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Charta der Rechte hilfe- und pflegebedtrftiger Menschen

Von der Praxis fiir die Praxis - Vom Anspruch zur gelebten
Wirklichkeit

Menschen konnen in verschiedenen Lebenslagen hilfe- und pflegebediirftig sein. Die
vorliegende ,,Charta der Rechte hilfe- und pflegebediirftiger Menschen* soll die Rol-
le und die Rechtsstellung dieser Menschen und ihrer Angehorigen starken und Informa-
tionen und Anregungen bei der Gestaltung des Hilfe- und Pflegeprozesses gewéahren.

Die Charta gehtzurtiick auf die Arbeiten des im Herbst 2003 initiierten ,,Runden Tisches
Pflege®. Dieser wurde vom Bundesministerium fiir Familie, Senioren, Frauen und
Jugend und dem damaligen Bundesministerium fiir Gesundheit und Soziale Sicherung
ins Leben gerufen, um die Lebenssituation hilfe- und pflegebedtirftiger Menschen in
Deutschland zu verbessern. Rund 200 Expertinnen und Experten aus allen Verantwor-
tungsbereichen der Altenpflege (u.a. Linder, Kommunen, Einrichtungstrager, Wohl-
fahrtsverbande, private Trégerverbénde, Heimaufsicht, Pflegekassen, Interessenvertre-
tungen der dlteren Menschen, Wissenschaftler, Stiftungen) beteiligten sich.

In Arbeitsgruppen wurden bis Herbst 2005 Handlungsempfehlungen zur Verbesserung
der hduslichen und stationdren Pflege und zum Biirokratieabbau erarbeitet und als zen-
trale MaBnahme eine ,Charta der Rechte hilfe- und pflegebediirftiger Menschen* for-
muliert. In der Charta wird konkret beschrieben, welche Rechte Menschen in Deutsch-
land haben, die der Hilfe und Pflege bedtirfen.

Jetzt miissen die beim ,,Runden Tisch Pflege“ gewonnenen Erkenntnisse und die Charta
umgesetzt werden, damit auch die Praxis und insbesondere die Pflegebedtrftigen von
der Arbeit des Runden Tisches profitieren. Einige Organisationen und Trdger setzen

die Charta bereits sehr erfolgreich um. Nur mit dem breiten Engagement aller Akteure
und Betroffenen im Bereich der Pflege kann der entscheidende Schritt vom Anspruch
in gelebte Wirklichkeit getan werden. Wesentlicher Baustein der von Frau Bundesmi-
nisterin Dr. von der Leyen und Frau Bundesministerin Ulla Schmidt in Gang gesetzten
Umsetzungsstrategie ist die Verbreitung der vorliegenden ,,Charta der Rechte hilfe-
und pflegebedirftiger Menschen®.

Beim Deutschen Zentrum fiir Altersiragen (DZA) in Berlin wird eine Leitstelle einge-
richtet, die den Umsetzungsprozess begleitet. Informationen tiber die Leitstelle finden
Sie, nach Errichtung Anfang 2007, unter www.dza.de. Per E-Mail erreichen Sie die
Leitstelle unter leitstelle-altenpflege@dza.de. Im DZA wird man Ihre Fragen und Anre-
gungen auch telefonisch aufnehmen. Unter 030/260 740 90 erreichen Sie die Leitstelle.

Ausfiihrliche Informationen zum ,,Runden Tisch Pflege®“ mit den Schwerpunkten zur
Umsetzung der Empfehlungen finden Sie im Internet unter www.bmfsfj.de und
www.bmg.bund.de.
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Praambel

Praambel

Jeder Mensch hat uneingeschrénkten Anspruch auf Respektierung seiner
Wiirde und Einzigartigkeit. Menschen, die Hilfe und Pflege bendtigen,
haben die gleichen Rechte wie alle anderen Menschen und diirfen in
ihrer besonderen Lebenssituation in keiner Weise benachteiligt werden.
Da sie sich hdufig nicht selbst vertreten kdnnen, tragen Staat und Gesell-
schaft eine besondere Verantwortung fiir den Schutz der Menschenwtir-
de hilfe- und pflegebedirftiger Menschen.

Ziel dieser Charta ist es, die Rolle und die Rechtsstellung hilfe- und pfle-
gebedirftiger Menschen zu starken, indem grundlegende und selbstver-
stdndliche Rechte von Menschen, die der Unterstiitzung, Betreuung und
Pflege bediirfen, zusammengefasst werden. Diese Rechte sind Ausdruck
der Achtung der Menschenwiirde, sie sind daher auch in zahlreichen
nationalen und internationalen Rechtstexten verankert'. Sie werden in
den Erlduterungen zu den Artikeln im Hinblick auf zentrale Lebensbe-
reiche und Situationen hilfe- und pflegebediirftiger Menschen kommen-
tiert. Dariiber hinaus werden in der Charta Qualitdtsmerkmale und Ziele
formuliert, die im Sinne guter Pflege und Betreuung anzustreben sind.

Menschen konnen in verschiedenen Lebensabschnitten hilfe- und pfle-
gebediirftig sein. Die in der Charta beschriebenen Rechte gelten in ihrem
Grundsatz daher fiir Menschen aller Altersgruppen. Um hilfe- und pfle-
gebedirftigen Menschen ihre grundlegenden Rechte zu verdeutlichen,
werden sie in den Erlduterungen zu den Artikeln unmittelbar angespro-
chen.

Zugleich soll die Charta Leitlinie fiir die Menschen und Institutionen
sein, die Verantwortung in Pflege, Betreuung und Behandlung tiberneh-
men. Sie appelliert an Pflegende, Arztinnen, Arzte und alle Personen, die
sich von Berufs wegen oder als sozial Engagierte fiir das Wohl pflege- und
hilfebediirftiger Menschen einsetzen. Dazu gehéren auch Betreiber von
ambulanten Diensten, stationdren und teilstationdren Einrichtungen
sowie Verantwortliche in Kommunen, Kranken- und Pflegekassen, pri-
vaten Versicherungsunternehmen, Wohlfahrtsverbanden und anderen
Organisationen im Gesundheits- und Sozialwesen. Sie alle sollen ihr

1 Dieinder Charta aufgefiihrten Rechte werden in allgemeiner Weise in zahlreichen inter-
nationalen und européischen Texten erwdhnt und sind dort teilweise bindend verankert.
Hierzu zéhlen vor allem die Europdische Sozialcharta und die Charta der Grundrechte
der EU. Das deutsche Recht enthélt ebenfalls an verschiedenen Stellen rechtliche Ver-
biirgungen fir hilfe- und pflegebedirftige Menschen. Neben den Grundrechten des
Grundgesetzes sind dies vor allem die Rechte auf Teilhabe am Leben in der Gesellschaft
(§ 1SGBIX), auf Selbstbestimmung und Selbststdndigkeit (§ 2 SGB XI), auf Aufkldrung und
Beratung (§ 7 SGB XI), auf Vorrang der Pravention und Rehabilitation (§ 5 SGB XI), auf
Vorrang der héduslichen Pflege (§ 3 SGB XI) und die Rechte nach dem Sozialhilferecht und
dem Heimgesetz, schlieBlich das fiir das gesamte Sozialrecht giiltige Recht auf individua-
lisierte Leistungen (§ 33 SGBI).
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Handeln an der Charta ausrichten. Ebenso sind die politischen Instanzen

auf allen Ebenen sowie die Leistungstrager aufgerufen, die notwendigen
Rahmenbedingungen zur Gewdhrleistung der hier beschriebenen Rech-

te, insbesondere auch die finanziellen Voraussetzungen, weiter zu entwi-
ckeln und sicher zu stellen.

Die staatliche und gesellschaftliche Verantwortung gegentiber hilfe- und
pflegebediirftigen Menschen entbindet den Einzelnen nicht von seiner
Verantwortung fiir eine gesunde und selbstverantwortliche Lebensfiih-
rung, die wesentlich dazu beitragen kann, Hilfe- und Pflegebediirftigkeit
hinauszuzégern, zu mindern oder zu iiberwinden.

Artikel der Charta

Artikel 1: Selbstbestimmung und Hilfe zur Selbsthilfe

Jeder hilfe- und pflegebediirftige Mensch hat das Recht auf Hilfe zur
Selbsthilfe sowie auf Unterstiitzung, um ein maoglichst selbstbestimmtes
und selbststdndiges Leben fithren zu kénnen.

Artikel 2: Korperliche und Seelische Unversehrtheit, Freiheit
und Sicherheit

Jeder hilfe- und pflegebediirftige Mensch hat das Recht, vor

Gefahren fiir Leib und Seele geschiitzt zu werden.

Artikel 3: Privatheit
Jeder hilfe- und pflegebediirftige Mensch hat das Recht auf Wahrung
und Schutz seiner Privat- und Intimsphére.

Artikel 4: Pflege, Betreuung und Behandlung

Jeder hilfe- und pflegebediirftige Mensch hat das Recht auf eine an
seinem persOnlichen Bedarf ausgerichtete, gesundheitsfordernde und
qualifizierte Pflege, Betreuung und Behandlung.

Artikel 5: Information, Beratung und Aufkldarung

Jeder hilfe- und pflegebediirftige Mensch hat das Recht auf umfassende
Informationen iiber Moglichkeiten und Angebote der Beratung, der
Hilfe, der Pflege sowie der Behandlung.

Artikel 6: Kommunikation, Wertschdtzung und Teilhabe an
der Gesellschaft

Jeder hilfe- und pflegebediirftige Mensch hat das Recht auf Wertschat-
zung, Austausch mit anderen Menschen und Teilhabe am
gesellschaftlichen Leben.
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Willens- und Entscheidungs-
freiheit, Firsprache und
Farsorge

Wahl des Lebensortes, der
Pflege und Behandlung, der
Gestaltung des Tagesablaufs

Regelung finanzieller,
behdrdlicher oder rechtsge-
schaftlicher Angelegenheiten

Artikel 7: Religion, Kultur und Weltanschauung

Jeder hilfe- und pflegebediirftige Mensch hat das Recht, seiner Kultur
und Weltanschauung entsprechend zu leben und seine Religion auszu-
tiben.

Artikel 8: Palliative Begleitung, Sterben und Tod
Jeder hilfe- und pflegebediirftige Mensch hat das Recht, in Wiirde zu
sterben.

Artikel der Charta mit Kommentierungen

Artikel 1: Selbstbestimmung und Hilfe zur Selbsthilfe

Jeder hilfe- und pflegebediirftige Mensch hat das Recht auf Hilfe zur
Selbsthilfe und auf Unterstiitzung, um ein moglichst selbstbestimm-
tes und selbststandiges Leben fiihren zu kénnen.

Sie haben das Recht auf Beachtung Ihrer Willens- und Entscheidungs-
freiheit sowie auf Firsprache und Fiirsorge. Die an der Betreuung, Pflege
und Behandlung beteiligten Personen muissen Ihren Willen beachten
und ihr Handeln danach ausrichten. Das gilt auch, wenn Sie sich sprach-
lich nicht artikulieren kénnen und Ihren Willen beispielsweise durch Ihr
Verhalten zum Ausdruck bringen. Menschen, deren geistige Fahigkeiten
eingeschrankt sind, miissen ihrem Verstandnis entsprechend in Ent-
scheidungsprozesse, die ihre Person betreffen, einbezogen werden.

Sie kdnnen erwarten, dass gemeinsam mit Ihnen sowie gegebenenfalls
Ihren Vertrauenspersonen und den fiir Ihre Betreuung, Pflege und
Behandlung zustdndigen Personen abgewogen wird, wie Ihre individu-
ellen Ziele und Wiinsche unter den gegebenen rechtlichen und tatsach-
lichen Moéglichkeiten verwirklicht werden konnen. Auch wenn Sie selbst
nichtin der Lage sind, alleine Entscheidungen zu treffen oder Ihre Wiin-
sche zu artikulieren, sollen die oben genannten Personen dafiir Sorge tra-
gen, dass in Ihrem Sinne gehandelt wird. Das betrifft beispielsweise die
Wahl Ihres Lebensortes, des Pflegedienstes, der stationdren Einrichtung
und der Arztin bzw. des Arztes sowie auch die Durchfithrung hauswirt-
schaftlicher, pflegerischer oder therapeutischer MaBnahmen und die
Gestaltung Ihres Tagesablaufs. Die Behandlung durch Ihren vertrauten
Haus- oder Zahnarzt sowie auch der Bezug Ihrer Medikamente tiber Ihre
gewohnte Apotheke sollen Thnen auch dann mdoglich sein, wenn Sie in
einer stationdren Einrichtung leben.

Das Recht auf Selbstbestimmung betrifft auch Ihre finanziellen, behoérdli-
chen oder rechtsgeschéftlichen Angelegenheiten (Antragstellung, Aus-
fullen von Formularen oder Begleitung bei Behdrdengéngen), fiir deren
Regelung Sie die erforderliche Unterstiitzung erhalten sollen. Personen,
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die Sie beraten und unterstiitzen, miissen in Ihrem besten Interesse
handeln und diirfen nichts unternehmen, was Ihnen wirtschaftlich oder
rechtlich schaden wiirde.

Fur den Fall, dass Sie zu einem spéteren Zeitpunkt Ihren Willen nicht
mehr duBern konnen, haben Sie die Méglichkeit, Vorausverfligungen
(Handlungsanweisungen und Vorsorgevollmachten) zu erstellen. Ihr
darin geduBerter Wille muss Beriicksichtigung finden. Dariiber hinaus
istesratsam, vorab zu bestimmen, welche Person als Betreuerin oder
Betreuer durch das Vormundschaftsgericht bestellt werden soll, falls fir
Sie eine Betreuung erforderlich werden sollte (Betreuungsverfiigung).
(Weitere Ausfiihrungen hierzu finden Sie unter Artikel 8.)

Nicht selten kommt es zu Konflikten zwischen dem Anspruch, das Recht
auf Selbstbestimmung des hilfe- und pflegebediirftigen Menschen

zu beachten, und bestimmten Fiirsorgepflichten der Pflegenden und
Behandelnden (beispielhaft sind Situationen wie Nahrungsverwei-
gerung oder Sturzgefdhrdung). Sollte eine solche Situation auftreten,
koénnen Sie erwarten, dass mit allen Beteiligten abwédgende Gespréache
gefihrt werden.

Die Moglichkeiten der Selbstbestimmung, die Entscheidungs- und Ver-
haltensfreiheit haben ihre Grenzen beispielsweise dort, wo Rechte und
Entfaltungsmoglichkeiten anderer bertihrt werden. Finanzielle sowie
strukturell bedingte Rahmenbedingungen (z. B. erforderliche Eigenmit-
tel oder regional vorhandener Mangel an Hilfeangeboten) kénnen im
Einzelfall die Wahlmoglichkeiten eingrenzen. Das Ziel, das Selbstbestim-
mungsrecht hilfe- und pflegebediirftiger Menschen so weit wie moglich
umzusetzen, verpflichtet dennoch alle an der Betreuung, Pflege und
Behandlung Beteiligten.

Sie haben ein Recht darauf, die erforderliche Unterstiitzung zu erhalten,
um ein moglichst selbststdndiges und selbstbestimmtes Leben fithren zu
koénnen. Auch wenn bereits erhebliche gesundheitliche Beeintrachtigun-
gen oder ein hoher Pflegebedarf bestehen, haben Sie Anspruch darauf,
dass alle notwendigen MaBnahmen ergriffen werden, um einer weiteren
Verschlechterung vorzubeugen bzw. um eine Verbesserung zu erzielen.
Das heiB3t zum Beispiel, dass Sie Anspruch auf Zugang zu (fach-)arztlicher
Versorgung, zu diagnostischen Verfahren, medizinischen Behandlun-
gen, Vorsorgeuntersuchungen und Impfungen - unabhangig vom Alter
oder einer Behinderung - haben. Ebenso betrifft dies den Zugang zu indi-
vidueller gesundheitsféordernder Anleitung, die lhnen unter anderem
dazu verhelfen soll, weitgehend unabhé&ngig von der Hilfe anderer zu
sein. Pflegerische MaBnahmen und Hilfestellungen sowie medizinische
und therapeutische Behandlungen sollen so erfolgen, dass geistige und
korperliche Fahigkeiten unterstiitzt und geférdert werden und darauf

Bericksichtigung von
Vorausverfiigungen

Abwagungen zwischen
Selbstbestimmungs-
rechten und Firsorgepflichten

Einschréankungen

Hilfe zur Selbsthilfe,
vorbeugende und gesund-
heitsfordernde MakRnahmen
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Schutz vor
kérperlicher und
seelischer Gewalt

Schutz vor
Vernachlassigungen

Schutz vor
unsachgemaRer
medizinischer und
pflegerischer
Behandlung

Schutz vor unangezeigten
freiheitsbeschrankenden
MaRBnahmen

abzielen, dass Ihre Lebensqualitét, Ihr Wohlbefinden erhalten oder ver-
bessert werden und dass Sie alltdgliche Verrichtungen soweit wie mog-
lich selbst erledigen kénnen.

Artikel 2: Kérperliche und Seelische Unversehrtheit, Freiheit
und Sicherheit

Jeder hilfe- und pflegebediirftige Mensch hat das Recht, vor Gefah-
ren fir Leib und Seele geschiitzt zu werden.

Sie haben das Recht, vor korperlicher Gewalt wie beispielsweise Festhal-
ten und Festbinden, Schlagen, Verletzen und Zufiigen von Schmerzen,
vor unerwiinschten medizinischen Eingriffen sowie vor sexuellen Uber-
griffen geschiitzt zu werden. Niemand darf sich Ihnen gegeniiber miss-
achtend, beleidigend, bedrohend oder erniedrigend verhalten. Dazu
gehort auch, dass man Sie stets mit Ihrem Namen anzureden hat.

Auch Vernachldssigungen, wie mangelnde Sorgfalt bei der Betreuung,
Pflege oder Behandlung, Unterlassung notwendiger Hilfe sowie unzurei-
chende Aufmerksamkeit stellen Formen von Gewalt dar. Konkret heif3t
das beispielsweise, dass Ihnen die erforderliche Hilfe rechtzeitig zukom-
men muss, dass man Sie nicht unzumutbar lange warten lasst, wenn Sie
Hunger oder Durst haben, aufstehen oder sich hinlegen méchten und
wenn Sie Ihre Ausscheidungen verrichten miissen. Ebenso betrifft dies
den Schutz vor Wundliegen und vor Versteifung der Gelenke. Auch miis-
sen Sie gegen Uibermafige Kélte und Wéarme (iberhitzte oder zu kiithle
Rédume, direkte Sonneneinstrahlung, Zugluft besonders in Fluren, unan-
gemessene Bekleidung) geschiitzt werden, wenn Sie dafiir nicht selbst
Sorge tragen kénnen.

Sie haben das Recht, vor Schéden durch unsachgeméfBe medizinische
und pflegerische Behandlung geschiitzt zu werden. Das bedeutet bei-
spielsweise, dass Ihre Medikamente gewissenhaft und sachgemés ver-
ordnet und verabreicht werden miissen. Arztinnen und Arzte haben die
Pflicht, Sie verstdndlich und umfassend iiber Wirkungen, Neben- und
Wechselwirkungen von Medikamenten aufzuklaren. Ihre Wahrnehmun-
gen und Hinweise sowie beobachtbare Anzeichen moéglicher Neben- und
Wechselwirkungen von jeglichen Behandlungen sowie pflegerischen
MaBnahmen erfordern besondere Aufmerksamkeit und rechtzeitiges
Reagieren durch Arztinnen, Arzte und Pflegende.

Grundsatzlich haben Sie das Recht, sich in Ihrer Umgebung frei zu
bewegen. Wenn es Ihr gesundheitlicher Zustand erlaubt, muss gewdahr-
leistet sein, dass Sie Ihren Wohnraum jederzeit betreten, verlassen und
abschlieBen kdnnen. Wenn Sie in einer stationdren Einrichtung leben
und selbststdndig Ihren Wohnraum verlassen kénnen, soll Ihnen ein
eigener Haustiir- und Zimmerschlissel ausgehédndigt werden.
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Jede MaBnahme, die Sie einschrénkt, sich frei zu bewegen und der Sie
nicht zustimmen, bedarf einer richterlichen Genehmigung.

Freiheitsbeschrankende MaBnahmen kénnen in Ausnahmeféllen not- Einschréankungen
wendig sein, wenn Sie sich selbst oder andere Menschen gefédhrden und

alle anderen Moglichkeiten des Schutzes ausgeschopft sind. Freiheitsbe-

schrdnkende MaBnahmen, wie das Einschlieen, das Angurten oder das

Verabreichen ruhigstellender Medikamente, konnen eine schwerwie-

gende Belastung darstellen und gesundheitliche Gefahren mit sich brin-

gen. Deshalb muss wahrend der Dauer der MaBnahme eine kontinuierli-

che Beobachtung durch dafiir qualifizierte Personen gewéhrleistet sein.

Ferner ist regelmasig zu priifen, ob die MaBnahme noch erforderlich

bzw. gerechtfertigtist.

Wann immer Ihnen Gewalt mit Worten oder Taten begegnet, Sie sich Hilfe gegen Gewalt
vernachlassigt oder respektlos behandelt fithlen, miissen und sollten Sie
dies nicht hinnehmen. In einem solchen Fall sollten Sie oder stellvertre-
tend Ihre Vertauensperson sich hieriiber beschweren. (Kontakthinweise
zu Beschwerdemaoglichkeiten und Nottelefonen finden Sie im Anhang.)
Ferner konnen Sie erwarten, dass Pflegende, Arztinnen, Arzte und Thera-
peutinnen sowie Therapeuten im Rahmen Ihrer Pflege, Betreuung und
Behandlung, Anzeichen von Gewalt, Misshandlungen und Missbrauch
erkennen und - wenn moglich in Absprache mit Ihnen -in geeigneter
Weise daraufreagieren. Das hei3t zum Beispiel, dass unverzuglich arztli-
che Untersuchungen zu veranlassen sind, wenn konkrete Anzeichen von
Gewaltanwendungen vorliegen. Werden Spuren von Gewalt festgestellt,
miussen die zustdndigen Behorden (Heimaufsicht, Polizei) informiert und
MaBnahmen zu Ihrem Schutz eingeleitet werden. Dartiiber hinaus kén-
nen Sie erwarten, dass Ihnen psychologische Hilfe zur Bewéltigung von
Gewalterfahrungen vermittelt wird, wenn Sie dies wiinschen.

Artikel 3: Privatheit
Jeder hilfe- und pflegebediirftige Mensch hat das Recht auf Wahrung
und Schutz seiner Privat- und Intimsphare.

Ihrem personlichen Lebensbereich muss mit Achtsamkeit und Respekt Beachtung des
begegnet werden. Das gilt auch, wenn Sie in Ihrem héuslichen Bereich Privatbereichs
einen ambulanten Pflegedienst in Anspruch nehmen oder in einer stati-

ondren Einrichtung leben. Dazu gehort, dass Personen, die Ihren Wohn-

oder Sanitdrraum betreten wollen, in der Regel klingeln oder anklopfen

und - wenn Sie sich duflern kénnen - auch Ihren Riickruf abwarten.

Sie kdnnen erwarten, dass Ihrem Bedtirfnis nach Ungestortheit und Moglichkeit des Rickzugs
vertraulichen Gesprachen entsprochen wird. Die Moglichkeit, einige Zeit
allein zu sein oder in Ruhe mit Personen Ihrer Wahl an einem geschiitz-
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Verwendung privater
Gegenstande in
stationdren
Einrichtungen

Besuche empfangen

Achtsamer Umgang
mit Schamgefihlen

Wahrung des
Briefgeheimnisses

ten Ortreden zu kénnen, muss Ihnen auch dann eingerdumt werden,
wenn Sie in einer stationdren Einrichtung leben und nicht tiber ein Ein-
zelzimmer verfliigen. Dazu gehort unter anderem die Moglichkeit, unge-
stort telefonieren zu konnen. Sofern Sie ein vertrauliches Gesprach mit
einer psychologisch oder seelsorgerlich ausgebildeten Person wiinschen,
konnen Sie erwarten, dass Ihnen dieses vermittelt wird.

Auchin einer stationdren Einrichtung sollen Sie sich so weit wie moglich
zuhause fithlen kénnen. Das bedeutet zum Beispiel, dass Sie Ihre privaten
Sachen (Kleinmobel, Bilder, Wasche) verwenden konnen, auch wenn Sie
sich den Wohnraum mit einer weiteren Person teilen. Diesbeziigliche
Vereinbarungen sind zumeist Gegenstand von Heimvertragen, wie zum
Beispiel die Kosten fiir die Pflege privater Wasche. Wenn Sie Wertgegen-
stdnde aufbewahren wollen, kénnen Sie Rat und Unterstiitzung erwar-
ten, um diese sicher zu verwahren.

Privatheit bedeutet auch, dass fiir Sie jederzeit die Méglichkeit besteht,
Besuch zu empfangen. Wenn Sie sich den Wohnraum mit einer weiteren
Person teilen, muss Riicksicht auf deren Ruhebediirfnis genommen wer-
den. Sofern nétig, konnen Sie Pflegepersonen bitten, Besucherinnen oder
Besucher, die Sie nicht empfangen moéchten, abzuweisen.

Die Achtung vor der Intimsphére findet Ihren Ausdruck zum Beispiel
darin, dass Ihre personlichen Schamgrenzen respektiert und beachtet
werden. So kénnen Sie erwarten, dass Ihnen pflegende und behandelnde
Personen mit einem groftmaoglichen Maf an Einfithlsamkeit und Dis-
kretion begegnen. Das giltim Besonderen fiir den Bereich der Kérperhy-
giene. Wenn Ihnen die Pflege oder Behandlung durch eine bestimmte
Person unangenehm ist, sollten Sie dies nicht hinnehmen, sondern Ihre
Bedenken direkt oder gegeniiber anderen Mitarbeiterinnen oder Mit-
arbeitern zum Ausdruck bringen. Sie konnen erwarten, dass in solchen
Fallen seitens der Institutionen alle organisatorischen Moglichkeiten
ausgeschopft werden, damit Ihnen Personen zugeteilt werden, durch die
Sie sich angemessen behandelt fithlen.

Ihre Briefe oder elektronischen Nachrichten diirfen nicht ohne Ihre
Zustimmung von Dritten in Empfang genommen, gedffnet oder gelesen
werden. Wenn Sie in einer stationdren Einrichtung leben, kann z. B. ein
eigenes Postfach bzw. ein Briefkasten ein hohes Maf an Diskretion dar-
stellen, da Ihre Post nicht durch mehrere Hande gegeben wird. Sollten
Sie selbst Ihre Post nicht entgegen nehmen, 6ffnen und die Kommunika-
tionsmoglichkeiten ohne fremde Hilfe nutzen konnen, bestimmen Sie,
welche Person Ihres Vertrauens Sie unterstiitzen soll. (Dies kénnen Sie
vorab in einer Vorsorgevollmacht regeln.)
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Das Recht auf Privatheit muss seinen Niederschlag auch in einem ver-
traulichen Umgang mit Ihren Daten und Dokumenten finden. So dir-

fen die Ihre Person betreffenden Unterlagen und Daten nur mit Ihrer
Zustimmung bzw. der Ihrer Vertreter und auf der Grundlage gesetzlicher
Bestimmungen verarbeitet werden.

Grundsatzlich hat jeder Mensch —unabhéngig vom Alter und unabhén-
gig vom AusmapB des Pflege- und Hilfebedarfs — das Recht auf Sexualitét,
auf Respektierung seiner geschlechtlichen Identitdt und seiner Lebens-
weise. Niemand darf Sie aufgrund Ihrer geschlechtlichen Orientierung
diskriminieren. Uber die Art und Weise intimer und sexueller Beziehun-
gen und Aktivitdten entscheiden Sie selbst, soweit dadurch die Rechte
anderer Personen nicht verletzt werden. Die Moglichkeiten, intime Bezie-
hungen auszuleben, sind allerdings abhdngig von den Bedingungen und
der Ausrichtung der jeweiligen Einrichtung. So kann es ratsam sein, sich
auch in dieser Hinsicht iiber die Einrichtung vor Abschluss eines Vertra-
ges zu informieren.

Der Anspruch auf Privatheit und die Beachtung der Intimsphére kann
je nach Ausmal des Hilfe- und Pflegebedarfs nicht immer vollstédndig
gewdhrleistet werden. Gleichwohl muss es Ziel aller an der Betreuung,
Pflege und Behandlung Beteiligter sein, die Einschrdnkungen so gering
wie moglich zu halten.

Artikel 4: Pflege, Betreuung und Behandlung

Jeder hilfe- und pflegebediirftige Mensch hat das Recht auf eine an
seinem persénlichen Bedarf ausgerichtete, gesundheitsfordernde
und qualifizierte Pflege, Betreuung und Behandlung.

Wenn Sie professionelle Hilfe bendtigen, muss Ihnen eine fachlich
kompetente und eine Ihrer Person zugewandte Pflege, Betreuung und
Behandlung zukommen. Sie kénnen erwarten, dass die Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter entsprechend ihrer Aufgabe ausgebildet, fortgebildet,
weitergebildet oder angeleitet sind und die notwendige Qualifikation
aufweisen, die Ihrem Bedarf an Unterstiitzung, Pflege und Behandlung
entspricht. Die Methoden und MaBnahmen miissen dem aktuellen Stand
medizinischer und pflegerischer Erkenntnisse entsprechen.

Alle an Ihrer Pflege, Betreuung und Behandlung beteiligten Institutio-
nen und Berufsgruppen sollen in Ihrem Interesse miteinander kommu-
nizieren, kooperieren und ihre Leistungen eng aufeinander abstimmen.
Das bedeutet zum Beispiel, dass bei einem Wechsel der Leistungserbrin-
ger eine angemessene Art der Weiterleitung von Informationen erfolgt,
die Sie betreffen und fiir die Pflege, Betreuung und Behandlung relevant
sind. Dabei miissen die gesetzlichen Datenschutzbestimmungen beach-
tetwerden.

Schutz der
persdnlichen
Daten

Respektierung von
Sexualitat,
geschlechtlicher
Orientierung und
Lebensweise

Einschrankungen

Kompetente
und zugewandte Pflege,
Betreuung und Behandlung

Zusammenarbeit der an
der Pflege, Betreuung und
Behandlung Beteiligten
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Thre Angehorigen und sonstige Vertrauenspersonen sowie ehrenamtli-
che Helferinnen und Helfer sollen - wenn und soweit Sie dies wiinschen
-in Ihre Pflege, Betreuung und Behandlung einbezogen und iiber MaB-
nahmen und Verdnderungen informiert werden, die Ihre Pflege und
Gesundheit betreffen. Ihr Wunsch und Ihr Einverstdndnis vorausgesetzt,
sollen diese Personen bereits vor Vertragsabschluss mit einem Dienst
oder einer Einrichtung sowie in Entscheidungen, die Ihre Behandlung
betreffen, in entsprechende Beratungsgesprache einbezogen werden.
Wenn Sie wiinschen, ist eine kontinuierliche Zusammenarbeit mit Ihren
Angehorigen/Vertrauenspersonen bzw. auch ehrenamtlichen Helferin-
nen und Helfern und dem Dienst oder der Einrichtung, die Ihre Pflege
tiibernommen hat, anzustreben.

Ihre Pflege muss - sofern moglich - in einem gemeinsam mit Thnen
abgestimmten Prozess zielgerichtet erfolgen. Die MaBnahmen sollen Sie
in erster Linie dabei unterstiitzen, Ihre Selbststandigkeit und Mobilitdt zu
erhalten oder wiederzugewinnen. Aufgabe der Pflege ist es ebenso, dafiir
Sorge zu tragen, dass Ihre Beschwerden gelindert werden und Sie sich
nicht alleine gelassen fiihlen miissen. Individuelle geplante Pflege setzt
beiIhren Fahigkeiten, Einschrdnkungen, Erfahrungen und Erwartungen
an. Auf dieser Grundlage sollen konkrete Ziele gesteckt und MaBnahmen
geplant werden. Sowohl die Ziele und MaBBnahmen als auch die Ergeb-
nisse miissen dokumentiert, in regelméaBigen Abstdnden tiberpriift und
gegebenenfalls neu formuliert werden.

Die Pflegedienste und Einrichtungen sollen dafiir sorgen, dass Sie fes-
te, mit Ihrer Situation vertraute und fiir all Ihre Belange zustédndige
Ansprechpartner haben. Der Wechsel der fiir Sie eingesetzten Mitarbei-
terinnen und Mitarbeiter ist so gering wie moglich zu halten. Fiir den
Fall, dass Sie die Pflege oder Betreuung durch eine bestimmte Person
ablehnen, soll dies bei der Einsatzplanung berticksichtigt werden.

Wenn Sie méchten, dass bestimmte Aspekte Ihres Lebenshintergrundes
oder Thnen wichtige Gewohnheiten (z. B. Ruhe-und Schlafenszeiten,
Korperhygiene, Bekleidungsgewohnheiten) in der Pflege bertiicksichtigt
werden, sollten Sie die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter des Dienstes
oder der Einrichtung tiber entsprechende Wiinsche unterrichten bzw.
unterrichten lassen. Sie konnen erwarten, dass diese berticksichtigt
werden. Hilfe- und pflegebediirftigen Menschen, die nicht fiir sich selbst
sprechen konnen, insbesondere Menschen mit Demenz, sollen Angebote
zum Wiedererkennen von Gewohntem und Vertrautem gemacht wer-
den, um zu einer Verbesserung des Wohlbefindens beizutragen.

Ihr Bediirfnis, sich zu bewegen, muss unterstiitzt und geférdert werden,
es sei denn, medizinische Griunde sprechen dagegen. Um Ihre Bewe-
gungsfahigkeit zu erhalten und Einschrdnkungen (z. B. Bettlagerigkeit)
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vorzubeugen, mussen Ihre eigenen Bewegungsabldufe (z.B. Aufstehen,
Gehen) unterstiitzt und Ihnen dazu gegebenenfalls geeignete Hilfsmittel
zur Verfiiggung gestellt werden. Sie sollen ebenso Hilfe erhalten, um an
die frische Luft zu kommen, sofern Sie dies wiinschen und es Ihr gesund-
heitlicher Zustand erlaubt.

Sowohl Ihre akuten als auch Ihre chronischen Schmerzen und belasten-
den Symptome wie beispielsweise Atemnot und Ubelkeit miissen fachge-
recht behandelt und so weit wie moglich gelindert werden. Dazu gehort,
dass im Rahmen Ihrer Pflege und Behandlung Anzeichen von Schmerzen
sowie belastende Symptome erkannt und addquate Therapien koordi-
niert bzw. durchgefiihrt werden.

Sie kobnnen erwarten, dass Ihre Wiinsche und Bediirfnisse beim Essen
und Trinken beachtet werden. Die Speisen sollen in ausreichendem
Mafe, appetitanregend, abwechslungsreich, altersgerecht und gesund-
heitstérderlich angeboten werden. Ihre Vorlieben und Abneigungen
bei Speisen und Getrdanken sollen weitestgehend berticksichtigt werden.
Bekannte Unvertriaglichkeiten sind zu beachten.

Ihre Mahlzeiten sollen Sie moglichst auch au3erhalb der requléren
Essenszeiten - Ihrem Lebensrhythmus und Appetit entsprechend - zu
sich nehmen kénnen. Zwischenmahlzeiten und Getrédnke sollen jeder-
zeit zur Verfiigung stehen. Die Speisen und Getranke miissen so serviert
werden, dass Sie diese gut erreichen konnen. Besonders wenn Sie ambu-
lant versorgt werden und bettlédgerig sind, sollen die Sie betreuenden
Personen darauf achten, dass entsprechende Lebensmittel in Ihre Ndhe
gestellt werden, damit Sie auch etwas trinken und essen kénnen, wenn
keine Hilfe vor Ort ist. Sollten Sie besonderes Besteck oder Geschirr bené-
tigen, um selbststdndig essen und trinken zu konnen, muss Ihnen dieses
bereitgestellt werden. Sofern Sie Hilfe beim Essen und Trinken benétigen,
muss gewdhrleistet sein, dass man Ihnen die von Ihnen gewiinschte Men-
ge in der von Ihnen dafiir benétigten Zeit darreicht.

Besondere Aufmerksamkeit ist der Erndhrung von Menschen mit
Demenz beizumessen, die vielfach individuelle Anregung und Motivie-
rung zum Essen und Trinken benétigen und hédufig einen erhéhten Ener-
giebedarf haben.

MaBnahmen zur kiinstlichen Erndhrung (Magensonden, Infusionen)
dirfen nur mit Ihrer ausdriicklichen Zustimmung und nur aufgrund
eines Abwagungsprozesses zwischen medizinischen, pflegerischen,
ethischen und rechtlichen Aspekten erfolgen. Gegebenenfalls muss die
Zustimmung einer von Ihnen bevollméchtigten Person oder der gesetzli-
chen Betreuerin bzw. des Betreuers eingeholt werden. Sie konnen erwar-
ten, dass anerkannte ethisch-rechtliche Richtlinien zum Umgang mit
Erndhrungsproblemen beachtet werden.

Fachgerechte Behandlung
und Linderung belastender
Symptome

Bedarf- und beddirfnis-
gerechte Speisen-
und Getrankeangebote

Flexibles Bereitstellen
der Speisen und Getrdnke
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und Trinken

Essen und Trinken
bei Menschen
mit Demenz

Kinstliche Erndahrung
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Sie konnen erwarten, dass die Institutionen bzw. deren Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter, denen gegentiber Sie Kritik und Anregungen duf3ern,
hierauf schnell und einfithlsam reagieren und auf Wunsch diese auch
vertraulich behandeln. Sie miissen Ihre Beschwerden anbringen konnen,
ohne Nachteile zu befiirchten, und zeitnah Informationen dartiber erhal-
ten, was auf Grund der Beschwerde geschehen ist bzw. geschehen wird.
Ihre Beschwerden kénnen Sie auch tiber institutionalisierte Beschwerde-
stellen der Kommune, die Heimaufsichtsbehorde, die Landesérztekam-
mer oder Thre Kranken- bzw. Pflegekasse und private Versicherungsun-
ternehmen anbringen. (Weitere Hinweise zu Beschwerdemaglichkeiten
finden Sieim Anhang.)

Artikel 5: Information, Beratung und Aufkldarung

Jeder hilfe- und pflegebediirftige Mensch hat das Recht auf umfas-
sende Informationen iiber Moglichkeiten und Angebote der Bera-
tung, der Hilfe und Pflege sowie der Behandlung.

Sie haben Anspruch auf umfassende Beratung iiber Méglichkeiten der
Hilfe, Betreuung und Pflege sowie des Wohnens, gegebenenfalls auch
iiber MaBnahmen der Wohnungsanpassung. Die Beratung soll darauf
ausgerichtet sein, Ihnen zu ermoglichen, auch bei Pflegebedarf wei-
terhin in den eigenen vier Wanden zu leben, wenn Sie dies wiinschen.
Damit Ihre Vorstellungen der Hilfe und Pflege auch weitestgehend
verwirklicht werden, sollten Sie sich nach Md&glichkeit frithzeitig tiber
die Angebote in der Region, in der Sie leben moéchten, informieren und
rechtzeitige Uberlegungen und Planungen hinsichtlich der eigenen
Wiinsche, der anfallenden Kosten und der Realisierbarkeit vornehmen.
Pflegekassen sowie zustdndige staatliche Stellen und eingeschrénkt auch
Leistungserbringer sind verpflichtet - neben den von ihnen bereitgehal-
tenen Beratungs- und Hilfeangeboten - Auskunft iiber Moglichkeiten
von Beratung und Hilfe zu geben. Auch private Pflegeversicherer halten
Informationsangebote bereit. Dariiber hinaus kénnen Sie Ihre Entschei-
dungsfindung durch Probebesuche, gegebenenfalls auch durch Pro-
bewohnen (in der Regel kostenpflichtig) erleichtern. (Eine Auswahl an
Kontaktadressen von Institutionen, die Informationen und Beratung zu
Hilfe- und Pflegemdoglichkeiten anbieten, finden Sie im Anhang.)

Wird die Pflege teilweise oder vollstdndig von Ihren Angehdérigen iiber-
nomimen, missen diese in alle IThre Pflege, Betreuung und Behandlung
betreffenden Belange einbezogen werden. Die Erfahrungen und Vorstel-
lungen pflegender Angehoriger sind von den Fachkréften aufzunehmen
und zu respektieren, solange Ihre Bediirfnisse dabei beachtet werden
und die erforderliche Pflege gewdahrleistet ist.
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Sind Ihre pflegenden Angehdérigen zeitweise verhindert, besteht im
Rahmen gesetzlicher Bestimmungen Anspruch auf Ersatzpflege (z. B.
durch ambulante Dienste, Kurzzeitpflege, Tages- oder Nachtpflege sowie
in bestimmten Fallen auch Kostenerstattungen fiir Betreuungsangebo-
te). Ebenso missen Ihre pflegenden Angehorigen die Moglichkeit haben,
Anleitung oder Schulung zu erhalten, um Sie so kompetent und sachge-
recht wie moglich versorgen zu kénnen. (Kontakthinweise zu Angehori-
genberatung finden Sie im Anhang.)

Wenn Sie einen Dienst oder eine Einrichtung in Anspruch nehmen
wollen, miissen Sie umfassende und verstédndliche Informationen tiber
deren Leistungsangebot und die Preise erhalten. Das bedeutet, dass klar
erkennbar sein muss, welche Leistungen in welcher Qualitét fiir welches
Entgelt erbracht werden, welche Kostenanteile von der Pflegekasse

bzw. der privaten Pflegeversicherung ibernommen werden und welche
Kosten von IThnen selbst zu tragen sind bzw. gegentiber dem Sozialhilfe-
trager geltend gemacht werden koénnen. Da Heim- und Servicevertrage
individuelle Regelungen beinhalten und die darin aufgefiihrten Verein-
barungen tiber Leistungen und Entgelte verbindlich sind, miissen Sie vor
Abschluss oder einer Anderung des Vertrags mit einem Dienst oder einer
Einrichtung auch umfassend tiber die Vertragsinhalte sowie die Moglich-
keit zukiinftiger Vertrags- bzw. Leistungs- und Entgeltverdnderungen
informiert werden. Dazu gehort auch, dass man Ihnen das Leistungs-
spektrum mit Preisangaben, ein Vertragsmuster und gegebenenfalls
eine Haus- oder Heimordnung vorab zur Verfiigung stellt.

Zu Ihrem Recht auf Information und Aufkldrung gehort, dass mit Thnen
offen, verstandlich und einfiihlsam tiber pflegerische und medizini-
sche Diagnosen sowie MaBnahmen, mogliche Risiken und Alternativen
gesprochen wird.

Wie jede Behandlung, so setzt auch die Mitwirkung an Forschungsvor-
haben Ihre Zustimmung voraus. Wenn Sie sich nicht beteiligen wollen,
dirfen Ihnen keine Nachteile entstehen. Vor der Durchfithrung jeglicher
Behandlungen, deren Wirksamkeit und Sicherheit nicht wissenschaftlich
begriindet sind, miissen Sie umfassend tiber die Durchfihrungsbedin-
gungen, tiber Nutzen und Risiken sowie iiber Behandlungsalternativen
aufgeklart werden. Sollten Sie selbst nicht in der Lage sein, zu entschei-
den, istin jedem Einzelfall die Zustimmung Ihrer Bevollméachtigten/Ihres
Bevollméchtigten oder Ihrer/Ihres gesetzlichen Vertreterin/Vertreters
einzuholen. Diese diirfen Ihrer Mitwirkung an dem Forschungsvorhaben
aber nur zustimmen, wenn zu erwarten ist, dass dies fiir Ihren Gesund-
heitszustand férderlich ist.

Information Gber
Vertragsinhalte, Kosten
und Leistungen

Medizinische und
pflegerische
Aufklarung

Sorgfaltige Information
Uber Mitwirkung an
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Sie miissen jederzeit in Ihre Pflegedokumentation und andere Sie betref-
fende Unterlagen Einsicht nehmen und Kopien anfertigen lassen kon-
nen. Dieses Recht gilt auch fiir Ihre Vertreter. Ihren Angehorigen, Betreu-
ern oder weiteren Personen steht, falls sie erméchtigt sind, ein Recht zur
Einsichtnahme zu, soweit sie berechtigte Interessen geltend machen
konnen. Ein Einsichtsrecht fir Kranken- und Pflegekassen besteht nur im
gesetzlich zul&ssigen Umfang.

Weitere Informationen zur érztlichen Aufklarung sowie zur Beteiligung
an Forschungsvorhaben und zu Einsichtsrechten entnehmen Sie bitte der
»,Charta der Patientenrechte®, herausgegeben vom Bundesministerium
fir Justiz und Bundesministerium fiir Gesundheit und Soziale Sicherung
(Hinweise dazu im Anhang).

Artikel 6: Kommunikation, Wertschdtzung und Teilhabe an
der Gesellschaft

Jeder hilfe- und pflegebediirftige Mensch hat das Recht auf Wert-
schatzung, Austausch mit anderen Menschen und Teilhabe am gesell-
schaftlichen Leben.

Sie konnen erwarten, dass bestimmte Bedurfnisse und Erfordernisse bei
der Kommunikation, wie beispielsweise langsames und deutliches Spre-
chen oder das Gestikulieren, berticksichtigt werden. Fiir den Fall, dass

Sie Unterstiitzung bei der Verwendung von Hilfsmitteln (z. B. Horgerit,
Schreibhilfe) bendtigen, soll Ihnen geholfen werden, diese zu beschaffen,
zu benutzen und gegebenenfalls fachgerecht einzusetzen. Falls erforder-
lich kénnen und sollten Sie jemanden zur Sprachvermittlung benennen
oder gegebenenfalls einen Dolmetscher hinzuziehen bzw. hinzuzie-

hen lassen. Einige Vereine bieten entsprechende Dienste kostenlos an.
(Kontakthinweise zu entsprechenden Diensten erhalten Sie Giber die im
Anhang aufgefiihrten Pflegeberatungstelefone, Seniorenorganisatio-
nen, die ortliche Biirgerberatung und Wohlfahrtsverbénde.)

Sie sollen die Moglichkeit haben, sich Ihren Interessen und Fihigkeiten
gemaf am gesellschaftlichen Leben zu beteiligen. Dazu gehort auch,
dass Sie Gelegenheit haben sollen, sich Ihren Starken und Mdoglichkeiten
entsprechend beruflich oder ehrenamtlich zu betédtigen und Bildungsan-
gebote in Anspruch zu nehmen.

Sofern Sie allgemeines Interesse an Politik und Zeitgeschehen, Kultur
oder Bildung haben, sollen Ihnen entsprechende Informationen und
Angebote zuganglich gemacht werden (gegebenenfalls fallen hierfiir
Kosten an).
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Um Ihren persénlichen Bediirfnissen weitgehend gerecht werden zu Winsche und
koénnen, sollten Sie dem Pflege- und Betreuungspersonal Ihre Wiinsche Vorstellungen
mitteilen bzw. mitteilen lassen und gegebenenfalls gemeinsam nach

Moglichkeiten suchen, wie Ihr Alltag entsprechend Ihren Vorstellungen

gestaltet werden kann.

Wenn Sie in Ihrer eigenen Wohnung leben und pflegebediirftig sind, Moglichkeiten
konnen Sie sich beispielsweise durch Freiwilligen-Organisationen bzw. in der eigenen
karitative Einrichtungen unterstiitzen lassen, um Unterhaltungs- oder Wohnung

Bildungsangebote in Anspruch zu nehmen oder die Wohnung zu ande-
ren Zwecken zu verlassen. Dariiber hinaus konnen Sie sich iiber Moglich-
keiten von Kostenzuschiissen oder Kostentibernahmen der Sozialleis-
tungstrager fiir entsprechende Angebote beraten lassen. Anzustreben
ist, dass beteiligungsorientierte und kommunikative Angebote zukiinftig
weit mehr als bisher auch pflegebediirftigen Menschen, die in der eige-
nen Wohnung leben, leicht zugédnglich gemacht werden.

Leben Sie in einer stationdren Einrichtung, kénnen Sie erwarten, Ange- Angebote in einer
bote zur Betdtigung zu erhalten, die Ihren Interessen und Fahigkeiten stationaren
entsprechen und Ihnen Freude bereiten. Dazu gehoren beispielsweise Pflegeeinrichtung

die Beteiligung an hauswirtschaftlichen oder handwerklichen Verrich-
tungen, gemeinschaftlichen Aktivitaten, Festen und Veranstaltungen.
Zugleich muss aber auch Ihr Wunsch, Angebote nicht in Anspruch zu
nehmen, respektiert werden.

Wenn Sie in einer stationdren Einrichtung leben, haben Sie das Recht, Mitwirkungs- und

selbst oder Uiber entsprechende Gremien (z.B. Heimbeirat, Heimfiirspre- Mitgestaltungsmaoglichkeiten
cher) auf wichtige Entscheidungen, die das Leben in der Einrichtung in stationdren Einrichtungen
betreffen, Einfluss zu nehmen. Dazu gehort beispielsweise ein Mitspra-

cherechtbei der Gestaltung der Heimmustervertrage und Heimordnun-

gen, bei den Leistungs-, Qualitdts- und Vergiitungsvereinbarungen mit

den Pflegekassen und Sozialhilfetrigern, bei der Anderung der Heiment-

gelte, bei der Gestaltung des Heimalltags (z. B. Speiseplanaufstellung)

sowie der Freizeit- und Betreuungsangebote.

Ferner konnen Sie sich tiber die Bewohnervertretung an der Vorberei-
tung betrieblicher Entscheidungen wie zum Beispiel Instandsetzungen,
bauliche Verdnderungen oder Betriebszusammenschlisse beteiligen.
Auch hinsichtlich der Auswahl Ihres Mitbewohners/Ihrer Mitbewohnerin
sollen Sie nach Mdglichkeit Einfluss nehmen kénnen.

Dartiber hinaus miussen Sie die Moglichkeit haben, Ihre Mitwirkungs- Beteiligung an allgemeinen
rechte als Biirgerin oder Birger wahrnehmen zu kénnen. Damitist in politischen Wahlen

erster Linie das Recht gemeint, an den allgemeinen politischen Wahlen

teilzunehmen. Bei korperlichen Beeintrachtigungen haben Sie die M6g-

lichkeit, sich bei den Wahlen von einer von Ihnen benannten Hilfsperson
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unterstiitzen zu lassen und/oder per Briefwahl zu wéhlen. Die betreffen-
de Hilfsperson ist verpflichtet, Ihre Entscheidungsfreiheit zu wahren und
Thre Wahl geheim zu halten.

Artikel 7: Religion, Kultur und Weltanschauung

Jeder hilfe- und pflegebediirftige Mensch hat das Recht, seiner Kul-
tur und Weltanschauung entsprechend zu leben und seine Religion
auszuiiben.

Ihre kulturellen und religi6sen Gewohnheiten und Bedirfnisse sollen so
weit wie moglich berucksichtigt werden. So sollten Sie die an Ihrer Pfle-
ge, Betreuung und Behandlung beteiligten Personen dartiber unterrich-
ten oder unterrichten lassen, wenn Ihnen bestimmte Umgangsformen,
Werte, Rituale und religidose Handlungen wichtig sind.

Wenn Sie Rituale oder religiose Handlungen (wie z. B. Beten, Fasten,
Waschungen) ausiiben méchten, soll Thnen die dazu erforderliche Hil-
festellung zukommen. Bitte bertiicksichtigen Sie bei der Auswahl eines
Dienstes oder einer stationdren Einrichtung, dass religios und weltan-
schaulich ausgerichtete Tradger bzw. Einrichtungen sich in ihrem Leitbild
an bestimmten Werten und Vorstellungen orientieren.

Sie konnen erwarten, dass Ihre elementaren Lebensfragen und Lebens-
angste ernst genommen werden. Entsprechend Ihren Wiinschen soll
eine Geistliche/ein Geistlicher oder eine Person mit seelsorgerlichen
Fahigkeiten hinzugezogen werden.

Auch wenn Sie eine Weltanschauung vertreten, die von Personen, die
Sie unterstiitzen, nicht geteilt wird, konnen Sie erwarten, dass Ihnen mit
Respekt begegnet wird.

Artikel 8: Palliative Begleitung, Sterben und Tod
Jeder hilfe- und pflegebediirftige Mensch hat das Recht, in Wiirde zu
sterben.

Essoll alles getan werden, um den Sterbeprozess fur Sie so wiirdevoll und
ertraglich wie moglich zu gestalten. Personen, die Sie in der letzten Phase
Ihres Lebens behandeln und begleiten, sollen Ihre Wiinsche beachten
und so weit wie moglich berticksichtigen. Dazu gehort, dass wirkungs-
volle MaBnahmen und Mittel gegen Schmerzen und andere belastende
Symptome angewendet werden. Wenn Sie es wiinschen, soll Ihnen psy-
chologische oder seelsorgerliche Sterbebegleitung vermittelt werden.
Unabhéngig davon, ob Sie zu Hause, im Krankenhaus, in einem Hospiz,
Pflege- oder Seniorenwohnheim sterben, sollen seitens der Institutionen
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alle Moglichkeiten ausgeschopft werden, damit dies in einer Umgebung
geschieht, die Ihren Vorstellungen von einem wiirdevollen Sterben am
ehesten entspricht. (Individuelle Sterbebegleitung bieten beispielswei-
se ambulante oder stationdre Hospizdienste an, Kontakthinweise im
Anhang).

Arztinnen, Arzte und Pflegende sollen - IThrem Wunsch entsprechend
-TIhre Angehorigen oder sonstige Vertrauenspersonen in die Sterbe-
begleitung einbeziehen und diese professionell unterstiitzen. Ihrem
Wunsch, bestimmte Personen nicht einzubeziehen, muss ebenso ent-
sprochen werden.

Solange Sie einwilligungsfahig sind, kénnen Sie selbst dariiber bestim-
men, ob und in welchem AusmaB eine Behandlung auch angesichts des
moglicherweise nahenden Todes begonnen oder fortgefiihrt wird bzw.
ob lebensverldngernde MaBnahmen durchgefiihrt oder unterlassen wer-
den sollen. Allerdings diirfen Arztinnen und Arzte und andere Personen
keine MaBnahmen ergreifen, die gezielt Ihren Tod herbeifiihren wiirden,
auch wenn Sie danach ausdrticklich verlangen.

In einer Patientenverfiigung oder Vorsorgevollmacht kénnen Sie vorab
festlegen, wer im Falle Ihrer Einwilligungsunféhigkeit fiir Sie entschei-
den soll und wie Ihr Sterbeprozess gestaltet werden bzw. wer Sie hierbei
begleiten soll. Ebenso kénnen Sie Ihre Vorstellungen zu bestimmten
BehandlungsmafBnahmen fiir den Fall, dass Sie die nétige Einwilligungs-
fahigkeit nicht mehr besitzen, festlegen. Ihre Festlegungen binden
Behandlungsteam, Bevollméchtigte und Betreuerinnen sowie Betreuer,
wenn diese fur die konkrete Entscheidungssituation zutreffen und keine
konkreten Anhaltspunkte dafiir vorliegen, dass Ihr frither niedergelegter
Wille nicht mehr Ihrem aktuellen Willen entspricht. Daher ist zu priifen,
ob Ihr vorab geduBerter Wille der konkret vorliegenden Situation ent-
spricht und ob von der Fortgeltung der schriftlichen Verfiigung ausge-
gangen werden kann. Liegt im Fall Ihrer Einwilligungsunfdhigkeit keine
solche fortwirkende frithere Willensbekundung von Ihnen vor oder ist
sie nicht eindeutig, beurteilt sich die Zuldssigkeit der drztlichen Behand-
lung, falls unaufschiebbar, nach Ihrem mutmaBglichen Willen, der dann
aus frither geduBerten Wiinschen und der Befragung von Angehérigen,
nahestehenden Personen bzw. denjenigen, die Sie bisher betreut haben,
erforscht werden muss. Informationen zu Patientenverfigungen und
Vorsorgevollmachten erhalten Sie z. B. beim Bundesministerium fir
Justiz, bei den Gesundheitsbehérden, den Verbraucherorganisationen,
den Arztekammern, Kirchen, Patientenorganisationen oder Wohlfahrts-
verbdnden. (Kontakthinweise im Anhang.)

Zusammenarbeit mit
Angehdrigen

Selbstbestimmung am
Lebensende

Vorausverfiigungen
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Abschiednahme, Bestattung

Verfliigung Giber den Kérper

Auch als Verstorbene bzw. als Verstorbener haben Sie das Recht, mit Sen-
sibilitdt und Respekt behandelt zu werden. Ihre zu Lebzeiten geduB3erten
Wiinsche sollen auch nach Ihrem Tode Berticksichtigung finden. Ihren
Angehorigen, nahestehenden Personen und gegebenenfalls Ihren Mitbe-
wohnerinnen und Mitbewohnern soll ausreichend Zeit zur Abschiednah-
me gegeben werden. Sie haben die Moglichkeit, vorauszubestimmen,
wie Sie als Verstorbene bzw. als Verstorbener behandelt werden wollen
bzw. wie tiber Ihren Leichnam verfiigt werden soll. Das betrifft beispiels-
weise die Aufbahrung und die Art der Bestattung.

Auch iiber die Frage einer Organentnahme und der Verfiigbarkeit Ihres
Korpers zu wissenschaftlichen Zwecken konnen Sie vorausverfiigen. Eine
Organentnahme ist nur dann erlaubt, wenn Ihrerseits eine ausdriickliche
Erklarung zur Organspende, z. B. in einem Organspendeausweis, vor-
liegt. Ist dies nicht der Fall, diirfen Organe nicht ohne die Zustimmung
Ihrer Angehorigen entnommen werden.

Den vom Runden Tisch Pflege erarbeiteten Anhang finden Sie wegen
laufender Aktualisierungen nur unter www.bmfsfj.de und
www.bmg.bund.de.
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Kontakthinweise

Fiir weitere Fragen und Hinweise, Adressen und Anlaufstellen nutzen Sie bitte den
Service der beim Deutschen Zentrum fiir Altersfragen eingesetzten Leitstelle Altenpflege.

Deutsches Zentrum fiir Altersfragen
- Leitstelle Altenpflege -
Manfred-von-Richthofenstraf3e 2
12101 Berlin

Tel.: 030/26 074090
Fax:030/7854350

Die Leitstelle informiert Sie auch tiber vorhandene, weitere Beratungs-
und Serviceangebote.

Bundesministerium fiir Familie, Senioren, Frauen und Jugend
11018 Berlin

Servicetelefon:

Tel.: 018 01/907050*
Fax:03018/5554400

E-Mail: info@bmifsfjservice.bund.de

Montag bis Donnerstag:
von 9.00 bis18.00 Uhr
* Anrufe aus dem Festnetz:
9-18 Uhr 3,9 Cent pro angefangene Minute

Bundesministerium fiir Gesundheit
53109 Bonn

Das Biirgertelefon:

I Fragen zum Krankenversicherungsschutz fiir alle: Tel.: 018 05/99 66 01
I Fragen zur Krankenversicherung: Tel.: 018 05/99 66 02

I Fragen zur Pflegeversicherung: Tel.: 018 05/99 66 03

I Fragen zur gesundheitlichen Prévention: Tel.: 018 05/99 66 09

Gebardentelefon ISDN-Bildtelefon: Tel.: 018 05/99 66 06
Gehorlosen/Horgeschddigten-Service, Schreibtelefon: Tel.: 018 05/99 66 07

(Kostenpflichtig. Es gilt der Preis entsprechend der Preisliste ihres Telefonanbieters —
in der Regel 0,14 €/Min. aus dem deutschen Festnetz.)

Gehérlosen und Hérgeschadigten-Service
Deaf-Fax: 018 05/9966 08
E-Mail: info.deaf@bmg.bund.de oder info.gehoerlos@bmg.bund.de
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