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lebenserhaltender MaRnahmen
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Leitsatz

1. Die erforderliche Konkretisierung einer Patientenverfligung kann sich im Einzelfall bei einer weniger
detaillierten Benennung bestimmter arztlicher MaBnahmen durch die Bezugnahme auf ausreichend
spezifizierte Krankheiten oder Behandlungssituationen ergeben. Ob in solchen Fallen eine hinreichend
konkrete Patientenverfligung vorliegt, ist dann durch Auslegung der in der Verfligung enthaltenen
Erklédrungen zu ermitteln (im Anschluss an Senatsbeschluss BGHZ 214, 62 = FamRZ 2017, 748)

2. Urkunden Uber formbedurftige Willenserklarungen sind nach allgemeinen Grundsatzen auszulegen.
AuBerhalb der Urkunde liegende Umstande durfen dabei aber nur berlicksichtigt werden, wenn der
einschlagige rechtsgeschaftliche Wille des Erklarenden in der formgerechten Urkunde einen wenn auch nur
unvollkommenen oder andeutungsweisen Ausdruck gefunden hat.

3. Die vom Beschwerdegericht vorgenommene Auslegung einer Patientenverfligung kann vom
Rechtsbeschwerdegericht grundsatzlich nur darauf Uberpruft werden, ob der Auslegungsstoff vollstandig
berticksichtigt worden ist, ob gesetzliche oder allgemein anerkannte Auslegungsregeln, sonstige
Erfahrungssatze oder die Denkgesetze verletzt sind oder ob die Auslegung auf Verfahrensfehlern beruht.

Sachverhalt

Im Jahr 1998 hatte die Betroffene eine schriftliche Patientenverfigung mit folgendem Inhalt errichtet:

,Flr den Fall, daB ich (...) aufgrund von BewuBtlosigkeit oder BewulBtseinstribung (...) nicht mehr in der Lage
bin, meinen Willen zu duBern, verfiige ich:

Solange eine realistische Aussicht auf Erhaltung eines ertraglichen Lebens besteht, erwarte ich arztlichen und
pflegerischen Beistand unter Ausschépfung der angemessenen Méglichkeiten.

Dagegen wiinsche ich, dal lebensverldangernde MaBnahmen unterbleiben, wenn medizinisch eindeutig
festgestellt ist,

e dals ich mich unabwendbar im unmittelbaren Sterbeprozel8 befinde, bei dem jede lebenserhaltende Therapie
das Sterben oder Leiden ohne Aussicht auf Besserung verlangern wirde, oder

e dals keine Aussicht auf Wiedererlangung des BewuBtseins besteht, oder

e dals aufgrund von Krankheit oder Unfall ein schwerer Dauerschaden des Gehirns zurtickbleibt, oder

® dals es zu einem nicht behandelbaren, dauernden Ausfall lebenswichtiger Funktionen meines Kérpers
kommt.

Behandlung und Pflege sollen in diesen Féllen auf die Linderung von Schmerzen, Unruhe und Angst gerichtet
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sein, selbst wenn durch die notwendige Schmerzbehandlung eine Lebensverklirzung nicht auszuschlieBen ist.
Ich méchte in Wirde und Frieden sterben kdnnen, nach Méglichkeit in meiner vertrauten Umgebung. Aktive
Sterbehilfe lehne ich ab. Ich bitte um menschliche und seelsorgerische Begleitung.*“

In derselben Verflugung erteilte sie fur den Fall, dass sie aulRerstande sein sollte, ihren Willen zu bilden oder zu
duBern, ihrem Sohn als Vertrauensperson die Vollmacht, an ihrer Stelle mit den behandelnden Arzten alle
erforderlichen Entscheidungen abzusprechen. AuRerdem sollte die Vertrauensperson ihren Willen im Sinne der
Patientenverfiigung einbringen und in ihrem Namen Einwendungen vortragen, die die Arzte beriicksichtigen
sollten.

Gegenlber verschiedenen Familienmitgliedern und Bekannten duBerte die Betroffene mehrfach, dass sie nicht
klnstlich ernahrt werden wolle und flir diesen Fall mittels einer Patientenverfligung vorgesorgt habe.

Die Betroffene befindet sich nach einem Schlaganfall und darauf folgenden Herz-Kreislaufstillstand seit Juni
2008 in einem wachkomatosen Zustand und wird Uber eine Magensonde kinstlich ernahrt und mit Flussigkeit
versorgt. Danach sprach sie nur noch einmal und aulerte in Gegenwart ihrer Therapeutin den Wunsch zu
sterben.

Aufgrund der Anregung des Sohnes wurden dieser und der Ehemann der Betroffenen im Jahr 2012 zu jeweils
alleinvertretungsberechtigten Betreuern bestellt. Seit Mitte 2014 ist der Sohn der Ansicht, dass die
Patientenverfugung den Willen der Betroffenen zum Ausdruck bringe, die kinstliche Ernahrung und
Flussigkeitszufuhr einzustellen. Der Ehemann lehnt dies jedoch ab. Der Sohn versuchte daraufhin eine
gerichtliche Entscheidung zu erwirken. Die Gerichte lehnten zunachst den Antrag auf Genehmigung der
Einstellung mit der Begriindung ab, dass sich ein entsprechender Wille der Betroffenen nicht eindeutig aus der
Patientenverfiigung ergebe. Der BGH-Senat hob die Entscheidung jedoch auf und verwies die Sache zurlick,
denn die Annahme des Gericht, dass die Betroffene eine den Anforderungen des § 1901la Abs. 1 BGB
ungenligende Patientenverfligung getroffen habe, sei nicht rechtsfehlerfrei. Das Landgericht holte sodann ein
Sachverstandigengutachten ein, in welchem festgestellt wurde, dass bei der Betroffenen keine Aussicht auf
Wiedererlangung des Bewusstseins bestehe. Daraufhin entschied das Landgericht, dass eine gerichtliche
Genehmigung nicht erforderlich sei. Dagegen wendet sich nunmehr der Ehemann.

Entscheidung

Der BGH wies die Rechtsbeschwerde zuriick. Es bedirfe im vorliegenden Fall keiner betreuungsgerichtlichen
Genehmigung (§ 1904 Abs. 2 BGB), da eine wirksame Patientenverfliigung (§ 1901a Abs. 1 BGB) vorliege und
diese auf die konkret eingetretene Lebens- und Behandlungssituation zutreffe. Die Betroffene habe somit in den
Abbruch der kiinstlichen Erndhrung und Flussigkeitszufuhr bereits bindend eingewilligt.

Nach dem Bestimmtheitsgrundsatz miisse aus der Patientenverfligung hervorgehen, in welche arztlichen
MaRnahmen eingewilligt wird bzw. welche untersagt werden und in welcher konkreten Behandlungssituation sie
gelten soll. Einerseits misse deshalb die konkrete Behandlungssituation beschrieben sein und anderseits
mussen die arztlichen MaBnahmen bezeichnet sein. Diese Anforderungen dirfen allerdings nicht Gberspannt
werden. Eine umschreibende Festlegung sei ausreichend. Es kénne insoweit nicht erwartet werden, dass die
Einwilligung der eines einwilligungsfahigen Patienten entspreche. Im Gegensatz dazu sei aber eine allgemeine
Anweisung nicht ausreichend. Grundsatzlich sei die Aussage, dass der Patient ,keine lebenserhaltene
MaRnahmen“ winsche, nicht konkret genug. Die Behandlungsentscheidung kénne allerdings im Einzelfall bei
einer weniger detaillierten Benennung von arztlichen Mafnahmen durch Bezugnahme auf ausreichend
spezifizierte Krankheiten oder Behandlungssituationen konkretisiert werden. Dies sei durch Auslegung der in der
Verfligung enthaltenen Erklarungen zu ermitteln.

Die Betroffene verfiigte, dass sie sobald keine Aussicht auf Wiedererlangung des Bewusstseins besteht, keine
lebenserhaltenden MaBnahmen mehr wiinscht. Damit sei die Behandlungsentscheidung mit einer hinreichend
konkreten Lebens- und Behandlungssituation verkniipft. Das Sachverstandigengutachten habe festgestellt, dass
diese Lebens- und Behandlungssituation auch vorliege. AuBerdem habe das Gericht rechtfehlerhaft ausgelegt,
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dass auch der Abbruch einer bereits eingeleiteten kinstlichen Ernahrung und Flussigkeitszufuhr von der
Patientenverfligung erfasst sei. Die tatrichterliche Auslegung kdnne nur eingeschrankt Uberpruft werden,
namlich auf vollstandige Berlicksichtigung des Auslegungsstoffes, Verletzung gesetzlicher, allgemein
anerkannter Auslegungsregeln oder sonstiger Erfahrungssatze oder Denkgesetze und das Beruhen der
Auslegung auf Verfahrensfehlern. Hier ergeben sich keine solchen Auslegungsfehler. Zu Recht habe das Gericht
die Zeugenaussagen bei der Auslegung berticksichtigt. AuBerhalb der Urkunde liegende Umstande kénnen zwar
nur berlcksichtigt wer-den, wenn sie in der Urkunde wenn auch lediglich unvollkommen oder andeutungsweise
Ausdruck finden. Das Gericht habe aber genligend Auslegungserwagungen der Patientenverfligung dargetan,
die den oben genannten Schluss rechtfertigen wirden. Insbesondere habe sich das Gericht tiefgriindig mit der
Auslegung der Formulierung ,Aktive Sterbehilfe lehne ich ab“ beschaftigt und der Schluss, dass der Abbruch der
arztlichen MalBnahmen aus juristischer Sicht darunter nicht zu verstehen sei, sei nachvollziehbar.

Praxishinweis

Wie dieser Fall bestatigt, kommt es in diesen schwierigen Lebenssituationen zwischen den nahestehenden
Personen der Betroffenen haufig zu Streit. So kann sich die Entscheidung Uber das Einstellen lebenserhaltender
MaBnahmen Uber Jahre hinziehen. Zu empfehlen ist daher, sich genau beraten zu lassen, damit am Ende eine
tatsachlich wirksame, dem eigenen Willen entsprechende Patientenverfligung vorliegt. Patientenverfligungen
sollten widerspruchsfrei sein und klar erkennen lassen, wann welche MaBnahmen unterbleiben sollen. Der BGH
stellt klar, dass eine Patientenverfligung regelmaRig daflir sorgt, dass lebensverlangerte Maknahmen auch ohne
Zustimmung des Betreuungsgerichts unterbleiben, wenn dies so verfiigt wurde.
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