inrem Leben umgegangen? Haben Sie sich
dabei von anderen helfen lassen oder haben Sie
versucht, alles allein zu regeln und alles mit sich
selbst auszumachen?

Haben Sie Angst, anderen zur Last zu fallen, oder
sind Sie der Meinung, dass Sie sich getrost helfen
lassen diirfen?

Welche Rolle spielt die Religion in lhrer Lebens-
gestaltung? Und welche Rolle spielt sie in lhren
Zukunftserwartungen, auch Uber den Tod hinaus?

Wollen Sie noch méglichst lange leben? Oder
ist Ihnen die Intensitat lhres zuklinftigen Lebens
wichtiger als die Lebensdauer? Geht lhnen die
Qualitdt des Lebens vor Quantitat oder umge-
kehrt, wenn beides nicht in gleichem Umfang zu
haben ist?

Wie wirken Behinderungen anderer Menschen
auf Sie? Wie gehen Sie damit um? Gibt es fir Sie
einen Unterschied in der Wertung zwischen geis-
tiger und kérperlicher Behinderung? Was ware die
schlimmste Behinderung, die Sie selbst treffen
kénnte?

Gibt es viele ,unerledigte” Dinge in Ihrem Leben,
fur deren Regelung Sie unbedingt noch Zeit brau-
chen?

Welche Rolle spielen Freundschaften und Bezie-
hungen zu anderen Menschen in Ihrem Leben?
Haben Sie gern vertraute Menschen um sich,
wenn es lhnen schlecht geht, oder ziehen Sie sich
lieber zurlick? Kénnen Sie sich vorstellen, einen
Menschen beim Sterben zu begleiten? Wirden
Sie eine solche Begleitung fir sich selber win-
schen?

Beschaftigen Sie sich mit den Fragen, die fiir Sie
jetzt wirklich wichtig sind. Nehmen Sie sich Zeit da-
fur, sprechen Sie mit vertrauten Menschen darlber
und notieren Sie die wichtigsten Gedanken auf dem
Beiblatt ,,Meine persdnlichen Ergdnzungen zur Pati-
entenverfiigung®. Dieses Beiblatt ist als ergdnzende
Erlduterung Teil Ihrer Patientenverfigung. Es dient
dazu, die Ernsthaftigkeit und Glaubwurdigkeit Ihrer
Entscheidung zu unterstreichen und lhre personli-
chen Uberlegungen zu verdeutlichen. Wenn Sie die-
se nicht ausfuhrlich niederschreiben wollen, gentgt
es auch, einige der beispielhaft genannten Fragen
schriftlich zu beantworten. Zumindest sollten Sie
aber mit eigenen Worten mdéglichst handschriftlich
zum Ausdruck bringen, dass Sie sich griindlich mit
der Bedeutung einer Patientenverfiigung befasst,
den Inhalt der vorgeschlagenen Formulierung ver-
standen haben und dass die jeweils von Ihnen an-
gekreuzten Aussagen lhrem eigenen Willen entspre-
chen. Dann kann spéter lhre Verfigung nicht mit der
Behauptung angezweifelt werden, Sie hatten mdg-
licherweise einen Vordruck unbesehen oder ohne
genaue Vorstellung seiner inhaltlichen Bedeutung
unterschrieben.

Sie haben dabei auch die Mdglichkeit, sich grund-
séatzlich zur Frage der Wiederbelebung im Falle ei-
nes plétzlichen Herz-Kreislauf-Stillstandes oder ei-
nes akuten Lungenversagens zu auBern, wenn Sie
das aufgrund lhres Alters, Ihrer Lebenseinstellung
oder Ihrer Krankheitssituation wiinschen. Sie kdnnen
beispielsweise auch festlegen, ob eingreifende MaB-
nahmen wie Dialyse, kiinstliche Beatmung, Intensiv-
behandlung oder groBe Operationen vorgenommen
oder unterlassen werden sollen, wenn Sie sich noch
nicht im Endstadium einer Demenz befinden, aber
die Fahigkeit zu jeder Kommunikation erloschen ist.
Einzelheiten dariber sollten Sie mit einem Arzt oder
einer Arztin besprechen. Das gilt insbesondere fiir
den Fall schwerer Krankheit.
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