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Informed Consent

Aspekte des Informed Consent

— Informationsvermittlung: soll partizipativ, evidenzbasiert, breit informiert, prozesshaft
geschehen

— Informationsverstandnis: muss durch patientengerechte Aufbereitung ermoglicht werden

— Freie Entscheidung: muss garantiert sein

— Einwilligungsfahigkeit: muss sichergestellt werden

Hippokratischer Paternalismus: Arzt entscheidet
,Salus aegroti suprema lex"“
Flrsorge>>Patientenselbstbestimmung

)
Posthippokratische Ethik: Pat. entscheidet
,voluntas aegroti suprema lex"“
Informed Consent
Selbstbestimmung?
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Informed Consent

Ethische Herausforderungen des Informed Consent
- Ausgestaltung der Selbstbestimmung in der konkreten Behandlungssituation
— Patienten verlangen Beteiligung an Entscheidungen hinsichtlich der Behandlung

— Wunsch nach einer individualisierten Medizin, die auf individuelle Wunsche und
Bedurfnisse der Patienten eingeht

— Rolle der Behandelnden

3 Aspekte

|.  Aufklarung

ll. gemeinsame Entscheidungsfindung
lll. Selbstbestimmung der Behandelnden
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l. Aufklarung

Informationsvermittlung

— transparente Kommunikation hinsichtlich Optionen, Alternativen, Risiken
— wertschatzende Kommunikation

Informationsverstandnis
— Sicherstellen, dass Botschaft beim Empfanger ankommt
— Wissenstand/Verstandniskompetenz des Patienten

Informationsvermittlung und Informationsverstandnis als Voraussetzung gemeinsamer
Entscheidungsfindung

- Aufklarung als prozesshaftes Geschehen, das mehrfache Vergewisserung der Perspektive
beider Seiten umfasst

- informierte Partizipation nur moglich, wenn Partizipationspartner echt kommunizieren und
hierzu gleichermal3en befahigt sind
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l. Aufklarung
Herausforderungen

— Vorwissen von Patienten (health literacy)

— Kommunikative Kompetenzen der Behandelnden

— Wertvorstellungen von Patienten und Behandelnden
— Begrundung der gestellten Indikation

Losungsansatze
Informationsvermittlung

— Advance Care Planning: dauerhafter Gesprachsprozess mit regelmaliigen
Aktualisierungen

— Patienten wird dadurch geholfen, ihre Vorstellungen bezuglich durchzufuhrender oder zu
unterlassender MalRnahmen zu entwickeln und zu artikulieren

Informationsverstandnis
— Kommunikative Kompetenzen in Aus- und Fortbildung vermitteln

— Patientenschulungen durch Behandelnden und Personen aus dem nicht-medizinischen
Bereich (Kursangebote von der Ernahrungsberatung bis zur Schmerzbewaltigung fur
chronisch Kranke)



Informed Consent: Ethische Herausforderungen und Perspektiven | Dr. Giovanni Rubeis | 7.4.2018
Il. Gemeinsame Entscheidungsfindung: Beziehung Patient-Behandelnde

Asymmetrie
Patient und Behandlungsteam begegnen sich mit unterschiedlichen Erwartungen,
Kenntnissen und Perspektiven

Patient:
Benotigt Hilfe/Unterstutzung
Ist onne Fachwissen

Behandlungsteam:
Soll Hilfe/Unterstutzung leisten

Besitzt notwendiges Fachwissen

Machtlos gegenuber med.

Ablaufen/ Strukturen Soll Patient optimal behandeln

Muss effektiv und oftmals unter
Zeitdruck handeln

Hat eine individuelle
Krankheitsgeschichte
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Il. Gemeinsame Entscheidungsfindung

- Einigung auf gemeinsames Therapieziel von Patient und Behandlungsteam oft von
Werthaltungen des Patienten abhangig (Bsp. Maximaltherapie versus Lebensqualitat)

- Kenntnis der Uberzeugungen des Patienten kann dabei helfen, alternative
Handlungsoptionen zu entwickeln

Werteanamnese

— Anamnese von Werten und Einstellungen im Rahmen der Entscheidungsfindung als Teil
evidenzbasierter Diagnostik und Therapie

2 Ebenen von Werten
— Werte und Einstellungen der Patienten

— Medizin selbst von Wertehaltungen ihrer Akteure gepragt

- Sensibilisierung fur Wertvorstellungen und Selbstreflexion notwendig
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Il. Gemeinsame Entscheidungsfindung: Werteanamnese

Herausforderungen

gesellschaftlicher Pluralismus hinsichtlich Wertvorstellungen und personlichen
Uberzeugungen

fremdkulturelle Wert- und Identitatskonzepte, z.B. Rolle der Familie im
Entscheidungsprozess, Auffassungen von Gesundheit und Krankheit, von Schmerz,
Leiden und Tod

Losungsansatze

Mittel der sprechenden Medizin erlauben Gewinnung von Informationen, die flr die weitere
Behandlung entscheidend sein konnen

sprechende Medizin ermaoglicht transparente, offene Kommunikation, erleichtert
gegenseitiges Verstehen

integrativer Partikularismus: kulturelle Pragungen respektieren, zugleich Menschenrechte
und zentrale gesellschaftliche Normen dabei nicht verletzen

Wichtig: keine Wertung der Wertehaltungen des Patienten seitens des Behandlungsteams!
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lll. Selbstbestimmung der Behandelnden: Formen der Beziehung Patient-Behandelnde

Paternalismus Deliberatives Vertragsmodell

- Arzt als Huter Modell - Arzt/als

- Patient folgt - Arzt und Dienstleister/
Anweisungen Patient als technischer
Partner Experte

- Gemeinsame - Patient als
Entscheidungs- Kunde
findung
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lll. Selbstbestimmung der Behandelnden

- wird in Debatte kaum thematisiert

Therapiefreiheit

— Wabhl der Therapie, Ablehnung einer Behandlung, die nicht medizinisch indiziert ist, nicht
dem facharztlichen Standard entspricht oder wenn Gewissensgrunde vorliegen (sofern
kein Notfall)

Deliberatives Modell
— partizipative und partnerschaftliche Beziehung Patient-Behandlungsteam
— Selbstbestimmung kann nicht einseitig auf Patienten bezogen werden

- Wie muss die Selbstbestimmung der Behandelnden beschaffen sein?

- Welche Rolle soll Selbstbestimmung der Behandelnden in der partizipativen
Entscheidungsfindung spielen?
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lll. Selbstbestimmung der Behandelnden

Bsp.: Kommerzialisierung

— Okonomisierung des Verhaltnisses Patient-Behandlungsteam fiihrt zunehmend zu privater
Dienstleistungsmedizin

— Okonomischer Druck, als Dienstleister aufzutreten

— Verhaltnis zwischen Hilfesuchenden und Experten wird ersetzt durch Beziehung von
Kunde und Dienstleister

- Patient und Behandlungsteam nicht mehr gleichwertige Partner
- inkonsequent, andere Werte als in anderen Tauschverhaltnissen einzufordern

Losungsansatz

— Selbstreflexion: Was sind meine Wertvorstellungen?

— offene Kommunikation Uber Selbstverstandnis und Heilauftrag
— Patient als Partner begegnen (wechselseitige Wertschatzung)
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Conclusio

- Selbstbestimmung als anspruchsvolles Konzept, geht Uber formalrechtliches Prinzip
hinaus

- 3 Aspekte: Aufklarung, gemeinsame Entscheidungsfindung, Selbstbestimmung der
Behandelnden

- Herausforderungen fur Behandelnde: Empathie, Selbstwahrnehmung, Skills

- Losungsansatz: Starkerer Fokus auf Selbstreflexion und Werteanamnese sowie
kommunikative Skills in der Aus- und Fortbildung (Falldiskussionen/POL, Sensibilisierung
far Werthaltungen, Sensibilisierung fur fremdkulturelle Wertkonzepte)

Florian Steger, Giovanni Rubeis: Selbstbestimmung und individualisierte Medizin. In: Josef Franz
Lindner (Hg.): Selbst — oder bestimmt? Illusionen und Realitaten des Medizinrechts. Baden-Baden
2017, S. 27-43.



