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	Übersicht: Schritt-für-Schritt-Anleitung zur Entscheidungsfindung im Krisenfall

	Schritt
	Kernfrage & Handlung
	Rechtlicher Hintergrund

	1. Prüfen Sie die Einwilligungs-fähigkeit
	Versteht der Bewohner die Situation?
Ja: Fragen Sie ihn. Sein „Nein“ zur Maßnahme ist bindend, auch wenn es medizinisch unvernünftig erscheint.
Nein: Gehen Sie zu Schritt 2.
	Selbstbestimmungsrecht steht über der medizinischen Vernunft. Hinweis: Auch ein dementer Bewohner kann einen „natürlichen Willen“ (Abwehr) äußern. Dieser zeigt sich oft nonverbal, etwa durch Zupressen des Mundes oder Wegdrehen, und ist als Vetorecht zu respektieren.

	2. Sichten Sie Verfügungen & Vertreter
	Wer darf für den Bewohner sprechen?
Liegt eine Vorsorgevollmacht oder Betreuung vor? Holen Sie den Bevollmächtigten ins Boot.
	Der Bevollmächtigte entscheidet nicht, was er will, sondern setzt den (mutmaßlichen) Willen des Bewohners durch.

	3. Stellen Sie einen Konsens her (Therapieziel)
	Was ist das gemeinsame Ziel?
Besprechen Sie mit Arzt und Bevollmächtigtem das neue Therapieziel (z. B. Fokuswechsel von „Lebenserhaltung“ zu „Symptomlinderung“).
	Das Beenden lebensverlängernder Maßnahmen auf Wunsch ist keine Tötung auf Verlangen, sondern rechtlich gebotenes „Sterbenlassen“. Eine Fortführung gegen den Willen wäre strafbar.

	4. Setzen Sie Maßnahmen um und dokumentieren Sie diese
	Wie wird gehandelt?
Führen Sie die Entscheidung aus (z. B. Reduktion der Kost) und dokumentieren Sie den Entscheidungsweg präzise (siehe Textbausteine unten).
	Durchführungsverantwortung: Sie müssen sicherstellen, dass die Handlung fachgerecht erfolgt.
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