EntschlieRung des 110. Deutschen Arztetages 2007 in Minster

(auf Antrag des Vorstands der Bundeséarztekammer / DS 1-03)

Regelung der Patientenverfiigung im Betreuungsrecht

Die Entwicklung der modernen Medizin hat neue Méglichkeiten eréffnet, auch in hohem Alter
und bei schweren Erkrankungen Leben zu erhalten und zu verlangern. Arztinnen und Arzte
erleben in ihrer taglichen Arbeit die Sorgen und N6te schwer kranker und sterbenskranker
Menschen. Sie missen in schwierigen Beratungssituationen Antworten auf existentielle Fra-
gen ihrer Patienten geben. Fir den Fall, dass sich Patienten selbst krankheitsbedingt nicht
mehr adaquat mitteilen kdnnen, gibt es verschiedene Moglichkeiten der Vorausbestimmung
der dann gewiinschten medizinischen Behandlung, insbesondere die Vorsorgevollmacht und
die Patientenverfigung oder die Kombination aus Vorsorgevollmacht und Patientenverfi-
gung.

Die Bundesérztekammer und die Zentrale Ethikkommission bei der Bundeséarztekammer
haben Empfehlungen zum Umgang mit Vorsorgevollmacht und Patientenverfiigung in der
arztlichen Praxis verdffentlicht (Deutsches Arzteblatt, 104. Jahrgang, Ausgabe 13,
30.03.2007), die auf den Grundsatzen der Bundesarztekammer zur arztlichen Sterbebeglei-
tung aus dem Jahr 2004 (Deutsches Arzteblatt, 101. Jahrgang, Ausgabe 19, Sonderdruck)
und dem geltenden Recht basieren. Die Bundesarztekamme ist der Auffassung, dass die
Situationen am Lebensende hochkomplex und individuell sind. Deshalb stellt sich die Frage,
ob durch eine weitergehende gesetzliche Regelung nicht neue Verunsicherungen im medizi-
nischen Alltag hervorgerufen werden. Im Hinblick auf die derzeit diskutierten Gesetzentwiirfe
sind aus arztlicher Sicht vor allem folgende Aspekte von besonderer Relevanz:

1) Verbindlichkeit von Patientenverfiigungen

Der in einer Patientenverfigung gedul3erte Wille ist schon heute grundsatzlich verbindlich
und Grundlage arztlichen Handelns. Fiir die Arzteschaft steht auRer Frage, dass jede me-
dizinische Behandlung unter Wahrung der Menschenwiirde und unter Achtung der Per-
sonlichkeit, des Willens und der Rechte des Patienten, insbesondere des Selbstbestim-
mungsrechts, zu erfolgen hat. Dies gilt im gleichen Maf3e fur im Voraus gedufRerte Wil-
lensbekundungen eines Patienten.

Als Willensbekundung des Patienten bedarf eine Patientenverfiigung unter bestimmten
Umsténden der Auslegung. Dies betrifft insbesondere Patientenverfiigungen, in denen die
eingetretene Situation nicht oder nicht hinreichend konkret beschrieben ist oder auf einer
fehlerhaften Einschatzung und Beurteilung der fur die Willensbildung im Einzelfall relevan-
ten Tatsachen beruht.

2) Der Patientenwille ist unabh&angig von Art und Stadium einer Erkrankung zu beach-
ten
Eine Begrenzung der Reichweite einer Patientenverfiigung steht im Widerspruch zum

Selbstbestimmungsrecht des Patienten als Grundlage arztlichen Handelns. Jeder Patient
hat das Recht, sich fiir oder gegen eine medizinische Behandlung zu entscheiden und



gegebenenfalls den Umfang zu bestimmen. Dieser Grundsatz gilt auch fur den antizipier-
ten Willen. Daraus folgt, dass der sicher festgestellte Wille des Patienten unabhangig von
der Art oder dem Stadium einer Erkrankung zu beachten ist. Gerade aus medizinischen
Grinden ist die Reichweite und Verbindlichkeit einer Patientenverfligung nicht auf be-
stimmte Phasen einer Erkrankung zu beschrénken. Dem tragen die vorliegenden Empfeh-
lungen der Bundeséarztekammer und der Zentralen Ethikkommission bei der Bundesarzte-
kammer Rechnung. Wirde eine Reichweitenbegrenzung von Patientenverfligungen ein-
gefuhrt, dann waren die Mdéglichkeiten von Patientinnen und Patienten, ihren Willen vor-
auszuverfigen, eingeschrankt. Auch aus verfassungsrechtlicher Sicht erscheint dies
fragwdirdig.

3) Die Erweiterung der Zustandigkeit des Vormundschaftsgerichts wird abgelehnt

Die Bundesarztekammer befurwortet lediglich eine Klarstellung der gesetzlichen Rege-
lungen im § 1904 BGB. Diese Bestimmung muss fir Arzte, Bevollmachtigte und Betreuer
eindeutig sein. Neben den geregelten Voraussetzungen fir die Anrufung des Vormund-
schaftsgerichts bei arztlichen MaRnahmen sollte eine Genehmigung durch das Vormund-
schaftsgericht nur notwendig sein, wenn zwischen Arzt und Bevollméchtigtem oder Be-
treuer unterschiedliche Auffassungen dariber bestehen, ob die Nichtbehandlung oder der
Behandlungsverzicht dem Patientenwillen entspricht. Das Vormundschaftsgericht sollte
nur in Konfliktfallen entscheiden. Diese Auffassung spiegelt sich auch in der Rechtspre-
chung des Bundesgerichtshofs (u.a. BGH vom 8. Juni 2005, XII ZR 17/03) wider.

4) Die Vorsorgevollmacht oder eine Kombination aus Vorsorgevollmacht und Patien-

tenverfigung wird préaferiert

Die politische Diskussion ist derzeit allein auf das Institut der Patientenverfligung als Mog-
lichkeit antizipierter Willensbekundungen fixiert. Die Niederlegung des Willens in einer Pa-
tientenverfligung erscheint als Pflicht. Ein Blrger sollte aber frei entscheiden dirfen, ob er
eine Vorausverfigung trifft oder nicht. Der Vorsorgevollmacht bzw. einer Kombination aus
Vorsorgevollmacht und Patientenverfiigung kommt gegeniiber einer Patientenverfligung
ohne Vorsorgevollmacht eine besondere Bedeutung zu.

Folgende Schlussfolgerungen sind festzuhalten:

Sterben ist nicht normierbar. Deshalb spricht sich der 110. Deutsche Arztetag gegen um-
fangreiche rechtliche Regelungen auf diesem Gebiet aus. Es erscheint lediglich angezeigt,
dass
» die Patientenverfligung ausdrticklich in das Betreuungsrecht eingefiihrt wird und
* die Bestimmungen zur Genehmigung des Vormundschaftsgerichts bei arztlichen
MalRnahmen, § 1904 BGB, klar und eindeutig gefasst werden.

Der Deutsche Arztetag fordert daher die Beachtung der Grundséatze der Bundesarztekammer
zur arztlichen Sterbebegleitung sowie die Empfehlungen der Bundesarztekammer und der
Zentralen Ethikkommission bei der Bundesarztekammer zum Umgang mit Vorsorgevoll-
macht und Patientenverfigung in der arztlichen Praxis.

(Quelle: Website der Deutschen Gesellschaft fiir Palliativmedizin - www.dgpalliativmedizin.de)
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