Selbstbestimmt
vorsorgen — mit ILhrer
Patientenverfugqung

Halten Sie fest, wie Sie
im Notfall medizinisch
behandelt werden mdchten,

auch bei Demenz. i
4 dlzheimer

Schweiz Suisse Svizzera




Eine

schutzt Ihren Willen

Jeder Mensch kann in Situationen ge-
raten, in denen andere fir ihn entschei-
den mussen, etwa durch einen Auto-
unfall, einen Schlaganfall oder eine
Krankheit. Was ist Ihnen im Leben
wichtig? Welche Behandlung erwarten
Sie in einer gesundheitlichen Krise?
Wie mochten Sie am Lebensende be-
gleitet werden?

In einer Patientenverfigung legen Sie
rechtzeitig fest, welche medizinischen
Massnahmen Sie beflrworten und wel-

che Sie ablehnen. Zudem dussern Sie
Winsche zu Pflege und Betreuung.

Menschen mit Demenz sind ab einem
gewissen Zeitpunkt der Erkrankung
nicht mehr in der Lage, selbst zu ent-
scheiden. Die Patientenverfigung qilt,
falls Sie urteilsunfdhig werden.

Dank einer Patientenverfigung wird
Ihr Wille auch dann beachtet, wenn
Sie ihn nicht mehr ausdricken koén-
nen. Gleichzeitig entlasten Sie Ihre

fur eine Patientenverfligung

Stellen Sie sicher,
dass Ihr Wille
bekannt ist und
bertcksichtigt wird.

Vermeiden Sie, dass andere
flir Sie entscheiden
mussen, ohne Ihre Wiinsche
zu kennen.

Bestimmen Sie, welche
medizinischen Massnahmen
Sie wiinschen und welche
Sie ablehnen.

Entlasten Sie Ihre
Angehédrigen.

Die Patientenverfligung
kénnen Sie jederzeit
dndern, solange
Sie urteilsfahig sind.



Lieben und geben dem Behandlungs-
team Anweisungen flr schwierige Ent-
scheidungen, etwa im Notfall oder bei
der Frage nach lebensverldngernden
Massnahmen. Die Patientenverfliigung
ist gesetzlich verbindlich.

Das Gesetz legt eine Reihenfolge von
Personen fest, die fur Sie entscheiden,
falls Sie urteilsunfdhig werden und kei-
ne Patientenverfiigung besitzen (siehe
Seite 5). Die Beispiele zeigen, warum
die Situation ohne Patientenverfiigung
unbefriedigend ausgehen kann.

> Nach einem Autounfall liegt der
34-jahrige Valentin Stucki seit zwei
Monaten im Koma. Da er keine Pa-
tientenverfligung verfasst hat, wer-
den alle lebenserhaltenden Mass-
nahmen ausgeschopft. Seine Eltern
zermUrbt die Frage, ob dies sein
Wille ware.

> Gian Mucardo, 67 Jahre, ist an De-
menz erkrankt und wird von der Spi-
tex zu Hause gepflegt. Nachdem er
Nahrung in die Lunge aspiriert hat,
wird er bewusstlos ins Spital einge-
liefert. Er erholt sich nicht mehr. Sei-
ne Partnerin und seine Kinder strei-
ten darliber, wie es weitergeht.

> Anne-Louise Gerber ist 86 Jahre alt,
hat eine fortgeschrittene Demenz
und lebt im Pflegeheim. Bei einem
Sturz bricht sie sich den Oberschen-
kelhals. Ohne Patientenverfigung
wird sie ins Spital verlegt, obwohl
sie im Pflegeheim wohl ist und sich
aufs Sterben vorbereitet.

Eine Patientenverfigung schafft Klar-
heit und schitzt Ihre Winsche. Auch
Ihre persénliche Vorstellung, wie Sie
in der letzten Lebensphase behandelt
und gepflegt werden méchten.

Schieben Sie die Patientenverfligung
nicht auf die lange Bank. Verfassen Sie
die Verfigung moglichst bald, am bes-
ten mit professioneller Hilfe.




Entscheiden Sie
heute fur morgen

«Ich arbeite auf der Demenzwohngruppe in
einem Pflegeheim. Wenn Bewohner:innen eine
Patientenverfigung haben, erleichtern Sie Ihren
Lieben und mir als Pflegefachfrau das Leben
enorm. Denn bei einem Notfall oder einem
Unfall kenne ich so ihren Willen.»

Manuela K.

«Als ich erfahren habe, dass ich an Demenz
erkrankt bin, habe ich meine Patientenverfiigung
gleich verfasst. Ich méchte vermeiden, dass
meine Familie spdter Uber meine medizinische
Behandlung entscheiden muss.»

Basil P.

«Im Nachhinein bin ich dankbar, dass ich mich
mit meinem Mann iiber unsere Patientenverfiigun-
gen ausgetauscht habe. Er hatte mit Mitte 50
einen Schlaganfall, und so war alles geregelt,
und das drztliche Behandlungsteam konnte
seine Winsche befolgen.»

Ariane L.



Das habe ich in der
Patientenverfigung so festgehalten.»

Christian B.

Dann hatte
sie einen schweren Unfall, und ich war zu diesem
Zeitpunkt nicht erreichbar. So haben die Arzt:innen
entschieden, nicht ich. Erst nach dieser Erfahrung
habe ich verstanden, wie wichtig eine Patienten-
verflgung ist, und meine eigene verfasst.»

Carla A.

Das Gesetz legt eine Reihenfolge von Personen fest, die fir Sie entscheiden
durfen, wenn Sie urteilsunfé&hig werden:

=

in einem Vorsorgeauftrag bezeichnete Person
Vertretungsperson mit Vertretungsrecht bei medizinischen
Massnahmen

Ehepartner:in oder eingetragene:r Partner:in

Person, die mit Ihnen einen gemeinsamen Haushalt fuhrt
Kinder

Eltern

Geschwister

N

No o s o

Ohne Patientenverfligung suchen Arzt:innen und Pflegende gemeinsam
mit den Angehorigen nach Losungen, die Ihrem mutmasslichen Willen ent-
sprechen.

Wenn Bezugspersonen fehlen, entscheidet eine von den Behdrden ernannte
Vertretungsperson lber medizinische Massnahmen.



Das Wichtigste
fur eine

Wie sieht Ihre Einstellung zum Leben
und zum Sterben aus? Was bedeutet
fur Sie persdnlich Lebensqualitat?
Welche Einschrdnkungen méchten Sie
nicht in Kauf nehmen? In Ihrer Patien-
tenverflgung treffen Sie grundlegende
persénliche Entscheidungen flr den
Fall, dass Sie spater einmal nicht mehr
urteilsfahig sind.

Das kdnnen Sie in der
Patientenverfiigung festlegen

Ihre Erklérungen sind far
Arzt:innen und Pflegeteams wichti-
ge Hinweise. Zudem geben Sie Threr
Vertretungsperson Sicherheit fur die
Entscheidungen - besonders auch
fur den Fall, dass Angehérige ande-
rer Meinung sind.

> bei plétzlicher Urteilsunfahigkeit,
etwa nach einem Verkehrsunfall
mit Kopfverletzung oder bei einem
Herzstillstand;

> bei langer dauernder Urteilsun-
fahigkeit, etwa im Verlauf einer
schweren Erkrankung und im Koma;

bei bleibender Urteilsunfdahigkeit,
etwa wenn eine Demenzerkran-
kung fortschreitet und klar ist, dass
die Urteilsfahigkeit nicht mehr er-
langt wird.

Gerade Menschen mit Alzheimer
und anderen Demenzformen sind
ab einem gewissen Zeitpunkt nicht
mehr in der Lage, selbst angemes-
sene Entscheidungen zu treffen,
so auch zu Fragen rund um medi-
zinische Massnahmen, Pflege und
Betreuung.

die fur Sie

entscheidet. Falls Sie keine Vertre-
tungsperson bestimmen, gilt die ge-
setzliche Reihenfolge (siehe Seite 5).



Urteilsfahigkeit — auch bei Demenz auf
der sicheren Seite

Der richtige Zeitpunkt fir eine Patien-
tenverfigung ist immer jetzt. Die ein-
zigen Voraussetzungen sind Ihre Voll-
jahrigkeit und Ihre Urteilsfahigkeit.
Auch wenn kein Mensch damit rechnet,
einmal urteilsunfdhig zu werden, kann
genau dies passieren, etwa nach ei-
nem Unfall oder bei einer Erkrankung.

Die Urteilsfahigkeit wird immer in Be-
zug auf eine bestimmte Situation be-
urteilt. Eine Person mit Demenz kann
vielleicht noch Uber die Grippeimp-
fung selbst entscheiden, Uber eine risi-
koreiche Operation jedoch nicht mehr.
Darum ist es wichtig, die Urteilsfahig-
keit sorgfaltig zu prifen. Die Demenz-
diagnose bedeutet keinesfalls den so-
fortigen Verlust der Urteilsfahigkeit.

Unser Tipp

Wenn Sie an Demenz erkrankt
sind, lassen Sie sich von einer
arztlichen Vertrauensperson Ihre
Urteilsfahigkeit bestdtigen, be-
vor Sie die Patientenverfligung
verfassen. Legen Sie diese Bestd-
tigung der Patientenverfiigung
bei. So rdumen Sie alle Zweifel
aus dem Weg.

Verfassen Sie Ihre Patientenverfigung
moglichst bald nach einer Demenz-
diagnose, solange noch keine Zweifel
bestehen, dass Sie urteilsfahig sind.



Nehmen Sie sich Zeit, in Ruhe Uber
Ihre Winsche nachzudenken.

Suchen Sie das Gespréch mit Ihren
Lieben, und wenden Sie sich an Ihre
arztliche Vertrauensperson, wenn
Sie Fragen zu den medizinischen
Entscheidungen haben. Informieren
Sie Ihre Lieben Uber Ihre Winsche.

Verfassen Sie die Patientenverfii-
gung schriftlich, datieren und unter-
schreiben Sie das Dokument von
Hand. Lassen Sie sich von einer
Fachperson beraten, damit Ihre
Winsche nachvollziehbar und um-
setzbar sind.

Hinterlegen Sie die Patientenverfii-
gung an einem Ort, der Angehorigen
bekannt und zugdnglich ist. Sie kén-
nen auch einer persdnlichen oder
arztlichen Vertrauensperson eine
Kopie geben. Weiter kénnen Sie den
Hinterlegungsort auf der Kranken-
kassenkarte eintragen lassen.

Fillen Sie eine Hinweiskarte auf Ihre
Patientenverfiigung aus. Am besten
legen Sie diese Karte in Ihr Porte-
monnaie.

Prifen Sie alle zwei bis drei Jahre,
ob die Patientenverfigung noch
Ihrem aktuellen Willen entspricht,
datieren und unterschreiben Sie das
Dokument neu. Wenn Sie den Inhalt
anpassen mochten, verfassen Sie
ein neues Dokument. Denken Sie in
diesem Fall daran, alle hinterlegten
Kopien zu erneuern.

Oft setzen sich Eheleute und Part-
ner:innen gegenseitig als Vertre-
tungsperson ein. Wenn eine:r der
beiden urteilsunfahig wird, muss
die andere Person eine neue Ver-
tretung bestimmen.



Ihre Patientenverfligung muss Ihren
personlichen Willen widerspiegeln
und darf nicht unter Zwang erstellt
werden. Die Anweisungen muissen mit
den gesetzlichen Bestimmungen Utber-
einstimmen und gelten unbeschrénkt.
Am einfachsten ist es, wenn Sie eine
vorgedruckte Patientenverfligung aus-
fullen. Suchen Sie die Hilfe einer quali-
fizierten Person oder einer Beratungs-
stelle, um Widerspriche zu vermeiden
und die Patientenverfigung medizi-
nisch umsetzbar zu machen.

Bestimmen Sie eine
Vertretungsperson

Inder Patientenverfigungkdénnen
Sieeine Vertrauenspersonals Ver-
tretung festlegen, die in Ihrem
Namen medizinische Massnah-
men bespricht und Entscheidun-
gen trifft. Es kdénnen durchaus
auch mehrere Personen sein. Ihre
Vertretungsperson springt ein,
falls Sie urteilsunféhig werden,
und ist an die Patientenverfligung
gebunden. Diese Person ist dus-
serst wichtig, falls Widerspriche
oder Unklarheiten auftauchen
oder wenn die eingetretene Situ-
ation in der Patientenverfiigung
nicht abgedeckt ist. Suchen Sie
unbedingt vorab das Gesprdch
mit der Person Ihrer Wahl.



Arztin Tanja Krones

Frau Krones, im Spital erleben Sie

Patient:innen mit und ohne Patienten-
verfligung. Warum ist die Verfiigung so
wichtig?
Die Patientenverfliigung ist ein wichti-
ger Teil der gesundheitlichen Voraus-
planung, die im besten Fall ein lebens-
langer Prozess ist. Sie setzen sich mit
Ihren personlichen Werten, Winschen
und Erwartungen auseinander. Wie ger-
ne lebe ich? Was ist mir wirklich wich-
tig? Was will ich auf keinen Fall? Es ist
eine Chance, sich diese Fragen regel-
madssig zu stellen und mit den Lieben
dartber zu sprechen. Gesundheitliche
Vorausplanung steht fur selbstbe-
stimmtes Leben und Sterben.

£y
)

Prof. Dr. med. Tanja Krones ist
Leitende Arztin Klinische Ethik
am Universitatsspital Zurich und
Co-Autorin des Buchs «Wie ich
behandelt werden will: Advance
Care Planning».
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Welche Besonderheiten sehen Sie bei
Menschen mit Demenz?
Auch wenn Menschen mit Demenz
nicht mehr voll urteilsfahig sind, soll-
ten sie in Entscheidungen, die sie be-
treffen, weiter einbezogen werden. Ich
finde es wichtig, den Druck rauszuneh-
men, dass alles abschliessend gere-
gelt sein muss, wenn ein Mensch noch
voll urteilsfahig ist. Auch mit Urteils-
unfdahigkeit geht das Leben weiter. Das
wertvollste Geschenk ist es, einem
Menschen den Raum zu bieten, sodass
er sich weiter einbringen kann.

Welche FehlermachenMenschen, wenn
sie die Patientenverfiigung verfassen?
Es kommt leider oft vor, dass Men-
schen bei den medizinischen Mass-
nahmen Ja oder Nein ankreuzen, ohne
sich damit beschdaftigt zu haben, was
das genau bedeutet. Ausserdem ist der
Wille h&ufig unklar oder widersprich-
lich formuliert. Auch ein Klassiker:
Menschen legen in ihrer Patienten-
verflgung fest, dass sie im Fall einer
Demenzerkrankung auf alle lebens-



verlangernden Massnahmen verzich-
ten. Diese Aussage fuhrt nirgendwo hin.
Denn eine Demenzerkrankung verlduft
in verschiedenen Phasen, in denen sich
die betroffenen Personen stark ver-
dndern und damit auch ihre Winsche
und Beddrfnisse.

Warum ist eine unklar formulierte
Patientenverfiligung so problematisch?
Arzt:innen wollen Patient:innen jeder-
zeit gemass ihren Vorstellungen und
Zielen behandeln, sei es im Notfall, auf
einer Intensivstation oder zuHause. Das
Erwachsenenschutzrecht schreibt vor,
dass Patientenverfigungen rechtlich
verbindlich sind. Nur in Notfallsituati-

onen entscheiden Arzt:innen nach bes-
tem Ermessen, sofern der Patienten-
wille nicht bekannt oder eindeutig
ist. Die meisten Patientenverfigungen
sind mit Blick auf die Sterbephase ver-
fasst und weniger auf eine Situation, in
der es Uberlebenschancen gibt.

Braucht es professionelle Hilfe beim
Erstellen einer Patientenverfiigung?
Ja. Zusdtzlich zum Gesprdach mit den
Angehorigen braucht es das Gespréch
mit einer medizinischen Fachperson,
die bereit ist, ins Gesprach einzustei-
gen. Es ist wichtig, die Grinde hinter
den Wunschen zu verstehen und nicht
nur Ja oder Nein anzukreuzen.

1. Esistimmer zu frih, bis es zu spdt ist: Fassen Sie Mut und beginnen Sie,
mit Ihren Lieben Gber Ihre Gesundheit, Winsche, Ziele und Grenzen zu

sprechen.

2. Holen Sie sich professionelle Hilfe beim Verfassen der Patienten-

verfligung.

3. Denken Sie daran: Sie schreiben die Patientenverfigung als Anleitung
fur das medizinische Behandlungsteam, das Sie nicht kennt.

4. Wenn sich Ihre Gesundheit verdndert, prifen Sie, ob Sie Anpassungen

vornehmen mochten.

5. Wenn die Demenz fortgeschritten ist, kdnnen Angehdérige mit profes-
sioneller Hilfe einen Notfallplan erstellen. Ein solcher Plan ist eine
wertvolle Alternative zur 144, etwa wenn eine Person nahe am Lebens-
ende nicht ins Spital will, sondern in Ruhe zu Hause bleiben méchte.
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Suchen Sie

Gesundheitliche Vorausplanung ist ein
Prozess, in dem Sie Ihre Winsche ge-
meinsam mit dem Behandlungsteam,
der Familie und anderen wichtigen Be-
zugspersonen ausdricken. Der wichti-
ge erste Schritt ist es, mit den Lieben
Uber die eigene Gesundheit ins Ge-
sprdch zu kommen.

Die Gesprachsideen sind nicht dafur
gedacht, sie in einem Zug durchzuarbei-
ten. Nehmen Sie sich genlgend Zeit.

Im Vorsorgeauftrag bestimmen
Sie vorsorglich eine Person Ihres
Vertrauens, die Ihre Angelegen-
heiten regelt und Ihre Interes-
sen vertritt, falls Sie selbst dazu
nicht mehr in der Lage sind. Ein
Vorsorgeauftrag umfasst Perso-
nensorge, Vermdgenssorge sowie
Rechtsverkehr. Damit ergénzt der
Vorsorgeauftrag die Patienten-
verfligung. Vermerken Sie im Vor-
sorgeauftrag, dass Sie eine se-
parate Patientenverfigung ver-
fasst haben.
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Fragen zu den Erwartungen

Gibt es Themen, die Ihnen besonders
wichtig sind? Mochten Sie etwas zu-
erst besprechen? Gibt es eine so wich-
tige Erfahrung, dass Sie diese gleich
besprechen mdchten?

Anlass des Gesprdchs

Warum moéchten Sie eine Patienten-
verflgung erstellen? Was méchten Sie
damit erreichen?

Wie ist Ihr gesundheitlicher Zustand?
Haben Sie aktuell eine Erkrankung?
Was denken Sie, mit welchen gesund-
heitlichen Verdnderungen mussen Sie
eventuell rechnen? Hat Ihrie Haus-
arzt:in Ihnen dazu Informationen ge-
geben?



Wie gerne leben Sie?
Wie wichtig ist es Ihnen, im jetzigen
Zustand noch lange zu leben?

Wenn Sie ans Sterben denken - was
kommt Ihnen dannin den Sinn?

Wenn ich Ihnen sagen wirde, dass Sie
heute Nacht friedlich einschlafen und
morgen nicht mehr aufwachen werden
— was wirde das jetzt bei Ihnen aus-
16sen?

Darf eine medizinische Behandlung da-
2u beitragen, Ihr Lebenin einer Krise zu
verlangern? Welche Erfahrungen ha-
ben Sie bisher mit lebensverldngern-
den Massnahmen gemacht?

Was wdirden Sie in Kauf nehmen, um
langer leben zu kénnen?

Gibt es Situationen, in denen Sie nicht
mehr lebensverldangernd behandelt
werden wollen?

Welche Sorgen oder Angste bewegen
Sie, wenn Sie an zuklnftige medizini-
sche Behandlungen denken? Was soll
auf keinen Fall geschehen?

Welche persoénlichen Uberzeugungen
leiten Sie im Leben [spirituell, religi6s,
kulturell)?

Was hilft Ihnen in schwierigen Situa-
tionen?

Bei einer Krankheit wie Demenz kénnen
folgende Fragen zum Einstieqg hilfreich
sein:

Wie hat die Krankheit Ihr Leben be-
einflusst? Wie sehr hat Sie diese
Krankheit getroffen? Wie hat sich Ihr
Gesundheitszustand in letzter Zeit ver-
andert? Auf welche Weise fuhlen Sie
sich durch die Erkrankung beeintréch-
tigt? Was macht Ihnen im téglichen
Leben besondere Schwierigkeiten?

Reden Sie in einem ndchsten Schritt mit
behandelnden Arzt:innen und weite-
ren Vertrauenspersonen Uber Ihre Ein-
stellung zum Leben und zum Sterben.

Die Gespréchsideen hat Advance Care
Planning — ACP Swiss entwickelt.
www.acp-swiss.ch
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wir stehen

ein fur Menschen mit Demenz

Alzheimer Schweiz ist die zentrale An-
laufstelle und das Wissenszentrum fur
alle Fragen zu Demenz in der Schweiz.
Wir sind eine unabhd&ngige, konfessio-
nell und politisch neutrale, gemein-
nUtzige Organisation und zdhlen rund
10000 Mitglieder sowie 130000 Gon-
nerinnen und Gonner.

Im Zentrum unserer Arbeit stehen die

Wirde von demenzerkrankten Men-
schen und ihre Angehérigen. Seit dem
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Jahr 1988 engagieren wir uns fir die
Verbesserung der Lebenssituation al-
ler Betroffenen. Wir setzen uns fir eine
Gesellschaft ein, in der die Menschen
gleichwertig und gleich geschatzt
miteinander leben.

Dank 21 kantonalen Sektionen kann
Alzheimer Schweiz eine fladchende-
ckende Beratung und Unterstitzung
schweizweit in allen Landessprachen
anbieten.



Wiinschen Sie weitere
Informationen?

Wir beraten Sie gerne personlich
auf Ihre aktuelle Situation zuge-
schnitten.

Alzheimer Schweiz
Gurtengasse 3
3011 Bern

Bestellen Sie online weitere Bro-
schiren der Reihe «Selbstbe-
stimmt vorsorgen» zu den Themen
Testament und Vorsorgeauftrag.

Bestellung
per Telefon



Ihre regionale Ansprechstelle

Aalzheimer
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