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Ethik im Spitex-Alltag

Liebe Leserinnen und Leser

Der Autonomie- und Wiirdeanspruch von
Patientinnen und Patienten ist ein funda-
mentaler Wert, nicht der einzige, aber
wohl doch der zentrale Wert.» Zu diesem
Schluss kommt Dr. Christof Arn vom
Institut Dialog Ethik im nebenstehenden
Interview. Der Ethiker und weitere
Fachpersonen haben sich fiir die vor-
liegende Schauplatz-Ausgabe mit ethischen
Fragen im Spitex-Alltag befasst. Pflege-
fachfrauen aus Spitex-Organisationen
zeigen auf, wie sie sich vor Ort mit ethi-
schen Fragestellungen auseinandersetzen.
Auch das Spannungsfeld Ethik und
Wirtschaftlichkeit wird behandelt, ein
Thema, mit dem sich die Spitex
zunehmend auseinandersetzen muss.

Es kann zwar davon ausgegangen werden,
dass ethische Fragen in der Spitex seit
jeher wichtig waren und immer noch sind,
nicht zuletzt weil sie auch Teil von Aus-
bildungen im Pflege- und Betreuungs-
bereich sind. Die Interviews und Berichte
in dieser Ausgabe sollen jedoch ermun-
tern, die Thematik in der Spitex aktiv an-
zugehen und sich vertieft damit zu be-
fassen. Denn mit den zahlreichen Verin-
derungen in Medizin und Gesellschaft
stellen sich, wie der Ethiker Christof Arn
aufzeigt, laufend neue ethische Fragen.

Weiter finden Sie unter anderem in dieser
Spitex-Ausgabe: Einen Riickblick auf 25
Prisidialjahre und einen Einblick in pri-
ventive Hausbesuche. Den Ausblick hat

fiir uns diesmal das Schweizerische

Gesundheitsobservatorium (Obsan) tiber-

nommien: Es kommt auch in seiner
neusten Studie zum Schluss, dass

gut ausgebaute Spitex-Dienste zu einer
Entlastung der Pflegeheime fiihren.

Ich wiinsche Thnen eine spannende und
anregende Lektiire!

Fritz Baumgartner
Verbandssekretir Spitex-Verband
Aargau

Ethische Fragen

«Der Wille von Pat ientinnen und Patienten ist zentral»

Christof Arn arbeitet als
Ethiker am Institut Dialog
Ethik in Zirich. Er ist an
einem Forschungsprojekt
der Universitét Basel zu
Fragen im Genderbereich
beteiligt und leitet den
Nachdiplomkurs «Ethische
Entscheidungsfindung im
Gesundheitswesen», Im
Gespréch mit Claudia
Weiss erldutert Christof
Arn die Rolle der Ethik im
Pflegebereich. Er befir-
wortet die Erarbeitung von
speziellen ethischen Richt-
linien fir den Spitex-

Bereich.

Warum brauchen wir in
unserer Gesellschaft Ethike-
rinnen und Ethiker und sogar
ganze Ethik-Institute?

Unsere Gesellschaft und unser
Zusammenleben werden immer
komplexer. Medizin und Pflege-
bereich kennen zwar seit jeher
eine eigene ethische Tradition, das
sogenannte medizinische Ethos.
Nun haben sich aber die ethi-
schen Probleme mit der rasanten
Entwicklung in der Medizin stark
zugespitzt. Allein aus der Inten-
sivmedizin, der Transplantations-
medizin oder der prinatalen Dia-
gnostik ergeben sich zahlreiche
neue ethische Fragestellungen.

Aber auch aus anderen Verinde-
rungen entstehen neue ethische
Dilemmasituationen: -~ Spardruck,
kulturelle Unterschiede sowohl
beim Fachpersonal wie auch bei
der Kundschaft, unterschiedliche
Sichtweisen der  verschiedenen
Professionen und Zustindigkeits-
probleme, von denen gerade die
Spitex oft besonders betroffen ist.
Demenz, Patientenverfiigungen

Wichtige
ethische Fragen
stellen sich

am Lebensende:
Wer entscheidet
iber lebens-
erhaltende
Massnahmen?
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und Sterbehilfe sind weitere Be-
griffe, mit denen sich gewichtige
ethische Fragen verbinden. Des-
halb suchen Fachleute der Medi-
zin und der Pflege vermehrt den
Kontakt mit der ethischen Wis-
senschaft und mit Einrichtungen
wie dem Institut Dialog Ethik. Die
Ethik bietet methodisches Hand-
werkszeug, um Dilemmasituatio-
nen zu kliren.

Wie sieht dieses methodische
Handwerkszeug aus?

In der Ethik wird der Wertebezug

analysiert. Man fragt, welche Wer-
te im Spiel sind, welche Konflikte

in; Pflege und Betreuung:

zwischen Werten auftreten und

was eine Losungshilfe sein konn-
te. Diese Grundmethode, diese
Reflexion von Werten und Nor-
men ist immer gleich, unabhingig
davon, ob es sich um medizi-
nische, gesellschaftliche, — wirt-
schaftliche oder andere Themen
handelt. Dabei sollen auch Stand-
punkte wahr- und ernst genom-
men werden, die man selber nicht
vertritt. Wichtig ist vor allem, dass
Themen interdisziplinir behan-
delt werden, also beispielsweise
von Fachleuten aus Medizin, Pfle-
ge, Ethik und weiteren beteiligten

Professionen gemeinsam, denn
wenn verschiedene Sichtweisen
in die Fragestellung einfliessen,
findet man bessere Losungen.

Welches sind gegenwirtig
die brennendsten ethischen
Fragen?

Momentan beschiftigen wir uns
intensiv. mit der Verteilungsge-
rechtigkeit: Wie sparen wir im
Gesundheitswesen und auf wes-
sen Kosten? Da gilt es vor allem,
einheitliche Kriterien und damit
eine gewisse Gerechtigkeit zu
schaffen. Zweitens behandeln wir
die Frage der lebenserhaltenden
Massnahmen am  Lebensende:
Wie fillt man da einen angemes-
senen Entscheid? Ein drittes The-
ma sind pflegerische oder psy-
chiatrische Zwangsmassnahmen,
die zu Recht heftig umstritten
sind. Einfache Losungen gibt es
hier nicht.

Welche ethischen Fragen kom-
men in Zukunft auf uns zu?

Immer wichtiger werden Fragen
rund um die Information: Wann
weiss ein Patient wie viel Uber
seine Diagnose? Manchmal wis-
sen die Pflegenden mehr als
Patientinnen und Patienten, diir-
fen aber nicht reden, was eine
ganz schwierige Situation ist. Eine
weitere Frage wird die Informa-
tion der Angehorigen sein: Wie
viel will eine Patientin oder ein
Patient den Angehorigen selber
mitteilen, wie viel sollen sie tiber-
haupt wissen? Die Wiinsche der
Angehorigen decken sich nicht
immer mit den Winschen der
Patientinnen und Patienten.

Die Schweizerische Akademie
der Medizinischen Wissen-
schaften SAMW und der
Schweizer Berufsverband der
Pflegefachfrauen und Pflege-
fachminner SBK haben ethi-
sche Richtlinien herausgege-
ben. Wie beurteilen Sie diese?

Diese Richtlinien sind sehr gute,
wichtige Hilfsmittel zur Ent-

scheidungsfindung. Sie sind sehr
griindlich  durchdacht worden
und man kann gut mit ihnen ar-
beiten. Natiirlich konnen sie nicht
alles losen und auch nicht alle
Bereiche abdecken: Der Einzel-
fall ist immer komplizierter, und
zudem entwickelt sich unser All-
tag finanziell, gesellschaftlich und
kulturell stindig weiter, so dass
solche Richtlinien nie abschlies-
send aufgestellt werden kénnen,
sondern wie Gesetze stindig neu
tiberarbeitet werden mussen.

Sind sich Fachleute

der Medizin und der Pflege
Threr Meinung nach ethischer
Probleme ausreichend
bewusst?

Ich glaube, im allgemeinen schon.
Allerdings gibt es unterschied-
liche Ebenen von Bewusstsein:
Das eine ist ein vages, ungutes
Gefiihl, das andere ist das kon-
krete Wissen. Bei dieser Frage

Dr: Christof Arn bat nach dem
Theologiestudium mit einem
Forschungsprojekt im Schnitt-
punkt von Gender und Ethik
promoviert. I Zentrum seines
Interesses als Ethiker stebt der
Transfes

schen ethischer

Theorie und konkreter Praxis. Er
ist Vater von drei Kindern im
Oberstufenschulalter und lebt
mit ibnen und seiner Partnerin
in Scharans (GR).
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Fortsetzung: Ethische Fragen in Pflege und Betreuung

muss aber der enorme Zeitdruck
im  Gesundheitswesen bertick-
sichtigt werden: Wie viele Proble-
me darf medizinisches Personal
tiberhaupt sehen, wenn ohnehin
die Zeit fehlt, sie anzupacken?
Dazu muss ich jedoch gleich an-
fiigen: Es lohnt sich, wenn sich
eine Gruppe eine oder zwei Stun-
den zusammensetzt, um eine an-
stehende ethische Frage zu be-
sprechen. Oft spart das letztlich
enorm viel Zeit und Energie.

Weiterbildung zu
ethischer Ent-
scheidungsfindung

Gemeinsam mit der Fachhoch-
schule Nordwestschweiz und mit
dem Interdisziplindren Institut
Siir Ethik und Menschenrechte
der Universitdt Freiburg bietet
Dialog Ethik einen Nachdiplom-
kurs «Ethische Entscheidungs-
Sfindung im Gesundbeitswesen»
an. Diese Weiterbildung, geleitet
stof Arn, beginnt jeweils
bling und im Herbst.

Barbara Karasek von der
Onkospitex Ziirich hat den
Grundkurs dieser Ausbildung
besucht. Ibr Fazit: «Hier lernten
wir die Probleme beim Namen
zu nennen und lernten ganz
prakti:
Grundsdtzen an sie heranzuge-

, nach ethischen

ben.» Sie schiitzte den Austausch
mit Leuten aus Psychiatrie,
Kinderpflege und anderen medi-
zinischen Berufen. Das Gelernte
lasse sich gut bei der tdglichen
Arbeit in der Onkospitex um-

setzen, stellt Barbara Karasek
fest. Sie bat sich entschlossen,

nun auch den Aufbaukurs zu
besuchen, in dem sie lernt,

ethische Entscheidungsfindungs-
pr

anderen Institutionen anzu-

e in der eigenen oder

regen und zu leiten. Im Grund-
kurs war sie die einzige Teil-
nebmerin aus der Spitex, aber
St Auch fiir den
Spitex-Bereich ist der Kurs
aktuell - er ist wobl einfach zu

sie ist Rlar:

wenig bekannt.»

Fiir Informationen: www.dialog-
ethik.ch, 044 252 42 01.

Wiirden Sie spezielle ethische
Richtlinien fiir den Spitex-
Bereich sinnvoll finden?

Ja, absolut, denn der Spitex-Be-
reich unterscheidet sich doch in
etlichen Teilen vom Spitalbe-
reich. Nehmen wir als Beispiel die
Mitentscheidungsmacht der An-
gehorigen: Die ist in der Spitex-
Pflege ja viel grosser als in einem
Spital, weil die Angehorigen oft
mit betreuen, teilweise auch mass-
geblich mit pflegen. Am besten
kann man solche Richtlinien erar-
beiten, wenn man sich tiberlegt:
Welches ist eine typische Frage-
stellung, die immer wieder auf-
tritt? Was ist rechtlich, kommuni-
kativ und ethisch noch nicht ge-
klért?

Wichtig ist: Die Richtlinien mus-
sen in einem gemeinsamen Pro-
zess erarbeitet werden, damit
auch die wirklich <heissen» Fragen
zur Sprache kommen. Eine Fach-
gruppe erarbeitet eine Vorfas-
sung. Sie kann beispielsweise
eine kleine Sammlung von heik-
len, hdufigen Situationen als
Grundlage nehmen, um darin die
Probleme zu lokalisieren. Mit
etwa zwei Vernehmlassungsrun-
den kénnen Richtlinien fertigge-
stellt werden. Dabei muss unbe-
dingt von Anfang an geklirt wer-
den, wer letztlich diese Richtlini-
en erlisst. Allerdings wird auch
die Anwendung ein Prozess sein,
denn oft sind die einzelnen Situa-
tionen nicht eindeutig und miis-
sen trotz — und nicht selten auch
dank - sinnvoller Richtlinien dis-
kutiert werden.

Im Alltag kollidieren nicht
selten zwei ethische Grund-
sitze: Zum Beispiel betreut
eine Spitex-Organisation
eine Demenzpatientin, die zu
ihrem Selbstschutz von den
Angehérigen im Zimmer
eingesperrt und wihrend der
Nacht mit einer Videokamera
iiberwacht wird. Da treffen
die Grundsitze Selbstschutz
und Menschenwiirde
aufeinander — was wiegt
schwerer?
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Richtlinien sind sehr gute
und wichtige Hilfsmittel
zur Entscheidungsfindung,
aber sie kénnen nicht alle
Fragen beantworten.

Das ist tatsichlich ein Dilemma.
Hier stellt sich allerdings vor ethi-
schen Fragen noch eine rechtli-
che Frage: Diirfen die Angehori-
gen ihre Mutter einsperren oder
ist das Freiheitsberaubung?

In einer ethischen Klirung geht es
dann um Fragen wie: Welcher
Wert bereitet den Spitex-Mitarbei-
terinnen ein Problem, die Tiir ab-
zuschliessen? Welcher Wert hin-
dert sie daran, die Tur offen zu
lassen? Ist es das Wohl der Pa-
tientin oder ist es der Wille der
Angehorigen? Hier geht es um
eine Werteanalyse: Lautet die Fra-
ge Freiheit versus Unversehrt-
heit-? Oder eher «Freiheit versus
Wunsch der Angehorigen-? Oder
noch etwas anderes?

Generell gilt: Nicht immer tut man
Gutes, wenn man es «gut meint.
Das gilt fir Fachpersonen wie fiir
Angehorige.

Was wiirden Sie in
einem solchen Fall konkret
empfehlen?

Als erstes muss das Pflegeteam
seine eigene Haltung in diesem
Fall vorkliren. Danach sollte es
sich mit dem Hausarzt oder mit
der Hausirztin zusammensetzen,
im Sinne eines ethischen Ge-
sprichs. Gleichzeitig gilt es auch
juristisch abzuklidren, ob diese

Massnahmen tiberhaupt vertret-
bar sind. Erst jetzt kommuniziert
das Behandlungsteam (Pflege
und Arzt bzw. Arztin) den Ange-
horigen, was das Team fiir richtig
hilt. Vorher dient die Kommuni-
kation mit den Angehérigen pri-
mir dem Ziel, moglichst alle In-
formationen zu erhalten, die fiir
einen angemessenen Entscheid
wichtig sind. Denn die Verant-
wortung fiir die Behandlung trigt
das Behandlungsteam und nicht
die Angehorigen.

Die wohl zentralste Frage dabei
ist: Was wiinscht die Patientin
selber, oder in diesem Fall, was
wiirde sie wiinschen, wenn sie
noch luzide Momente hitte und
sich mitteilen konnte? Der Auto-
nomie- und Wiirdeanspruch von
Patientinnen und Patienten ist
elementar, wird aber meist unter-
schatzt! Auch bei vollkommen
dementen Patienten ist die hypo-
thetische Frage «Was wire ihr
Wille, wenn sie ihn noch mitteilen
konnten- unumginglich.

Welche allgemeinen Rat-
schlige kénnen Sie Spitex-
Mitarbeitenden zum Umgang
mit ethischen Fragen im
Alltag geben?

Zwei Dinge kommen mir in den
Sinn:

Wunsch nach Suizid

(CB)Vor einigen Jahren wurde in
Fachkreisen wie auch in der Of-
fentlichkeit intensiv diskutiert, ob
der Suizid unter Beihilfe von
Sterbehilfeorganisationen auch in
ffentlichen Institutionen, Akut-
spitilern, Alters- und Pflegehei-
men erlaubt sein soll. Der Ziircher
Stadtrat befasste sich als eine der
ersten politischen Behorden mit
diesen Fragen. Er gestattete es
den stidtischen Pflegezentren
und Altersheimen, ihren Bewoh-
nern auf Wunsch den begleiteten
Suizid unter Einhaltung klar defi-
nierter Kriterien zu ermoglichen.

Fur die Spitex-Dienste der Stadt
Zirich stellte sich die Frage
ebenfalls. Die Zentralstelle Spi-
tex (heute Kontraktmanagement
Spitex) der stidtischen Gesund-
heitsdienste erliess per 1. Januar
2001 eine Richtlinie fiir die Spi-
tex. Dem Selbstbestimmungsrecht
des Menschen in seiner Wohnung
wurde eine hohe Prioritit einge-
riumt. Dementsprechend ist eine
Intervention der Spitex zur Ver-
hinderung eines so vorbereiten-

1. Der Autonomie- und Wiirde-
anspruch von Patientinnen und
Patienten ist ein fundamentaler
Wert, nicht der einzige, aber wohl
doch der zentrale Wert. Das sehe
ich personlich so, das ist die
Haltung unseres Instituts Dialog
Ethik und auch die Stossrichtung
unserer Gesetze und Verordnun-
gen in der Schweiz. Also die
Frage: Was will der Patient, die
Patientin wirklich? Wenn jemand
sich nicht kompetent Zdussern
kann: Was wiirde genau dieser
Patient, genau diese Patientin
wohl sagen, wenn er oder sie fiir
einige Minuten wach, klar und
gut informiert wire und wiisste,
in welchen Zustand er oder sie
gleich wieder zuriickfallen wiirde?

2. Den Spitex-Mitarbeitenden
kann es bei ihrer Arbeit sehr hel-
fen, sich selber tber wichtige
Grundfragen klar zu werden: Was
sind meine Grundwerte? Welche
Werte sind mir wichtiger als alle
anderen? Was ist im Beruf zentral?
Wo mochte ich keine Abstriche
machen? Man wird da keine defi-
nitiven Antworten finden, aber
doch einige klare Tendenzen se-
hen, wenn man sich fir diese
Fragen einmal Zeit nimmt. Diese
sind eine grosse Hilfe, wenn der
Zeitdruck des Alltags wieder ge-
wichtige Entscheidungen abver-
langt. ]

den Suizids nur in klar definierten
Ausnahmefillen zugelassen.

Fir die Mitarbeitenden wurde
eine Meldepflicht wie auch ein
absolutes Mitwirkungsverbot er-
lassen. Eine Begleitung des Kun-
den oder der Kundin auf deren
ausdriicklichen Wunsch ist den
Mitarbeitenden  freigestellt. Die
Richtlinie wurde von den Organi-
sationen sehr begriisst, lieferte sie
doch klare Orientierungswerte
und Handlungsanweisungen in
ethisch und rechtlich schwierigen
Situationen. a
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