wird sich vielmehr auch in der Prignanz von Formulierun-
gen erweisen, die den Umgang mit der Verfiigung erleich-
tert und den Zeitaufwand der Interpretation im klinischen
Alltag verkiirzt, Dazu bedarf es auch der drztlichen Fiirsor-
ge, die Komplexitit wertorientierter: menschlichen Han-
delns zu verstehen. So wird sich beispielsweise die meist
sehr eindimensional abgehandelte Frage nach Ablehnung
einer ,kiinstlichen Ernihrung” schon durch konkret for-
mulierte Ergédnzungen qualitativ verbessern. Beispielsweise
kann der Hinweis, welchen Stellenwert ,,Essen® fiir den
Menschen besitzt, oder welche Bedeutung er der medizi-
nisch gestiitzten Nahrungsaufnahme zuerkennen méchte
(sodass er etwa auch voriibergehende Einschrinkungen sei-
ner korperlichen Freiheit in Kauf nehmen wiirde), in Kiir-
ze und Prignanz zahlreiche typisch alitdgliche Zweifel am
weiteren Vorgehent wesentlich verringern!

5. Resiimeg

Diese Vorteile und der qualitativ hochwertige Beratungs-
prozess widersprechen damit der Kritik von einem ,,unzu-
mutbaren Aufldarungszwang” vor Errichtung einer Ver-
fugung. Denn es erhebt sich die Frage, ob nicht gerade die
Moglichkeit, eigene Vorsteliungen auf thre naturwissen-
schaftliche Richtigkeit priifen und gemeinsam reflektieren
zu konnen, ob die wertorientierten Begriindungen tatsich-
lich den individuellen Willen darstellen, erst die Qualitat
des Instrumentes ausmachen, und zwar unabhingig davon,
ob es der verbindlichen oder der beachtlichen Gruppe zu-
gerechnet wird! Wer wollte unter dem Aspekt des Folgen-

reichtums von Verfigungen nicht das gréite MaR
an fachlicher und menschiicher Sicherlkeit fiir sich
bei der Entscheidung erhoffen?

Ein Auflddrungsgesprich, das diesen gualitativ un
menschlich anspruchsvollen Erfordernissen geniigen soll,
muss ausreichend erlernt, gelibt und gepflegt werden. Dabej
ist eine grundsétzlich pesitive Haltung zur Verfiigung un-
erldsshich, da es die verstirkte Sensibilitat fir die Werto-
rientierung der Verfasserin oder das Wissen um die not-
wendige Klarheit von Formulierungen im Hinblick auf
nachfolgende Interpretationen férdert. Nicht z2u unter-
schétzen ist dabel auch ein strukturell und menschlich ge-
pflegtes Feedback an jene Kolleginnen, die Erfabrungen mit
der Interpretation jener Verfiigungen sammeln, welche den
eigenen Aufkiarungsgesprichen entstammen.

So besehen stellt die Patientenverfligung als Instrument
der Selbstbestimmung hohe Anspriiche an eine neue und
qualitativ hochwertige Fiirsorglichkeit der Arzteschaft,
welche der Sicherung der Selbstbestimmung des Patienten
dient. Es ist aber durchaus zu erwarten, dass sich nach an-
fangtichenm Zogern auf allen Seiten die Erkenntnis durch-
setzt, dass eine sorgfiltig verfasste Verfiigung tatsichlich
hilfreich zur Losung von Problemen beitragen kann, die
bislang zahlreiche therapeutische Situationen gepragt ha-
ben. Dies wird das Motiv dafiir sein, dass auch seitens der
Arzteschaft weitere kreative Anstrengungen unternommen
werden, damit — nicht zuletzt durch eine vertiefte Aufkli-
rungsprozedur — die Autonomie der Patienten i schwieri-
gen Lebensphasen gewihrleistet werden kann!

Aufgaben der bei der Errichtung einer Patientenverfiigung mitwirkenden
Juristen — am Beispiel des Rechtsanwalts

Das Patientenverfilgungs-Gesetz sieht die Mitwirkung eines Rechtsanwaltes, Notars oder rechts-
kundigen Vertreters der Patientenvertretungen bei der Errichtung einer verbindlichen Patienten-
verfligung vor. Im nachfolgenden Beitrag soll ausgefiihrt werden, was — auch im Hinblick auf § 10
Abs 4 RAO (neu) — ein Rechtsanwalt konkret tun muss, damit eine verbindliche Patientenverfiigung

errichtet werden kann,

Dr. PETER KuNZ, DR. CHRISTIAN GEPART*

1. Verbindliche Patientenverfiigung

Gemifl § 6 PatVG ist eine Patientenverfiigung (PV) ver-
bindlich, wenmn sie schriftlich unter Angabe des Datums vor
einem Rechtsanwalt, einem Notar oder einem rechtskundi-
gen Mitarbeiter der Patientenvertretungen (§ 11e KAKuG)
errichtet worden ist und der Patient’ iiber dic Folgen der PV

sowie die Moglichkeit des jederzeitigen Widerrufs belehrt
worden ist (Abs 1). Der Rechtsanwalt, Notar oder rechts-
kundige Mitarbeiter der Patientenvertretungen hat die Vor-
nahme dieser Belehrung in der PV unter Angabe seines Na-
mens und seiner Anschrift durch eigenhindige Unterschrift
zu dokumentieren (Abs 2). Fine PV, die nicht alle Voraus-
setzungen der §§ 4 bis 7 PatVG erfillt, ist dennoch fiir die

* Dr, Peter Kunz ist Rechtsanwall in Wien, laufende Vertretung auch von
Krankenanstalten und Arzten, Auvtor von Publikationen zu vielfiltigen
Themen des Wirtschaftsrechts und des Gesundheitsrechts; Dr. Christian
Gepartist Rechtsanwalt jn Wien, Lehrbeaufiragter an der Donauuniver-
sitét Krems (Zentrum fiir Management und Qualitit irn Gesundheits-

wesen), laufende Vertretung auch von Krankenanstalten und Araten,
Pubiikationen zu gesundheits- und arbeitsrechtlichen Themen.

! Invielen Filien der Errichtung einer Patientenverfigung wird die verfii-
gende Person noch nicht ,Patient™ im medizinischen Sinne sein. Um je-
doch eine einheitliche Begrifflichkeit zu gewéhrleisten, wird in Folge die
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Ermittlung des Willens des Patienten beachtlich (§ 8
PatVG), jedoch nicht unmittetbar verbindlick. Ob-
woh] fiir die Errichtung von beachtlichen PVen kei-
" ne M]tWirkung von Juristen gesetzlich vorgeschrieben ist,
wird dies im Regelfall auch hier sinnvoll sein.

2. Aufgaben des Rechtsanwaltes bei Errichtung einer
Patientenverfiigung

Die Aufgaben des Rechtsanwaltes bei der Errichtung einer

PV kann man wie folgt beschreiben;

& die Belehrungsfunktion,

& die Textverantwortlichkeit,

- die Beglaubigungsfunktion,

& die Bestdtigung itber die erfolgte Belehrung des verfii-
genden Patienten.

Diese Funktionen wird zweifellos jeder zur Ausitbung
der Rechtsanwaltschaft in Osterreich berechtigte Rechtsan-
walt (§ 1 RAO)? wahrnehmen diirfen. Es spricht unseres
Erachtens jedoch auch nichts dagegen, die geméd § 9
EuRAG” in die Liste der niedergelassenen europiischen
Rechtsanwilte eingetragenen Anwilte zur Wahrnehmung
dieser Funktionen zuzulassen, weil es sich dabei nicht um
Tétigkeiten handelt, welche die Beiziehung eines Emver-
nehmensanwaltes erfordern wiirden (vgl § 14 EuRAG).

3. Belehrungsfunktion

Der Patient muss gemafs § 6 Abs 1 PatVG {iber die Folgen
der PV sowie die Moglichkeit ihres jederzeitigen Wider-
rufs belehrt werden. Damit wird jedoch eine umfangreiche
Auflklirungspflicht des bei der Errichtung der PV mitwir-
kenden Juristen normiert.

Nach den Materialien zum PatViG gelit es bei der Beleh-
rungspilicht nach § 6 Abs 1 PatVG — in Brginzung zur drzt-
lichen Auflldrungsverpflichtung im Sinne des § 5 PatVG —
um die Information iiber die rechtlichen Auswirkungen
der Erklarung des Patienten. Der Rechtsanwalt (wie auch
der Notar oder Patientenvertreter) muss den Patienten iiber
das Wesen der verbindlichen Erklirung belehren und ihn
vor allem darauf aufmerksam machen, dass seine Entschei-
dung vom Arzt in aller Regel befolgt werden muss, selbst
dann namlich, wenn die Behandlung medizinisch indiziert
ist und der Patient ohne diese voraussichtlich sterben wird.
Der Patient muss fernier auch dariiber informiert werden,
dass der behandelnde Arzt in solchen Situationen auch nicht

Angehbrige befassen oder das Verfahren zur Bestellung eines

Sachwalters einleiten kann. Die Pflicht zur rechtlichen Auf-

Kirung tiber die Auswirlungen einer verbindlichen Patien-

tenverfiigung wird schliefflich auch eine Belehrung tiber die

Alternativen zu einem solchen Schritt, etwa die Verfassung

einer nicht verbindlichen Verfligung, enthalten.*

Fiir Rechtsanwilte ist dabei auch die am 24. 5. 2006 im
Nationalrat — auf Antrag des Justizausschusses — beschlosse-
ne Novelle zur RAO® zu beriicksichtigen, wonach der
Rechtsanwalt gemifl dem § 10 Abs 4 RAO (neu) bei Errich-
tung einer Urkunde vor ithm ,,die Partei umjassend iiber die
mdgliche Gestaltung der Urkunde und deren Rechtswirkun-
gen zu belehren und sich zu vergewissern (hat), dass die Par-
tei die Tragweite und die Auswirkungen ihrer rechtsgeschiift-
lichen Verfiigung verstanden hat”

Das bedeutet, dass der Rechtsanwalt auf folgende
Rechtswirlungen einer verbindlichen PV - im Sinne einer
»Checklist — hinweisen muss:

& der behandelnde Arzt muss die abgelehnten medizi-
nischen Manahmen unterlassen, selbst wenn dies den
Tod des Patienten herbeifiiliren kann;®

& Angehorige des Patienten haben in dieser Situation
Ikein (Mit)Entscheidungsrecht;

% in jener Situation, in der die PV zur Anwendung gelan-
gen soll, ist auch kein Sachwalter mehr zu bestellen;

& eine PV kann allerdings keine gesetzlichen Behand-
Iungspflichten’ beseitigen (§ 13 PatVG);

& eine Behandlung in Notfdllen ist méglich, sofern die
dabei handelnden Personen vom Bestehen einer auf-
rechten PV keine Kenntnis haben (vgl § 12 PatVG);

& cine verbindliche PV ist hichstens fiinf Jahre wirksam,
kann aber auch — allerdings nur unter Einhaltung der
strengen Formerfordernisse des § 6 PatVG und nach
entsprechender drztlicher Auflddrung ~ erneuert wer-
den (§ 7 PatVG);

& es besteht die Moglichkeit des jederzeitigen Widerrufs
der PV, waobei der Patient vor allem auch darauf auf-
merksam gemacht werden sollte, dass ein von ihm al-
lenfalls erklarter Widerruf einer PV einem Dritten zu-
gehen wird miissen, um ,praktisch wirksam* zu wer-
den;®

& die PV verliert ihre Giiltigkeit, wenn der Stand der me-
dizinischen Wissenschaft sich in Hinblick auf den In-
halt der PV seit ihrer Errichtung wesentlich geindert
hat (§ 10 Abs 1 Z 3 PatVG).”

Legaldefiniton gemifl § 2 Abs 2 PatVG verwendet, nach der ,Patient™ im
Sinne des PatVG cine Person ist, die eine Patientenverfigung errichiet,
gleichgiiitig, ob sie im Zeitpunkt der Errichtung erkrankt ist ader nicht.
* Rechtsanwaltsordnung, RGB] 1868/96 idF BGBI 1 2006/93,
Bundesgesetz itber den freien Dienstleistungsverkehr und die Niederlas-
sung von curopdischen Rechtsanwilten in Osterreich (FuRAG), BGBI I
2000/27 idF BGBI 1 2005/164.
¢ EBRY 1299 BIgNR 22. GF, 7.
* BGBLI 2006793,
¢ In Einzelfslien muss der Arzt die Behandiung jedoch nicht sofort unter-
lassent

7§ 2 GeschiechtskrankheitenG; § 2 TuberkuloseG; § 69 StVG.

B Wenn der Widerruf nicht das Ziel eines ,Adressaten® (prinvir behan-
delnder Arzt etc) erreicht, witrde die PV wegen des erldéxten Widerru-
fes wehl ungliltig werden, allerdings wizrde das niemandem belannt
werden, und es wiirde daher trotz Widerrufs zu einer Nichtbehandlung
kommen, Siehe in diesem Zusammenhang awch Punkt 5. zur Frage, ob
Kopien und Gleichschriften errichtet werden scllen.

Auch diese an sich sinnvolle Bestimmung fahrt allerdings zu vermelr-
ter Rechtsunsicherheit fiir Patient und Arzt!
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Dartiber hinaus wird der Rechtsanwalt auch iber Alterna-

tiven zur Errichtung einer verbindlichen PV aufzukliren

haben, némlich

¢ die Moglichkeit der Errichtung einer beachtlichen PV,

& ebenso die Moglichkeit der Erteilung einer Vorsorge-
vollmacht im Sinne der §§ 284 {f ABGB idF Sachwalter-
rechts-Anderungsgesetz 2006 (SWRAG 2006)'° — ent-
weder als Alternative oder als Erginzung zu einer be-
achtlichen PV.

4. Texiverantwortlichkeit

Unter ., Textverantwortlichkeit des Rechisanwaltes ist die

Verantwortung zu verstehen, als (im Normalfall) Urkun-

denverfasser der vom Patienten zu errichtenden PV dafiir

Sorge zu tragen, dass einerseits jene inhaltlichen und for-

malen Aspekte erfiillt sind, die vom Gesetz zur Errichtung

einer PV vorgesehen sind, und andererseits die PV keinen

Inhalt erfahrt, der zur Ungiiltigkeit der PV fithren wiirde.

Selbstverstandlich ikénnte der Patient den Text auch selber

erstellen oder ein Textmuster mitbringen; in diesem Fall

umfasst die , Textverantwortlichkeit dann die Uberpriifung
und allenfalls die Korrektur des Textes der PV,

Zum Mindestinhalt einer verbindlichen PV werden —
neben der eindeutigen Erkennbarkeit als , Patientenverfii-
gung” — gehoren:

& Angaben zur Person des Patienten (Name, Geburtsda-
tum, Adresse, allenfalls Telefonnummer, Geburtsort, re-
ligioses Bekenntnis),

¢ die konkrete Ablehnung bestimmier medizinischer
Mafinahimen im Anwendungsfall der PV (§ 4 PatVG);
dabei wird jedenfalls eine Zusammenarbeit mit dem
aufldirenden Arzt geboten sein und sollte beriicksich-
tigt werden, dass einerseits allzu allgemeine Formulie-
rungen (z.B. die Ablehnung einer , kiinstlichen Lebens-
verldngerung”) vermieden werden miissen, andererseits
aber die unreflektierte Ablehnung von bestimmten
Krankheiten ebenfalls die Errichtung einer verbind-
lichen PV hindert,"

¢ die Dokumentation der drztlichen Aufklirung und
des Vorliegens der Einsichts- und Urteilsfahigkeit des
Patienten samt eigenhiindiger Unterschrift des aufldi-
renden Arztes (§ 5 PatVG; entweder direkt in der PV
oder als eigene Urkunde, die der PV angeschlossen
wird),

& die Bestitigung des Rechtsanwaltes (Notars, rechts-
kundigen Mitarbeiters einer Patientenvertretung) iiber
die vorgenommene Belehrung iiber die Rechtsfolgen
und die jederzeitige Widerrufsmoglichkeit betreffend
die PV (siche dazu oben Punkt 3.).12

' Das SWRAG 2006 (BGEI I 2006/92) wird mit 1. 7. 2007 in Kraft treten
(Art X § 3 SWRAG 2006).

'} EBRV 1299 BigNR 22. G, 6.

2 Zusatziich konnten m Text der PV noch Angaben des Patienten zu sei-
nen personlichen Umstdnden und Einstetlungen (zu Leben, Gesundheit

9. Welche Voraussetzungen gelten fiir beachtliche
Patientenverfiigungen?
Fiir beachtliche Patientenverfiigungen gelten keire

besonderen Formvorschriften. Der Patient muss ailerdmgs

zum Zeitpunkt der Errichtung einsichts- und urteilsfihig sein.
Grundsitzlich gilt: fe mehr Formerfordernisse der verbind-
lichen Patientenverfigung erf{illt werden, umso mehr nihert
sich die beachtliche Patientenverfigung der verbindlichen Pa-
tientenverfiigung.

Auch bei der Errichtung von beachtlichen Patientenverfiigun-
gen ist jedenfalls die Beratung und Information durch einen
Vertrauensarzt zu empfehlen,

10. Bindet die verbindliche Patientenverfiigung auch im
Notfall?

Die akute Notfatlversorgung (Rettung, Notarzt) wird von der Pa-

tientenverfligung nicht beriihrt, An einem Unfallort sind daher

vorerst die notwendigen medizinischen Manahmen vorzuneh-

-men und ist nicht nach einer Patientenverfligung zu suchen.

Ausgenommer sind jene Félle, in denen der Noffalleinrich-
tung bereits im Vorhinein (also bevor der Notfall iberhaupt
eingetreten ist) die Patientenverfiigung bekannt gemacht
wurde. Kldrende Gesprache mit den betroffenen Einrichtun-
gen kdnnen im Vorfeld erfolgen, um Probleme in der Notsitu-
ation zu vermeiden.

11, Kann das Zuflihren von Nahrung und Fliissighkeit
abgelehnt werden?
Die Grundversorgung mit Nahrung und Fliissigkeit ist Teil der
Pflege und kann nicht abgelehnt werden. Das bedeutet, dass
etwa das Ablehnen von Erndhrung mit dem Loffel oder das Zu-
fithren von Fliissigkeit mit einer Tasse kein Inhalt einer Patien-
tenverfiigung sein kinnen. Es kinnen aber alle medizinischen
Mafinahmen (die das Zufiihren von Nahrung und Fliissigheit
bezwecken) abgelehnt werden; wie etwa das. Setzen von Er-
ndhrungssenden, zB das Setzen einer PEG-Sonde,
Es kann alse jede Mafinahme, die einer 4rztlichen Anordnung
bedarf, mit einer Patientenverfligung abgelehnt werden,

32. Kann ich auch eine Magensonde oder eine subcutane In-
fusion (infusion unter die Haut) ablehnen?

Da diese MaBnahmen einer drztlichen Anordnung bediirfen,

kiinner sie ebenfalls in der Patientenverfiigung abgelehnt

werden.

13. Kdnnen Behandiungswiinsche in die Patienten-
vetfilgung aufgenommen werden?

Behandiungswiinsche (etwa eine bestimmie Art der Schmerz-
linderung) knnen zwar Inhatt einer Patientenverfligung sein,
sie milssen jedoch medizinisch indiziert (medizinisch vertret-
bar), tatsdchtich mdglich und rechtlich erlaubt sein und wer-
den iaR die Bestellung eines Sachwalters oder die Einsetzung
eines Vorsorgebevollméchtigten nicht entbehrlich machen
{freilich sind diese Behandlungswiinsche wichtige Orientie-
rungshilfen bei Ermittlung des Wohls des Betroffenen).

14. Kann mit der Patientenverfiigung aktive Sterbehilfe ge-
fordert werden?

Die aktive direkte Sterbehilfe (also etwa das Verabreichen ei-

nes Medikamentes mit dem direkten Ziel, das Leben unmittel-

bar zu verkiirzen ader zu beenden) kann nicht eini zu befoigen-
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der Inhalt einer Patientenverfiigung sein. Solche
MaBnahmen sind in Osterreich klar und eindeutig ver-
boten. Jeder Arzt, der hier Hilfe oder Unterstiitzung

teistet, wiirde sich einer strafbaren Handlung schuldig ma-

chen.

15. Was kann noch inhalt einer Patientenverfiigung sein?
Weitere Inhalte sind ebenfalls méglich, etwa die Bestimmung
einer Vertrauensperson, Diese Vertrauensperson ist dann, so
wie der Patient selbst, liber dessen Gesundheitszustand zu
informieren.

16. Wie lange gilt eine verbindtiche Patientenverfiigung?
Eire verbindliche Patientenverfiigung gilt filr den Zeitraum
von langstens fiinf Jahren. Das heifit, damit die Verbindlichkeit
aufrecht bleibt, muss vor Ablauf der fiinf Jahre die Patienten-
verfligung neu erstellt werden,

Wenn allerdings innerhalb der fiinf Jahre ein Zustand eintritt,
dass der Patient nicht mehr einsichis-, urteils- oder aufie-
rungsfahig ist, gilt die verbindtiche Patientenverfiigung auch
ither den Zeitraum von fiinf Jahren.

Wenn die Ereuerung (bei Vorliegen der Einsichts- und Ur-
teilsfidhigkeit) nicht innerhalb von fiinf Jahren erfolgt, wird aus
einer verbindlichen Patientenverfiigung eine beachtliche Pa-
tientenverfiigung,

17. Wie muss die verbindliche Patientenverfiigung erneuert
werden?

Bei der neuerlichen Errichtung von verbindlichen Patienten-

verfiigungen miissen alte inhaltlichen und formalen Voraus-

setzungen (4rztliche information und Beratung, Beratung und

Einschaltung der Patientenanwaltschaft, Rechtsanwalt oder

Notar) wiederum eingehalten werder.

18. Wie lange gilt eine beachtliche Patientenverfiigung?
Eine beachtliche Patientenvesfiigung hat kein rechttiches ,,Ab-
laufdatum®, Der Patient kann alterdings selhst einen Zeit-
punktin der Patientenverfiigung festlegen, bis zu dem die Pa-
tientenverfligung gelten soll,

Seitens derNO Patientenanwaltschaft empfehten wir Ihnen,
eine Befristung in der heachtlichen Patientenverfiigung vorzu-
sehen (3-5 Jahre) und dann die beachtliche Patientenverfii-
gung jeweils rechtzeitig zu erneuern.

Wir empfehlen lhnen ebenfalls, dann die Ernelierung einer
Patientenverfligung durchzufiithren, wenn ein Kranken-
hausaufenthalt (imit etwa einer schweren Operation) bevor-
steht.

19. Kann der Patient seine Patientenverfligung im Nachhin-
ein verdndern oder auch widerrufen?

Der Patient kann die Patientenverfilgung jederzeit widerrufen.
Dies kann miindlich oder schriftlich erfolgen. Auch schliissige
Handlungen (zB ein Handzeichen) kénnen den Widerruf aus-
driicken.

Ebenso sind Anderungen der Patientenverfiigung jederzeit
moglich. Dabei mitssen, wie hej der Ersterstellung, die glei-
chen Voraussetzungen und Formetfordernisse erfiillt sein,
Hier ist darauf zu achten, dass auch die Vertrauensperson
iiber die Anderung oder den Widerruf informiert ist. Ratsam ist
auch, die aften Kopien der Patientenverfiigung zu vernichten
und durch neue, aktuelle zu ersetzen.

Kein Bestandteil einer PV diirfen Anordnungen sein,
die strafrechttich unzulassig sind ($ 10 Abs 1 Z 2 PatvG),
etwa der ,Wunsch in einem bestimmten Stadium einer
bosartigen Erkrankung ,durch eine Uberdosis Moiphium
vom Leiden erlist zu werden® 3

5. Exkurs: Ausfertigungen und Kopien

In wie vielen Ausfertigungen {Gleichschriften) eine PV zu
errichten ist, kann weder dem PatVG noch den Materialien
entnommen werden. Mehrere Ausfertigungen kénnten
zwar zu Beweiszwecken (zB ein Exemplar fiir den Patienten,
ein Exemplar zur Hinterlegung beim Rechtsanwalt als Ur-
kundenverfasser) dienen. Umgekehrt bedeutet der Um-
stand des Vorliegens mehrerer Ausfertigungen unseres Er-
achtens eine nicht unerhebliche Risikoerhahung bei Wider-
ruf der PV: Ein allfilliger Widerruf der PV wirkt konstitu-
tiv, unabhéngig davon, ob er auf einer, mehreren oder allen
Ausfertigungen vermerkt wird. Das Problem konnte jedoch
darin bestehen, dass dem behandeinden Arzt ein Exemplar
vorgelegt wird oder vorliegt, auf dem der Widerruf nicht
vermerkt ist, und der Arzt dann vielleicht Behandlungs-
mafnahmen — trotz bestehenden Widerrufs — unterlisst.

Gemif § 14 PatVG haben jedenfalls der aufidirende so-
wie der behandelnde Arzt vor ihnen errichtete und ithnen
zugemittelte PVen in die Krankengeschichte baw die dretli-
che Dokumentation aufzunehmen. Dies kann etwa durch
die Anfertigung einer Kopie exfolgen. '

Diese gesetzliche Vorgabe andert jedoch nichts an der
»Risikoerhdhung beim Widerruf. Der Vorteil von Kopien
und Gleichschriften ist sicherlich, dass der behandelnde Arzt
dadurch eher Kenntnis erlangt. Der Hinweis in den Materi-
alien auf die Moglichkeit der Aufnahme einer Kopie in die
drztliche Dokumentation bzw die Krankengeschichte konn-
te so zu verstehen sein, dass dem behandelnden Arzt im An-
wendungsfall einer verbindlicken PV nicht unbedingt das
Original vorliegen miisste. Dagegen spricht das durch Ko-
pien erhdhte Risiko, dass eine widerrufene PV falschiicher-
weise befolgt wird., Es wire wiinschenswert, wenn der Ge-
setzgeber zu diesem Punkt eine Klarstellung treffen wiirde.

6. Beglaubigungsfunktion

Im Rahmen der Beglawbigungsfunktion bestiitigt der
Rechtsanwalt, dass der Patient vor thm die PV errichiet hat
und er die Identitit des Patienten tberpriift hat. ,,Brrich-
tung der PV vor dem Reclitsanwalt” bedeutet, dass der Pa-
tient die PV-Urkunde — von wem immer sie erstellt wurde
~vor dem Rechtsanwalt unterfertigt,'®

und Kranikheit, Sterben und Tod}, aber auch zu Vertrauenspersonen des
Patienten aufgenommen werden.

13 Vgl § 75 SIGB (Mord) und § 77 S1GR (Tétung auf Verlangen).

" EBRV 1299 BigNR 22. GP, 10,

' ¥iir den Fall, dass der Patient nicht (mehr) schreiben kann, sieht die von
der ARGE Patientenanwilte und dem Dachverband Hospiz Osterreich
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Fiir den Rechtsanwalt ist auch in diesem Zusammen-
hang wiederum die Regelung des § 10 Abs 4 RAO (neu)
(siche oben unter Punkt 3.} zu beachten, indem er die Iden-
titdt der Partei anhand eines amtlichen Lichtbildauswei-
ses zu iiberpriifen hat. Nach dem Bericht des Justizaus-
schusses werden bei Zweifel, 2B groRen Abweichungen des
dufieren Erscheinungsbildes vom Lichtbild des Ausweises,
zusditzlich noch andere in Betracht kommende Bescheini-
gungsmittel wie etwa Zeugen, weitere Urkunden etc fur
eine verldssliche Identititsfeststeliung notwendig sein.'®
Das kiinnte in der Praxis bedeuten, dass etwa auch bei Vor-
lage eines abgelaufenen (nicht mehr giiltigen) amtlichen
Lichtbildausweises (Reisepass, Fithrerschein, Personalaus-
weis etc) die Heranzichung weiterer Mittel zur Identjtats-
feststellung notwendig sein wird,

Gemifs § 10 Abs 4 RAQ (neu) ist zum Nachweis der Br-
fullung dieser Pflicht die Urkunde auch vom Rechtsanwalt
zu unterfertigen. Eine ,Beglaubigung™ im Sinne des § 6
PatVGiVm § 10 Abs 4 RAO {neu) durch einen Rechtsanwalt
ist jedenfalls dann nicht mehr moglich, wenn der Patient
tiberhaupt nicht (mehr) schreiben kann (zB bei korper-
lichen Leiden, aber auch in Filien von Analphabetismus), In
derartigen Situationen wird nur die strenge Form des Nota-
riatsaktes ausreichend sein (§$ 52 ff Notariatsordnung).

7. Bestidtigung durch den Rechtsanwalt betreffend
Belehrung des Patienten

Gemidf § 6 PatVG hat der Rechtsanwalt (wie auch der Notar
oder Patientenvertreter) bei der Errichtung einer verbind-
fichen PV unter Angabe seines Namens und seiner Anschrift
in der PV (also in der Urkunde selbst, aber auch in einem
Anhang dazu)'” zu bestitigen, dass der Patient die PV unter
Angabe des Datums vor ihm schriftlich exrichtet hat und
der Patient Gber die {Rechts-)Folgen der PV sowie die Mog-
fichkeit des jederzeitigen Widerrufs belehrt wurde.

8. Einsichts- und Urteilsfahigkeit
des Patienfen?

Eine Uberpriifung der Einsichts- und Urteilsfahigkeit

durch den Reclitsanwalt bei Errichtung der PV ist nicht
vorgeschen, weil das Teil der drztlichen: Aufklrung und Do-
kumentation im Sinne des § 5 Pat Vi ist.

Wenn allerdings der Rechtsanswalt trotz Vorliegens einer
- formal den gesetzlichen Erfordernissen entsprechenden —
drztlichen Bestatigung im Zeitpunkt der Errichtung der PV
Zweifel an der Einsichits- und Urteilsfihigkeit der verfiigen-
den Person hat, wird er diesen Bedenken etwa durch Kon-
taktaufnahme mit jenem Arzt, der die Bestiéitigung ausge-
stellt hat, zu begegnen haben. Es soll auch betont werden,
dass die drztliche Bestitigung selbstverstandlich nur dann
Aussagekraft betreffend die Einsichts- und Urteilsfahigkeit
des Patienten besitzt, wenn sie in einem engen zeitlichen
Zusammenhang mit der Errichtung der PV (dh hochstens
einige Tage davor) ausgestelit wurde.

Da das PatVG als wesentliche personliche Vorausset-
zung zur - hochstpersénlichen — Errichtung einer PV nur
auf das Vorliegen der gebotenen Einsichts- und Urteilsfi-
higkeit abstellt, kann auch ein Minderjihriger ebenso wie
eine Person, filr die ein Sachwalter bestellt wurde, Errichter
einer PV sein, sofern die librigen gesetzlichen Vorausset-
zungen dafiir vorliegen (§ 146c ABGB). i

gemeinsam mit demn BMGF und dem: BM]J erarbeitete Musterpatienten-
verfiigung (sie ist in dieser Ausgabe abgedruckt) die Aufnahme folgender
Klausel vor:, Fiir den Fall, dass die/der Errichtende nichi in der Lage ist, zu
unterschreiben, muss siefer bei , Unterschrift ein Handzeichen setzen. Die-
ses myss entweder notariell oder gerichilich beglaubigt seir oder vor zwei
Zeugen erfolgen. Einer der Zeugen niuss den Namen der Person, die it
Handzeichen gefertigt hat, unter dieses Handzeichen setzen, Wenn auch
ein Handzeichen nicht miglich ist, muss die Errichtung der Patientenverfii-
gung von cinen Notar (oder Gericht) beurkundet werden.

161513 BlgNR 22, GP,

7 EBRV 1299 BIgNR 22. GR, 7.

Begegnung mit den Lingsten vor der letzten Lebensphase
Patientenverfilgungen sind als wichtiges Element im Gesamtkonzept der Versorgung Sterbender

zu begreifen; es geht hierbei nicht blof3 um die rechtliche Problematik, sondern vielmehr um
existenzielle Fragen und ethische Grundeinstellungen.

MAG. HiILDEGARD TEUSCHL*

1. Patientenverfiigung - Dey ganz normale Alttag

Im Bitro des Dachverbands Hospiz Osterreich Jsutet das Te-
lefon:,,Bitte schicken Sie mir so eine Patientenverfiigung, ich
will nicht an Schlducheln sterben. Bei meinem Vater hab ich
das damals schrecklich erlebt, weil ... “ Und dann kommt
eine lingere Leidensgeschichte. Das ist der haufigste Beginn
fiir ein erstes Informationsgesprich iiber Wesen und Mag-

* Mag. Hildegard Tewschl CS ist Vorsitzende des Dachverbands Hospiz Os-
terreich.

lichkeiten einer Patientenverfiigung, Die Hospiz-Mitarbei-
terinnen héren geduldig zu und kliren auf, raten zum
griindlicken Durchlesen des angebotenen Informationsma-
terials, Vor allem motivieren sie zu Gespriachen mit den
néichsten Angehdrigen itber Winsche und Sorgen firr die
letzte Lebensphase und regen die Einbezichung des Arztes
an. Seit sich die Hospizbewegung fiir die Verbreitung der Pa-
tientenverfiigung entschieden hat, werden tiglich viele Ge-
sprache dieser Art gefiihrt. Und sie sind ein wichtiger Beitrag
fiir die meist dlteren Anrufer, um Gedanken an die eigene
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