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Erfinder

Luis Kutner  (1969) Due Process of Euthanasia: The 
Living Will, A Proposal, Indiana Law Journal 44:539

The document should safeguard that in 
conditions in which an "individual's bodily state 
becomes completely vegetative and it is certain 
that he cannot regain his mental and physical 
capacities, medical treatment shall cease."

Luis Kutner

Wilhelm Uhlenbruck (1976) Der Patientenbrief –
die privatautonomie Gestaltung des Rechts auf 
einen  menschenwürdigen Tod. NJW 12: 566-570

Wilhelm Uhlenbruck
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Entwicklung  (USA)
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1. Phase 70er, 80er Jahre: Idee, Bekanntmachung

2. Phase 90er Jahre: Implementierung
z.B. Patient Self-Determination Act, SUPPORT-Studie

3.   Phase 00er Jahre: Desillusion und Forschung

Fagerlin A, Schneider CE (2004) 
Hastings Cent Rep 34(3):30-42.

 Max 20% schreiben PV
 Meist im Akutfall nicht vorhanden
 Selbst dann oft nicht anwendbar
 Praxis unverändert durch PV
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 Neues Modell: Advance Care Planning (USA)

 Strukturierter, langfristiger Kommunikationsprozess

 Angebot an chronisch Kranke oder Betagte

 Beratung durch Sozialarbeiter, Pflegende, Ärzte –
orientiert an Therapiezielen und Patientenwünschen

 Dokumentation: Werteanamnese, Vorsorgevollmacht, 
PV, ärztliche Notfallpläne

 Vernetzung mit Arzt, Klinik, Heim, Rettungsdienst –
Dokumente für alle leicht zugänglich

Gesundheitliche
Vorausplanung
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 Randomisierte Studie, n = 309 Patienten > 80 J.
 Nach 6 Monaten 56 †: Präferenzen respektiert 

bei 86% (ACP) vs. 30% (kein ACP)

 Angehörige (ACP):  Stress, Angst, Depression
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Gesundheitliche
Vorausplanung



Häufigkeit (D)
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„Hat ein einwilligungsfähiger Volljähriger für den Fall seiner 
Einwilligungsunfähigkeit schriftlich festgelegt, ob er in bestimmte, 
zum Zeitpunkt der Festlegung noch nicht unmittelbar 
bevorstehende Untersuchungen seines Gesundheitszustands, 
Heilbehandlungen oder ärztliche Eingriffe einwilligt oder sie 
untersagt (Patientenverfügung), prüft der Betreuer, ob diese 
Festlegungen auf die aktuelle Lebens- und Behandlungssituation
zutreffen. Ist dies der Fall, hat der Betreuer dem Willen des 
Betreuten Ausdruck und Geltung zu verschaffen. Eine 
Patientenverfügung kann jederzeit formlos widerrufen werden.“

§ 1901a  Abs. 1 BGB

Rechtsstatus der PV
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Prozedere

 Dialog mit dem Rechtsvertreter des Patienten über 
den Patientenwillen (§1901b Abs.1 BGB)

 Sollvorschrift: Angehörige und Vertraute des 
Patienten mit einbeziehen (§1901b Abs. 2 BGB)

 Bei Dissens: Betreuungsgericht einschalten

 PV ist stets auszulegen! (BGH 2 StR 320/10)
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• Keine Bezeugung/Beglaubigung/Beurkundung nötig

• PV ist inhaltlich neutral, kann auch eine Einwilligung 
in alle indizierte Therapien sein („Maximaltherapie“)

• PV kann keine nicht indizierten Handlungen fordern 

• PV ist verbindlich unabhängig von Art und Stadium 
der Krankheit/des Unfalls (§ 1901a Abs. 3 BGB)

• Kein Zwang zur PV (§ 1901a Abs 3 BGB)

Populäre Irrtümer
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Praktische Probleme:
 Wie kann qualifizierte Beratung sicherstellen und damit 

die Autonomie des Patienten gewährleisten?

 Wie lässt sich sicherstellen, dass PV im Bedarfsfall 
vorliegen?

Juristische Fragen:
 Gelten PV auch direkt (ohne Betreuer)?

 Was gilt als Widerruf? „Natürlicher Wille“?

 PV bei einwilligungsfähigen Minderjährigen?

Fragen und Probleme
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Einwilligungsfähigkeit

 Fähigkeit des Kindes, dem Aufklärungsgespräch zu folgen, 
Fragen zu stellen, das Für und Wider abzuwägen sowie die 
besondere eigene Situation zu erfassen und sich dazu zu 
äußern

DGMR, Einbecker Empfehlungen 1995

 Individuell nach geistig-sittlicher Reife, keine fixe 
Altersgrenze ( Geschäftsfähigkeit)

 Anforderungen relativ zur Tragweite des Eingriffs

 Kein Veto der Sorgeberechtigten gg. Einwilligungsfähige

 Beurteilung durch Pädiater, ggf. Psychiater, Richter
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Einwilligungsfähigkeit
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„Ab welchem Alter würden Sie das Kind in die 
Entscheidungsfindung bzgl. Lebenserhaltender Therapie 
einbeziehen?“

Jox RJ et al. 
Monatsschr Kinderheilkd 2007



Patientengruppen

1. Kinder, die eindeutig nicht einwilligungsfähig 
sind (z. B. Neugeborene, Säuglinge, Komatöse)
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„Pflege und Erziehung der Kinder sind das natürliche Recht der Eltern 
und die zuvörderst ihnen obliegende Pflicht. Über ihre Betätigung 
wacht die staatliche Gemeinschaft.“ Art. 6 II GG

• Elterliches Recht auf eigenständige Wertentscheidung
(Ermessensspielraum)

• „Wie würden die Eltern für sich selbst entscheiden?“

• Grenze: Kindeswohl (§1666 BGB)
diesseits der Grenze: Ablehnung empfohlener Impfungen; Fall Jule
jenseits der Grenze: Ablehnung einer lebensrettenden Transfusion



Patientengruppen

2. Jugendliche, die eindeutig einwilligungsfähig 
sind (z.B. reife 17jährige bei kleineren Eingriffen)
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• Einwilligung nach angemessener Aufklärung

• Kein Vetorecht der Eltern

• Beispiel: Kontrazeptivum-Einnahme durch 17jährige

• Wichtig: Bestimmung der Einwilligungsfähigkeit 
dokumentieren, möglichst Konsens mit Eltern



Patientengruppen

3. Kinder/Jugendliche, die fraglich einwilligungsfähig sind  
(z.B. 12-14jährige chronisch kranke Kinder)
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„Bei der Pflege und Erziehung berücksichtigen die Eltern die wachsende 
Fähigkeit und das wachsende Bedürfnis des Kindes zu selbständigem 
verantwortungsbewusstem Handeln. Sie besprechen mit dem Kind, 
soweit es nach dessen Entwicklungsstand angezeigt ist, Fragen der 
elterlichen Sorge und streben Einvernehmen an.“                      §1626 BGB

• Versuch, die Autonomie des Kindes zu fördern

• Im Zweifel Einwilligungsfähigkeit durch Psychologe, 
Kinderpsychiater etc. überprüfen lassen
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Verfügungen
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Einwilligungsfähig Einwilligungsunfähig Beide

Form „Patienten-

verfügung“

„Elternverfügung“ Ärztliche Anordnung 

(z.B. DNAR)

Basis Selbstbestimmung Fürsorge Fürsorge, Indikation

Grenze Rechte anderer Kindeswohl Kindeswohl, Wille

des Einwilligungs-

fähigen









Bundesarbeits-
gemeinschaft 
pädiatrische 

Palliativversorgung 
2008





Gesetz
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„Hat ein einwilligungsfähiger Volljähriger für den Fall seiner 
Einwilligungsunfähigkeit schriftlich festgelegt, ob er in bestimmte, 
zum Zeitpunkt der Festlegung noch nicht unmittelbar 
bevorstehende Untersuchungen seines Gesundheitszustands, 
Heilbehandlungen oder ärztliche Eingriffe einwilligt oder sie 
untersagt (Patientenverfügung), prüft der Betreuer, ob diese 
Festlegungen auf die aktuelle Lebens- und Behandlungssituation 
zutreffen. Ist dies der Fall, hat der Betreuer dem Willen des 
Betreuten Ausdruck und Geltung zu verschaffen. Eine 
Patientenverfügung kann jederzeit formlos widerrufen werden.“

§ 1901a  Abs. 1 BGB



Bewertung
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 Gesetz im Betreuungsrecht verankert (Erwachsene)

 Legaldefinition? – dann könnten Minderjährige 
keine PV verfassen

 Wertungswiderspruch?

 Praxis: Schriftliche Verfügung gilt als 
Behandlungswunsch, der genauso umzusetzen ist



Praxis
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Jox RJ et al. Monatsschr Kinderheilkd 2007;155:1166
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Danke für Ihre 
Aufmerksamkeit!

ralf.jox@med.lmu.de
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