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Wahlpriifsteine zum Patientenschutz der Schwerstkranken und
Sterbenden in Deutschland

1. Ergidnzung der Regelungen des Patientenverfiigungsgesetzes

Am 18.06.2009 beschloss der Bundestag das Patientenverfiigungsgesetz. Die
Patientenschutzorganisation Deutsche Hospiz Stiftung begriifit die nun nach jah-
relangem Tauziehen verabschiedete gesetzliche Regelung der Verbindlichkeit von
Patientenverfiigungen, jedoch tragt die ab dem 01.09.2009 geltende Regelung dem Selbst-
bestimmungsrecht und dem Integritatsschutz nicht gentigend Rechnung.

Die Deutsche Hospiz Stiftung ist auf Grund ihrer Beratungspraxis der festen Uberzeu-
gung, dass erst eine fachkundige Beratung eine selbstbestimmte Entscheidung ermdglicht.

Zudem machte die Deutsche Hospiz Stiftung die Erfahrung, dass sich der Wille der Betrof-
fenen dndert und die Gefahr besteht, dass eine einmal abgefasste Patientenverfiigung nicht
mehr dem aktuellen Willen entspricht, aber — aus welchen Griinden auch immer — nicht
abgedndert wird. Daher bedarf eine Patientenverfiigung, damit diese ihre Wirksamkeit
behalt und auch tatsachlich den Willen des Betroffenen widerspiegelt, der Aktualisierung.

Frage:

Werden Sie sich dafiir einsetzen, dass eine vorhergehende Beratung als Wirksamkeitsvor-
aussetzungen fiir eine Patientenverfiigung, sowie eine Verpflichtung zur Aktualisierung
der Patientenverfiigung alle 2 Jahre in die gesetzlichen Regelungen zur Patientenverfii-
gung aufgenommen werden?

2. Flichendeckende Umsetzung der spezialisierten ambulanten
Palliativversorgung (SAPV)

Seit dem 01.04.2007 haben Versicherte mit einer nicht heilbaren, fortschreitenden und weit
fortgeschrittenen Erkrankung bei einer zugleich begrenzten Lebenserwartung, die einer
besonders aufwandige Versorgung bendtigen, Anspruch auf spezialisierte ambulante Pal-
liativversorgung (SAPV) gemafs §§ 37 b, 132 d SGB V.

Allerdings lauft dieser Anspruch ins Leere, da nach fast zweieinhalb Jahren immer noch
kein auch nur anndhernd flichendeckendes Angebot vorliegt, und dies auch in absehbarer
Zeit nicht vorliegen wird, da entsprechende SAPV-Vertriage zwischen Krankenkassen und
Leistungserbringern nur sehr schleppend abgeschlossen werden.

Frage:

Befiirworten Sie eine gesetzliche Regelung analog § 73 b SGB V, durch die die Kranken-
kassen und Verbande zwecks Sicherstellung einer flichendeckenden Versorgung zum
Abschluss entsprechender SAPV-Vertrage innerhalb einer Frist angehalten werden?

Welche alternativen Schritte werden Sie unternehmen, um eine flachendeckende Versor-
gung innerhalb kurzer Zeit herzustellen?
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3. Verbesserung der Versorgung von Schwerstkranken und Sterbenden
3.1 Arztliche Versorgung in Pflegeheimen

Nur in seltenen Fallen beschiftigt ein Pflegeheim einen eigenen Arzt zur medizinischen
Betreuung der Heimbewohner. Vielmehr werden die meisten Heimbewohner von den
jeweiligen externen Hausarzten betreut. Eine standige adrztliche Prasenz wiirde die Ver-
sorgung deutlich erhéhen. So konnte zum Beispiel bei einem Modellprojekt in Miinchen
die Zahl der Klinikiiberweisungen um 30 % gesenkt werden. Dadurch konnten unsinnige
Uberweisungen in Kliniken vermieden und Kosten gesenkt werden.

Ebenso ist die fachdrztliche Versorgung der Heimbewohner mangelhaft. Eine Studie in
2008 ergab, dass Pflegebediirftige mit psychischen Storungen oder Parkinson-Syndrom
nur 2,5 Mal im Jahr mit einem Neurologen oder Psychiater in Kontakt kdmen. Auch liegt
die jahrliche Behandlungsquote durch Augenarzte um 50 % niedriger als bei nicht pflege-
bediirftigen Personen. Bei Orthopdden fillt die Behandlungsquote um 30 % ab.

Frage:

Sollte nach Threr Ansicht jedes Pflegeheim gesetzlich verpflichtet sein, zwingend einen
eigenen Arzt zu beschaftigen?

Falls Sie eine dahingehende gesetzliche Regelung ablehnen, bitten wir Sie, uns mitzuteilen,
was Sie unternehmen wollen, um eine Anstellung eines Arztes fiir ein Pflegeheim finanzi-
ell attraktiv zu machen.

Sind Sie dafiir, dass die Anstellung eines Arztes und der facharztliche Versorgungsgrad in
den Bewertungskatalog der Qualitdtspriifung aufgenommen werden?

Werden Sie sich dafiir einsetzen, dass die Bewertungskriterien nicht langer allein von

den Spitzenverbanden (§ 115 Abs. 1a Satz 6 SGB XI), also den Interessensvertretern der
Leistungserbringer und Leistungstrédger, vereinbart werden, sondern dass diese vom Ge-
setzgeber vorgegeben werden, um einen ausreichenden Patientenschutz zu gewahrleisten?

3.2 Pflegeschliissel in Krankenhdusern

Obwohl die Zahl der Krankenhauspatienten seit Jahrzehnten kontinuierlich steigt, wurden
seit Mitte der 1990er Jahre in erheblichem Umfang Stellen im Pflegedienst der Kranken-
héduser abgebaut. Immer weniger Pflegekréfte miissen immer mehr Patienten versorgen.

In einer Modellrechnung errechnete eine Studie im Jahr 2008, dass angesichts der ge-
stiegenen Leistungszahlen gegenwartig ca. 70.000 mehr Pflegekréfte in Krankenhdusern
erforderlich wéren, um den gleichen Versorgungsstandard wie Mitte der 1990er wieder zu
erreichen.

Frage:

Welches Konzept haben Sie, um diese Fehlentwicklung zu beheben? Wie soll dies finan-
ziert werden?
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4. Strafrechtliche Anderungen zur Sterbehilfe
4.1 Aktive Sterbehilfe

Die aktive Sterbehilfe ist in Deutschland gemafs § 216 Strafgesetzbuch (Totung auf Verlan-
gen) strafbar. Es gibt allerdings Bestrebungen die aktive Sterbehilfe zu legalisieren.

Frage:

Treten Sie dafiir ein, dass die aktive Sterbehilfe weiterhin strafbar bleibt?

4.2 Geschiftsmafliige und gewerbliche Beihilfe zur Selbsttétung

In Deutschland zeichnen sich Entwicklungen ab, die zum Ziel haben, die Beihilfe zur
Selbsttotung in gewerblicher Form anzubieten. Hier besteht die Gefahr, dass aus einer mo-
mentanen Verzweiflungssituation die unumkehrbare Entscheidung zum Suizid getroffen
wird, die ohne die erleichterte Verfligbarkeit von zur Selbsttotung geeigneten Mitteln und
Gegenstianden nicht erfolgt wére. Im Ubrigen kann sich daraus ein, wenn auch nur sub-
jektiv empfundener, Erwartungsdruck auf schwerkranke und alte Menschen entwickeln.
Dariiber hinaus widerspricht es dem Menschenbild des Grundgesetzes, wenn mit dem Su-
izid und dem Leid von Menschen Geschifte gemacht werden. Einer ,, Kommerzialisierung
des Totens” muss unter allen Umstdnden Einhalt geboten werden.

Dem folgend hat der Bundesrat in seiner 846. Sitzung am 04.07.2008 den Entschluss ge-
fasst, dass bis spatestens Ende des Jahres 2008 entsprechend gesetzgeberisch gehandelt
wird. Bis heute ist aber nichts geschehen.

Frage:
Wollen Sie einen Gesetzesentwurf einbringen, der eine Strafbarkeit der geschaftsmafiigen

und gewerbsmafSigen Beihilfe zum Suizid vorsieht? Falls nicht, werden Sie fiir eine ent-
sprechende Gesetzesanderung stimmen?

Impressum:

Patientenschutzorganisation Deutsche Hospiz Stiftung, Geschiftsstelle Dortmund, Europaplatz 7, 44269 Dortmund, Tel. 0231 / 738073 - 0, Fax 0231 / 738073 - 1
Patientenschutzorganisation Deutsche Hospiz Stiftung, Informationsbiiro Berlin, Chausseestrafle 10, 10115 Berlin, Tel. 030 / 2 84 44 84 - 0, Fax 030 / 2 84 44 84 - 1
Patientenschutzorganisation Deutsche Hospiz Stiftung, Informationsbiiro Miinchen, Baldestrafle 9, 80469 Miinchen, Tel. 089 / 20 20 81 - 0, Fax 089 / 20 20 81 - 11




<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /None
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Error
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJDFFile false
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.0000
  /ColorConversionStrategy /CMYK
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveFlatness true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments true
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages true
  /ColorImageMinResolution 300
  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages true
  /GrayImageMinResolution 300
  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages true
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /CheckCompliance [
    /None
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile ()
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName ()
  /PDFXTrapped /False

  /Description <<
    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000410064006f006200650020005000440046002065876863900275284e8e9ad88d2891cf76845370524d53705237300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef69069752865bc9ad854c18cea76845370524d5370523786557406300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>
    /DAN <>
    /DEU <>
    /ESP <>
    /FRA <>
    /ITA <>
    /JPN <FEFF9ad854c18cea306a30d730ea30d730ec30b951fa529b7528002000410064006f0062006500200050004400460020658766f8306e4f5c6210306b4f7f75283057307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103055308c305f0020005000440046002030d530a130a430eb306f3001004100630072006f0062006100740020304a30883073002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d3067958b304f30533068304c3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a306b306f30d530a930f330c8306e57cb30818fbc307f304c5fc59808306730593002>
    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020ace0d488c9c80020c2dcd5d80020c778c1c4c5d00020ac00c7a50020c801d569d55c002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>
    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken die zijn geoptimaliseerd voor prepress-afdrukken van hoge kwaliteit. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 5.0 en hoger.)
    /NOR <>
    /PTB <>
    /SUO <>
    /SVE <>
    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents best suited for high-quality prepress printing.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 5.0 and later.)
  >>
  /Namespace [
    (Adobe)
    (Common)
    (1.0)
  ]
  /OtherNamespaces [
    <<
      /AsReaderSpreads false
      /CropImagesToFrames true
      /ErrorControl /WarnAndContinue
      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false
      /IncludeGuidesGrids false
      /IncludeNonPrinting false
      /IncludeSlug false
      /Namespace [
        (Adobe)
        (InDesign)
        (4.0)
      ]
      /OmitPlacedBitmaps false
      /OmitPlacedEPS false
      /OmitPlacedPDF false
      /SimulateOverprint /Legacy
    >>
    <<
      /AddBleedMarks false
      /AddColorBars false
      /AddCropMarks false
      /AddPageInfo false
      /AddRegMarks false
      /ConvertColors /ConvertToCMYK
      /DestinationProfileName ()
      /DestinationProfileSelector /DocumentCMYK
      /Downsample16BitImages true
      /FlattenerPreset <<
        /PresetSelector /MediumResolution
      >>
      /FormElements false
      /GenerateStructure false
      /IncludeBookmarks false
      /IncludeHyperlinks false
      /IncludeInteractive false
      /IncludeLayers false
      /IncludeProfiles false
      /MultimediaHandling /UseObjectSettings
      /Namespace [
        (Adobe)
        (CreativeSuite)
        (2.0)
      ]
      /PDFXOutputIntentProfileSelector /DocumentCMYK
      /PreserveEditing true
      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged
      /UntaggedRGBHandling /UseDocumentProfile
      /UseDocumentBleed false
    >>
  ]
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [612.000 792.000]
>> setpagedevice


