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Mobile Ethikberatung

im Rahmen der Spezialisierten Ambulanten PalllatlvVersorgung
(SAPV)

balliativ-Care Team Fiirth aGmbH

ethische

" Die Spezialisierte Ambulante PalliativVersorgung (SAPV)

findet in einem hochsensiblen Lebensabschnitt statt Hand|ungsa bWagU ng
=  Haufung /Eskalation ethisch relevanter Fragen und Konflikte am Lebensende
" multidimensionale Kompetenz der SAPV-Teams bislang ungewurdigt - -

= FEigenkompetenzen zu ethischen, psychosoziale und spirituelle Patient
Beratungskompetenzen werden SAPV-Teams abgesprochen!l] Angehbriger

Team

[2]

" Unsicherheit in der ethischen Beurteilung EthlkakUS \

Z.B. Therapieziel-, IndikationséGnderung, Therapieverzicht
=  Patientenautonomie vs. Nutzenmehrung/Schadensvermeidung
z.B. Patient lehnt medizinische Méglichkeiten ab Fth |sche Ana |M Se +
" Dissens Uber Indikationsentscheidungen
z.B. palliative Sedierung, Flissigkeitsgabe, Chemotherapie
= Wahrnehmung unangemessener Forderungen / Lebenseinstellungen /wei-Saulen-Modell
z.B. nicht sinnhafte Therapien, libergrofse Liebe

4]

Pri— + Patientenwille
+ medizinische Indikation

= Umsetzung der Patientenverfigung = wertorientierte, multidimensionale
" Verzicht auf Flussigkeit, Nahrung und Fallreflexion .. ~ 1 /[5]
Beatmung " EinUbung ethischer Positionen G ru ndsatze BAK
= palliative Sedierung = Beeinflussung von Werteoffenheit,
* Therapieziel- und Indikationsanderung Wahrhaftigkeit, Respekt Sterbende
" unangemessene Forderungen des " Herrschaftsfreier Diskurs infauste Prognose
Bezugssystems = Relativierung charismatischer mangelnde Kognition ===
" Beachtung der Ressourcennutzung Meinungsbildner palliative Relevanz sy
| | | Ethische Maxime"
" Therapieentscheidungen nach dem ,total-pain-Konzept”
" vorausschauenden Restlebensplanung: Priorisierung von .
Wiunschen, Strukturierung zu erwartender Ereignisse Autonomie
" routinemalliges Ethik-Assessment ehrt Patientenindividualitat + Nutzlichkeit
" hermeneutische Interpretation ethisch-relevanter Positionen + Schadenvermeidung
" Prifung der Sinnhaftigkeit von Therapien @ +Ressourcengerechtigkeit
" okonomische Therapiegestaltung ohne Zwangshandlung
" praktizierte Einubungsethik schafft Achtsamkeit " tsch 7]
= heuristische Teamdynamisierung SYS em.a scher
Perspektivwechsel
Handlungsoptionen is
" Fthische Konflikte am Lebensende wirken auf die Betroffenen, deren Perspektivwechsel

privates Bezugssystem, das medizinisch-pflegerische Betreuungsnetz
und das okonomische System

" SAPV-Teams sind in der Lage, ethische Bedurfnisse und Konflikte zu
erkennen, zu reflektieren und zu deren Auflésung beizutragen Handlungsempfehlung
(ethic fascilitation)

" Eine mobile Ethikberatung im ambulanten Bereich und in Altenheimen | > Dokumentation
: : . g  Evaluation
ist schnell, pragmatisch und zielfuhrend
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