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Nach langjahrigen Diskussionen hat der
Bundestag im Rahmen des 3. Gesetzes zur
Anderung des Betreuungsrechts am 18.
Juni 2009 beschlossen, dass Patientenver-
fligungen fur Arzte und Pflegepersonal
nunmehr rechtlich bindend sind (vgl. hier-
zu die Anderung des § 1901a BGB).

l. Patientenverfliigung

Bei der nun gesetzlich geregelten Patien-
tenverfiigung handelt es sich um eine
schriftliche Erklarung einer einwilligungsfa-
higen, volljahrigen Person bezogen auf die
eigene medizinische Behandlung in Féallen,
in denen sie selbst nicht mehr in der Lage

ist, Entscheidungen zu treffen.

Die Patientenverfugung verpflichtet den
Arzt, nur die medizinischen Malinahmen
zur Erhaltung des eigenen Lebens vorzu-

nehmen, die der Patient wiinscht.

On June 18, 2009 the German Federal Par-
liament passed the 3™ amendment of the law
concerning legal guardianship after years of
discussion. According to that amendment an
advance directive is now legally binding for
the treating doctors and nursery staff (see
amendments in § 1901a BGB).

l. The advance directive

The advance directive is a written de-
claration of intent of an individual specify-
ing what actions should be taken for his
health in the event that he is no longer able
to make decisions due to illness or inca-

pacity.

An advance directive binds the treating
doctor to apply only those medical mea-
sures, which the patient has consented to

in order to sustain his life.
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. Situationen

In der Verfigung sollten die Situationen
bestimmt werden, fur die die Patientenver-
figung gelten soll, zum Beispiel:

¢ Eintritt der Sterbephase,

e nicht heilbare schwere Leiden,

e dauernder Verlust der Kommunikati-
onsfahigkeit (Koma, schwere De-
menz),

e irreversible Bewusstlosigkeit.
Il. Weisungen

Die Patientenverfliigung hat dartber hinaus
zu bestimmen, welche konkreten Maf3nah-
men bei Eintritt der oben aufgefiihrten Si-
tuationen getroffen werden sollen. Hierzu
gehdren beispielsweise:

e Lindernde (pflegerische) Malinahmen,
selbst wenn diese zu einer Verkirzung
der Lebenszeit fiihren,

e Die Unterlassung lebensverlangernder
oder lebenserhaltender MalRnahmen,
die nur den Todeseintritt verzogern,

o Die Einstellung kunstlicher Ernéhrung

(z.B. bei Wachkomapatienten).

V. Verfahren

Fur die Patientenverfugung ist einfache
Schriftform ausreichend. Gleichwohl emp-
fehlen wir, die Patientenverfigung notariell
beurkunden zu lassen. Bei der Errichtung
der Patientenverfiigung ist darauf zu ach-

ten, sich arztlich beraten zu lassen.

1. Circumstances

The advance directive shall specify those
circumstances for which the advance direc-
tive is applicable, e.g.:

o for the beginning of the dying process,

e when the patient is suffering from un-
treatable pain,

e permanent loss of the ability to commu-
nicate (coma, severe cases of demen-
tia),

e irreversible unconsciousness.

Il. Specific Orders

Furthermore, the advance directive has to
determine which specific measures shall
be applied in the above-mentioned cir-

cumstances, e.g.:

e soothing (nursing) measures, even if
those measures will shorten the pa-
tient’s life,

o the omittance of life-prolonging or life-
sustaining measures which will only de-
lay the patient’s time of death,

¢ that no actions of artificial nourishment
shall be taken (e.g. in the case of a per-
sistent vegetative state).

V. Procedure

An advance directive has to be in writing to
be effective. We advice to notarize the ad-
vance directive. Furthermore it is important
to consult a doctor when drafting the ad-

vance directive.
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Ein Widerruf der Patientenverfigung bleibt
jederzeit, auch formlos, maoglich.

Liegt keine Patientenverfiigung vor oder
treffen die Festlegungen die aktuelle Situa-
tion nicht zweifelsfrei, hat der Betreuer oder
Bevollméchtigte unter Beachtung des mut-
maflichen Patientenwillens zu entscheiden,
ob er in die Untersuchung, die Heilbehand-
lung oder den arztlichen Eingriff einwilligt.
Bei Meinungsverschiedenheiten zwischen
Arzt und Betreuer bzw. Bevollm&chtigten
uber den Patientenwillen entscheidet das

Vormundschaftsgericht abschlieBend.

Neben einer Patientenverfligung empfehlen
wir zusétzlich das Erstellen einer Vorsor-
gevollmacht, welche erganzend zur Pa-
tientenverfigung nadhere Anordnungen tber
die medizinische Behandlung trifft (z.B.
Arztwahl, Einwilligung in arztliche Mal3-
nahmen). Weiterhin ist eine Vermdgens-
vollmacht empfehlenswert, in der bestimmt
werden kann, wer beispielsweise die Ver-
tretung bei finanziellen und rechtlichen An-
gelegenheiten Gbernimmt.

The advance directive can be revoked
informally at any time.

If there is no advance directive or if none of
the defined circumstances are met by the
patient's current medical condition, the
guardian or assignee has to decide accor-
ding to the patient's supposable will,
whether the patient consents to certain
medical examinations, treatments or other
medical actions. In cases of controversy
between the doctor and the guardian or
assignee over the patient’'s supposable will
it is up to the guardianship court to de-

termine the patient’s supposable will.

We advise you to not only draw an ad-
vance directive but also a durable power of
attorney for health care, which shall pro-
vide additional instructions concerning the
medical treatment (e.g.: choice of the treat-
ing doctor, consent to specific medical
measures). Furthermore a supplementary
attorney of power for financial, tax and le-
gal issues.
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