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Beispielfragen zur Werthaltung

Die folgenden Fragen zu den jeweiligen Themenkreisen wurden als Hilfestellung
erarbeitet, um die Wertvorstellungen des Patienten zu dokumentieren
(«Werteanamnese»). Sie kénnen im Beratungsgesprdch eingesetzt oder vom
Verfiigenden direkt beantwortet werden. Wichtig ist, dass die Fragen aus der aktuellen
Lebenssituation beantwortet werden. Die Werteanamnese ist demnach immer eine
Momentaufnahme, die sich im Lauf der Zeit verdandern kann und deshalb allenfalls
angepasst werden muss.

Die Beschreibung der persdnlichen Wertvorstellungen ist in einer Patientenverfligung von
grosser Bedeutung. Sie gibt Aufschluss, welche Lebenseinstellungen, Beflirchtungen, Werte
und Erwartungen fur den Patienten bestimmend sind. Die Informationen zur Werthaltung
dienen auch als Orientierung in Situationen, wenn eine Patientenverfliigung keine genauen
Angaben zu einzelnen medizinischen Massnahmen macht.

Motivation: Was bewegt Sie, eine Patientenverfigung zu verfassen? Gibt es einen
konkreten Anlass? Was wollen Sie mit einer Patientenverfligung erreichen bzw. was wollen
Sie damit vermeiden? Haben Sie mit lhren Angehdrigen darliber gesprochen? Haben Sie mit
Ihrem Hausarzt dariber gesprochen?

Das Leben zwischen Geburt und Tod: Wo sehen Sie sich in Ihrem Leben? Wie wichtig ist
es fur Sie, noch lange zu leben? Waren Sie bereit, fir den Gewinn an Lebensjahren mit
Einschrankungen (z.B. Pflegebedurftigkeit) zu leben? Oder wollen Sie auf Lebensjahre
verzichten und dafur mdglichst unabhéngig zu leben? Was heisst fir Sie personlich und
konkret «Sterben in Wurde»? Was ist die Rolle naher Angehdriger / lhrer Familie bzw.
welche Aufgaben sind sie bereit zu Gbernehmen und kann ihnen zugemutet werden?

Lebensqualitat: Was macht Ihr Leben lebenswert? Welche Aktivitaten, welche Inhalte und
Werte bestimmen lhr Leben aktuell? Ist es fur Sie mit Blick auf eine mégliche Erkrankung
oder das fortschreitende Alter denkbar, dass sich lhre Vorstellungen Uber Lebensqualitat
verandern (z.B. bezlglich Kommunikationsféhigkeit, Mobilitat, geistige Verfassung)? Wie
wichtig ist Schmerzfreiheit? Waren Sie bereit, daflr ein getribtes oder im Extremfall ein
ausgeschaltetes Bewusstsein in Kauf zu nehmen?

Erfahrungen mit Krankheit, Sterben, Tod: Haben Sie bereits persénlich
Krankheitserfahrungen gemacht? Oder haben Sie Erfahrungen mit Kranksein uber Dritte
gemacht (z.B. Eltern, Partner, Freunde)? Wie pragen diese Erfahrungen Ihr Verhéltnis zu
Medizin, Pflege und zur Inanspruchnahme medizinischer Leistungen? Leben Sie aktuell mit
Einschrankungen oder Erkrankungen? Sehen Sie einen Sinn im Leben, auch wenn Sie stark
eingeschrankt oder die Persoénlichkeit verandert ware (z.B. Koma, schwere Demenz)? Waren
Sie bereit, fur das Uberleben in einer solchen Situation medizinische Belastungen in Kauf zu
nehmen? Welche Schéadigungen bzw. Beeintrdchtigungen wéren flr Sie so schwerwiegend,
dass Sie nicht mehr weiterleben méchten?

Persénliche und religise Uberzeugungen: Haben Sie religidse, spirituelle oder
weltanschauliche Uberzeugungen; gehéren Sie einer Kirchen oder Gruppierung an? Pragen
diese Uberzeugungen den Umgang mit Ihrem Leben in «Grenzsituationen», d.h. wenn lhr
Leben gefahrdet wére (Leben erhalten oder sterben lassen). Gibt es Punkte oder Rituale, die
aufgrund lhrer weltanschaulichen oder religidsen Uberzeugungen nach dem Tod beachtet
werden sollten (Umgang mit dem Koérper etc.)? Waren Sie einverstanden mit der Weitergabe
Ihrer Organe oder Gewebe nach Ihrem Tod (Organspende)?



