Rechtsfiirsorge im Sozialstaat

Was ist Aufgabe der Betreuung?

Ergebnisse

des 9. Vormundschaftsgerichtstags
vom 11.-13.11.2004 in Erkner

Karl-Heinz Zander [Hrsg.]

Betrifft: Betreuung — Band 8

VormundschaftsGerichtsTag e.V.



Rechtsfirsorge im Sozialstaat
Was ist Aufgabe der Betreuung?

Ergebnisse
des 9. Vormundschaftsgerichtstags
vom 11.-13.11.2004 in Erkner

Karl-Heinz Zander [Hrsg.]

Betrifft: Betreuung — Band 8
Vormundschaftsgerichtstag e.V., Bochum 2005
ISBN 3-936644-04-7

©Vormundschaftsgerichtstag e.V. - Eigenverlag
Kurt-Schumacher-Platz 9
44787 Bochum

Druck und Bindung: Schiitzdruck, Recklinghausen



Inhalt

Inhalt

Vorwort
Gedenken an Karl-Ernst Brill

GruRwort der Bundesministerin der Justiz zum 9. VGT
Brigitte Zypries

Grufdwort der Justizministerin des Landes Brandenburg
Beate Blechinger

Grundsidtze

Betreuung: Rechtsfirsorge im Sozialstaat
aus betreuungsrechtlicher Perspektive
Volker Lipp

Betreuung: Rechtsfirsorge im Sozialstaat
aus soziarechtlicher Perspektive
Bernd Schulte

Wohl und Wille als Handlungsnorm im Betreuungsrecht
Walter Seitz

Der Grundsatz der personlichen Betreuung
Tobias Froschle

Thesen zur rechtlichen Grundlage ambulanter &rztlicher (Zwangs-)
Behandlung
Rolf Marschner

Was ist Aufgabe der Betreuung...

...im Aufgabenbereich Aufenthalt?
Ursula Maiwald, Barbara Pufhan

...im Aufgabenbereich Unterbringung?
John Geliibcke, Margret Osterfeld

... im Aufgabenkreis V ermdgenssorge?
Alexandra Neumann

Betrifft: Betreuung 8

10

12

15

29

77

83

84

86

87



...bei Vermiillung?
Tobias Fraschle, Wolfgang Mahr

Handwerk

Betreuungsplanung
Thomas Klie

Thesen zur Betreuungsplanung
Gerold Oeschger, Guy Walther

Einige Anmerkungen zum Betreuungsplan
Guy Walther

Personliches Budget
Jirgen Thar

Zielgruppen

Rechtliche Bereuung lterer Menschen
Peter Michael Hoffmann

Psychisch kranke Erwachsene: Das Beziehungsdreieck zwischen
Klient, gesetzlichem Betreuer und gemeindepsychiatrischen
Diensten

Nils Greve

Sozialbirgerhduser in Miinchen
Susanne Herrmann

Die Umsetzung der Teilhabe (SGB 1X) durch politische Bildung bei
der Betreuung von geistig behinderten Menschen
Carola von Looz, Ridiger Pohlmann

Gesetzliche Vertretungsmacht fir Angehdrige
Andrea Diekmann, Angela Lundt

Qualitat

Qualitétsverbesserung der ehrenamtlichen Betreuung durch
professionelle Begleitung
Konrad Solz, Jirgen Pippir

92

98

100

104

110

114

119

124

129

136

140

4 Vormundschaftsgerichtstag e.V.



Inhalt

Betreuungsvereine heute — Untersuchung zur Querschnittsarbeit in
baden-wiirttembergischen Betreuungsvereinen
Jurgen Pippir

Qualitétdeitlinien fur die Arbeit mit Volunteers
Alex Bernhard, Adelheid Marcynzik

Forderung der Betreuungsqualitédt durch Gericht und
Verfahrenspfleger
Gisela Lantzerath, Wolfgang Raack, Catharina Rogalla

Auswahl eines geeigneten Betreuers: Welche Kriterien legen
Behorden und Gericht zu Grunde?
Wolf Crefeld, Jurgen Fischbach, Wolfgang Wittek

Die Prifung des Erforderlichkeitsgrundsatzes durch einen
justiznahen Dienst in Schwerin
Smone Kort

Strukturreform

Strategien zur Vermeidung des K ostenahnstiegs: Brauchen wir eine
Strukturreform?
Brunhilde Ackermann, Margrit Kania

Perspektiven des Betreuungswesens - Ausblick auf eine
Strukturreform
Plenumsdiskussion - zusammengefasst von Hans-Erich Jirgens

Abschlusserkldrung des 9. VGT

Patientenautonomie
Patientenautonomie am L ebensende
Klaus Kutzer

Patientenautonomie am L ebensende aus palliativ-medizinischer Sicht
Christof Miller Busch

Die Diskussion um die Patientenverfligung - zum Meinungsstand der
Reformgesetzgebung
Ulrike Riedel

Betrifft: Betreuung 8

143

149

158

163

165

172

177

184

185

192

198



Die Diskussion um die Patientenverfligung 211
Volker Lindemann

Die Patientenverfiigung in der Diskussion 215
Margot von Renesse

Patientenverfligung — ein Instrument der Selbstbestimmung 223
Nationaler Ethikrat

Anhang

Zweites Gesetz zur Anderung des Betreuungsrechts 241
vom 21. April 2005
Bundesgesetzblatt Jahrgang 2005 Teil | Nr. 23

Auszug zu Artikel 8 (Vormiinder- und Betreuervergiitungsgesetz)
aus der Beschlussempfehlung und Bericht des Rechtsausschusses zu 261

dem Gesetzentwurf des Bundesrates ...
Bundestagsdrucksache 15/4874

Autorinnen und Autoren 268

Der VormundschaftsGerichtsTag e.V. 270

6 Vormundschaftsgerichtstag e.V.



Vorwort

Vorwort

Der 9. Vormundschaftsgerichtstag vom 11.-13.11.2004 in Erkner/Brandenburg
wurde von einem Ereignis ganz personlicher Art Uberschattet, ndmlich dem
plotzlichen Tod unseres Geschéftsfuhrers Karl-Ernst Brill, der mit
Einfallsreichtum, grofRem Engagement und einer immensen Fachkenntnis von
1997 bis 2004 die Geschéfte des VVormundschaftsgerichtstags e.V. gefuhrt hat.

Auch beziiglich der gesetzlichen Entwicklungen stand der 9.VGT an einem
Scheitelpunkt: Zur 74. Konferenz der Justizministerinnen und —minister vom
11. - 12. Juli 2003 hatte die Bund-Lénder-Arbeitsgruppe "Betreuungsrecht"
ihren Abschlussbericht verdffentlicht, der kurz danach in gedruckter Form in
Betrifft: Betreuung 6 vorlag. Danach hatten verschiedenste Fachverbidnde zum
Abschlussbericht Stellung genommen. Der Vormundschaftsgerichtstag e.V.
hatte seine Stellungnahme vom 24. Februar 2004, ergénzt durch eine
Stellungnahme zur vorgeschlagenen pauschalen Vergiitung fiir Berufsbetreuer
vom 03. Mai 2004 und einen Gesetzesvorschlag zur Regelung einer
Pauschalierung der Vergiitung vom 14. Juni 2004 in Betrifft: Betreuung 7
ver6ffentlicht.

Hier war nun die Entscheidung abzuwarten, die das Parlament treffen wiirde.
Der Text des 2. Betreuungsrechtsdnderungsgesetzes, wie es am 1. Juli 2005 in
Kraft treten soll, ist am Ende dieses Bandes abgedruckt. Zum umstrittensten
Teil, der pauschalen Vergiitungsregelung fiir Berufsbetreuer ist auch die
Stellungnahme und Erlduterung des Rechtsausschusses aufgenommen worden.

Rund um den 9.VGT war zu beobachten, dass sich die perspektivische
Diskussion um das Betreuungsrecht weiterentwickelte. Lange ging es darum,
was Betreuung nicht sein sollte: keine anonyme Aktenverwaltung (in den
achtziger Jahren), keine Ausfallbiirgschaft fiir das Zusammenbrechen
sozialstaatlicher Leistungen (in den neunziger Jahren), kein unnormiertes Feld
fiir einen neu gegriindeten Berufsstand (im neuen Jahrtausend). In der
Fachdiskussion des 9.VGT entwickelte sich nun eine neue, positiv geprégte
Aussage zum Betreuungsrecht: Betreuung ist Rechtsfiirsorge im Sozialstaat.

Genau dieser Aspekt wurde in den beiden Eroffnungsvortrdgen aus
betreuungsrechtlicher und aus sozialrechtlicher Perspektive beleuchtet. Zum
Ausdruck kommen sollte mit den Beitrdgen des 9.VGT auch, was Aufgabe der
Betreuung als Rechtsfiirsorge im Sozialstaat ist - und dies recht konkret, im
Aufgabenkreis Aufenthalt, im Aufgabenkreis Unterbringung, in der
Vermogenssorge ... und bei Vermiillung.

Hinter all dem stand die Absicht, das Handwerk des Betreuers zu beschreiben.
In diesem Band soll das schwerpunktartig fiir die Aufgabe der
Betreuungsplanung und fiir den Umgang mit dem personlichen Budget

Betrifft: Betreuung 8 7



Der Vorstand des VGT e.V.

geschehen. Gerade diese Beschreibung "handwerklicher" Standards sollte
weiterentwickelt werden zu gemeinsamen fachlichen Standards fur die
Betreuungsarbeit. Erfreulicherweise haben auch die Berufsverbande dies zu
ihrer Prioritét gemacht.

Angewandt werden sollen diese Standards der Rechtsfiirsorge im Blick auf
verschiedene Zielgruppen. Der Band bietet einen Beitrag zur rechtlichen
Betreuung é&lterer Menschen, die systemisch geprégte Betrachtung eines
Gemeindepsychiaters zum Beziehungsdreieck zwischen psychisch krankem
Erwachsenen, dem gesetzlichen Betreuer und dem gemeindepsychiatrischen
Dienst sowie einen Beitrag zur politischen Bildung von geistig behinderten
Menschen.

Dahinter steht immer wieder der Wunsch nach einer Qualitatsverbesserung in
den verschiedenen Bereichen des Betreuungswesens. In den Beitrdgen geht es
um Qualitéskriterien fur die Auswahl geeigneter Betreuer, um die
Qualitétsverbesserung der ehrenamtlichen Betreuung durch professionelle
Begleitung, um die Forderung der Betreuungsqualitét durch Gericht und
Verfahrenspfleger und um die Qualitdt des Gerichtsverfahrens durch
Einschaltung eines einen justiznahen sozialen Dienstes zur Prifung der
Erforderlichkeit einer Betreuung.

Weiterhin an Bedeutung zugenommen hat die Auseinandersetzung um die
Patientenautonomie am Lebensende. Diese Diskussion fand ihre
Kristallisationspunkte in der vom Bundegustizministerium eingesetzten
Arbeitsgruppe "Patientenautonomie am Lebensende”, deren Bericht am 10.
Juni 2004 vorgestellt wurde, und in dem Zwischenbericht der Enquete-
Kommission des Bundestages "Ethik und Recht in der modernen Medizin", der
am 13. September 2004 verdffentlicht wurde. Beide Positionen wurden auf
dem 9.VGT engagiert vertreten und sind in den aktualisierten Beitrdgen von
Klaus Kutzer und Ulrike Riedel in diesem Band wiedergegeben.

Allen Referentinnen und Referenten sei nochmals herzlich fir ihren Einsatz
gedankt, vielen engagierten Teillnehmerinnen und Tellnehmern fir ihre
Diskussionsbeitrdge. Zum Wohle des Betreuten handeln zu kdnnen, bedarf
immer wieder der Reflexion, des Gedankenaustausches und auch der streitigen
Auseinandersetzung — dazu sind alle auch weiterhin im Rahmen der
Vormundschaftsgerichtstage eingeladen!

Bochum, Schleswig im Juli 2005
Volker Lindemann
Karl-Heinz Zander
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Trauer um Karl-Ernst Brill

Trauer um Karl-Ernst Brill

Der Vorstand des VGT e.V.

Vollig unerwartet hat uns die Todesnachricht wie ein Schlag getroffen: Karl-
Ernst Brill ist am 6.11.2004 pl6tzlich verstorben, wenige Tage vor dem 9.
V ormundschaftsgerichtstag, den er noch mit der ihm eigenen Sorgsamkeit bis
in ale Einzelheiten vorbereitet hatte. Fassungdos stehen wir vor diesem
Ereignis und koénnen den schweren Verlust fur uns personlich, fur die
Geschicke unseres Vereins und fir die Fachwelt des Betreuungswesens noch
gar nicht recht begreifen.

Karl-Ernst Brill hat sieben Jahre lang die Geschéfte unseres Vereins mit grof3er
Hingabe und enormer Tatkraft geftihrt. Wir schulden ihm dafir ewig Dank.
Mit seiner Grundlichkeit und Gewissenhaftigkeit, seinem Organisationstalent,
seiner profunden Kenntnis von Theorie und Praxis des Gesundheits- und
Betreuungswesens, mit seinem sozia politischen Engagement und vor allem
durch seine gradlinige bescheidene und warmherzige Art war er fir unsere
Vereinsarbeit die entscheidende Stitze. Die gewachsene Geltung unseres
Vereins as Fursprecher von kranken und behinderten Menschen ist ganz
wesentlich sein Werk.

Karl-Ernst Brill war eine von tiefer Humanitdt geprégte Personlichkeit. Das
zeigte sich schon in seinen Studienjahren, as er in Gottingen eine
Uberregionale Arbeitsgemeinschaft ,,Sozial-politische Arbeitskreise” (SPAK)
mit ins Leben rief, die sich die Umsetzung der 1970 projektierten
Psychiatriereform auf die Fahnen geschrieben hatte. Deren Sprecher im
Projektbereich ,,Psychisch Kranke* war er von 1978 bis 1988. Als
Sozialwissenschaftler betreute er mehrere Forschungsprojekte, so zum Beispiel
eine Erhebung iiber die Situation psychisch Kranker in Altenheimen und
Altenpflegeheimen. Als Verfasser und Herausgeber zahlreicher sozial-
wissenschaftlicher ~ Schriften und als langjdhriger Schriftleiter der
,Psychosozialen Umschau™ machte er sich einen guten Namen. Auch mit
seinem zweiten beruflichen Standbein als wissenschaftlicher Mitarbeiter der
,,Aktion Psychisch Kranke* leistete er wichtige Beitrdge zur sozialpolitischen
Entwicklung.

Sein nimmermiider Einsatz fiir die Rechte kranker und schwacher Menschen
hat Karl-Ernst Brill folgerichtig auch zum Betreuungswesen gefiihrt. Wir
durften in unserem Verein mit ihm arbeiten, waren ihm in enger
freundschaftlicher Zusammenarbeit verbunden und zugeneigt. Er war unser
guter Geist. Wir werden seiner ehrend gedenken.

Der Vorstand des VGT e.V.
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Brigitte Zypries

GruBwort der Bundesministerin der Justiz

Brigitte Zypries

Sehr geehrte Teilnehmerinnen und Teilnehmer des
V ormundschaftsgerichtstages, meine Damen und Herren!

Wenn Sie sich heute zum 9. Ma zum Vormundschaftsgerichtstag versammeln,
dann fdlt das in eine Zeit, in der Aspekte des Betreuungsrechts in der
Offentlichkeit besonders beachtet und diskutiert werden. Zu Recht, wie ich
meine, denn hier ist vieles in Bewegung. Mit Ihrem Zusammentreffen tragen
Sie dazu bei, die notwendigen Diskussionen Uber das Betreuungsrecht auf
hohem Niveau fachlich zu begleiten.

Wenn ich Sie heute an dieser Stelle vielmals griif3e und meiner Freude tber Thr
Zusammenkommen Ausdruck verleihe, dann mischt sich in meine Griil3e
allerdings auch eine andere Empfindung. Denn die Nachricht vom pl6tzlichen
und unerwarteten Tod von Herrn Karl-Ernst Brill am vergangenen Samstag hat
auch mich sehr betriibt. Herr Brill hat als langjahriger Geschéftsfihrer des
V ormundschaftstages stets wesentlich zu dessen gutem Gelingen beigetragen.
Sein Tod reif3t — nicht nur in die Arbeit des Vormundschaftsgerichtstages -
eine grofe Liicke, die nur schwer auszufiillen sein wird. Mein Mitgefiihl gilt
vor allem auch seinen Angehorigen. Doch das Engagement, das Herr Brill fiir
den Vormundschaftsgerichtstag aufgebracht hat, werden Sie alle, meine sehr
geehrten Damen und Herren, sicher in seinem Sinne fortfiihren. Mich hat Thr
Einsatz flir die Rechte und das Wohl derjenigen, die sich selbst nicht oder
nicht mehr helfen konnen, stets sehr beeindruckt und ich weifl ihn sehr zu
schétzen.

Was bewegt das Betreuungsrecht in diesen Tagen?

Ein wichtiger Punkt fir Sie alle ist der aktuelle Stand des
Gesetzgebungsverfahrens zu einem zweiten Betreuungsrechtsdnderungsgesetz.
Zu diesem Vorhaben hat sich der Vormundschaftsgerichtstag nicht zuletzt in
den Anhdrungen des Deutschen Bundestages gedufBert. Auch viele Mitglieder
des Vormundschaftsgerichtstages haben sich in ganz vielféltiger Weise in die
laufende Diskussion eingeschaltet. Zurzeit werden die Vorschlige des
Bundesrates vom Deutschen Bundestag sehr genau und sehr ernsthaft gepriift.
Die Diskussionen sind derzeit noch nicht abgeschlossen. Das Gesetz kann
damit nicht zu Beginn des Jahres 2005 in Kraft treten. Eines allerdings ist
sicher: Die Bundesregierung wird sich weiterhin dafiir einsetzen, dass die
Diskussion nicht auf eine Spardiskussion reduziert wird. Die berechtigten
Belange der Betreuten und ihrer Betreuer miissen der MaBstab fiir jede Reform
bleiben.

10 Vormundschaftsgerichtstag e.V.



GruBwort der Bundesministerin der Justiz

Ein ganz aktuelles Thema des Betreuungsrechts ist die Patientenautonomie am
Lebensende. Diese Frage ist mir sehr wichtig. Wir brauchen mehr
Rechtssicherheit  fir alle Betelligten und ene Starkung des
Selbstbestimmungsrechts der Patientinnen und Patienten. Ich habe deshalb
unter dem Vorsitz von Herrn Kutzer eine Arbeitsgruppe einberufen, die
Vorschlage zur Anderung des Betreuungsrechts erarbeitet hat. An dieser
Arbeitsgruppe war auch der Vormundschaftsgerichtstag beteiligt. Herr
Lindemann hat Sie hier tatkréftig vertreten. Ich freue mich, dass Sie dieses
wichtige Thema auch bei Threr diesjdhrigen Tagung erértern wollen und hoffe,
dass Sie den von uns versandten Referentenentwurf dabei bereits mit
einbeziehen. lhrer fachkundigen und kompetenten Bewertung sehe ich mit
grof3em Interesse entgegen.

Der dritte wichtige Punkt ist die seit Jahren angemahnte Strukturreform des
Betreuungsrechts. Ich freue mich ganz besonders, dass Herr Parlamentarischer
Staatssekretdr Hartenbach  lhnen am Samstag die Sicht  des
Bundesministeriums der Justiz erlautern und Rede und Antwort stehen wird.
Meine Damen und Herren, die Beispiele zeigen: Das Betreuungsrecht ist nicht
nur in Bewegung, es wird auch in Bewegung bleiben. Lassen Sie uns
gemeinsam daran arbeiten, dass es sich in dierichtige Richtung bewegt.

Ich winsche dem 9. Vormundschaftsgerichtstag eine intensive und
ertragreiche Diskussion und hoffe, dass die gefundenen Ergebnisse zur L ésung
der anstehenden Fragen beitragen werden.

Betrifft: Betreuung 8 11



Beate Blechinger

GruBwort der Justizministerin des Landes
Brandenburg

Beate Blechinger

Sehr geehrter Herr Vorsitzender, sehr geehrte Damen und Herren,

ich freue mich sehr, gleich zu Beginn meiner Amtszeit mit dem
V ormundschaftsgerichtstag ein so renommiertes Gremium von Praktikern und
Theoretikern des Betreuungsbereiches begriifien zu kénnen. Es ist mittlerweile
zu einer langen und guten Tradition geworden, dass Sie sich zu lhren
Tagungen in Erkner treffen. Als Justizministerin und Landespolitikerin
begriiiRe ich das aulRerordentlich.

Der Vormundschaftsgerichtstag ist bekannt dafirr, dass er sich stets den
aktuellen Fragen des Betreuungsrechts stellt und diese kontrovers, aber
zielgerichtet diskutiert. In diesem Sinne lassen auch das Thema "Was ist
Betreuung?' und die anderen Themenpunkte der Tagung wiederum positiven
Streit und eine Reihe tberlegenswerter Vorschldge und Anregungen erwarten.
Vor alem wirde es mich freuen, wenn vom Vormundschaftsgerichtstag
Impulse ausgingen, die anstehende und dringend notwendige Reform des
Betreuungsrechts voranzubringen. Ich kann lhnen versichern, dass die
Landegjustizverwaltungen diese Reform ganz gewiss nicht wollen, um die
erreichten Fortschritte und Qualitdtsstandards im Betreuungswesen durch
rigide Sparmalinahmen zunichte zu machen.

Bel einer solchen Sichtweise werden sich Lésungen fir die vielen Problemeim
Betreuungsbereich nur schwer finden lassen. Wir sollten vielmehr gemeinsam
Uberlegen, wie wir mit legitimer Sparsamkeit und Kostenbewusstsein die
Betreuungen auf eine dauerhaft finanzierbare Grundlage stellen, ohne
Abstriche an der rechtlichen Firsorge fir kranke und behinderte Menschen
machen zu muissen.

Ein Blick in die Tagungsmaterialien zeigt, dass der Vormundschaftsgerichtstag
trotz mancher unterschiedlicher Auffassungen zu den Eckpunkten des
Abschlussberichts der Bund-La&nder-Arbeitsgruppe “Betreuungsrecht und zu
dem Entwurf des 2. Betreuungsrechtsdnderungsgesetzes gewillt ist, sich dieser
Herausforderung zu stellen. Bereits die Leitfrage ihrer Tagung: "Was ist
Betreuung?“ macht deutlich, dass fiir einige grundsétzliche Probleme des
Betreuungsrechts eindeutige Antworten noch immer ausstehen. Und vielleicht
ist das auch der Grund, warum das Betreuungsrecht trotz aller Bemiithungen
bisher eine Reformbaustelle geblieben ist.

Meine Damen und Herren, eine entscheidende Frage der Reform ist, wie das
Selbstbestimmungsrecht Betroffener gestirkt werden kann. Die gerichtlich
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GruBwort der Justizministerin des Landes Brandenburg

angeordnete Betreuung darf nicht eine selbstversténdliche Folge einer
psychischen Erkrankung sowie einer geistigen oder seelischen Behinderung
sein. Sie kann nur das alerletzte Mittel sein, wenn tatsichlich alle anderen
Mdoglichkeiten privater Vorsorge ausgeschopft sind oder solche nicht zur
Verfligung stehen.

Soweit mir die Vorbereitungsmaterialien des Vormundschaftsgerichtstages
bekannt sind, werden Sie sich in einigen Arbeitsgruppen mit diesem Thema
beschiftigen. Nach meiner Uberzeugung sind die Vorsorgevollmachten und
eine begrenzte gesetzliche Vertretungsmacht Angehdriger fir den Bereich der
Gesundheitssorge geeignete Mittel, um Betreuung zu vermeiden.

Darin bestérkt werde ich durch Erfahrungen, die das Ministerium der Justiz im
Gespréach mit Burgerinnen und Burgern auf dem kirzlich stattgefundenen
Brandenburg-Tag gesammelt hat. Dort war das Ministerium mit eéinem Stand
ua zu dem Schwerpunkt "Vorsorgevollmachten, Betreuungsverfligungen,
Patientenverfiigungen” vertreten. Es hat sich gezeigt, dass viele Menschen es
nicht verstehen, dass der Familie einerseits ein hoher gesellschaftlicher
Stellenwert zukommt, aber dann, wenn die familiére Solidaritdt gefordert ist,
an der grundsdtzlichen Eignung der Familienmitglieder gezweifelt wird,
sachgerechte und die Individualrechte des Betroffenen achtende
Entscheidungen treffen zu kénnen.

Bestétigt wurden damit die Ergebnisse einer vom Bundesministerium fir
Familie, Senioren, Frauen und Jugend 2002 in Auftrag gegebenen Studie,
wonach Hilfe und N&he an erster Stelle in der Familie gesucht und gefunden
werden. Bel alem juristischen Fir und Wider zur gesetzlichen
Vertretungsmacht Angehoriger sollten wir diesen Aspekt bel der Reform des
Betreuungsrechts nicht vernachlassigen.

Leider gibt es aber noch ein enormes Informationsdefizit bezlglich der
Vorsorgevollmachten. Eine Mehrheit ist sich zwar darin einig, méglichst gar
nicht und wenn, dann nicht “fremd* betreut werden zu wollen. Wie dies aber
mittels des geltenden Rechts und der vorhandenen Rechtsinstitute
sichergestellt werden kann, ist meist nicht bekannt. Wenn wir wollen, dass
mehr Menschen als bisher Vorsorge treffen, miissen wir deshalb gemeinsam
dafiir sorgen, dass — erstens - die Aufkldrung tiber die Vorteile einer
Vorsorgevollmacht mdglichst viele Menschen erreicht und sich dies — zweitens
- dann auch in der Errichtung von Vorsorgevollmachten niederschlégt, die den
rechtlichen =~ Anforderungen  geniigen und  daher von  den
Vormundschaftsgerichten und den Parteien des rechtsgeschéftlichen Verkehrs
anerkannt werden konnen. Ob sich dieser Einsatz lohnt, wird sich kiinftig
anhand der Zahl der beim Zentralen Vorsorgeregister der Bundesnotarkammer
registrierten Vollmachten zeigen.

Betrifft: Betreuung 8 13



Beate Blechinger

Natdrlich ist mir bewusst, dass sich mit den Vorsorgevollmachten alein die
Probleme im Betreuungsbereich nicht |6sen lassen. Es braucht ein ganzes
Bindel von Mal3nahmen, Uber die Bund, Lénder, die Betreuungspraxis, die
Gerichte und die Rechtswissenschaft ja auch schon seit langem diskutieren und
teilweise streiten. Angefangen bei verfahrensrechtlichen Anderungen, der
Vergitungs- und Auslagenpauschale bis hin zu ener Strukturreform im
Betreuungsrecht. Das weiter auszufiihren, wirde aber den Rahmen meines
Grul3wortes bel weitem sprengen. Ich mdchte mich an dieser Stelle daher kurz
fassen.

Meine Damen und Herren, bei alen gegensétzlichen Auffassungen sind die
Lénder - und dies trifft auch auf Brandenburg zu - daran interessiert, dass wir
zu einer Reform des Betreuungsrechts kommen, die diesen Namen verdient
und von allen Beteiligten gemeinsam getragen wird. Mit gro3em Interesse
werde ich deshalb die Ergebnisse des Vormundschaftsgerichtstages verfolgen.
Ich wiinsche Thnen schdne Tage in Erkner und einen erfolgreichen Verlauf
Ihrer Tagung.
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Betreuung: Rechtsfiirsorge im Sozialstaat

Betreuung: Rechtsfiirsorge im Sozialstaat
aus betreuungsrechtlicher Perspektive'

Volker Lipp

I. Betreuungsrecht in Bedriangnis

Das Betreuungsrecht ist von zwei Seiten in Bedrangnis geraten. Auf der einen
Seite wachst die Kritik, in der Praxis werde von den Betreuern vieles getan,
was nicht ihre Aufgabe sei, ndmlich soziale Hilfen zu leisten und personliche
Zuwendung zu geben. Auf der anderen Seite weist vor alem das
Sozialleistungssystem dem Betreuer mehr und mehr Aufgaben zu. Dem
Betreuer werden in der taglichen Praxis zunehmend Téatigkeiten angesonnen,
die bislang von Behtrden oder Leistungstrégern wahrgenommen wurden, wie
z.B. die Ermittlung des Hilfebedarfs oder dhnliches. Allerdings vergrof3ern
nicht nur Einsparungen im soziadlen Bereich, sondern auch soziae
Errungenschaften wie die Pflegeversicherung den Aufgabenbereich des
Betreuers. Er muss Leistungen der Pflegeversicherung beantragen, sich um die
Einstufung des Betreuten in eine Pflegestufe kimmern und die Rechte des
Betreuten gegentiber Gutachtern und Pflegeversicherung wahren. Gleiches gilt,
wenn das neu ins Sozialgesetzbuch aufgenommene personliche Budget in die
Praxis umgesetzt wird. Der Bedirftige erhdlt damit einen Geldbetrag, mit dem
er Sozialeistungen selbst einkaufen soll und kann. Solche Reformen des
Sozialrechts erweitern die Rechte und Entscheidungsmdglichkeiten des
Betroffenen - und damit letztlich auch das Aufgabenfeld des Betreuers. Im
Ergebnis wird die Grenze zwischen den Aufgaben des Betreuers und den
Aufgaben der Sozialleistungstréger unscharf und verschwommen.

Aber auch in der altéglichen Praxisist oft unklar, ob eine bestimmte Tétigkeit
im konkreten Fall zu den Aufgaben des Betreuers gehért. Darf oder muss z.B.
der Betreuer den Betreuten zum Arzt begleiten und am Gespréch teilnehmen?
Darf der Betreuer seinen Betreuten beim Transport in eine geschlossene
Abteilung einer psychiatrischen Klinik begleiten? Muss er ihn beim M 6bel kauf
begleiten?

Diese wenigen Beispiele beleuchten, wie grof3 und wie weit verbreitet die
Unsicherheit dartber ist, was eigentlich die Aufgabe der Betreuung ausmacht.
Vielfach versteht man darunter die ,rechtsgeschéftliche Vertretung™ des
Betreuten. Diese Auffassung ist verbreitet und motiviert wohl auch die Kritik

! Eréffnungsvortrag auf dem 9. Vormundschaftsgerichtstag vom 11.-13.2004 in Erkner,
auch veroffentlicht in BtPrax 2005, S.6-10
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am Betreuungsrecht oder zumindest an der Betreuungspraxis. Daher soll im
Folgenden versucht werden, die Frage ,Was ist Betreuung?“ vom
Betreuungsrecht her zu beantworten, also von dort, wo die Betreuung ihren
Ursprung hat.

Diese Frage soll in drei Schritten beantwortet werden: Zunéchst wird es
allgemein um die Aufgabe der Betreuung gehen (dazu II.). Der zweite Schritt
befasst sich dann mit der konkreten Tatigkeit des Betreuers (dazu III.). Im
dritten Schritt werden einige Konsequenzen skizziert, die sich hieraus fiir die
Stellung der Betreuung im Sozialstaat und fiir die Rolle des Betreuers im
Sozialrecht ergeben (dazu IV.).

II. Die Aufgabe der Betreuung?

1. ,,Rechtsgeschiiftliche Stellvertretung® oder privatrechtliche
Rechtsfiirsorge?

Die Frage nach der Aufgabe der Betreuung lasst sich durch einen Blick in das
BGB nicht so ohne weiteres beantworten. Die Uberschrift vor § 1896 BGB
bezeichnet die Betreuung als ,,Rechtliche Betreuung®, und § 1897 Abs. 1 BGB
spricht davon, dass der Betreuer ,,... die Angelegenheiten des Betreuten
rechtlich zu besorgen” hat. Eine Definition oder Beschreibung dessen, was
diese ,,rechtliche Betreuung® ausmacht, enthilt das Gesetz allerdings nicht.

Das BGB regelt in den §§ 1896 ff. u.a. die Bestellung eines Betreuers und
seine Entlassung, seine Tatigkeit und seine Pflichten sowie die Kontrolle durch
das  Vormundschaftsgericht. Das FGG legt das Verfahren des
Vormundschaftsgerichts fest. Die Gesetze regeln also praktische Fragen: Wer
kann oder soll Betreuer werden? Kann der Betreuer fiir den Betreuten Vertriage
schlieBen und rechtswirksam Erkldrungen abgeben und entgegennehmen?
Muss der Betreuer fiir die Unterbringung des Betreuten eine Genehmigung des
Vormundschaftsgerichts einholen? usw. Die Gesetze geben jedoch keine
Antwort auf die grundlegende Frage nach dem Sinn oder der Aufgabe der
Betreuung.

Schon deshalb greift es zu kurz, wenn man etwa aus der Vorschrift des § 1902
BGB ableitet, ,die“ Aufgabe des Betreuers sei die ,rechtsgeschiftliche
Stellvertretung®™ des Betreuten. § 1902 BGB besagt, dass der Betreuer den
Betreuten in seinem Aufgabenkreis gerichtlich und auflergerichtlich vertreten
kann. Damit wird keine Aufgabe formuliert oder definiert, sondern dem
Betreuer lediglich ein Mittel an die Hand gegeben, mit dem er seine Aufgabe
erfiillen kann. Worin die Aufgabe des Betreuers besteht, sagt § 1902 BGB also
nicht.

2 Ausfiihrlich dazu V. Lipp, Freiheit und Fiirsorge: Der Mensch al's Rechtsperson, 2000,
S. 22 ff., insbes. S. 40 ff., 75 ff.
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Einer Antwort auf diese Frage kommt man etwas ndher, wenn man die
einzelnen Vorschriften Gber die Tétigkeit des Betreuers nicht isoliert, sondern
in ihrem Zusammenhang betrachtet. Dabel zeigt sich, dass die Betreuung sich
nicht in der Stellvertretung erschopft, es nicht nur um die Abgabe von
rechtlichen Erkl&rungen fur den Betreuten, nicht nur um das Handeln fir den
Betreuten geht, sondern auch um den Schutz des Betreuten: Der
Einwilligungsvorbehalt dient dem Schutz vor Gefahren fiir die Person oder das
Vermdgen des Betreuten®. Die Unterbringung soll ihn davor schiitzen, dass er
sich selbst tétet oder schweren gesundheitlichen Schaden zufuigt®. Der Schutz
des Betreuten vor Gefahren fir seine Person oder sein Vermdgen gehért daher
ebenso zur Aufgabe des Betreuers wie das Handeln fir den Betreuten! In der
internationalen Diskussion spricht man von ,,legal protection*® und legt damit
den Schwerpunkt noch deutlicher auf den Schutzaspekt. Hilfe und Schutz sind
daher zwel Seiten ein- und derselben Aufgabe: der Rechtsfiirsorge.

Der Begriff der ,,Rechtsfiirsorge” ist nicht neu. Damit hat man schon die
Aufgabe des fritheren Erwachsenenvormunds und des
Gebrechlichkeitspflegers  bezeichnet. Auch der Gesetzgeber des 1.
Betreuungsrechtsinderungsgesetzes, der die Bezeichnung ,rechtliche
Betreuung“ in das BGB einfiigte, hat die Aufgabe des Betreuers so
beschrieben®. Diese Rechtsfiirsorge ist also gemeint, wenn das BGB von
,rechtlicher Betreuung™ spricht. Man muss allerdings heute wieder betonen,
was damit in der Sache gemeint ist: Hilfe und Schutz.

2. Selbstbestimmungsfahigkeit und Selbstbestimmungsr echt

Bel dieser ersten Anndherung an die Aufgabe der Betreuung haben wir nur die
Tétigkeit des Betreuers betrachtet. Mindestens ebenso bedeutsam ist jedoch,
wann die Rechtsfirsorge vom Staat Uberhaupt eingerichtet werden darf.
Anders gefragt: Welchen Menschen soll die Betreuung Hilfe und Schutz
gewdhren? Was macht ihre Schutzbedirftigkeit aus? Damit sind die
Voraussetzungen der Betreuerbestellung angesprochen.

$§1903 Abs. 1S. 1 BGB.

“ § 1906 Abs. 1 Nr. 1 BGB. Fiir Nr. 2 ist aus verfassungsrechtlichen Griinden ebenfalls
die Gefahr eines schweren Gesundheitsschadens erforderlich, vgl. BayObLG
FamRZ 2000, 566 (567); Schwab, in: Minchener Kommentar zum BGB, 4. Aufl.
2002, § 1906 BGB Rn. 21.

5 Vgl. nur die Empfehlung des Europarats: Recommendation R (99) 4 of the Committee
of Ministers to Member States on Priniciples Concerning the Legal Protection of
Incapable Adults.

®BT-Drs. 13/7158, S. 33.
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Hierliber ist schon viel geschrieben und gesagt worden’. Es genligt deshalb, die
wichtigsten Punkte kurz in Erinnerung zu rufen:

e Esmusseinederin § 1896 Abs. 1 BGB genannten psychischen
Krankheiten oder Behinderungen vorliegen und durch ein
Sachverstandigengutachten festgestel It werden®.

o Infolge seines psychischen oder kdrperlichen Zustands muss der Betroffene
aul3er Stande sein, eine eigenverantwortliche Entscheidung zu treffen und
seine Angelegenheiten selbst zu besorgen.

o Die Angelegenheiten des Betroffenen werden nicht von einem
Bevollméchtigten oder auf andere Weise ordnungsgemal3 besorgt (8 1896
Abs. 2 BGB).

Allerdings wird die zentrale Voraussetzung, dass ein Betreuer nur bestellt
werden darf, wenn dem Betroffenen die Fahigkeit zur eigenverantwortlichen,
freien Entscheidung fehlt, im Text des § 1896 BGB nicht genannt. Sie ist in
der Rechtsprechung insbesondere vom BayObL G herausgearbeitet worden und
ist heute in Rechtsprechung und Literatur der Sache nach weitgehend
akzeptiert®. Sie beruht auf der Einsicht, dass der freiheitliche Staat des
Grundgesetzes das Selbstbestimmungsrecht seiner Birger anerkennt und nicht
das Recht hat, sie zu erziehen und zu bevormunden.

3. Die Menschenwiir degar antie des Grundgesetzes als Grundlage der
Betreuung®

Das Selbstbestimmungsrecht bildet den Kern der durch das Grundgesetz
geschitzten Menschenwirde. Menschenwirde und Selbstbestimmungsrecht
stehen jedem Menschen in gleicher Weise zu, auch den psychisch Kranken
oder Behinderten (Art. 1 Abs. 1, 3 Abs. 1 GG). Deshalb haben auch psychisch
Kranke oder Behinderte die ,Freiheit zur Krankheit”, wie das BVerfG
formuliert hat'. Dieses Selbstbestimmungsrecht hat der Staat nach Art. 1 Abs.
1 GG zu achten und zu schiitzen.

Damit ist zweierlel ausgesagt: Zum einen daf der Staat das
Selbstbestimmungsrecht des Biirgers nicht missachten (Achtungsgebot), zum
anderen muss er fur dessen Verwirklichung sorgen (Schutzgebot). Aus dem
Achtungsgebot folgt, dass die staatliche Rechtsfirsorge in Form der Bestellung

"Vgl. nur MiinchK ommy/Schwab (Fn. 4), § 1896 BGB Rn. 6 ff.; ausfiihrlich v. Sachsen
Gessaphe, Der Betreuer as gesetzlicher Vertreter fir eingeschrankt
Sel bstbestimmungsfahige, 1999.

¢ § 68b FGG.

® Vgl. BayObL G FamRZ 1993, 851; BtPrax 1994, 59 ff. und zuletzt BtPrax 2004, 68 f.;
weitere Nachweise bel MiinchK omm/Schwab (Fn. 4), § 1896 BGB Rn. 27.

10 Ausfiihrlich dazu V. Lipp, Freiheit und Firsorge (Fn. 2), S. 118 ff., 141 ff.

" BVerfGE 58, 208 (225); BtPrax 1998, 144 (145).
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eines Betreuers verfassungsrechtlich erst dann zuléssig ist, wenn dem
Betroffenen wegen seiner Krankheit die Fahigkeit zur eigenverantwortlichen,
freien Entscheidung fehlt. Das Schutzgebot verpflichtet den Staat andererseits
dazu, diesen Menschen ein Instrument zur Verfligung zu stellen, mit dessen
Hilfe sie ihr Recht zur Selbstbestimmung trotz ihrer Krankheit oder
Behinderung tatsachlich verwirklichen koénnen. Mit anderen Worten: Das
Schutzgebot bildet die positive verfassungsrechtliche Grundlage fir die
Betreuung als staatliche Rechtsfirsorge. Demgegentiber begrenzt das
Achtungsgebot sie auf die Féle, in denen der Betroffene wegen seiner
Krankheit oder Behinderung tatséchlich nicht eigenverantwortlich entscheiden
kann.

Die Orientierung weg von der paternalistischen Bevormundung und hin zur
Selbstbestimmung des Betroffenen steht im Einklang mit der internationalen
Entwicklung im Bereich des Vormundschafts- und Betreuungsrechts. Unsere
europdischen Nachbarn haben z.T. vor, z.T. nach dem Betreuungsgesetz
Reformen in Gang gesetzt, die diesem Ziel verpflichtet sind. Von besonderer
Bedeutung ist dariiber hinaus eine Empfehlung des Europarats aus dem Jahre
1999 fur die Ausgestaltung des Betreuungsrechts der Mitgliedsstaaten. Darin
wird u.a. gefordert, das Betreuungsrecht an der Menschenwirde und den
Freiheitsrechten des Betroffenen zu orientieren und die Mdglichkeiten zur
Selbstbestimmung soweit als mdglich zu erhalten.

4. Die Aufgabe der Betreuung

Damit 18sst sich die Aufgabe der Betreuung algemein wie folgt beschreiben:
Ilhre  Aufgabe ist die Sicherung und  Verwirklichung  des
Selbstbestimmungsrechts (der Autonomie) des Betreuten. Wenn und soweit
einem Erwachsenen wegen einer Krankheit oder Behinderung tatséchlich die
Fahigkeit zur Selbstbestimmung fehlt, hat die Betreuung sein
Selbstbestimmungsrecht herzustellen und zu verwirklichen. Hilfe und Schutz
durch die staatliche Rechtsfirsorge beziehen sich adso auf das
Selbstbestimmungsrecht, das jedem Menschen kraft seiner Menschenwirde
verfassungsrechtlich garantiert ist.

Die im ersten Zugriff mit Hilfe und Schutz umschriebene Aufgabe der
Betreuung kann nun vor diesem Hintergrund genauer formuliert werden. Sie
umfasst als Teilaufgaben

o die Herstellung der fehlenden Handlungsféhigkeit (Hilfe),

e den Schutz des Betroffenen davor, dass er sich wegen seiner fehlenden
Fahigkeit zur Selbstbestimmung selbst schédigt (Schutz).

2 Oben Fn. 5.
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5. Worauf kann sich die Betreuung erstrecken?

Dient die Betreuung dazu, die Selbstbestimmung des Betroffenen herzustellen
und zu verwirklichen, folgt daraus, dass die Betreuung grundsétzlich fir alle
Bereiche und Formen infrage kommt, in denen ein Mensch selbstbestimmt
handeln und entscheiden kann.

a.) Gegenstande

Vom Gegenstand her sind daher grundsétzlich alle Angel egenheiten der Person
oder des Vermdgens des Betroffenen der Betreuung zugdnglich. Allerdings
nimmt das Gesetz manche Angelegenheiten wegen ihres besonders engen
Bezugs zur Person des Betreuten von der Betreuung aus. In diesen
Angelegenheiten ist folglich auch keine Tétigkeit des Betreuers moglich. Dies
sind die sogenannten hochstpersonlichen Angelegenheiten wie z.B. die
Eheschliefdung, die Testamentserrichtung oder die Teilnahme an politischen
Wahlen.

b.) Handlungsformen

Von der Handlungsform her gesehen umfasst das Selbstbestimmungsrecht
eines Menschen jedenfalls das rechtliche Handeln durch Rechtsgeschéfte wie
z.B. Vertrdge oder durch andere rechtliche Erkldrungen wie z.B. die
Einwilligung in eine &rztliche Behandlung. Das Selbstbestimmungsrecht
erschopft sich jedoch nicht in der Garantie des rechtlichen Handelns. Es
schiitzt auch den Gebrauch der tatschlichen Handlungsmaglichkeiten, die ein
Mensch hat, z.B. sich fortzubewegen, seinen Aufenthaltsort zu wahlen, mit
anderen Menschen Umgang zu pflegen oder die ihm gehdrenden Gegenstande
zu benutzen.

Diese verschiedenen Formen, in denen ein Mensch von seinem
Selbstbestimmungsrecht Gebrauch machen kann, enthalten die Vorgaben,
unter denen die Teilaufgaben der Betreuung konkretisiert werden mitissen.
Fragt man also, wie die beiden Teilaufgaben Herstellung der
Handlungsféhigkeit und Schutz vor Selbstschadigung durch die Betreuung
umgesetzt werden kénnen, ergibt sich folgendes Bild:

Teilaufgabe: Herstellen der Handlungsfahigkeit

Betrachten wir zunéchst die erste Teilaufgabe der Betreuung, die Herstellung
der fehlenden Handlungsfahigkeit. Es leuchtet unmittelbar ein, dald nur der
Betreute selbst die tatséchlichen Handlungsmdglichkeiten wahrnehmen kann,
die ihm sein Selbstbestimmungsrecht Uber seine Person oder sein Vermégen
gewdhrt. Der Betreuer kann nicht mit Wirkung fir den Betreuten spazieren
gehen, d.h. seine Fortbewegungsfreiheit ausiiben, oder fur ihn Auto fahren,
also sein Eigentum gebrauchen, usw. Tatséchliche Handlungsméglichkeiten
sind einer Stellvertretung nicht zuganglich.
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Die Handlungsfahigkeit herstellen kann die Betreuung also nur fir rechtliche
Handlungsméglichkeiten. Rechtliche Handlungen kann der Betreuer as
Stellvertreter des Betreuten vornehmen: Er kann fir den Betreuten Vertrége
schlief3en, in eine Behandlung einwilligen usw.

Teilaufgabe: Schutz vor Selbstschadigung

Anders stellt sich die Sachlage fur die zweite Teilaufgabe dar, den Schutz des
Betreuten vor einer Selbstschddigung. Wie die bereits eingangs genannten
Beispiele des Einwilligungsvorbehalts und der Unterbringung zeigen, kann
sich der Betreute sowohl durch rechtliches Handeln schédigen als auch durch
tatsachliches Handeln. Er kann sich nachteilige Vertrdge aufdréngen oder sich
von falschen Freunden zu teuren Geldgeschenken Uberreden lassen, aber auch
eine lebensrettende Behandlung unterlassen oder sich selbst verletzen oder gar
téten wollen. Beruht dies nicht auf einer freien Entscheidung des Betreuten,
sondern ist dies Ausdruck seiner psychischen Krankheit oder Behinderung,
muss die Betreuung seinen Schutz gewéhrleisten. Der Schutz vor einer
Selbstschédigung gehért daher stets zur Aufgabe des Betreuers, gleichgdiltig,
ob sich der Betreute durch eine rechtliche oder durch eine tatsichliche
Handlung zu schédigen droht.

6. Zwischener gebnis

Als Zwischenergebnis kdnnen wir daher festhalten: Aufgabe der Betreuung als
staatlicher Rechtsfirsorge ist die Sicherung und Verwirklichung des
Selbstbestimmungsrechts des Betreuten. Dazu gehtren as Teilaufgaben
erstens die Herstellung der fehlenden rechtlichen Handlungsfahigkeit und
zweitens der Schutz des Betroffenen vor einer Selbstschéadigung. Betreuung ist
also weit mehr als ,rechtsgeschéftliche Vertretung®. Sie betrifft nicht nur
Rechtsgeschéfte, und auch die Stellvertretung ist nur ein Mittel zum Zweck,
nicht Aufgabe der Betreuung®.

III. Die Tatigkeit des Betreuers

Das bringt uns zur Tétigkeit des Betreuers und den Mitteln, die ihm zur
Erfillung seiner Aufgabe zur Verfligung stehen.

1. Stellvertretung als Mittel der Aufgabenerfillung

Das Gesetz macht in § 1902 BGB den Betreuer in seinem jewelligen
Aufgabenkreis zum Stellvertreter des Betreuten. Andere Befugnisse werden an
eher versteckter Stelle erwdhnt und stehen ihm nur zu, wenn sie ihm vom
Vormundschaftsgericht  zugewiesen werden, z.B. die Befugnis zur
Entgegennahme, Offnen und Anhalten der Post™, die Befugnis zur

3 MinchK omnv/Schwab (Fn. 4), § 1901 BGB Rn. 8.
14§ 1896 Abs. 4 BGB.
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Aufenthaltsbestimmung™ oder zur Umgangsbestimmung'®. Die Stellvertretung
ist daher jedenfalls ein Mittel, das dem Betreuer immer zur Verfliigung steht.
Zu fragen ist aber, ob sie das einzige Mittel ist oder ob ihm daneben auch noch
andere Mittel zur Verfiigung stehen, und zwar unabhéngig von den besonderen
Befugnissen, die ihm das Vormundschaftsgericht erst im Einzelfall zuweisen
muss.

2. Weitere Mittel?

Dazu schweigt das Gesetz. Man kann diese Frage deshalb nur beantworten,
wenn man auf die Grundsétze zuriickgreift, die das Betreuungsrecht fur die
Tétigkeit des Betreuers aufstellt.

Diese Grundsétze sind wohlbekannt. Weniger gelaufig ist es, dald sie sich
unmittelbar aus der Aufgabe der Betreuung ergeben. Sie sind deshab nicht
blof? wohlklingende Forderungen nach einer besseren Praxis, sondern konkrete
Rechtsgrundsétze, die unbedingt beachtet werden miissen. Dazu gehdren:

o der Erforderlichkeitsgrundsatz: Er gilt fir die Bestellung, die Festlegung
des Aufgabenbereichs und der Kompetenzen des Betreuers durch das
Vormundschaftsgericht'” sowie, was oft Uibersehen wird, auch fir die
Tétigkeit des Betreuers'®, VVormundschaftsgericht und Betreuer diirfen nur
tétig werden, wenn der Betroffene keine eigenverantwortliche
Entscheidung treffen kann und soweit es der konkret vorhandene
Firsorgebedarf erfordert.

o dierechtliche Bindung des Vormundschaftsgerichts und des Betreuers an
die Wiinsche des Betreuten und an das subjektiv verstandene Wohl des
Betreuten.

e dasPrinzip der Beteiligung des Betreuten: Der Betreute muss vom
V ormundschaftsgericht angehort werden, der Betreuer muss die Betreuung
im personlichen Kontakt mit dem Betreuten fihren®.

o der so genannte Rehabilitationsgrundsatz®: Die Betreuung ist nicht auf
Dauer angelegt, sondern soll wieder aufgehoben werden. Der Betreute soll
wieder in die Lage versetzt werden, selbsténdig entscheiden zu kénnen.

1581897 Abs. 2 S. 1 und §8 69l Abs. 2 S. 1, 69m FGG.

16 § 1908 Abs. 2i.V.m. § 1632 Abs. 2 und 3 BGB.

17§ 1896 Abs. 2 S. 1 BGB; dazu Palandt/Diederichsen, BGB, 63. Auf. 2004, § 1896
BGB Rn. 7 m.w.N.

'8 Das zeigt schon § 1901 Abs. 1 BGB: ,,... Titigkeiten, die erforderlich sind, ... vgl.
im tibrigen MiinchKomm/Schwab (Fn. 4), § 1896 BGB Rn. 38, § 1901 BGB Rn. 5.

1981901 Abs. 2 und 3 BGB.

2051897 Abs. 1 und § 1901 Abs. 3 S. 3 BGB.

251901 Abs. 4 und 5 BGB.
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Dazu miissen Vormundschaftsgericht und Betreuer im Rahmen ihrer
Tétigkeit beitragen.
3. Beratung und Unter stiitzung

Aus dieser Orientierung auf die Selbstbestimmung und ihren Ausprégungen
ergibt sich als oberstes Ziel jeder Betreuertétigkeit, dass der Betreute seine
Angelegenheiten selbstandig wahrnimmt. Der Betreuer hat deshalb zuerst die
vorhandenen Fahigkeiten und Mdéglichkeiten des Betreuten zu aktivieren,
diesen zu unterstiitzen und zu beraten, damit dieser die jeweiligen
Angelegenheiten selbst wahrnimmt oder sich nicht schadigt. Erst wenn diese
schwachen Formen der Rechtsfiirsorge nicht geniigen, darf der Betreuer zu
Mitteln greifen, die stérker in das Selbstbestimmungsrecht des Betreuten
eingreifen wie zB. zu Stellvertretung, Einwilligungsvorbehalt oder
Bestimmungsbefugnis. Wenn der Betreuer anstelle des Betreuten als dessen
Stellvertreter handelt, verdrangt er den Betreuten und verwehrt ihm, die
betreffende Angelegenheit selbst zu erledigen. Das ist nur dann erforderlich,
wenn die Unterstitzung und Beratung durch den Betreuer nicht geniigen.
Beratung und Unterstiitzung des Betreuten sind deshalb auch keine faktische
Hilfeleistungen auf3erhalb der Betreuung; sie sind vielmehr das wichtigste,
wenngleich unscheinbarste Mittel des Betreuers zur Erfillung seiner Aufgabe.
Das hat man bisher noch nicht klar erkannt. Deshalb werden Beratung und
Unterstitzung oft mehr geduldet, nicht aber as Mittel des Betreuers
akzeptiert®,

Fir Beratung und Unterstitzung als Mittedl der Aufgabenerflllung des
Betreuers bedarf es keiner besonderen gesetzlichen Kompetenzzuweisung. Sie
schranken weder den Rechtskreis des Betreuten weiter ein as durch die
Bestellung des Betreuers schon geschehen, noch verleihen sie dem Betreuer
besondere Kompetenzen gegentiber Dritten. Insofern gentigt die allgemeine
Aufgabenzuweisung in § 1901 BGB, insbesondere in § 1901 Abs. 2 S. 1 BGB.

a.) Teillaufgabe: Herstellen der Handlungsfahigkeit

Bel der Erfullung der Aufgabe, die rechtliche Handlungsféhigkeit des
Betroffenen herzustellen, hat der Betreuer deshalb zuerst die vorhandenen
Fahigkeiten und Mdoglichkeiten des Betreuten zu aktivieren, diesen zu
unterstiitzen und zu beraten, damit dieser selbst handelt. Er hat also mit ihm
z.B. Uber die zur Wohnungsrenovierung verfligbaren Mittel zu sprechen,
dartiber, welcher Aufwand angemessen ist und wofir der Betreute das
vorhandene Geld ausgibt. Besteht Gefahr, dass der Betreute sich ein fir ihn zu
teures Mobelstiick aussucht oder aufdréngen l&sst, muss der Betreuer den
Betreuten ggf. auch beim Einkauf begleiten. Erst wenn diese schwachen

2 7uriickhaltend z.B. Palandt/Diederichsen (Fn. 17), § 1901 BGB Rn. 1.
Betrifft: Betreuung 8 23



Volker Lipp

Formen der Rechtsfiirsorge nicht geniigen, darf der Betreuer as Stellvertreter
an Stelle des Betreuten handeln und selbst die nétigen Eink&ufe tétigen.

b.) Schutzvor Selbstschadigung

Entsprechendes gilt fir den Schutz des Betreuten davor, sich selbst zu
schadigen. Dieinformelle Kontrolle im Rahmen des personlichen Kontakts mit
dem Betreuten und der Versuch, diesen durch ein Gespréch davon
abzubringen, sich selbst zu schadigen, haben Vorrang vor Beschrankungen der
Rechte des Betreuten.

Droht der Betreute beispielsweise eine zu teure Anschaffung zu tétigen, muss
der Betreuer zunéchst versuchen, ihn im Gespréch zur Aufgabe seines Plans zu
bewegen. Gentigt dies nicht, um eine Selbstschadigung zu verhindern, kann
sich der Betreuer, gestiitzt auf seine Vertretungsmacht aus 8 1902 BGB, direkt
mit dem Verkdufer in Verbindung setzen. Notfalls steht auch der
Einwilligungsvorbehalt (§ 1903 BGB) zur Verfiigung.

Fir den Schutz des Betroffenen davor, sich durch tatséchliches Handeln selbst
zu schadigen, gelten dieselben Grundsétze. Reichen Gespréch und Beratung
nicht aus, um den Betreuten von einer Selbstschadigung abzubringen, kann das
Vormundschaftsgericht dem Betreuer eine sog. Bestimmungsbefugnis
zuweisen, z.B. die Befugnis zur Aufenthaltsbestimmung, zur Bestimmung des
Umgangs usw. Das bedeutet beispielsweise, dass der Betreuer befugt und
verpflichtet ist, den psychisch kranken Betreuten im Gespréach zur Einnahme
seiner Medikamente zu bewegen, um damit eine Unterbringung in einer
geschlossenen Abteilung zu vermeiden. Aus diesem Grund kann es auch zur
Aufgabe des Betreuers gehtren, den Betreuten beim Transport in die
geschlossene Abteilung zu begleiten. Steigt der Betreute aufgrund des
Vertrauensverhdltnisses zum Betreuer ohne Widerstand in den Wagen, dient
die Begleitung durch den Betreuer dazu, die sonst notwendige
Gewaltanwendung zu vermeiden.

IV. Betreuung im Sozialstaat
Daraus ergeben sich Konsequenzen fiir die Rolle der Betreuung im Sozialstaat.
1. Die Bedeutung des Sozialstaatsprinzips fur die Betreuung

Die Betreuung verwirklicht das Selbstbestimmungsrecht und die
Menschenwirde der Betreuten. Die Betreuung ist daher keine Leistung des
flrsorglichen Sozialstaats, die je nach finanziellen Méglichkeiten mehr oder
weniger umfanglich gewahrt werden kann. Der Staat erfallt mit ihr vielmehr
seine Verpflichtung aus der Menschenwiirdegarantie des Grundgesetzes (Art. 1
Abs. 1 und 3 Abs. 1 GG), das Selbstbestimmungsrecht der betroffenen
Menschen so zu verwirklichen, dass ihnen die gleichen rechtlichen
Mdoglichkeiten offen stehen wie Nichtbetreuten. Die Betreuung dient damit
ihrer rechtlichen Gleichstellung.
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Ausdruck des Sozialstaats (Art. 20 Abs. 1 GG) ist es demgegentiber, wenn der
Staat fur psychisch Kranke oder Behinderte Leistungen erbringt, die ihre
Lebenschancen verbessern und ihnen die Teilhabe am sozialen Leben
ermdglichen sollen. Diese soziale Gleichstellung liegt auRerhalb der Aufgabe
der Betreuung. Sie dient allein ihrer rechtlichen Gleichstellung®,

In die Betreuung hinein wirkt das Sozialstaatsprinzip bel mittellosen
Betreuten, die sich die Vergitung und Entschadigung ihres Betreuers finanziell
nicht leisten kdnnen. Der Sache nach stellt es eine Leistung des Sozialstaats
dar, wenn der Staat den Betreuer entschadigt bzw. vergiitet. Wegen des Bezugs
zur Menschenwirde ist der Staat hierzu jedoch grundsétzlich verpflichtet; er
hat alerdings einen gewissen Spielraum bei der Ausgestaltung des
Vergutungssystems. Allerdings muss er dabel gerade wegen der Bedeutung,
die die Betreuung fur die Menschenwirde der Betroffenen hat, darauf achten,
dass der vom Staat bezahlte Betreuer die Aufgabe der Betreuung auch
praktisch erflllen kann. Diesen zentralen Gesichtspunkt hat man in der
gegenwaértigen Debatte um die Pauschalierung der Vergitung bisher nicht
beachtet™.

2. Aufgaben desBetreuersim Sozialrecht

Abschlieffend einige Hinweise zur Téatigkeit des Betreuers im Kontext des
Sozialrechts.

Aufgabe des Betreuers ist es, bei einem entsprechenden Aufgabenkreis den
Betreuten bei der Wahrnehmung seiner sozialstaatlichen Rechte und Pflichten
zu unterstiitzen. Dazu gehort z.B. die Unterstiitzung bei der Antragstellung auf
Arbeitslosengeld, bei der Wahrnehmung von Teilnahmerechten in einer
Hilfeplankonferenz oder von Mitwirkungspflichten bel der Feststellung des
Sachverhalts. Erst wenn der Betreute diese Rechte und Pflichten auch mit der
Unterstiitzung des Betreuers nicht mehr ausiiben kann, hat sie der Betreuer
anstelle des Betreuten als dessen Stellvertreter wahrzunehmen.

Nicht zur Aufgabe des Betreuers gehort es, den Sozialeistungstréger zu
entlasten. Er ist z.B. im Sozialverfahren als Vertreter des Betreuten beteiligt,
nicht aber, um fur den Sozialleistungstréager den Sachverhalt aufzukl&ren.

3. Die Rolle der Betreuung im Sozialstaat

Was bedeutet dies fir die Frage nach der Rolle der Betreuung im Sozial staat?
Die Betreuung ist keine Sozialleistung fir Kranke und Behinderte; sie geht
nicht im Sozialstaat auf. Die Betreuung schafft vielmehr die notwendigen

2 pusfithrlich dazu V. Lipp, Freiheit und Firsorge (Fn. 2), S. 141 ff., insbes. S. 142.

% Higrasf hat der VGT in seiner Stellungnahme v. 3.5.2004 nachdriicklich
hingewiesen, vgl. Brill (Hrsg.), Betrifft: Betreuung, Bd. 7: Betreuungsrecht in
Bedrangnis, 2004, S. 78 f.
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Voraussetzungen dafiir, dass Kranke und Behinderte im Sozialstaat des
Grundgesetzes ihre Rechte und Pflichten in vollem Umfang wahrnehmen
kénnen. Mit anderen Worten: Die Betreuung macht Kranke und Behinderte
von blofRen Leistungsempfangern zu aktiven Teilnehmern im Sozialstaat und
garantiert so ihre Menschenwirde.

Zusammenfassende Thesen:

Das Problem

1. Oft ist in der Praxis unklar, ob eine bestimmte Tétigkeit im konkreten Fall
zu den Aufgaben des Betreuers gehort. Darf oder muss z.B. der Betreuer den
Betreuten zum Arzt begleiten und am Gespréch teilnehmen, beim Transport in
eine geschlossene Abteilung einer psychiatrischen Klinik oder beim
Mobelkauf dabel sein? Wo ist die Grenze zu ziehen zwischen den Aufgaben
des Betreuers und den Aufgaben der Sozialleistungstréger?

2. Ganz dlgemein bestent Unsicherheit dartiber, was die Aufgabe der
Betreuung ist. Vielfach versteht man darunter die ,rechtsgeschiftliche
Vertretung™ des Betreuten. Diese Auffassung ist verbreitet und motiviert wohl
auch z.T. die Kritik am Betreuungsrecht. Sie ist aber unvollstindig, weil sie
die Aufgabe der Betreuung verkiirzt. Rechtsfiirsorge als Aufgabe der
Betreuung umfasst weit mehr als die rechtsgeschéftliche Vertretung des
Betreuten!

Die Aufgabe der Betreuung

3. Aufgabe der Betreuung ist die Sicherung und Verwirklichung des
Selbstbestimmungsrechts (der Autonomie) des Betreuten. Wenn und soweit
einem Erwachsenen die Fahigkeit zur Selbstbestimmung aus gesundheitlichen
oder  korperlichen  Grinden fehlt, hat die Betreuung sein
Selbstbestimmungsrecht herzustellen und zu verwirklichen (Rechtsfiirsorge).
Die Betreuung kann daher grundsétzlich alle Bereiche betreffen, in denen ein
Mensch selbstbestimmt handeln und entscheiden kann.

4. Das Selbstbestimmungsrecht steht jedem Menschen zu (Art. 1 Abs. 1, 3
Abs. 1 GG). Es umfasst nicht nur das rechtliche Handeln (durch
Rechtsgeschéfte wie z.B. Vertrége oder durch andere rechtliche Erkl&rungen
wie z.B. der Einwilligung in eine &rztliche Behandlung), sondern auch die
tatsachlichen Handlungsméglichkeiten, die ein Mensch hat (z.B. sich
fortzubewegen, seinen Aufenthaltsort zu waéhlen, mit anderen Menschen
Umgang zu pflegen usw.).

5. Die Aufgabe der Betreuung, die Selbstbestimmung des Betreuten
herzustellen und zu verwirklichen (Rechtsfiirsorge), umfasst als Teilaufgaben

o die Herstellung der fehlenden rechtlichen Handlungsféhigkeit,
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e den Schutz des Betroffenen davor, dass er sich wegen seiner fehlenden
Fahigkeit zur Selbstbestimmung selbst schadigt.

6. Die Handlungsfahigkeit kann nur fir rechtliche Handlungen hergestellt
werden, nicht fir tatséchliche Handlungen des Betreuten. Rechtliche
Handlungen sind einer Stellvertretung zugénglich, es sei denn, das Gesetz
schliefdt eine Vertretung aus (sog. hdchstpersonliche Angelegenheiten wie die
Eheschlief3ung oder die Testamentserrichtung). Tatsachliche
Handlungsméglichkeiten kann nur der Betreute selbst wahrnehmen; sie sind
einer Stellvertretung nie zugénglich (Der Betreuer kann nicht fir den
Betreuten spazieren gehen.).

7. Der Schutz vor einer Selbstschadigung muss dagegen stets gewdhrleistet
werden, gleichgiiltig, ob sich der Betreute durch eine rechtliche oder durch
eine tatséchliche Handlung selbst zu schéadigen droht.

Die Mittel des Betreuers

8. Leitgedanke des Betreuungsrechts ist es, die Selbstbestimmung des
Betroffenen so weit wie moglich zu bewahren und die Betreuung auf das im
Einzelfal erforderliche Mal3 zu beschrdnken. Die Selbstbestimmung des
Betroffenen sichert das Betreuungsrecht u.a. durch

o die Beschrénkung des Aufgabenbereichs, der Kompetenzen und der
konkreten Tétigkeit des Betreuers, orientiert am jeweiligen Firsorgebedarf
(Erforderlichkeitsgrundsatz),

o dierechtliche Bindung des Betreuers an die Wiinsche des Betreuten und an
das subjektiv verstandene Wohl des Betreuten,

e dasPrinzip der personlichen, d.h. im personlichen Kontakt mit dem
Betreuten erfolgenden Betreuung.

9. Der Betreuer hat bel der Erfillung seiner Aufgabe, die rechtliche
Handlungsfahigkeit des Betroffenen herzustellen, zuerst die vorhandenen
Fahigkeiten und Mdoglichkeiten des Betreuten zu aktivieren, diesen zu
unterstitzen und zu beraten, damit dieser die jeweiligen Angelegenheiten
selbst wahrnimmt. Entsprechendes gilt fir den Schutz des Betreuten davor,
sich sedbst zu schadigen. Die informelle Kontrolle im Rahmen des
personlichen Kontakts mit dem Betreuten und der Versuch, diesen durch ein
Gespréch davon abzubringen, sich selbst zu schédigen, hat Vorrang vor
Beschrénkungen der Rechte des Betreuten. Die Beratung und Unterstiitzung
des Betreuten ist daher das wichtigste, wenngleich unscheinbarste Mittel des
Betreuers zur Erfillung seiner Aufgabe.

10. Erst wenn diese schwachen Formen der Firsorge nicht gentigen, darf der
Betreuer zu Mitteln greifen, die stérker in das Selbstbestimmungsrecht des
Betreuten eingreifen. Im Bereich des rechtlichen Handelns stehen dafir die
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Stellvertretung (8 1902 BGB) und notfalls auch der Einwilligungsvorbehalt
(81903 BGB) zur Verfugung. Fur den Schutz des Betroffenen davor, sich
durch tatsichliches Handeln selbst zu schadigen, kann das
Vormundschaftsgericht dem Betreuer eine sog. Bestimmungsbefugnis
zuweisen (z.B. die Befugnis zur Aufenthaltsbestimmung, zur Bestimmung des
Umgangs usw.).

Betreuung im Sozialstaat

11. Die Betreuung ist keine Leistung des fursorglichen Sozialstaats. Der Staat
erfullt mit ihr vielmehr seine Verpflichtung aus der Menschenwirdegarantie
des Grundgesetzes (Art. 1 Abs. 1 und 3 Abs. 1 GG), das
Selbstbestimmungsrecht der betroffenen Menschen so zu verwirklichen, dass
ihnen die gleichen rechtlichen Méglichkeiten offen stehen wie Nichtbetreuten.
12. Ausdruck des Sozialstaats (Art. 20 Abs. 1 GG) ist es demgegeniber, wenn
der Staat bel mittellosen Betreuten den Betreuer entschadigt bzw. vergitet.
Wegen des Bezugs zur Menschenwirde ist der Staat hierzu jedoch
verpflichtet; er hat nur einen gewissen Spielraum bel der Ausgestaltung.

13. Aufgabe des Betreuers ist es (bel einem entsprechenden Aufgabenkreis),
den Betreuten bei der Wahrnehmung seiner sozialstaatlichen Rechte und
Pflichten zu unterstiitzen (dazu These 9). Dazu gehdrt ggf. die Unterstiitzung
bei der Antragstellung (z.B. auf Arbeitslosengeld) oder bel der Wahrnehmung
von Teilnahmerechten (z.B. in einer Hilfeplankonferenz)  oder
Mitwirkungspflichten (z.B. bei der Feststellung des Sachverhalts). Erst wenn
der Betreute diese Rechte und Pflichten auch mit der Unterstiitzung des
Betreuers nicht mehr austiben kann, hat sie der Betreuer anstelle des Betreuten
als dessen Stellvertreter wahrzunehmen (dazu These 10).

14. Nicht zur Aufgabe des Betreuers gehort es, den Sozialleistungstréager zu
entlasten. Er ist z.B. im Sozialverfahren als Vertreter des Betreuten beteiligt,
nicht aber, um fur den Sozialleistungstréager den Sachverhalt aufzukléren.
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Betreuung: Rechtsfiirsorge im Sozialstaat aus
sozialrechtlicher Perspektive

Bernd Schulte

Vorbemerkung

Vor nunmehr 6 Jahren durfte ich hier an diesem Ort auf dem 6.
Vormundschaftsgerichtstag bereits einmal einen Er6ffnungsvortrag halten,
seinerzeit zum Thema ,,Grundrechtsgarantien und ihre Einlésung. Ein Blich
zuriick und nach vorn auf die Entwicklung des Betreuungsrechts im
Spannungsfeld von Rechtsfiirsorge und Sozialstaat“." Seinerzeit begannen die
verfassungsrechtlichen Ausfiihrungen mit dem Grundsatz der Menschenwiirde,
die zu verwirklichen Aufgabe der sozialen Dimension des Betreuungsrechts
ist.

Damals stand die gesamte Veranstaltung unter dem Motto ,, Das verflixte 7.
Jahr, und der Untertitel lautete damals ,,Reform riickwarts oder vorwarts®.
Diese Fragestellung hat heute noch die gleiche Aktualitéit wie damals.

Gertraud von Gaessler, eine Mutter des Betreuungsrechts, kritisierte seinerzeit
das erste Betreuungsrechtsénderungsgesetz mit folgenden Worten: ,.Die
Gesetzesdnderung orientiert sich nicht an der Wirklichkeit der Betroffenen. ...
Die Umsténde, in denen Betreute Ieben und sterben, sind dem Gesetzgeber
nicht bekannt. Ausgestattet aber ausschlieflich mit den Kenntnissen Uber
steigende Kosten im betreuungsrechtlichen Bereich und einer fehlenden
Akzeptanz bei der Justiz verfolgt der Gesetzgeber mit dem BtAndG nur das
Ziel, Kosten zu sparen. Das fihrt in die falsche Richtung, namlich nach
rackwarts. Diese Kostenersparnis zu Lasten alter, kranker und behinderter
Menschen fuihrt zu Missstdnden, die wir mit Hilfe des noch nicht reformierten
Betreuungsgesetzes zumindest bek&mpfen konnten. ... Wir sind in der Gefahr,
auch im betreuungsrechtlichen Bereich Interessen von Hilfsbedirftigen einer
Tendenz zu opfern, die unserer Gesellschaft ein Armutszeugnis ausstellt: Die
Frage, wie viel Geld die Betreuung kosten darf, ist wichtiger, als die Frage,
wieviel Lebensqualitat dadurch ermoglicht wird.«? Der Staatssekretar beim
Ministerium der Justiz des Landes Brandenburg, Dr. Rainer Faupel wies
seinerzeit in seinem Gruf3wort daraufhin, dass ein Problem wohl gerade darin
bestehe, dass an dieser Stelle der Justizvertreter und nicht das Sozialressort

Vgl. Shulte, B., ,,Das verflixte siebte Jahr — Reform des Betreuungsrechts —
riickwérts oder vorwérts —“ Betreuungsrecht und Rechtsfiirsorge, aaO, S. 6 ff. (auch
abgedruckt in: Dokumentation des 6. Vormundschaftsgerichtstags, in:
Betreuungsrechtliche Praxis (BtPRAX) 8 (1998)

2vgl. von Gaessler (wie Fn. 1)
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stehe.® Er hat damit auf eine Hypothek hingewiesen, die von Anbeginn an auf
dem Betreuungsrecht lastet, welches im Spannungsfeld von Rechtsfirsorge
und Sozidstast angesiedelt ist und sich  innerhab  dieses
Spannungsverhiltnisses durch einen eindeutigen ,bias“, d. h. eine von
Vorurteilen nicht freie Hinwendung zur Rechtsfiirsorge — Kritiker mdgen auch
sagen: durch Justizlastigkeit — auszeichnet.

Ich habe vor wenigen Wochen Gelegenheit gehabt, im schweizerischen
Neuchatel auf einer Fachtagung zur Reform des Vormundschaftsrechts fiir
Volljéhrige zu sprechen und dabei neben dem deutschen Pflegschafts- und
Behinderten- auch das Betreuungsrecht vorzustellen; die deutschen Konzepte
und Erfahrungen stielen auf grofes Interesse, kritisiert wurden von Kennern
der deutschen Szene aber Biirokratisierung, Juridifizierung und
Justitialisierung — hier gibt es offenkundig in der Tat einen ,,deutschen
Sonderweg*“.* Auf grofRRes Interesse stief? hingegen die soziale Dimension des
Betreuungsrechts.) Mit ihr werde ich mich im Folgenden beschéftigen.

1. Verfassungsrechtliche Grundlagen

. Die Wiirde des Menschen ist unantastbar” heil¥ es in Artikel 1 des
Grundgesetzes (GG). Ebenso wie das Bundessozial hilfegesetz, dessen erklarte
Aufgabe es ist, ,,dem Empfanger der Hilfe die Fuhrung eines Lebens zu
ermiglichen, das der Wirde des Menschen entspricht “° ist auch das
Betreuungsrecht ,, konkretisiertes Verfassungsrecht, ist oberstes Leitbild der
Betreuung die Wirde des zu betreuenden Menschen, ,.die es aus dem ethischen
,Ideenhimmel* in den Betreuungsalltag hineinzuholen* gilt.?

Die Menschenwiirde als oberster Wert der Verfassung verbirgt mithin nicht

nur das durch die Soziahilfe, insbesondere in Gestalt der Hilfe zum
L ebensunterhalt, gewahrte Existenzminimum im materiellen Sinne, sondernim

3Vgl. Faubel (wie Fn. 1)

4 Zu diesem Ergebnis auch R&thel, A., Erwachsenenschutz in Europa Von
paternalistischer Bevormundung zu gestaltbarer Firsorge, in: Zeitschrift fir das
gesamte Familienrecht (FamRZ) 2004, S. 999 ff., 1004.

5 Vgl. § 1 Abs. 2 S. 1 BSHG; dazu Trenk-Hinterberger, P., Wirde des Menschen und
Sozialhilfe - Die Rechtsprechung des Bundesverwaltungsgerichtszu 8§ 1 Abs. 2 S. 1
BSHG - in: Zeitschrift fir Sozialhilfe (ZfSH) 1980, S. 46 ff; Schulte, B./Trenk-
Hinterberger, P., Sozialhilfe. Eine Einfuhrung, 2. Aufl., Heidelberg 1986, S. 104 ff.
Zum Grundrechtsschutz als zentralem Ansatzpunkt fiir eine verfassungskonforme
Auslegung des Betreuungsrechts vgl. eindringlich die Kommentierung von
Marschner, R/Volckart, B./Wagner, B., Freiheitsentziehung und Unterbringung -
Notarielles Recht und Verfahrensrecht —, 4. Aufl., Miinchen 2001.

5 so plastisch Hufen, F., Selbstverstandnis von Betreuern - Sozialarbeit versus
Betreuungsrecht. Verfassungsrechtliche Rahmenbedingungen, in: BtPrax 1996, S.
56.
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Bedarfsfall auch im Sinne einer angemessenen ,rechtssfiirsorglichen®
Betreuung.

Dabei gebietet es die Achtung der personalen Identitét des zu Betreuenden, zu
akzeptieren, dass der Betreute sein Leben nach eigenen Vorstellungen und ggf.
nach anderen Grundsétzen gestaltet als denjenigen des Betreuers oder der
Allgemeinheit,” und ggf. auch eine eigenwillige und unbliche Lebensfiihrung
und -gestaltung hinzunehmen.

Aus der Sicht des Betroffenen ist jede Betreuerbestellung — auch die
,hilfreiche* —ein Eingriff in die verfassungsrechtlich garantierten Grundrechte,
die in vollem Umfang auch Kranken und Behinderten zustehen, wie u. a. das
in Art. 2 GG gewidhrleistete Recht auf freie Entfaltung der Personlichkeit, auf
Leben und korperliche Unversehrtheit sowie auf Unverletzlichkeit der Freiheit
der Person.®

Deshalb unterliegt die mit der Bestellung eines Betreuers verbundene
Einschrénkung des Freiheitsrecht des Betroffenen auch den aus dem
Rechtsstaatsprinzip des Art. 20 GG abgeleiteten Grundsétzen der
Erforderlichkeit und VerhatnismaRigkeit.

2. Betreuungsrecht als konkretisiertes Verfassungsrecht

Das am 1.1.1992 in Kraft getretene Gesetz zur Reform des Rechts der
Vormundschaft und Pflegschaft fur Volljéhrige (Betreuungsgesetz - BtG -)10
hat das Recht der VVormundschaft und Pflegschaft fur Volljahrige grundlegend
reformiert. Der Gesetzgeber hat damit Anschluss an eine internationale
Rechtsentwicklung gesucht und gefunden, die beispielsweise in Osterreich in
dem bereits am 1. Juli 1984 in Kraft getretenen Sachwalterrecht ihren
Niederschlag gefunden hat, durch das &hnlich wie durch die deutsche
Neuregelung u. a. die Entmindigung abgeschafft worden ist.™ Nicht zuletzt

" So zurecht Stolz, K., Sind Qualitatsstandards in der Betreuungsarbeit erforderlich?
in: Betreuungsrechtliche Praxis (BtPrax), 1996, S. 46 ff., 47, u. a. unter Berufung
auf Klie, Thomas, in: Schumacher u. a. (Hg.), 1. Vormundschaftsgerichtstag 1988,
Minchen 1990 S. 23.

8 BVerfGE (= Entscheidungen des Bundesverfassungsgerichts. Allgemeine
Sammlung) 10, 302 ff., 309. Zum Verhdtnis von Betreuungsrecht und Grundrechten
vgl. insbesondere die Referate von Heribert Prantl und Margot von Renesse auf
dem 5. Vormundschaftsgerichtstag, abgedr. in: Betreuungsrechtliche Praxis
(BtPrax) (1997), S. 1 ff. (insbes. S. 3u. 5ff.).

® Vgl. dazu Schulte, B., (wie Fn. 1)

° BGBI. 11992, S. 2002 ff. —

Zu einer aktuellen Textausgabe Betreuungsrecht. Betreuungsbehordengesetz (BtR),

3. Aufl. Miinchen, 1998.

Vgl. in diesem Sinne aus vergleichender Sicht Schulte, B. Das &sterreichische

Bundesgesetz Uiber die Sachwalterschaft fir behinderte Personen — Die Reform des
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hat das Betreuungsrecht auch bei der einschldgigen Gesetzgebung in Japan
Pate gestanden, wobei dort jedoch entsprechend der Tradition ein sehr viel
geringerer Grad der Verrechtlichung zu konstatieren ist.™

Das Betreuungsrecht — soviel Riickblick sei gestattet — hat unbestreitbar ,,auf
dem Papiere, d. h. normativ einen deutlichen Fortschritt gebracht fiir alle
diejenigen psychisch Kranken, die einstmals entmiindigt oder unter Pflegschaft
gestellt worden sind; dies gilt auch und gerade aus vergleichender Sicht und in
internationaler Perspektive.

Nicht die positiv-rechtliche Verankerung derartiger Rechte, sondern vielmehr
der Vollzug, die Erfiillung und Durchsetzung dieser Rechte in der Praxis sind
hierzulande problematisch.™

Was in diesem Kontext den Vergleich mit anderen Landern angeht, so l&sst
sich — verkiirzt und plakativ — feststellen, dass dort nicht selten den
positivierten Individualrechten eine weniger hohe Bedeutung als hierzulande
beigelegt wird, dass statt dessen aber der Hilfe fiir Betroffene ein hoherer
Stellenwert zukommt und auch die Strukturen des Systems der
Hilfeerbringung besser auf die Bediirfnisse des einzelnen abgestimmt sind, als
dies in dem die Rechte psychisch Kranker gleichsam nur ausschnittweise
wahrnehmenden und erfiillenden sog. ,.gegliederten — und in vielerlei
Hinsicht in der Praxis eben auch ,zergliederten — System der sozialen
Sicherheit in der Bundesrepublik Deutschland der Fall ist.**

Vor diesem Hintergrund erscheint es auf der einen Seite notwendig, den
individualrechtlichen Schutz psychisch Kranker in Deutschland beizubehal ten,
zu verbessern und partiell auch auszubauen, zum anderen aber verstérktes

Entmindigungs-Vormundschaftss und  Pflegschaftsrecht fir  Volljahrige in
Osterreich, in: Archiv fir Theorie und Praxis der sozialen Arbeit (ArchsozArb)
1988, S. 77 ff.

2 vgl. dazu etwa Arai, M., Guardianship for Adults: A New Safety Net in Japan —

Amendment of the Law Concerning Statutory Guardianship and the Creation of

Voluntary Guardianship, Tokio/Sydney 2003 (Paper presented at the Japan-

Australian Adult Gurdianship Workshop/Sydney, September 29, 2003).

Vgl. dazu und auch zu einer mit der hier behandelten in engem Zusammenhang

stehenden Problematik, nédmlich der Altenhilfe, unter Bezugnahme auch auf das

Betreuungsrecht Schulte, B., Altenhilfe in Europa — Rechtliche, institutionelle und

infrastrukturelle Bedingungen (Landesbericht fiir Dénemark, Frankreich,

Niederlande, Spanien, Vereinigtes Konigreich) — Vergleichender Gesamtbericht,

Stuttgart 1996, S. 199 f., sowie unten 5.

1 vgl. dazu Schulte, B., Rechtsgrundlagen der Rehabilitation in der Psychiatrie -
Internationale Perspektiven, in: Zeitschrift fir Sozalhilfe und Sozalgesetzbuch
(ZfSH/SGB) 1987, S. 561 ff.; ders, Rechtliche Rahmenbedingungen der
Rehabilitation, in: Koch, U./Lucius-Hoene, G./Stegie, R. (Hg.), Handbuch der
Rehabilitationspsychologie, Berlin 1988, S. 35 ff.
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Augenmerk zu legen auf die ,,Schwachstellen”, die der Behindertenschutz
heute insbesondere darin aufweist, dass das Hilfeangebot zu wenig
bediirfnisaddquat ausgerichtet ist und angeboten wird, Fragen des
,Assessments®, d. h. der Feststellung der Hilfs- und Betreuungsbediirftigkeit
nur unzureichend behandelt werden, es an ausreichenden rechtlichen
Qualitétsstandards u.4. auf der und fiir die Leistungserbringerseite fehlt und
Rechtsschutz einerseits und soziale Hilfe andererseits nicht in ausreichendem
Malfe aufeinander abgestimmt und verzahnt sind.

GemiB § 1896 Abs. 2 BGB darf ein Betreuer nur fiir Aufgabenkreise bestellt
werden, in denen die Betreuung ,,erforderlich® ist. Nicht erforderlich ist die
Betreuung, soweit die Angelegenheiten des Betroffenen durch einen
Bevollmachtigten oder durch andere Hilfen — insbesondere soziale Dienste und
sonstige Leistungen —, bei denen kein gesetzlicher Vertreter bestellt wird,
ebenso gut wie durch einen Betreuer besorgt werden konnen.” Die Betreuung
kann somit entbehrlich sein, wenn der Betreute fur den Fall seiner
altersbedingten Geschéftsunféhigkeit einer anderen Person eine Vollmacht
(sog. Altersvorsorge-Vollmacht) erteilt hat oder aber wenn Vollmachten fur
andere Félle — etwa aus Anlass verursachter Hilfsbediirftigkeit wegen eines
Unfalls oder aber auch ohne unmittelbaren Bezug zu einer Hilfsbediirftigkeit —
erteilt worden sind.

Aus dem Erforderlichkeitsgrundsatz ergibt sich zugleich die Subsidiaritat der
Betreuung gegentiber anderen Hilfen.

Diese Subsidiaritét ist nicht zuletzt deshalb geboten, weil ein einmal bestellter
Betreuer im AuRenverhdltnis wirksame Willenserklérungen fir den Betreuten
selbst dann abgeben kann, wenn dies fir den Betreuten rechtlich oder
wirtschaftlich nachteilig ist. Dies bedeutet, dass die Bestellung eines Betreuers
trotz ihres Charakters als staatliche Hilfe stets mit der Mdglichkeit eines
rechtsverbindlichen Handelns des Betreuers fir den Betreuten und damit mit
einer rechtlichen Einschrénkung bzw. Beeintrachtigung fir diesen einhergeht.

Nach der Begriindung zum Betreuungsgesetz ist aus diesem Grunde in § 1896
Abs. 2 S. 2 BGB angeordnet worden, dass die Bestellung eines Betreuers nicht
als erforderlich anzusehen ist, soweit die Angelegenheiten des Betroffenen
durch Hilfen eben so gut wie durch einen Betreuer besorgt werden konnen.™
Als derartige Hilfen nennt die Begrindung zum Betreuungsgesetz
Hinsbesondere“ - und damit nicht abschlieBend - ,die Hilfe durch

> §1896 Abs. 1 S. 2 (Hervorhebung: B. Sch.).

® Bundesregierung, Entwurf eines Gesetzes zur Reform des Rechts der
Vormundschaft und Pflegschaft fur Volljahrige (Betreuungsgesetz - BtG), BT-
Drucks. 11/4528, S. 38 ff., 59.
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Familienangehtrige, Bekannte, Nachbarn, aber auch durch Verbande oder die
oOffentliche Hand, insbesondere die sozialen Dienste.*

Allerdings gilt der Vorrang anderer Hilfen nur dann, wenn durch sie die
Angelegenheiten des Volljdhrigen ,.ebenso gut wie durch einen Betreuer
besorgt werden konnen. *9 Insofern, als damit die vorrangigen Hilfen als
solche bezeichnet werden, bei denen kein Betreuer bestellt wird, ist die
fehlende Notwendigkeit eines solchen ein entscheidendes
Abgrenzungskriterium. Wer nur einen ,tatsdchlichen , Betreuer” fiir
Waschen, Kochen, Einkaufen, Korperpflege, érztliche Hilfe usw. braucht,
bendtigt keinen biirgerlichrechtlichen Betreuer.

Es ist hier weder Ort noch Zeit, den komplexen Begriff ,,Subsidiaritat™ zu
diskutieren.”” Jedenfalls aber erschopft sich dieser Grundsatz nicht in der
rechtlich verbindlichen Vorgabe eines Vorrang- bzw. Nachrangverhéltnisses
zwischen den Kompetenzen unterschiedlicher Ebenen dergestalt, dass die
hohere Ebene jeglicher Verpflichtungen ledig ist, wenn die niedrigere Ebene
zu handeln berufen ist; vielmehr schliefdt der Grundsatz der Subsidiaritét auch
die Verpflichtung der héheren Ebene ein, die niedere Ebene —auch durch
entsprechende Unterstiitzung — ggf. in den Stand zu versetzen, die ihr zu-
fallenden Aufgaben zu 16sen.

3. Die Umsetzung des Betreuungsrechts

Der Soziagesetzgeber hat im Allgemeinen Teil des Sozialgesetzbuchs in der
zentralen Bestimmung des § 17 Abs. 1 SGB | postuliert, dass die zur
Ausfihrung von Sozialleistungen erforderlichen soziden Dienste und
Einrichtungen ,rechtzeitig und ausreichend zur Verfigung stehen; jeder
Berechtigte soll ferner die ihm zustehenden Sozialleistungen ,,in zeitgeméaf3er
Weise, umfassend und schnell“ erhalten; auch soll der Zugang zu
Sozialleistungen moglichst einfach gestaltet sein.

Mit diesen Hinweisen wird implizit anerkannt, dass nicht nur die Verwal-
tungsorganisation als solche die soziale Wirksamkeit des Rechts triagt, sondern
dass es vor allem die ndheren organisatorischen Bedingungen und das je
feldspezifische ingdtitutionelle Ambiente sind, die den Prozess der
Rechtsverwirklichung und damit jede Rechtsreform beeinflussen©® Diese
Infrastruktur der sozialen Dienste, ,,mithin die Summe aller materiellen,
ingtitutionellen, rechtlichen, organisatorischen, verfahrensméfiigen und

Y vgl. dazu etwa exemplarisch die Beitrdge in: Minder, J. (Hg.), Subsidiaritét,
Mnster 1990.

18 Dijes betont zurecht Pitschas, R., Die Infrastruktur sozider Dienste ds
Wirkungsbedingung der Soziarechtsentwicklung — Eine Darstellung am Beispiel
des Betreuungsbehordengesetzes —, in: Vierteljahresschrift fur Sozialrecht (VSSR)
1990, S. 3ff., 9.
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personellen Einrichtungen, Gegebenheiten und Vorhaltungen, die von
“offentlichen und privaten Trdigern bereitgestellt sind, um eine
bedarfsgerechte Versorgung der Bevolkerung sicherstellen zu kénnen®, ist
Wirkungsbedingung auch fiir das Betreuungsrecht.

Die Bundesrepublik Deutschland hatte Ende der 90er Jahre 81 Mio.
Einwohner. 700.000 davon wurden seinerzeit — mit steigender Tendenz —
betreut im Sinne des Betreuungsgesetzes vom 12. September 1990, das an die
Stelle der friheren Regelungen Uber Entmiindigung sowie V ormundschaft und
Pflegschaft fur Volljahrige getreten ist. Heute stehen rd. 1 Mio. Menschen
unter Betreuung.

Seit dem 1.1.1992 bestehen auf ortlicher Ebene entweder eigenstdndige
Betreuungsbehdrden oder Betreuungsstellen, die zumeist anderen bereits
bestehenden Behtrden — z.B. den Sozial- oder auch (wenig sachgerecht) den
Jugendimtern — angegliedert sind. Ort dieser Betreuungsbehdrden oder —
stellen sind i.d.R. die Landkreise oder kreisfreien Stidte, die im {ibrigen auch
Trager der Sozialhilfe sind und insofern sowohl fiir die Altenhilfe i.S. des
Bundessozialhilfegesetzes bzw. des Sozialgesetzbuch. Zwolftes Buch als auch
fir die Altenhilfe i. w. S. die Zustindigkeit besitzen. Aufgaben der
Betreuungsbehdrden sind die Beratung und Unterstiitzung der Betreuer, Aus-
und Fortbildung der Betreuer, Gewinnung von Betreuern und Bildung von
Betreuungsvereinen, Unterstiitzung des Gerichts in Betreuungsangelegenheiten
u. a. Falls kein natiirlicher Betreuer gefunden werden kann, kann auch die
Betreuungsbehorde selbst zum Betreuer bestellt werden (wobei diese Aufgabe
dann von einem Mitarbeiter der Betreuungsbehorde wahrgenommen wird).

Die Organisation der Betreuungsaufgaben hat demgeméss informelle wie
formelle, familiale wie sozialrechtliche Gegebenheiten mitzuberiicksichtigen,
um zu einer letztlich integrativen, d.h. betreuungsrechtliche, sozialrechtliche
wie auBerrechtliche Gegebenheiten einbeziechenden Wahrnehmung der
Betreuungsaufgabe zu kommen.

Bereits in der Frithphase der Implementation des neuen Betreuungsrechts ist
im Zusammenhang mit dem Betreuungsbehtrdengesetz® darauf hingewiesen
worden, dass dieses Gesetz ,,entgegen seiner vielversprechenden Bezeichnung
... lediglich die grundsétzliche Aufgabenzuweisung an die ortliche Behorde zur
Beratung und Unterstiitzung der Betreuer bei der Wahrnehmung ihrer
Aufgaben enthalte, und dass ,,in der Vernachlassigung des behérdlichen
Vollzugsaspekts die Reformper spektive verloren® gehe.

1 Gesetz iber die Wahrnehmung behérdlicher Aufgaben bei der Betreuung
Volljahriger (Betreuungsbehdrdengesetz - BtBG) vom 12. September 1990.
% g Pitschas, aa0 (Fn. 18), S. 5 u. S. 12.
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Bis heute fehlt es gerade auch in der Umsetzung der Vorgaben des
Betreuungsbehtrdengesetzes  auf  Landerebene in Gestalt  der
Betreuungsbehordengesetze der  Lande® an  Vorgaben fir eine
Betreuungsinfrastruktur in Gestalt einer Einbindung von Betreuungsrecht und
insbesondere Betreuungsbehordenstruktur in das Sozialrecht und insbesondere
in das vielféltige Netz sozialer Dienste und Einrichtungen.

Dieses Defizit ist um so augenfélliger, als das Betreuungsrecht von Anbeginn
an aufgrund seiner Zielvorgabe eine starke sozialstaatliche Komponente
aufweist?, wenn auch diese ,,soziale Dimension® im biirgerlich-rechtlichen
Betreuungsrecht - nicht zuletzt wegen der Nichtzustdndigkeit des Bundes und
auch des federfiihrenden Bundesministeriums der Justiz fiir das ,,Soziale® -
nicht rechtlich ,durchschldgt“: so fehlt in der Begriindung des
Betreuungsgesetzes selbst ein  bloBer Hinweis auf den von der
Aufgabenstellung des Gesetzes her offenkundigen Bezug zum Sozialrecht und
in diesem Zusammenhang namentlich zum Sozialgesetzbuch; erinnert sei in
diesem Zusammenhang insbesondere an das soziale Recht der Eingliederung
Behinderter, das in § 10 SGB I verankert ist, und wonach

, wer korperlich, geistig oder seelisch behindert ist oder wem eine solche
Behinderung droht, ... unabhdngig von der Ursache der Behinderung ein
Recht (hat) auf die Hilfe, die notwendig ist, um

1. die Behinderung abzuwenden, zu beseitigen, zu bessern, ihre
Verschlimmerung zu verhiiten oder ihre Folgen zu mildern,

2. ihm einen seinen Neigungen und Fihigkeiten entsprechenden Platz in der
Gemeinschaft, insbesondere im Arbeitsleben, zu sichern.

In der sog. Einweisungsvorschrift des § 29 SGB | zu den Leistungen zur
Eingliederung Behinderter wird darauf hingewiesen, dass nach dem Recht der
Eingliederung Behinderter in Anspruch genommen werden kdnnen.

Vor Verabschiedung des Betreuungsgesetzes ist — nicht zuletzt in Anlehnung
an das dsterreichische Sachwalterrecht und auch an die sozide

2L vgl. zu einem Uberblick tber diese Landesgesetze etwa Knittel, aaO (Fn. 17).

2 vgl. dazu bereits im Vorfeld der Verabschiedung des Betreuungsrechts Schulte, B.,
Die ,,sozialstaatliche Umsetzung*“ des Betreuungsrechts, in: Recht & Psychiatrie (R
& P) 9 (1991), S. 162.

Vgl. dazu im Vergleich zum deutschen Betreuungsrecht Schulte, aaO (Fn. 11); ders.,
Die Reform der Entmiindigungsordnung und des Sachwalterrechts in Osterreich aus
der Sicht der Bundesrepublik Deutschland, in: Der Sozialarbeiter 1987, S. 4 ff.;
ders., ,,Sachwalterrecht” und - kiinftiges - ,,Betreuungsrecht in der Bundesrepublik
Deutschland und in Osterreich im Vergleich, in: Rechtsfiirsorge und
Sachwalterschaft. Vortrége, gehalten bei der Richterwoche 1989 vom 4. - 10. Juni in
Badgastein, Wien: Bundesministerium fiir Justiz, 1990, S. 55 ff.; ferner Hopf, M.,
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Bewdhrungshilfe — zur Diskussion gestellt worden, die Tatigkeit des
Vormundschaftsgerichts in Betreuungsangelegenheiten durch den Einbezug
,sozialer Elemente und ggf. ,,sozialen Sachverstandes auch in personeller
Hinsicht entsprechend auszubauen.*

Das Betreuungsbehdrdengesetz enthdlt als Ansatz fir den Aufbau einer
derartigen Betreuungsinfrastruktur in 8§ 3 BtBG das Ingtitut eines
,.Betreuungsbeirates”, der durch Empfehlungen dazu beitragen soll, dass die
von seinen Mitgliedern vertretenen Behorden bei der Gewinnung und
Einfithrung der Betreuer in ihre Aufgaben sowie bei deren Fortbildung und
Beratung partnerschaftlich zusammenarbeiten.

An diesen Ansatz fiir ein kooperatives Verwaltungshandeln ,,in nuce® gilt es
anzukniipfen, wenn hier angesichts der angesprochenen fehlenden Verzahnung
von Betreuungsbehordenstruktur einerseits und sozialer Dienst- und
Einrichtungsstruktur andererseits die vom Betreuungsrecht vorgenommene
Rechtsreform mit der von ihr zugleich ,,angedachten” Sozialreform dennoch
verbunden werden soll.

Auch fiur die Zusammenarbeit zwischen Vormundschaftsgericht und
Betreuungsbehdrden einerseits sowie der Tétigkeit privater Personen und
Organisationen andererseits fehlt es bisher an einem integrativen Konzept
(seht man einmal von der - nicht befriedigenden - Regelung Uber die
finanzielle Forderung von Betreuungsvereinen ab).

Not tut vor diesem Hintergrund vor allem eine Verbesserung der den
Betreuungsbehtdrden obliegenden Aufgaben in den Bereichen der (1)
Aufkldrung, (2) Information, (3) Beratung, (4) Koordination und (5)
Kooperation zwischen den verschiedenen Akteuren innerhalb der
Betreuungsarbeit: Betreute, Angehtrige, Betreuungspersonen, offentliche wie
private Erbringer von Dienstleistungen und Tréger von Einrichtungen u. a.

Im Jahre 1998 haben die Abgeordneten Margot von Renesse, Dr. Hertha
Daubler-Gmelin u.a. und die Fraktion der SPD einen Antrag zur ,, Reform des
Betreuungsrechts: Von der Justiz zur sozialen Betreuung* vorgelegt.”®

Gutachten fur den 57. Deutschen Juristentag, in: Deutscher Juristentag e.V. (Hg.),
Empfiehlt es sich, das Entmiindigungsrecht, das Recht der Vormundschaft und der
Pflegschaft Uber Erwachsene sowie das Unterbringungsrecht neu zu ordnen?,
Minchen 1988.

2 vgl. dazu die Hinweise in Bundesminister der Justiz (Hg.), a0 S. 41 f.; daran
erinnert zu Recht Pitschas, aaO (Fn. 18), S. 14.

% BT-Drucks. 13/10301 v. 1.4.1998. —
Dazu vgl.. Schulte, B., Grundrechtsgarantien und ihre Einlésung. Ein Blick zuriick
und nach vorn auf die Entwicklung des Betreuungsrechts im Spannungsfeld von
Rechtsfirsorge  und  Sozialstast, in: Berifft Betreuung 1/1999: 6.
VormundschaftsGerichtstag. Beitrdge und Ergebnisse, S. 8 ff.; auch ders., ,,Das
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DarinhieResu.a.:

,,Die rechtspolitischen Ziele des heutigen Betreuungsrechts, das 1992 in Kraft

getreten ist, werden bekrdftigt und nach wie vor verfolgt. Betreuung ist danach

die rechtliche Wahrnehmung der Belange einer volljihrigen Person, die

aufgrund einer Erkrankung oder Behinderung ihre Angelegenheiten nicht

selbst besorgen kann. Diese fiirsorgerische Aufgabe soll:

- die Salbstandigkeit der Betroffenen so weit wie maglich erhalten,

- sich an den Wiinschen und Vorstellungen der Betroffenen ausrichten,

- von personlicher Zuwendung begleitet sein und

- von einem Betreuer wahrgenommen werden, der fir diese Aufgabe die
erforderliche Fahigkeit aufbringt. ...

Das geltende Betreuungsrecht wird diesen Zielen nicht in ausreichendem
Malf3e gerecht. Entscheidende Ursache daflr ist, dass der Gesetzgeber seine
Vorstellungen weitgehend mit den Mitteln des Zivilrechts und des justiziellen
Instrumentariums hat durchsetzen wollen, obgleich beide nur in Grenzen dafir
tauglich sind. "

Zu Recht wird darauf hingewiesen, dass die Betreuung nicht nur als ein
zivilrechtliches Rechtsverhdtnis begriffen und beschrieben werden darf, in
dem eine Person fir eine andere Geschéfte zu besorgen hat, sondern dass zur
Betreuung der Aufbau eines Vertrauensverhaltnisses gehdrt, die Stiitzung und
Unterstitzung des Betreuten, die Vermittlung und Konfliktldsung im
Verhdltnis zu Dritten, sowie die Anleitung und Fiihrung des Betreuten in sehr
personlichen Angelegenheiten. Dies bedeutet aber zugleich, dass der Betreuer
Aktivitdten entfalten muss, die den Rahmen des im Zivilrecht Regelbaren
sprengen. Die Sicherstellung einer angemessenen Betreuung, ihre Steuerung
und Uberwachung muss vielmehr as Aufgabe auch sozialstaatlicher
Institutionen begriffen werden.

4, Betreuungsrecht und Sozialrecht

Aus dem Charakter der Bundesrepublik Deutschland als Bundesstaat folgt
freilich fur die Soziapolitik, dass nach der Soziaverfassung des
Grundgesetzes (Art. 1, 20 u. 28 GG) das ,,Soziale* keinem einheitsstaatlichen
Gemeinwesen anvertraut worden ist mit der Folge, dass es auch keine
Sozialpolitik ,,aus einem Guss®“ gibt. Vielmehr ist der deutsche Sozialstaat ein
sozialer Bundesstaat, und dementsprechend ist die institutionalisierte
Sozialpolitik i. w. S. Teil eines bundesstaatlich gegliederten und dariiber
hinaus auch noch innerhalb jedes Bundeslandes ausdifferenzierten
Organisationsrahmens, Instrumentariums und auch Wertgefiiges, wobei die

verflixte siebte Jahr. Reform des Betreuungsrechts — riickwiérts oder vorwérts®
Er6ftnungsvortrag zum 6. Vormundschaftsgerichtstag, Erkner, 1998 (Auszug), in:
Betreuungsrechtliche Praxis (BtPrax) 8 (1999), S. 6 ft.
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sich daraus ergebende Ausdifferenzierung nicht allein auf Bund und Léander
beschrankt ist, sondern auch die kommunale Ebene und dariiber hinaus auch
den nichtstaatlichen Sektor erfasst.

So nehmen namentlich die gemeinniitzigen Organisationen, die zwischen
»Markt“ und ,,Staat angesiedelt sind, in Gestalt der Verbande der Freien
Wohlfahrtspflege jenseits der staatlichen Ebene, dochi. d. R. in — nicht zuletzt
auch gesetzlich verordneter (§ 10 BSHG, 69 SGB XI) — Kooperation mit
staatlichen Instanzen und namentlich im Zusammenwirken mit den
Kommunen — Gemeinden und Gemeindeverbdnden — wichtige Funktionen
auch in der Sozialpolitik wahr. Sie spielen auch bei der Schaffung von
Betreuungsvereinen eine wichtige Rolle. Es gibt dariiber hinaus zudem einen
standig wachsenden Markt flir gewerblich erbrachte soziale Dienstleistungen.

Der Gesetzgeber des Pflegeversicherungsgesetzes hat, indem er einen
ausdricklichen Vorrang freigemeinnltziger und sonstiger privater vor
Offentlichen und damit auch kommunalen Tragern begriindet hat, dieser
Entwicklung Rechnung getragen.

Last but not least ist daran zu erinnern, dass staatliche — unter Einbeziehung
kommunaler —soziale Verantwortung nur insoweit gefordert ist, als die Biirger
nicht selbst auch fiir ihre soziale Sicherung selbst verantwortlich sind. Gerade
der distanzierte, kooperative und aktivierende Sozialstaat, in den sich der
ehemals intervenierende und aktive deutsche Sozialstaat der 1970er Jahre im
Gefolge der jiingsten Reformen verstirkt wandelt, geht mit erhohter
Einforderung von Eigenverantwortung der Biirger einher.

Beispielhaft illustrieren lassen sich dieser Aufgabenwandel und diese
Aufgabenbegrenzung an der sozialen Grundsicherung und der Sozialhilfe, in
der der Nachrang auch gegeniber Selbsthilfe und Eigenmitteln des
Hilfesuchenden und seiner Familie ein wesentliches Strukturelement ist*® und
die immer stérker nicht nur férdert, sondern verstarkt auch fordert.

Sozialpolitik ist somit auf staatlicher Seite Angelegenheit von Zentralstaat
(Bund), Gliedstaaten (Landern) und Kommunen (Gemeinden und
Gemeindeverbénden). Dabel gewdhrleistet die verfassungsrechtlich verankerte
Garantie der kommunalen Selbstverwaltung den Gemeinden im
Gestaltungsrahmen des sozidlen Bundesstaates, wie noch auszufihren sein
wird, grundsdtzlich das Recht, ale Angelegenheiten der Ortlichen
Gemeinschaft auf der Grundlage der allgemeinen Gesetze in eigener
Verantwortung zu regeln.?’ Diese Funktionszuweisung schlief?t das Recht ein,

%v/gl. zu Einzelheiten Trenk-Hinterberger, P., Sozidhilfe, in: Maydell, B. von/Ruland,
F. (Hg.), Soziarechtshandbuch (SRH), 3. Aufl., Neuwied u.a. 2003, S.
27v/gl. hierzu und zum Folgenden Sober, R., aa0 (Fn. 1), S. 585 ff.
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soziale Aufgaben selbst zu entdecken, aufzugreifen und eigenverantwortlich
wahrzunehmen und durchzufthren.

Informelle Sorgesysteme wie Familie und Nachbarschaft, die derartige Auf-
gaben in der Vergangenheit in vielen Féllen ganzheitlich und ohne staatliche
Intervention Ubernommen haben, erweisen sich unter den heutigen
Bedingungen vielfach als Uberfordert oder stehen schlichtweg nicht zur
Verfuigung. Aufgabe des Rechts muss es deshalb sein, sicherzustellen, dass der
Betreuung dienliche sozialstaatliche Strukturen flexibel auf unterschiedliche
Gegebenheiten reagieren konnen. “Vor Ort“ sind Strukturen zu schaffen, die es
ermdglichen, dem sozialpflegerischen Anliegen der Betreuungsverhidltnisse
gerecht zu werden.

In diesem Zusammenhang wird zurecht auf die Parallele zum Kindschafts- und
Jugendrecht verwiesen, bel dem es gleichfadls darum geht,
Grundrechtspositionen von Menschen zu sichern, die ihre Rechte nicht
vertreten kbnnen.

Das Kindschaftsrecht hat mit seiner Verankerung zum einen im Zivilrecht und
zum anderen im Kinder- und Jugendhilferecht und damit im Sozialrecht auch
die ,,januskdpfige™ Struktur, die auch im Betreuungsrecht erforderlich ist.

In der vorstehend angesprochenen parlamentarischen Initiative ist vor diesem
Hintergrund fiir ein neu zu schaffendes sog. Betreuungshilferecht als Teil des
Sozialgesetzbuches pléadiert worden: Wéhrend das Zivilrecht, geregelt im
Burgerlichen Gesetzbuch weiterhin die Aufgabe erfillen miisse, Rechtsverlust
und Rechtsgewinn, Vertretungsmacht und Haftungsfragen, richterliche
Gestaltungsmdglichkeiten  (insbesondere  Genehmigungsvorbehalte)  und
eventuelle Konflikte der handelnden Personen untereinander zu regeln, habe es
das Betreuungshilferecht — vergleichbar dem Kinder- und Jugendhilfegesetz
(KJHG) — dann damit zu tun, die regionale Struktur und deren Qualitit zu
sichern, die das Betreuungsrecht in der Sache funktionsfahig machen. Einer
Regelung bediirfe insbesondere auch das Zusammenspiel zwischen
Betreuungsbehorde, Betreuungsvereinen, ehrenamtlichen und beruflichen
Betreuern und interdisziplindr arbeitenden Einrichtungen, welche fiir die
Rechte der betreuten Personen einstehen. Ferner konne die Gewinnung
ehrenamtlicher Betreuer auch auBlerhalb des Kreises der Angehdrigen von
Betroffenen nur durch geeignete sozialrechtliche Regelungen gelingen.

Auch die Aufgabenverteilung 2zwischen Vormundschaftsrecht und
Betreuungsbehtrde soll nach dem Vorschlag neu geordnet werden. Das
Vormundschaftsgericht soll die Betreuung installieren, die Betreuungsbehdrde
sie organisieren, und beide sollten kooperieren.

Dabei sollte das Vormundschaftsgericht tber Beginn und Ende der Betreuung
entscheiden, den Betreuer bestellen und entlassen, seinen Aufgabenkreis
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bestimmen  sowie  besonders  einschneidende  Malnahmen  —
freiheitsentzichende MaBnahmen, Sterilisationen u.a. — genehmigen.

Die Betreuungsbehorde sollte grundsétzlich vor alen
vormundschaftsgerichtlichen Malinahmen gehért werden und dem
V ormundschaftsgericht hierzu konkrete V orschldge machen.

Vor der Einrichtung einer Betreuung sollte auch eine zur Entlastung von
Vormundschaftsgericht  und  Betreuungsbehdrde  einzurichtende  sog.
Krisenschutzstelle und ggf. Leistungstréager, von denen der Hilfsbedirftige
Leistungen erhdlt, angehtrt werden, namentlich zu der Frage, ob und mit
welchen Mal3nahmen auf die Einrichtung einer Betreuung verzichtet werden
kann.

Die ehrenamtliche Betreuung sollte gestérkt werden. So sollten ehrenamtliche
Betreuer Anspruch auf Beratung und Hilfe durch die Betreuungsbehorde
haben, die ihnen hierfir einen personlichen Ansprechpartner zu benennen hat.
Dariiber hinaus sollten ehrenamtliche Betreuer Anspruch auf Ersatz ihrer
notwendigen Aufwendungen haben und Haftpflichtversicherungsschutz
geniefen. Die Aufgaben der Betreuungsbehdrde sollten erweitert, ihre
Interventions- und Kontrollmdglichkeiten verbessert werden.

Betreuungsvereine sollten mit offentlichen Mitteln gefordert werden, wobel
die Forderung dergestalt erfolgsorientiert sein sollte, dass vorrangig
mal3gebende Kriterien die Gewinnung und Unterstiitzung ehrenamtlicher
Betreuer und die Zahl der Ubernommenen Betreuungen sein sollte. Die
Vergutung fir freiberufliche Betreuer sollten markt-, ausbildungs- und
leistungsgerecht sein und sich im Interesse leichterer Handhabbarkeit nach der
im konkreten Betreuungsfall erforderlichen Zeit und der vom Betreuer
aufgewandten Zeit bestimmen.

Die aktuelle Qualitétssi cherungsdiskussion im Sozialrecht ertffnet die Chance,
fir Betreuung einen spezifischen Wettbewerb unter den Anbietern
entsprechender  Diendtleistungen  (freie  Berufe, ,dritter  Sektor®,
Behordenbetreuer u.a.m.) zu organisieren und damit das Element des
Wettbewerbs um die Ubernahme von Betreuungsdienstleistungen in die
Anbieterlandschaft einzufiihren.

Entwicklungen im Sozialrecht, die fiir eine Verbesserung des Betreuungsrechts
fruchtbar gemacht werden konnen, gibt es auch im Bereich der
Seniorenpolitik.®

Einen Schwerpunkt der kommunalen Sozialpolitik bildet traditionellerweise
die Sozialhilfe,® u.a. in Gestalt der Hilfe zum Lebensunterhalt, die die Aufgabe

2 Siehe dazu unten 5.
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hat, jedermann bel allgemeiner  Hilfsbedirftigkeit das soziade
Existenzminimum zu gewéhrleisten, und die dariiber hinaus in Gestalt der sog.
Hilfe in besonderen Lebenslagen besonderer Hilfsbedirftigkeit abhelfen soll.
Zu den Arten der Hilfe in besonderen Lebenslagen zahlten
herkdmmlicherweise nach Mal’gabe des Bundessoziahilfegesetzes u. a. die
vorbeugende Gesundheitshilfe, die Krankenhilfe, die Eingliederungshilfe fur
Behinderte, die Hilfe zur Pflege und last but not least die Altenhilfe. Damit
haben die Kommunen als Soziahilfetréger spezifische Kompetenzen in alen
Bereichen der Gesundheits-, Behinderten-, Pflege- und Seniorenpolitik.

Daran andert auch die Abldsung des Bundessozial hilfegesetzes durch das neue
Sozialgesetzbuch Zwdlftes Buch (SGB XI1) — Sozialhilfe — vom 27. Dezember
2003 nichts Grundsétzliches, da das SGB XII das Leistungsrecht des alten
Bundessozialhilfegesetzes ~ weitestgehend  beibehdlt  (allerdings  die
Finanzierungsstrukturen &ndert) und im Neunten Kapitel (,,Hilfe in anderen
Lebenslagen®) in Art. 71 SGB XII die Altenhilfe regelt.

Die Einfiihrung der Sozialen Pflegeversicherung im Jahre 1995 zur
Absicherung des sozialen Risikos Pflegebediirftigkeit hatte vor diesem
Hintergrund nicht zuletzt zum Ziel, die Gemeinden und Gemeindeverbédnde —
Landkreise und kreisfreien Stédte — von den finanziellen Lasten der Hilfe zur
Pflege als einer sehr kostenintensiven Leistung der Sozialhilfe zu entlasten, um
sie fiir ihre traditionellen anderen Aufgaben leistungsfahig zu halten. Dieses
Ziel ist auch in nicht unerheblichem Umfang erreicht worden. Zahlreiche
Empfanger von Leistungen der Pflegeversicherung sind allerdings immer noch
auf Leistungen der Sozialhilfe angewiesen, weil die Pflegeversicherung
lediglich eine Teilabsicherung des Pflegebedarfs (,,Teilkaskoabsicherung®)
anstrebt und die Anpassung der Pflegeleistungen an gednderte
gesellschaftliche und wirtschaftliche Gegebenheiten bislang nicht in
ausreichendem Mafle erfolgt ist.

Ein zweiter Schwerpunkt kommunaler Sozialpolitik liegt bei der Kinder- und
Jugendhilfe, einen dritten bildet die ortliche Gesundheitshilfe als Teil des
offentlichen Gesundheitswesens® als des Inbegriffs der Institutionen, mit
denen Bund, Lander, Gemeinden sowie Korperschaften, Stiftungen und
Anstalten das gemeinsame Zidl verfolgen, gesundheitliche Gefahren von den
Burgern abzuwehren und Gesundheitshilfe zu leisten. Was die Altenhilfe als
Teil der Senioren(sozia)politik angeht, so gibt es heute nicht nur hierzulande,

2 vqgl. frither Bundessozialhilfegesetz vom 1. Juni 1962 und kiinftig Sozialgesetzbuch
(SGB). ZzZwolftes Buch (XI). — Zu einer grundlegenden Darstellung des
Sozialhilferechts Schulte, B./Trenk-Hinterberger, P., Soziahilfe. Eine Einfuhrung,
2. Aufl, Heidelberg 1986; dies, Bundessoziahilfegesetz (BSHG) mit
Durchfiihrungsverordnungen , Miinchen 1994

% sozialgesetzbuch (SGB) — Achtes Buch (VIII) — Kinder- und Jugendhilfe —.
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sondern in den européischen Landern insgesamt, ja tendenziell weltweit ein

weitreichendes Einvernehmen (ber das allgemeine Ziel sowohl der

Seniorenpolitik im Allgemeinen und auch der Altenhilfe im Besonderen, auch

dlteren Menschen ein selbsténdiges und selbstbestimmtes Leben in Freiheit

und Wirde zu gewdhrleisten. Dabei herrscht weitgehend Einvernehmen
dariiber, dass die Bestimmung sowohl des alten § 75 BSHG als auch des neuen

§ 71 SGB XII die ,,Altenhilfe* im funktionalen Sinne nicht ausfiillt: Sie ist im

Hinblick auf die Gewéhrleistung des sozialen Existenzminimums bereits aus

sozialhilfe- und grundsicherungsrechtlicher Sicht insofern zu erginzen, als die

Unterstiitzung, die  élteren  Menschen  nach  Maligabe  des

Bundessozialhilfegesetzes bzw. heute des SGB XII zuteil wird, die Gesamtheit

der Vorschriften umfasst, die fiir diese Menschen von besonderer Bedeutung

sind, also die Grundsicherung im Alter einschlielich des Mehrbedarfs fiir

Personen, die das 65. Lebensjahr vollendet haben — womit den spezifischen

erhohten Bedarfslagen alter Menschen Rechnung getragen werden soll —,

sowie die sog. Gesundheitshilfe, die Eingliederungshilfe fiir behinderte

Menschen, die Hilfe zur Pflege und auch die Hilfe zur Weiterfiihrung des

Haushalts.** Dartber hinaus gehoren zur Altenhilfe i.w.S. auRerhab des

Bundessozialhilfegesetzes auch ale digenigen Hilfen, die zu dem Zweck

gewdhrt werden, den im Laufe des Alterungsprozesses maglicherweise

eintretenden Defiziten bereits praventiv zu begegnen, sie ggf. rehabilitativ zu
beseitigen, und se ggf. letztendlich kompensatorisch auszugleichen.

Die Altenhilfe soll zum einen dazu beitragen, Schwierigkeiten, die durch das

Alter entstehen, zu verhiten, zu Uberwinden oder zu mildern; diese

Schwierigkeiten kdnnen korperlicher, geistiger oder seelischer Art sein. Zum

anderen soll die Hilfe dazu dienen, alten Menschen die Mdglichkeit zu

erhalten, am Leben in der Gemeinschaft teilzunehmen. Als Hilfsmal3nahme
kommt auch die Unterstiitzung bei der Beschaffung und zur Erhaltung einer

Wohnung, die den Bediirfnissen des alten Menschen entspricht, in Betracht.

Entsprechend dem Ziel der Altenhilfe, atersbedingte Schwierigkeiten zu

beseitigen oder zu mildern, sind der ,Altenhilfe* nach dem

Bundessozialhilfegesetz bzw. — heute — nach dem SGB XII neben den oben

genannten Aufgaben noch die folgenden besonderen Beratungsaufgaben

iibertragen worden:

- Hilfein alen Fragen der Aufnahme in eine Einrichtung, die der Betreuung
alter Menschen dient, insbesondere bel der Beschaffung eines geeigneten
Heimplatzes;

- Hilfein alen Fragen der Inanspruchnahme altersgerechter Dienste;

%1 Siehe dazu heute §§ 47 - 52, 53 - 60, 61 - 66 und 70 SGB XII.
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- Hilfe zu einer Betdtigung, wenn die von alten Menschen gewiinscht wird.
Das Sozialgesetzbuch (SGB) — Zwdlftes Buch (XII) — Sozialhilfe hat in §
71 SGB XII den alten § 75 BSHG — im Wesentlichen iibernommen.

“(1) Alten Menschen soll auffer den Leistungen nach den iibrigen
Bestimmungen dieses Buches Altenhilfe gewdhrt werden. Die Altenhilfe soll
dazu beitragen, Schwierigkeiten, die durch das Alter entstehen, zu verhiiten, zu
tiberwinden oder zu mildern und alten Menschen die Moglichkeit zu erhalten,
am Leben in der Gemeinschaft teilzunehmen.

(2) Als Leistungen der Altenhilfe kommen insbesondere in Betracht:

1. Leistungen zu einer Betditigung und zum gesellschaftlichen Engagement,
wenn sie vom alten Menschen gewiinscht wird.

2. Leistungen bei der Beschaffung und zur Erhaltung einer Wohnung, die den
Bediirfnissen des alten Menschen entspricht.

3. Beratung und Unterstiitzung in allen Fragen der Aufnahme in eine
Einrichtung, die der Betreuung alter Menschen dient, insbesondere bei der
Beschaffung eines geeigneten Heimplatzes.

4. Beratung und Unterstiitzung in allen Fragen der Inanspruchnahme
altersgerechter Dienste.

5. Leistungen zum Besuch von Veranstaltungen oder Einrichtungen, die der
Geselligkeit, der Unterhaltung, der Bildung oder den kulturellen Bediirfnissen
alter Menschen dienen.

6. Leistungen, die alten Menschen die Verbindung mit nahe stehenden
Personen ermoglichen.

(3) Leistungen nach Absatz 1 sollen auch erbracht werden, wenn sie der
Vorbereitung auf das Alter dienen.

(4) Altenhilfe soll ohne Riicksicht auf vorhandenes Einkommen oder Vermogen
geleistet werden, soweit im Einzelfall Beratung und Unterstiitzung erforderlich
sind.

Bereits der Katalog der Malinahmen, der hierzulande seit Anfang der 70er
Jahre im Bereich der Praktischen Altenhilfe entwickelt worden ist, illustriert,
wie weit gefdchert das Spektrum der Altenhilfe ist: Altenheim, Altenklub,
Altenpflegeheim, Alten(tages)pflege, Altentagesstétte, Altenbegegnungsstéatte,
Altenwohnheim, Altenwohnung, Angehdrigenarbeit, Angehdrigengruppen,
Betreutes Wohnen (Wohnen mit Serviceangebot), Erholung fiir alte Menschen,
Geriatrische/Gerontopsychiatrische Kliniken oder Abteilungen, Geriatrische
und Gerontopsychiatrische Tageskliniken, Hausnotrufdienst,
Hilfsmitteldienste, Hospizbewegung, Kurzzeitpflege, Mahlzeitendienste, Sport
(Gymnastik, Spiel, Tanz und Bewegung) fur alte Menschen, Telefonhilfen
(Notrufsystem), Vorbereitung auf das Alter lassen sich hier ohne Anspruch auf
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Vollstandigkeit beispielhaft nennen. Eine spezifische Leistungsart der
Sozialhilfe ist die personliche Hilfe. Zu ihr gehdrt auler der Beratung in
Fragen der Sozialhilfe (8 14 des SGB 1) auch die Beratung in sonstigen
sozialen Angelegenheiten, soweit letztere nicht von anderen Stellen oder
Personen wahrzunehmen ist.

§ 11 SGB XIl regelt heute umfassend Beratung, Unterstitzung und
Aktivierung der Leistungsberechtigten, die ihrer Natur nach nur ,,vor Ort*
stattfinden konnen.

Die Defizite des deutschen Systems der sozialen Sicherung, die es im Bereich
der Altenpolitik und der Altenhilfe gibt, sind Anfang der 90er Jahre aus
vergleichender Perspektive im Rahmen von Analysen der Wirtschafts- und
Sozialpolitiken der Mitgliedstaaten der Europdischen Gemeinschaft, die im
Rahmen des ,Europdischen Jahres der &lteren Menschen und der
Solidargemeinschaft der Generationen™ 1993 erstellt worden sind, wie folgt
charakterisiert worden:

,,»Die Gesundheits- und Sozialdienste liegen in der Kompetenz verschiedener
Institutionen und werden schlecht koordiniert. Die meisten Dienste werden von
freiwilligen gemeinniitzigen Vereinigungen angeboten, werden jedoch aus der
Krankenversicherung” — heute misste man sagen: aus der sozialen
Pflegeversicherung — oder einkommensgebunden im Rahmen der Sozialhilfe
gewdhrt. Die Anzahl der medizinisch-sozialen Dienste ist ungeniigend. Die
Nachfrage kann mit dem Personal dieser Einrichtungen nicht gedeckt werden.
Die Anzahl der Tagesbetreuungszentren ist mehr als unzureichend. Die
wenigen verfiigbaren Pldtze sind gewohnlich zu 100% belegt. Die
Betreuungseinrichtungen reichen gleichfalls nicht aus, wenngleich die Anzahl
der bereitgestellten Plitze in den letzten Jahren gestiegen ist. In den
bestehenden Einrichtungen gibt es kaum geniigend Personal. “.*

Es herrscht weitgehend Einvernehmen dartiber, dass fir dieses auch heute
noch fortbestehende Defizit das sog. ,gegliederte System* der sozialen
Sicherung mitverantwortlich zeichnet, welches sich durch ein — sich auch noch
,,hach oben“ in der Vertikalen von der lokalen iiber die regionale Landesebene
bis zur Bundesebene aufbauendes — weit gefichertes Netz von
Leistungstrdgern, Leistungserbringern, und Leistungsmittlern auszeichnet.
Innerhalb dieses Systems fehlt es an einer hinreichenden umfassenden und
koordinierten sowohl Pflege- als auch Altenhilfe-Strukturplanung, sind doch
sowohl die sozialen Sicherungs- als auch die Marktsteuerungselemente des

% vgl. Alber, J., Die Wirtschaftss und Soziapolitiken in den Mitgliedstaaten:
Deutschland, in: Kommission der Europdischen Gemeinschaften (Hg.), Soziales
Europa 1993: ,,1993: Europdisches Jahr der élteren Menschen und der
Solidargemeinschaft der Generationen®, Luxemburg 1993, S. 54 ff., 56
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Pflege-V ersicherungsgesetzes bislang noch nicht mit der im Wesentlichen auf
kommunaler Ebene angesiedelten Altenhilfe sachgerecht vernetzt. Es fehlt an
eigenstdndigen und trégeriibergreifenden Koordinations-, Kooperations- und
Vernetzungsstrukturen - wobei allerdings anerkannt werden soll, dass es auf
Landess und gerade auch auf kommunaer Ebene sowie aufgrund von
Initiativen  frei-gemeinnitziger  Organisationen  in  unterschiedlicher
Ausgestaltung und Entwicklungsgrad erfolgversprechende Ansétze nicht
zuletzt auch mit Unterstiitzung des Bundes gibt und es Ansétze zum Besseren
gibt.

Die Umsetzung und Ausfiihrung der gesetzlichen Vorgaben auf Landes- und
auf ortlicher, d. h. kommunaer Ebene entsprechen dann der
verwaltungsméaliigen Aufgabenverteilung zwischen Bund und Léandern sowie
der gebotenen Problem- und Biirgerndhe, die am sachgerechtesten ,,lokal*, d.
h. vor Ort gewéhrleistet wird.

Die Gemeinden sind in diesem Zusammenhang zur verfahrensrechtlichen
Realisation der sozialen Rechte der Biirger verpflichtet, namentlich im
Hinblick auf Aufkliarung, Information, Auskunft und Beratung. Dies impliziert
die Vorhaltung derjenigen personellen, sachlichen und finanziellen
Kapazititen, die zur Erfiillung dieser Aufgaben erforderlich sind.® Die
Gemeinden sind auch der Ort, wo — etwa in Seniorenbeirdten und sonstigen
Vertretungsorganen mit Seniorenbeteiligung — Partizipation, d. h. Teilnahme
und Teilhabe der Angehorigen der dlteren Generation von der Anhérung bis
zur  Mitbestimmung verwirklicht werden kann. Hat die Sozale
Pflegeversicherung bestehende Defizite der Altenhilfe in Deutschland
aufgedeckt, so bietet sie ndmlich zugleich die Chance, bel ihrer gebotenen
Umsetzung die Struktur der Altenhilfe insgesamt zu verbessern im Hinblick
auf die Bereitstellung bedarfsgerechter, erreichbarer und lickenloser Dienste
und Einrichtungen sowie in Bezug auf die zur Erreichung dieser Ziel setzungen
erforderliche Koordination und Kooperation der Trager.

Exemplarisch dafir ist die im Gefolge der Einfuhrung der Pflegeversicherung
seit 1995 eingetretene  Ausweitung und auch Verbesserung der
Pflegeinfrastruktur: So hat sich etwa die Zahl der ambulanten Pflegedienste in
Deutschland zwischen 1992 und 1999 von rd. 4.000 auf heute fast 12.000
verdreifacht, ist die Zahl teilstationdrer Einrichtungen von 300 auf 6.700
gestiegen und hat sich damit mehr als verzwanzigfacht — und dies mit
weiterhin steigender Tendenz. Die quantitative Zunahme und die dabei zutage
tretende Vielfalt der Hilfen, Dienste und Einrichtungen und ihrer Trager macht
eine Koordination der Hilfen im gesamten Bereich der Altenhilfe dringend

B vgl. Art. 12, 13 — 15, 16, Sozialgesetzbuch (SGB) — Erstes Buch (I) — Allgemeiner
Teil —.
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erforderlich, damit fur jeden Bedarf nicht nur die jeweils benétigte Form der
Hilfe vorhanden ist, sondern diese fur den Hilfebedirftigen im konkreten Fall
auch tatsachlich erreichbar ist.

Im Hinblick auf die Pflegeversicherung ist die Koordinierung der
Altenhilfeaktivitdten, die allein auf lokaler Ebene erfolgen kann, auch as
Malinahme anzusehen, die der Entstehung von Pflegebedirftigkeit
vorzubeugen und insbesondere den Eintritt in eine vollstationdre Einrichtung
moglichst zu vermeiden oder doch wenigstens so lange wie mdglich
hinauszuzgern geeignet ist.

Entsprechendes gilt fur die effektive Umsetzung des Grundsatzes
,.Rehabilitation vor Pflege™, an der es gegenwirtig mangelt, obgleich die
Bedeutung der geriatrischen Rehabilitation ein zentrales Anliegen sein musste,
wie weitgehend erkannt wird.

Koordination und Kooperation der Dienste und Einrichtungen sind dabei in
zweierlel Hinsicht erforderlich: zum einen im Hinblick auf den individuellen
Hilfeprozess i. S. ener auf den Einzelnen bezogenen Betreuung und
Versorgung, zum anderen in Bezug auf die Zusammenarbeit der Dienste und
Einrichtungen zum Zwecke auf einer bedarfsgerechten Leistungsstruktur des
Hilfesystems Uberhaupt. Die insofern gebotene Zusammenarbeit mit alen
gesellschaftlichen Kréften, Ingtitutionen und Verbénden auf dem Gebiet der
Altenhilfe setzt die detallierte Kenntnis der vorhandenen Dienste und
Einrichtungen, die Herstellung und Unterhaltung von Kontakten zwischen den
in den einzelnen Institutionen, Tragern und Organisationen Tatigen sowie auch
den Aufbau, die Forderung und die Begleitung von Arbeitskreisen zur
Altenhilfe voraus.

Die hier aufgeworfenen Fragen sind auf dem Hintergrund einer Entwicklung
zu diskutieren, die sich dadurch auszeichnet, dass sich der Staat tendenziell aus
der unmittelbaren Verantwortung fur die Erbringung von Sozialleistungen
zuriickzieht und mehr Verantwortung dem ,,Markt” im weitesten Sinne sowie
den Betroffenen selbst zuweist — was vorstehend schlagwortartig als
,,Ubergang vom Leistungsstaat zum Gewihrleistungsstaat“ auf den Begriff
gebracht worden ist. Die Betroffenen miissen dann aber auch in Stand gesetzt
werden, als Betroffene — Staatsbiirger und Mitglieder ihrer jeweiligen
Kommunalkdrperschaft, Marktteilnehmer, Verbraucher, Kunden — diese ihre
Verantwortung wahrnehmen zu kdnnen; dies muss auch fiir die Angehorigen
der dlteren Generation gelten.

5. Perspektiven einer kiinftigen Seniorenpolitik und eines Altenhilfe-
Strukturgesetzes

Alle Anstrengungen, die in der Vergangenheit unternommen worden sind, um
die Altenhilfe zu verbessern, haben unbestreitbare Verbesserungen erreicht,
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ohne es bislang allerdings vermocht zu haben, das eigentliche Defizit in der
Strukturentwicklung der Altenhilfe in der Bundesrepublik zu beseitigen,
welches im unzureichenden Grad der Systementwicklung besteht, d. h. in der
ungentigenden Erreichbarkeit der Hilfedlemente und in deren mangelhafter
Koordinierung: Tritt namlich ein komplexer Hilfebedarf auf — und geschieht
das womdoglich noch, was ja gerade im Alter nicht selten ist, unverhofft —,
dann sind der Hilfsbediirftige und — falls vorhanden — seine Angehorigen,
Nachbarn und sonstigen Bekannten immer noch die berufenen ,case
manager, weil es an einer regelhaft verfiigbaren Stelle fehlt, die diese
Aufgabe kompetent und verbindlich fiir ihn wahrnimmt.*

Eine effektive Nutzung der vorhandenen Dienste und Einrichtungen ist nur
dann zu erwarten, wenn eine Vernetzung von Strukturen gelingt, die
Grenzziehungen zwischen ambulanten und stationdren Versorgungsformen
und zwischen verschiedenen Systemen Uberwindet. Durch Koordination und
Vernetzung von Angeboten kénnen einerseits Lebensqualitét Betroffener und
berufliche Zufriedenheit der Akteure gesteigert, andererseits auch strukturelle
Méngel beseitigt und das System der Altenhilfe weterentwickelt werden. Im
Rahmen des Sozialgesetzbuchs (SGB) — Neuntes Buch (IX) — Rehabilitation
und Teilhabe behinderter Menschen — sind eine Anzahl von Vorschriften
geschaffen worden, mit denen den insbesondere im Bereich der Rehabilitation
typischerweise auftretenden Koordinierungs- und Kooperationsproblemen
begegnet werden soll. Es sind dies die Leistungskoordinierungsvorschrift in 8
10 SGB 11X, die Vorschrift tber das Zusammenwirken der Leistungen in § 11
SGB IX und schliefdlich die allgemeine Kooperationsnorm in § 12 SGB 1X.
Zur ortsnahen Beratung und Unterstiitzung behinderter oder von Behinderung
bedrohter Menschen sind Servicestellen einzurichten (8 23 SGB 1X).

Die Aufgabe, ein bedarfsgerechtes Angebot im Bereich der Altenhilfe
sicherzustellen, verlangt insofern  nach der  Forderung  eines
gemeinwesenorientierten Ansatzes in der Altenarbeit, erfordert den Aufbau
fehlender Dienste und Einrichtungen, beispielsweise von Tagespflegepléatzen
und betreuten Altenwohnungen bzw. Service-Wohnungen, sowie die
Initiierung ortsnaher, neutraler Hilfe-Vermittlungsstellen fur dtere Menschen.
Fir das Leben in stationdren Einrichtungen gilt im Ubrigen, dass zum
selbstéandigen und selbstbestimmten Leben auch die Mdglichkeit gehort, in den

% vgl. zu dieser Kritik exemplarisch Ziller, H., Ansitze zur Koordinierung und
Vernetzung von Hilfen, Diensten und Einrichtungen der Altenhilfe in Hessen, in:
Rupflin, C. (Hg.), Leben mit der Pflegeversicherung. Perspektiven der Altenhilfe
(Dokumentation einer Fachtagung des Deutschen Vereins vom 24. - 26. April 1996),
Frankfurt/Main 1996, S. 63 ff., 63. Hannes Ziller gebiihrt das Verdienst, wohl as
erster diesbeziiglichen Reformbedarf angezeigt, eine Reform angemahnt und eigene
Reformvorschlage unterbreitet zu haben.
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,eigenen vier Wanden“ zu leben. Noch aber sind keineswegs Einzelzimmer in
Pflegeheimen immer die Regel, und ist es auch nicht selbstverstindlich, dass
bei der Neuerrichtung oder Neueinrichtung von Heimen nur Einzelzimmer
vorgesehen werden.

Auch Gesichtspunkte der Planung — z.B. die Aufstellung eines Altenplans —,
welche Bedarfsberechnungen einschlielen, sowie die behordeniibergreifende
Koordination und Kooperation mit anderen Bereichen — z. B. im Hinblick auf
das ,Betreute Wohnen“ mit dem gesamten Wohnungswesen — sind
Bestandteile eines Gesamtkonzepts von Altenhilfe.* Wirft man nun die Frage
auf, wie diesem vorstehend angesprochenen Anliegen sachgerecht Rechnung
getragen werden kann, so ist die Schaffung eines Gesetzes
LHAltenhilfegesetzes “, (BMFSEJ: »Altenhilfestrukturgesetz*) oder
,-eniorenforderungsgesetz* zur Diskussion zu stellen, welches die umfassende
Koordinierung der Hilfen, Dienste und Einrichtungen der Altenhilfe vorgibt
und einen diesbeziiglichen Rechtsanspruch auf Beratung festschreibt.®

In @nlicher Weise, wie dies in der Kinder- und Jugendhilfe, heute geregelt im
Sozialgesetzbuch (SGB) — Achtes Buch (VIII) geschieht, wo in § 1 Abs. 1
SGB VIII jedem jungen Menschen ,ein Recht auf Forderung seiner
Entwicklung und auf Erziehung zu einer eigenverantwortlichen und
gemeinschafisfihigen Personlichkeit* zugestanden wird, lief3e sich in einem
Altenhilfegesetz das Recht jedes alten Menschen verankern, mdglichst lange
moglichst selbstandig und mdglichst selbstbestimmt [eben zu kénnen und diese
Fahigkeit, falls sie beeintréchtigt ist oder beeintréchtigt zu werden droht, durch
geeignete Mal3nahmen mdglichst wiederzuerlangen oder behalten zu kénnen.
Neben der Festschreibung dieser Zielvorstellung lief3en sich — iiber die
sektoriellen Regelungen der §§ 14 SGB I, 7 Abs. 2 SGB XI, 8 Abs. 1 SGB XII
— hinaus

(i) ein Rechtsanspruch auf umfassende Beratung fiir alte Menschen, dessen
eigensténdiger Leistungsinhalt und Bedeutung hier ausdriicklich unterstrichen
werden sollen;

(i) ein Wunsch- und Wahlrecht im Hinblick auf Hilfen, Dienste und
Einrichtungen,

% Vgl. zu diesen Elementen der Koordination von Altenhilfe auf kommunaler Ebene
etwa das vom Vorstands des Deutschen Vereins fur éffentliche und private Fiirsorge
am 29. Mé&rz 1995 verabschiedete Positionspapier, abgedr. in: Rupflin (Hg.), aaO
(Fn. 26), S. 87 f.

% vgl. in diesem Sinne Ziller, H., a0 (Fn. Fehler! Textmarke nicht definiert.), S.
66; bereits Anfang der 90er Jahre ders., Zur Weiterentwicklung des Rechts der
Altenhilfe - Uberlegungen und Thesen zu einem Altenhilfegesetz -, in: Beitrage zum
Recht der sozialen Dienste und Einrichtungen (RsDE) 1992, S. 33 ff.

Betrifft: Betreuung 8 49



Bernd Schulte

(iii) Malstédbe for Qualitatssicherung und -kontrolle fir ambulante,
teilstationdre und stationdre Dienste und Einrichtungen;

(iv) Vorgaben fir die Interessenvertretung alter Menschen; sowie
(V) Wegweisungen fur die Altenhilfeplanung u. a. gesetzlich verankern.

Eine derartige gesetzliche Regelung der Altenhilfe bote — ganz im Sinne der
Aufgabe, die dem Sozialgesetzbuch obliegt — die Moglichkeit, eine
Orientierung tlber das im Sozialrecht i.w.S. Vorhandene sowie einen
Bezugspunkt fiir kiinftiges politisches Handeln in diesem Bereich zu geben.
Dartber hinaus lieffen sich sowohl die fachlichen wie rechtsstaatlichen
Anforderungen deutlich machen, die an Hilfen, Dienste und Einrichtungen fur
altere Menschen zu stellen sind.

Ein solches Gesetz konnte auch einen ,Paradigmenwechsel® in der
Altenpolitik deutlich machen: Weg von einer Politik der Versorgung und der
bloBen ,Defizitbeseitigung hin zu einer Politik der Verhiitung und
Beseitigung von Benachteiligungen sowie der Forderung der Teilhabe der
alteren Menschen.

Die Mitwirkung der Betroffenen an den mafdgeblichen politischen
Entscheidungsprozessen sowie im Rahmen einschldgiger Dienste und
Einrichtungen wére in diessm Zusammenhang — etwa auch i. S. einer
Fortentwicklung des Heimgesetzes — ein vordringliches Thema.

Eine eigenstindige rechtliche Regelung wére zugleich geeignet, diesen
Sozialleistungsbereich in seiner Eigenstindigkeit und Eigengewichtigkeit
gegeniiber anderen Bereichen — etwa demjenigen der sozialen
Pflegeversicherung — hervorzuheben. Dies soll — erstens - verhindern, dass die
Altenhilfe iiber den Leistungen der anderen traditionellen Leistungsbereiche
der sozialen Sicherheit vernachléssigt wird, und — zweitens - klarstellen, dass
die Hilfen, Dienste und Einrichtungen der Altenhilfe vor allem auch dem
Eintritt von Pflegebediirftigkeit vorbeugen bzw. ihn soweit wie moglich
hinauszuschieben sollen, um auf diese Weise dann mittelbar auch die Trager
der sozialen Pflegeversicherung und der Sozialhilfe zu entlasten. Notwendig
sind insbesondere Vorkehrungen fiir klassische Problemsituationen wie z. B.
diejenige der Entlassung aus dem Krankenhaus, die ggf. eine Kurzzeitpflege
erforderlich macht, bevor eine Riickkehr in die eigenen vier Wande — eventuell
mit dort gewéhrten ambulanten Hilfen — moglich ist.

Eine materiell-rechtliche Regelung, deren Verwirklichung de lege ferenda
anzustreben wire, bestiinde in der Etablierung einer fachlich kompetenten und
neutralen Anlaufstelle fir die Feststellung des altenhilfespezifischen Bedarfs,
das ,,Assessment”, fiir die Ermittlung der Hilfemdglichkeiten, fiir die
Koordinierung der zu gewdhrenden Hilfen (moglicherweise in Gestalt eines
konkreten Hilfeplans) sowie fiir die weitere Begleitung, Ausgestaltung und
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Umgestaltung des Hilfeverfahrens. Hier konnte ein effizientes ,case
management® wichtige Hilfestellung leisten.

SchlieBlich wire eine derartige gesetzliche Regelung geeignet, die Stellung der
Angehorigen der élteren Generation in der Gesellschaft zu beschreiben und die
Rolle der dlteren Menschen — bis hin zur beruflichen Tétigkeit, zu sonstiger
Betdtigung, zu Selbsthilfe, zu biirgerschaftlichem und ehrenamtlichem
Engagement — zu verdeutlichen und ein Leitbild fur die Seniorenpolitik zu
geben.

Vor alem bei den ambulanten Diensten und teilstationéren Einrichtungen als
diesbeziiglich bisang stark vernachldssigtem Sektor ist ein grof3es Defizit im
Hinblick auf den Schutz der Rechte und Interessen der Klienten/Nutzer
festzustellen. Ahnlich wie dies im Heimgesetz bereits im Hinblick auf
stationdre Einrichtungen der Fall ist, sind deshab hier Elemente der
Leistungskontrolle und Standardsicherung vorzusehen, wie dies durch Erlass
eines ,,Gesetzes Uber ambulante Dienste und teilstationédre Einrichtungen™
oder moglicherweise auch durch eine entsprechende Erweiterung des
Heimgesetzes geschehen konnte.

Fir Dienste und Einrichtungen wéren dabei (1) Mindeststandards zu
entwickeln und verbindlich vorzugeben, (2) eine Erlaubnis fir den Betrieb
derartiger Dienste und Einrichtungen gleichsam als ,,Praventivkontrolle
vorzusehen, (3) eine Aufsicht zu institutionalisieren, (4) die Klienten iiber
derartige Dienste und Einrichtungen zu informieren und zu beraten, (5) ihre
Rechtsstellung als Klienten (in bezug auf die Ausgestaltung der
Leistungserbringung, Abschluss und Beendigung, namentlich Kiindigung des
Leistungsverhiltnisses, Art und Ausfiihrung der Leistung etc.) zu verbessern,
(6) Moglichkeiten der Rechtswahrung und Rechtsdurchsetzung sowie (7) der
kollektiven Interessenwahrnehmung und Vertretung vorzusehen.

Sowohl ein derartiges ,,Ambulante-Dienste-Gesetz“ bzw. ein entsprechend
erweitertes Heimgesetz sowie das Altenpflegegesetz wiren einzelne Bausteine
zu einer Reform des Systems der Altenhilfe, fiir welches ein Altenhilfegesetz
einen Ubergreifenden Rahmen abgibe. Altenhilfespezifische Leistungen wie
soziale Dienstleistungen iiberhaupt unterliegen weitgehend dem ,,uno actu-
Prinzip“, d. h. sie werden zugleich ,,produziert und ,konsumiert mit der
Folge, dass eine Uberpriifung der Qualitit der Leistung erst mdglich ist, wenn
die Mindestleistung bereits erbracht und nicht mehr korrigierbar ist. Um so
hoher sind die Bediirfnisse der Betroffenen nach Mitwirkung — bis hin zur
Mitbestimmung — und Partizipation.

Parallel zu den bestehenden Heimbeiré&ten wéren deshalb in sozialen Diensten
und Einrichtungen Mdglichkeiten fir die Schaffung von Réten fir ambulante
und teilstationdre Einrichtungen zur Diskussion zu stellen (z. B. nach dem
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Vorbild der niederléndischen Klientenréte). ,,Orte der Wahl“ fiir die
Platzierung derartiger Gremien wiren wiederum die Kommunen.

Was die weitere Reprasentanz und Mitwirkung alterer Menschen angeht, so ist
allerdings zu berlcksichtigen, dass die Lebenslage dieser Personengruppe
nicht zuletzt von den Leistungssystemen bei Krankheit, Pflegebedirftigkeit
und Alter bestimmt wird, d. h. in Deutschland mithin von der gesetzlichen
Renten- und Krankenversicherung sowie von der Pflegeversicherung.

Diese Leistungssysteme zeichnen sich durch die sog. soziale Selbstverwaltung
aus, d. h. die Mitwirkung von Versicherten und Arbeitgebern in den Organen
der Sozialversicherung. Selbstverwaltung bedeutet, dass bestimmte Gffentliche
Angelegenheiten von den davon besonders betroffenen Personen
eigenverantwortlich — allerdings unter staatlicher Rechtsaufsicht — verwaltet
werden. Konstitutiv sind fiir Selbstverwaltungseinrichtungen drei Merkmale,
ndmlich — erstens — die offentlich-rechtliche Rechtsform, - zweitens - die
Betroffenenmitwirkung  (,,Partizipation) und —  drittens - die
Eigenverantwortlichkeit der Aufgabenerfiillung (,,Staatsdistanzprinzip®).

Bei der Schaffung von Selbstverantwortungseinrichtungen verdient die Frage
besondere Aufmerksamkeit, welche Personen in concreto zu den Betroffenen
gehoren und deshalb am Willensbildungs- und Entscheidungsprozess der
jeweiligen Einrichtung zu beteiligen sind. Dabei geht es letztlich um die
Verteilung von  Partizipationschancen, wobei es das politische
Gleichbehandlungsprinzip zu beachten gilt mit der Folge, dass bei nach Art
und MaB gleicher Betroffenheit auch gleiche Mitwirkungsrechte an der
Willensbildung und Entscheidung des entsprechenden
Selbstverwaltungstrigers einzurdumen sind.

Bislang ist dem Gedanken der Partizipation auf kommunaler Ebene zugunsten
dlterer Menschen in der Weise Rechnung getragen worden, dass Altenbeiréate
(oder ,,Seniorenbeirate”) geschaffen worden sind.

Hier konnte man dariiber diskutieren, dieses Beiratsmodell durch ein
Ausschussmodell zu ersetzen, welches die Seniorenpolitik as Politik durch
Senioren, aber auch flr Senioren stérker institutionalisieren wirde. Insoweit
waéren wiederum Parallelen zur 6ffentlichen Jugendhilfe zu ziehen.

Ortliche Tréager der Jugendhilfe sind die Landkreise und kreisfreien Stadte. Die
Aufgaben der Kinder- und Jugendhilfe werden vom Jugendamt und innerhalb
desselben vom Jugendhilfeausschuss und der Verwatung des Jugendamtes
wahrgenommen. Dem Jugendhilfeausschuss gehdren neben Mitgliedern der
kommunalen V ertretungskorperschaft auch Personen an, die auf Vorschlag der
anerkannten Trager der freien Jugendhilfe gewahlt worden sind.

Auch hier liegt ein moglicher Ansatz fur eine Stérkung der Partizipation der
Angehdrigen der dlteren Generation, wobei mdglicherweise zunéchst daran zu

52 Vormundschaftsgerichtstag e.V.



Betreuung: Rechtsfiirsorge im Sozialstaat aus sozialrechtlicher Perspektive

denken wére, die Mdoglichkeit eines Ausschusses auf kommunaler Ebene
fakultativ vorzusehen. Hinzuweisen ist in diesem Zusammenhang auch auf §
116 SGB XII, der die Beteiligung sog. sozial erfahrener Personen,
Hinsbesondere aus Vereinigungen, die Bediirftige betreuen oder aus
Vereinigungen von Sozialleistungsempfangern™ vorsieht.

Auch wenn die Koordination der Altenhilfe Aufgabe der kommunalen
Daseinsvorsorge ist, muss diese Aufgabe nicht zwingend ausschlieBlich von
der Kommune selbst wahrgenommen werden. Vielmehr ist es — namentlich
angesichts “knapper Kassen” — auch mdglich, neue organisatorische Formen
zu entwickeln, an denen sich alle beteiligen, die den “Dienst fiir die Dienste”
in Anspruch nehmen kdénnen. Dazu konnen neben den Wohlfahrtsverbéanden
und den Pflegekassen auch private Anbieter und selbstinitiierte Gruppen
(Selbsthilfegruppen) gehoren.

Auch sollten die Erfahrungen aus dem Modellprogramm ,,Altenhilfestrukturen
der  Zukunft* in  die  Uberlegungen zu einem  mdglichen
,Altenhilfestrukturgesetz® einflieBen: Ziel soll die Behebung struktureller
Maingel und die Weiterentwicklung des Systems der Altenhilfe im Rahmen der
finanziellen Mdglichkeiten sein. Die Trager der 6ffentlichen Altenhilfe sollen
darauf hinwirken, ein iiberschaubares und leicht zugingliches System von
Hilfen zur Verfiigung zu stellen; Leistungserbringer sollen zusammenarbeiten
und ihre Hilfestrukturen vernetzen und koordinieren, Leistungstriger und
Leistungserbringer bei der Festlegung von Grundsidtzen und MaBstéiben der
Qualititssicherung zusammenzuwirken.*’

Unter dem Schlagwort Altenhilfe und im Zusammenhang mit einem
eventuellen Altenhilfegesetz werden im Rahmen der Seniorenpolitik
Malinahmen diskutiert, die sich an dem Leitziel ausrichten, alten Menschen
dabei zu helfen, mdglichst lange mdglichst selbstandig leben zu kénnen bzw.
die Fahigkeit dazu bei korperlichen oder psychischen Beeintréchtigungen
soweit wie moglich wiederzugewinnen. Parallelen zu den Zielsetzungen des
Betreuungsrechts sind hier offenkundig.

Als defizitér wird hier insbesondere empfunden, dass zwar die materielle
Sicherung im Alter im Rahmen der Alterssicherungssysteme sowie nunmehr
auch die Pflegebedirftigkeit im Alter aufgrund der sozialen
Pflegeversicherung eine gewiss nicht befriedigender positiv-rechtliche
Regelung gefunden hat, hingegen sonstige Malnahmen zur Befriedigung
altenspezifischer Bedirfnisse wie beispielsweise Formen des Betreuten
Wohnens, die Ausgestaltung - und Qualitétssicherung — héuslicher Hilfs- und

37 Bundesministerium fur Familie, Senioren, Frauen und Jugend, Altenhilfestrukturen
der Zukunft, Abschlussbericht der wissenschaftlichen Begleitforschung zum
Bundesmodellprogramm, Berlin 2004
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Pflegedienste, die Koordinierung der unterschiedlichen Komponenten eines
individuellen ,,Hilfspakets* fiir dltere Menschen mit u. U. schnell wechselnder
Befindlichkeit u.a. durchaus unzureichend geregelt sind.

Riickt man Autonomie bzw. Erhaltung und Stirkung der Selbstindigkeit des
einzelnen in den Mittelpunkt altenhilfepolitischer — und letztlich ja auch
betreuungsrechtlicher! — Bemiihungen und MafBinahmen, so besteht das grof3te
Defizit der Altenhilfe in Deutschland darin, ,,dass ihre vielfiltigen Hilfen,
Dienste und Einrichtungen nicht als aufeinander bezogenes, miteinander
koordiniertes, fiir den Hilfesuchenden jederzeit bedarfsgerecht abrufbares

System zur Verfiigung stehen*.*®

Vor diesem Hintergrund sind die Erarbeitung von Altenplanen auf den
verschiedenen Ebenen der offentlichen Verwaltung, die Einrichtung von
LLeitstellen  Alterwerden® oder von  ortlichen  bzw. regionalen
Koordinierungsstellen wichtige Schritte dazu, dieses Defizit zu verringern.

Allerdings ist zurecht darauf hingewiesen worden, dass derartige Initiativen
weitestgehend auf dem freiwilligen Engagement der jeweiligen
Verwaltungseinheit beruhen, was zu erheblichen Ungleichgewichten und
Ungleichzeitigkeiten in der Entwicklung der sozialen Infrastruktur fiir alte
Menschen fiihrt.

Diese Koordination ist typischerweise eine Aufgabe der kommunalen
Daseinsvorsorge. Den Gemeinden félt deshalb wie in der Vergangenheit so
auch heute eine entscheidende Rolle bei der auch kiinftigen — Entwicklung des
Altenhilfesystems zu, auch wenn sich diese Aufgabe im Rahmen des
jeweiligen Auftrags grundsitzlich allen Tridgern von Hilfen, Diensten und
Einrichtungen im Bereich der Altenhilfe, den Pflegekassen als Trigern der
sozialen Pflegeversicherung und eben auch den Landkreisen und kreisfreien
Stédten in ihrer Eigenschaft als Sozialhilfetriager stellt.

Koordination und Kooperation der Dienste und Einrichtungen sind auf zwel
Ebenen erforderlich: Die erste Ebene bezieht sich auf den individuellen
Hilfeprozess i. S. einer auf den einzelnen bezogenen Betreuung und
Versorgung, die zweite Ebene betrifft die Zusammenarbeit der Dienste und
Einrichtungen im Hinblick auf die Bereitstellung einer bedarfsgerechten
Leistungsstruktur in der jeweiligen Kommune.

¥ So zurecht Ziller, H., Zur Weiterentwicklung des Rechts der Altenhilfe -
Uberlegungen und Thesen zu einem Altenhilfegesetz -, in: Recht der sozialen
Dienste und Einrichtungen (RsDE) 21 (1992), S. 33 ff., 39; siehe auch Schulte, B.,
Altenhilfe in Deutschland — Reformperspektiven aus rechtsvergleichender Sicht, in:
Nachrichtendienst des Deutschen Vereins fiir 6ffentliche und private Fiirsorge
(NDV) 79 (1999), S. 3 ff.
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Die Koordination auf dieser zweiten Ebene umfasst beispielsweise folgende
Aufgaben:

(i) Zusammenarbeit mit allen gesellschaftlichen Kréften, Institutionen und

Verbanden auf dem Gebiet der Altenhilfe (Vernetzung), beispiel sweise

- detaillierte Kenntnisse der vorhandenen Dienste und Einrichtungen;

- Erfassung der Dienste und Einrichtungsstrukturen;

- Forderung, Initiierung und Aufrechterhaltung von Kontakten zwischen
Mitarbeitern der verschiedenen Institutionen und Tréger einschliefdlich der
Arzte, Pflegekassen, Initiativen u. a;

- Aufbau, Forderung und Begleitung von Arbeitskreisen zur Altenhilfe;

(||) Anregung und Ausbau von bedarfsgerechten Angeboten, beispielsweise
Forderung eines generationsiibergreifenden und gemeinwesenorientierten
Ansatzesin der Altenarbeit;

- Aufbau von fehlenden Diensten und Einrichtungen, z. B. von
Nachbarschaftshilfen, Tagespflegepldtzen und betreuten Altenwohnungen;

- Initiierung von ortsnahen neutralen Hilfe-Vermittlungsstellen fir &tere
Menschen;

(iif) Unterstitzung fachplanerischer und &mtertbergreifender Aufgaben,

be spielsweise

- Aufstellung, Fortschreibung und Umsetzung des Altenplans (Erhebung,
Bedarfsberechnungen, Birgerbeteiligung, Mal3nahmen, Empfehlungen);

- fachliche Vorbereitung von Vorlagen fir Gremien bzw. Mitarbeit in
Gremien (Ausschiisse, Arbeitsgemeinschaften u. a.);

- Anregungen fir eine atersgerechte Gestaltung der Umwelt;

- Zusammenarbeit mit dem Allgemeinen Sozialdienst der Gemeinde;

- Initiierung 8mtertibergreifender K ooperation und Koordination weiterer mit
den Anliegen und Interessen befasster Verwaltungszweige;

- Offentlichkeitsarbeit auf dem Gebiet der Altenhilfe.

Auch wenn die Koordination der Altenhilfe nach dem vorstehend Gesagten
Aufgabe der kommunalen Daseinsvorsorge ist, heifdt dies nicht, das diese
Aufgabe auch zwingend von der Kommune selbst wahrgenommen werden
muss. Vielmehr ist es — zumal angesichts “knapper Kassen” — auch moglich,
neue  organisatorische Formen zu entwickeln, an denen ggf.
Wohlfahrtsverbédnde, Pflegekassen, private Anbieter, Selbsthilfegruppen
gehoren.

Ein eigenstindiges Altenhilfegesetz wére ein grundsétzlich geeigneter Weg,
hier zu Verbesserungen zu kommen. Dabel sollte bereits in die laufende
Diskussion Uber ein derartiges Gesetz die ergénzende Funktion der Betreuung
wie auch ihr Implementationsanliegen eingebracht werden. Denn auch die
Betreuungsleistungen sind Teil der ,Hilfepakets”, das fiir den einzelnen
Hilfsbediirftigen zusammenzustellen ist. Es bietet sich an, diese Vorstellungen
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Uber eine Fortentwicklung der Altenhilfe — und sie steht hier pars pro toto fiir
Sozialleistungen i.w.S. — mit den Reformvorstellungen im Betreuungsrecht zu
verkniipfen und auf diese Weise den Reformprozess im Betreuungswesen
einen zusitzlichen Impetus und mehr Dynamik zu verleihen.®

Die Frage des Verhdtnisses von Betreuungsrecht und Sozialrecht muss
schliefdich auch vor dem Hintergrund der Zukunft der sozialen Scherung
Uberhaupt gesehen werden.

In den letzten Jahren ist das Potential fur informelle Hilfen kontinuierlich
geschrumpft und es wird weiter schrumpfen, allein schon aufgrund der
demographischen  Entwicklung sowie des  wirtschaftlichen  und
gesellschaftlichen Wandels. Verantwortlich dafir sind ndmlich die Alterung
der Bevilkerung und der Geburtenriickgang, die einen hoheren Grad an
Betreuungsbediirftigkeit i.w.S. zur Folge haben, die verdnderte Stellung der
Frau in Familie, Erwerbseben und Gesellschaft, die kiinftig beispielsweise
weniger Raum fiir die so charakterisierte ,,Tochterpflege™ lasst, die wachsende
biografische und berufliche Mobilitit, welche die personenbezogene Pflege
und Betreuung rein raumlich verhindert, der medizinische Fortschritt, der die
Lebenserwartung verlangert, zugleich aber altersbedingte
Entwicklungsprozesse — beispielsweise Altersdemenz — zunehmen lésst und
die Abhéngigkeit alter Menschen von Dritten (im weitesten Sinne) erhoht.

Angesichts dieser Gegebenheiten ist das Ausmal familialer und sonstiger
informeller Hilfe, welche hierzulande immer noch bereitgestellt wird,
erstaunlich hoch (und durch die Art und Weise der Inanspruchnahme der
formalisierten Pflegehilfen nach dem Pflege-Versicherungsgesetz in Gestalt
vornehmlich von Geldleistungen nachdriicklich unterstrichen worden). Diese
informellen Hilfen bediirfen aber im Sinne richtig und vollstindig verstandener
Subsidiaritit ihrerseits der Unterstiitzung zu ihrer Entfaltung.

Hier liegt eine zentrale Zukunftsaufgabe des Sozialstaats, die es besser und
starker als bisher wahrzunehmen gilt. Dies ist kein Pladoyer fiir ein ,,Mehr* an
Sozialstaat - und insbesondere nicht fiir ein Mehr an — auch finanziellen —
Aufwendungen fiir Soziales, sondern fiir ein besseres ,,Wie* des Sozialstaats,
d. h. eine optimalere Nutzung der bereits zur Verfiigung stehenden
Instrumente, der vorhandenen sozialen Dienste, Einrichtungen und sonstigen,
insbesondere monetéiren Leistungen sowie fiir eine verdnderte sozialpolitische

Prioritétensetzung.

% S0 bereits Schulte, B., Der Schutz personlicher und sozialer Rechte psychisch
Kranker - Zum Verhdtnis von rechtlichen und nichtrechtlichen Verfahrensweisen,
in. Crefeld, W. u.a. (Hg.), Das Betreuungswesen und seine Bedeutung fir die
gemeindepsychiatrische Versorgung (Tagungsbericht Bonn, 1./18. Mai 1995), K&ln
1996 S. 126 ff., 136.
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6. Pladoyer fiir ein soziales Betreuungsrecht

Die ,klassische” alters- und altenspezifische Sozialpolitik in Gestalt der
Alterssicherungs- bzw. Rentenpolitik hat nicht nur hierzulande, sondern in
Europa iiberhaupt — und auch in einer Reihe auflereuropédischer Lénder (z. B.
in Japan) — bis Ende de 90er Jahre zu einer deutlichen Besserstellung der alten
Menschen in wirtschaftlicher Hinsicht gefiihrt. Insbesondere seit Anfang der
70er Jahre sind vermehrt auch besondere soziale Maflnahmen zugunsten &lterer
Menschen ergriffen worden, die nicht allein darauf abzielen, die Angehdrigen
dieser Altersgruppe oOkonomisch abzusichern, sondern es diesen auch
ermdglichen sollen, so lange wie moglich in ihrem gewohnten und vertrauten
Lebensumfeld zu bleiben, um Autonomieverlust zu verhindern. Es handelt sich
dabei nicht mehr allein um eine Politik, welche auf die Verbesserung des
Lebensstandards der dlteren Menschen gerichtet ist, sondern um eine Politik,
welche die Lebensweise &lterer Menschen verbessern soll.* Hierzu gehort in
einem funktionalen Sinne auch das zivilrechtliche Institut der Betreuung,
soweit es sich an alte Menschen wendet.

Die eingesetzten Mittel bestanden und bestehen nicht mehr alein in
Transferleistungen, waren und sind m. a. W. nicht alein monetérer Natur,
sondern bestehen vor alem in Angeboten von Dienstleistungen und
Einrichtungen, die nicht zuletzt mit dem Ziel eingesetzt werden, R&ume der
Bedirfnisbefriedigung zu schaffen, die zwischen der Gewéhrleistung von
Substitutionseinkommens — ,,der Rente* — und sozialer Betreuung — etwa in
Gestalt Betreuten Wohnens oder in einem Alten- oder Pflegeheim —
angesiedelt sind. Diese Politik hat u. a. auch dazu gefihrt, dass Pflege- und
sonstigen Sozialdiensten Vorrang gegeniiber der institutionalisierten Hilfe
eingerdumt worden ist — sowohl aus alters-, alterns- bzw. altenpolitischen als
auch aus 6konomischen Griinden (letzteres in dem Umfang, in dem ambulante
Hilfen kostengiinstiger sind als stationdre). Mit der Zunahme sozialer
Dienstleistungen fiir &ltere Menschen sind freilich auch Méngel in der
Koordinierung und in der Kooperation dieser Dienste immer manifester zutage
getreten, und zwar namentlich dort, wo die Gesundheits- und Sozialpolitik fiir
Altere bereichsméBig getrennt und durch eine starke Trigervielfalt
gekennzeichnet sind. Dies gilt auch fiir die kommunale Ebene.

Fiir eine bessere Koordination und auch Kooperation zwischen den Instituten,
Regelungen und Akteuren des Betreuungsrechts und des Sozialrechts bietet
sich die Betreuungsbehérde an, der ja auch die Bund-Lander Arbeitsgruppe
,,Betreuungsrecht” eine dominierendere Rolle einrdumen mochte, m.E. jedoch
ohne in ausreichendem Malle der hier erwdhnten Schnittstellenproblematik

40 Vgl. im einzelnen Schulte, B., Altenhilfe in Europa. Rechtliche, institutionelle und
infrastrukturelle Bedingungen — Vergleichender Gesamtbericht —, Stuttgart u.a. 1996
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bereits Rechnung zu tragen. Immerhin wird dort punktuell diesem Anliegen
Aufmerksamkeit geschenkt, so im Zusammenhang mit der dort — allerdings
aus anderen Griinden problematischen — zur Diskussion gestellten Ausweitung
der gesetzlichen Vertretungsmacht des Ehegatten im Hinblick auf die
Geltendmachung von Sozialleistungen nach dem Sozialgesetzbuch und im
Zusammenhang mit Maflnahmen der Rehabilitation zugunsten von betreuten
Personen. Einmal mehr — und hier wiederhole ich, was ich bereits frither und
andernorts gesagt habe —ist an dieser Stelle auf Parallelen zum Kinder- und
Jugendhilferecht hinzuweisen, an denen sich das Nebeneinander und
Miteinander von staatlichem Eingriff und staatlicher Hilfe in Form von
Sozialleistungen illustrieren lésst.

In diesem Zusammenhang sei angemerkt, dass neuerlich auch die
Vormundschaft in die Diskussion geraten ist, und zwar nicht zufdllig auch im
Hinblick auf ihr Verhéltnis zu den Sozialen Diensten und zu anderen
Arbeitsfeldern.* Die Amtsvormundschaft, unter die rd. 76.000 Minderjahrige
gestellt sind, wird als Teil der Jugendhilfe betrachtet, allerdings als ,,das Feld
der Jugendhilfe, das von den Innovationen und Fortschritten innerhalb der

Jugendhilfe bisher am wenigsten profitiert hat “.**

Wenn Hans-Erich Jirgens in der ,,Betreuungsrechtlichen Praxis® darauf
hingewiesen hat, dass sich die Zahl der Betreuungen erheblich senken lief3e,
wenn es gelinge, die Téatigkeit der Betreuungsbehdrden dahingehend zu
effektivieren, dass der Erforderlichkeitsgrundsatz im Betreuungsverfahren
prizisiert wird,” so l&sst sich dies m.E. vor allem dadurch erreichen, dass das
Spektrum der eine Betreuung vermeidenden Maldnahmen im Hinblick auf das
spezifische sozialrechtliche Instrumentarium konkretisiert und auch erweitert
wird.

Leistungen nach dem Sozialgesetzbuch und insbesondere nach dem
Sozialgesetzbuch (SGB) — Neuntes Buch (IX) — Rehabilitation und Teilhabe
behinderter Menschen — konnen m. E. in sehr viel hdherem Malfle, als dies
derzeit geschieht, dazu dienen, eine Betreuung i.S.d. § 1896 Abs. 2 BGB zu
vermeiden. (Im Entwurf eines Betreuungsrechtsinderungsgesetzes des
Bundesrates vom Februar dieses Jahres heif3t es iibrigens zu dieser Vorschrift:

“ vgl. in diesem Sinne die Beitrdge in Hansbauer, P. (Hg.), Neue Wege in der
Vormundschaft? Diskurse zu Geschichte, Struktur und Perspektiven der
Vormundschaft, Minster 2004, und daselbst Hansbauer, P., Einleitung, in: ders.
(Hg.),S. 7ff.,9

2 5o Riiting, W., ASD und Vormundschaft — Die Vormundschaft aus Sicht des ASD,
in: Hansbauer (Hg.), Neue Wege in der Vormundschaft?, aaO (Fn. 4), 2004, S. 161
ff., 162

“ vgl. Jirgens, H.-E., Erforderlichkeitsgrundsatz im Betreuungsverfahren, in:
Betreuungsrechtliche Praxis (BtPrax) 2002, S. 18 f.
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,.Wohl keine andere Norm des Betreuungsrechts ist in der alltdglichen Praxis
s0 weit gehend Fehlinterpretationen ausgesetzt wie § 1896 BGB*.) Ist es
Aufgabe des Betreuers, innerhalb seines Aufgabenkreises dazu beizutragen,
dass Moglichkeiten genutzt werden, die Krankheit oder Behinderung des
Betreuten zu beseitigen, zu bessern, ihre Verschlimmerung zu verhiiten oder
ihre Folgen zu mildern (8§ 1901 Abs. 4 BGB), so gehtren zu den Leistungen
der Teilhabe i. S. d. SGB IX in &nlicher Weise alle digjenigen Hilfen, die
notwendig sind, um die Behinderung abzuwenden, zu beseitigen, zu mindern,
ihre Verschlimmerung zu verhiiten oder ihre Folgen zu mildern (88 10 SGB |
u. 4 Abs. 1 Nr. 1 SGB 1X).

Die Frage, die Gisela Zenz, eine der Mitter des Betreuungsrechts, aufgeworfen
hat —,,Sozialrecht — funktionales Aquivalent von Familienrecht im Alter?“® ist
m.E. zu bgahen. Sofern die Inanspruchnahme sozialrechtlicher Leistungen
nicht bereits dazu fiihrt, dass eine Betreuung nicht erforderlich ist, ist es gerade
Aufgabe des Betreuers, durch Inanspruchnahme dieser Leistungen die
angeordnete Betreuung frihestmdglich wieder aufheben zu lassen.

Dies setzt alerdings eine verbesserte, ggf. auf eine entsprechende neu zu
schaffende  Rechtsgrundlage  gestlitzte ~ Zusammenarbeit ~ zwischen
V ormundschaftsgericht und Betreuungsbehdrde einerseits und den zustéandigen
Sozialleistungstrdgern andererseits voraus. Rolf Marschner hat dafiir einen
konkreten Vorschlag gemacht in Gestalt entsprechender Ergénzungen des
Gesetzes Uber die Angelegenheiten der freiwilligen Gerichtsbarkeit und des
Betreuungsbehtrdengesetzes.*®

Die ebenfals neu auszutarierende  Aufgabenverteilung  zwischen
Vormundschaftsgericht und Betreuungsbehtrde misste ersterem die Aufgabe
der Betreuerbestellung und damit den Eingriff in die Grundrechte des
Betroffenen zuweisen, wédhrend letztere u.a. berufen wéare, die
Inanspruchnahme der zu Gebote stehenden Sozialleistungen zu gewéhrleisten.
Zu Recht ist in diesem Zusammenhang von der ,,Notwendigkeit eines Wandels
vom justizzentrierten zum integrierten Betreuungsrecht* gesprochen worden.*’

Zu fordern wére vor diesem Hintergrund nicht die Abschaffung der
Betreuungsbehdrden — auch dieses Postulat ist ja in der Diskussion um die

“\gl. BT-Drucks. 15/2494 v. 12.02.2004, S. 17

% Zenz, G. Autonomie und Familie im Alter — (k)ein Thema fiir die
Familienrechtswissenschaft, in: Simon, D./Weiss, M. (Hg.), Zur Autonomie des
Individuums. Liber Amicorum Spiros Simitis, Baden-Baden 2000, S. 483 ff.

“vgl. Marschner, R, aa0 (Fn. 1), S. 185 bzw. 1291.

“7Vgl. Probst, M., Betreuungsrecht — wohin? in: Betreuungsrechtliche Praxis (BtPrax)
2002, S. 7 ff.
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Reform des Betreuungsrechts erhoben worden —,* sondern ihre Effektivierung.
Dies wirde insbesondere die Schaffung einer leistungsfahigen birgernahen
Infrastruktur auf kommunaler Ebene voraussetzen, wobel das dahingehende
Pladoyer der Arbeitsgemeinschaft der Uberdrtlichen Betreuungsbehdérden® um
eine Fokussierung der Aufgaben der Ortlichen Betreuungsbehdrden auf die
Vermittlung einschlégiger Sozialleistungen im vorstehend bezeichneten Sinne
Zu erganzen wére.

Was die Rolle der Kommunen im Betreuungsrecht angeht, so ist auch hier dem
allgemeinen Funktionswandel des Sozalstaats Rechnung zu tragen, den man
schlagwortartig mit ,,Ubergang vom Leistungsstaat zum
Gewdhrleistungsstaat“ auf den Begriff bringen kann. Dieser Wandel zeichnet
sich u. a. dadurch aus, dass sich der Staat in vielfdtiger Hinsicht zuriicklehnt
von der unmittelbaren Leistungserbringung und sich beschrankt auf die
Ubertragung entsprechender Aufgaben auf Dritte und die Uberwachung von
deren Tétigkeit. Rainer Pitschas hat in diesem Zusammenhang zu Recht vom
Ubergang von der Wahrnehmung eigener aktiver Betreuung zum
,behordlichen Betreuungsmanagement angesprochen, dem eine Art
HSteuerungsaufsicht samt Controlling-Funktionen zukomme; nur mit dem
Ubergang von behordlicher Betreuung zum Management freiberuflicher
Betreuungsarbeit werde es kiinftig gelingen, die anzustrebende
Selbstregulierung der Betreuung als ein Anliegen des subsididren Sozialstaates
durchzusetzen.® Das 1992 in Kraft getretene Gesetz zur Reform des Rechts
der Vormundschaft und Pflegschaft fur Volljahrige (Betreuungsgesetz) enthielt
und enthdlt das doppelte Versprechen einer Justizreform und einer
Sozialreform und ersetzte zu diesem Behufe eine ,paternalistische®
Rechtsfiirsorge durch aktivierende Betreuung, die auf Rehabilitation und
gesellschaftliche Integration zielt.> Um es mit den Wortlauten meines
Munchner Mitbirgers Heribert Prantl von der Stiddeutschen Zeitung zu sagen:
,Dem Birgerlichen Gesetzbuch sollte ein soziales Herz eingepflanzt

® g beispielsweise Beck, M., Schafft die Betreuungsbehdrden ab! in:
Betreuungsrechtliche Praxis (BtPrax) 2003, S. 98 ff.

49 Arbeitsgemeinschaft der tiberdrtlichen Betreuungsbehdrden ,unter dem Dach® der
Bundesarbeitsgemeinschaft der {iberdrtlichen Trédger der Sozialhilfe, Zum
Anforderungsprofil der ortlichen Betreuungsbehdrden, in: Betreuungsrechtliche
Praxis (BtPrax) 2003, S. 11 ff.

50 Vgl. Pitschas, R., Gesetzliche Betreuung im Wandel. Eindriicke, Wahrnehmungen
und Ausblicke nach 11 Jahren Betreuungsrecht, in: Brill, K.-E. (Hg.),
Betreuungsrecht in Bedrangnis, Betrifft: Betreuung Bd. 7 (2004), S. 132 ff., 140 f.

L Vgl. so zu Recht Pitschas, R, Gesetzliche Betreuung im Wande. Eindriicke,
Wahrnehmungen und Ausblicke nach elf Jahren Betreuungsrecht, in: Brill, K.-E.
(Hg.), Betreuungsrecht in Bedréngnis. Betrifft: Betreuung, Bd. 7, 2004, S. 132 ff.,
133
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werden.“>* Will man diese ureigene Sekundarfunktion — besser, um den
Eindruck einer Nachrangigkeit zu vermeiden, Zweitfunktion — des
Betreuungsrechts als Sozialrecht ernst nehmen, so mag es in der Tat Sinn
machen, ein ,,Betreuungshilferecht” als Teil des Sozialgesetzbuchs zu fordern,
wie dies auch Rainer Pitschas kirzlich getan hat.>®* Diese Forderung geht
schliefdich auch in die Richtung des von mir hier vor sechs Jahren gehaltenen
Pladoyer fur die Bericksichtigung der sozidlen Dimension des
Betreuungsrechts in einem — seinerzeit auf der seniorenpolitschen Agenda
stehenden — Altenhilfegesetz bzw. Seniorenforderungsgesetz> und greift auch
Vorschlége auf, die von Margot von Renesse, Déubler-Gmelin von der SPD-
Fraktion Mitte der 90er Jahre erhoben worden, die aber nicht Eingang ins
spétere Regierungsprogramm gefunden haben, obwohl angesichts der Alterung
der Bevdlkerung die Altenpolitik bzw. Seniorenpolitik unter Einbeziehung der
betreuungsrechtlichen Komponente doch einen hdheren politischen
Stellenwert verdient hétte, nicht zuletzt vor dem Hintergrund einer
Alterssicherungspolitik — vulgo: Rentenpolitik — die der &lteren Generation
nichts gibt, sondern ihr im Gegenteil viel abverlangt.

Ein solcher Reformschritt wiirde zum einen implizieren, dass die
ehrenamtliche Betreuung gestérkt wird, wirde zum anderen aber auch einen
Schritt in Richtung auf ein Mehr an Berufsbetreuung dort erfordern, wo bereits
heute und aufgrund der demografischen Entwicklung noch sehr viel stérker
morgen das ehrenamtliche Engagement nicht ausreicht und wo im Ubrigen
auch die private Vorsorge angesichts der zunehmenden Individualisierung und
Singularisierung der Gesellschaft immer Ofter keine echte Alternative
darstellen wird.

Qualitétssicherung, angemessene Vergitung u. a sind dann weitere
notwendige Malnahmen auf diesem Wege zu einem neuen und besseren
Betreuungsrecht.

Dies setzt nicht zuletzt voraus, dass — ich zitiere — ,,die vielerorts immer noch
bestehende marginalisierte Lage der Betreuungsbehtrden innerhalb der
Kommunalverwaltungen aufgehoben wird, um diese Behtrden zu einer
zentralen Anlaufstelle fir allgemeine Betreuungsfragen zu machen®® Die
Forderungen nach Einfiihrung eines Fachberufs ,Betreuung liegt auf dieser

2 prantl, H., Das Betreuungsrecht sorgt fir die juristische Entsorgung der
Leistungsschwachen, in: Betreuungsrechtliche Praxis (BtPrax) 1998, S. 138 f.; 138

% vgl. Pitschas, R., Gesetzliche Betreuung im Wandel, aaO (Fn. 11), S. 132, 142; in
diesem Sinn auch Tanzer, J., Gesetzesvorschldge der AG sind unzureichend, in:
Betreuungsrechtliche Praxis (BtPrax) 2002, S. 197 ff.

% vgl. Schulte, aa0 (Fn. 20)

5 Vgl. in diesem Sinne Kuhrke, N., Amt fiir Betreuung. Betreuungsbehdrden: Schlank,
effizient, kreativ ... , in: Betreuungsrechtliche Praxis (BtPrax) 2003, S. 51 ff.
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Linie>® Das Betreuungswesen muss professionalisiert werden.” Im Rahmen
einer Selbstregulierung wéaren dann nicht zuletzt die Betreuer auch fur Qualitédt
und Standards der Betreuung verantwortlich.

Erwdhnen sollte man in diesem Zusammenhang, dass die Arbeits- und
Sozialministerkonferenz am 20./21. November 2003 in Rostock-Warnemiinde
grundsitzlich  Uberlegungen  zur  verstarkten  Einbeziehung  der
Betreuungsbehdrden in das Gesamtsystem und zur Entwicklung eines
origindren Zusténdigkeitsprofils fur die Betreuungsbehdrden grundsétzlich
begriiit hat, versehen mit dem in der Tat notwendigen Hinweis, dass die
Ubertragung von Zustandigkeiten nur mit einer kostendeckenden Finanzierung
einhergehen kann.*®

Im Abschlussbericht der Bund-Lander-Arbeitsgruppe ,, Betreuungsrecht

finden sich ergdnzende und auch neue gesetzliche Aufgaben fiir die

Betreuungsbehorden, die bisher z. T. bereits fakultativ wahrgenommen

werden:

- Beratungspflichten gegentiber Vollmachtgebern und V ollmachtnehmern;

- Beglaubigung von V orsorgevolImachten;

- Beratung von nahen Angehérigen, die zukinftig eine gesetzliche
Vertretungsmacht erhalten sollen;

- Mitarbeit in bzw. Organisation von 0rtlichen Arbeitsgemeinschaften;

- Betreuungsplanung mit beruflichen Betreuern.®

Die Redlisierung eines derartigen Konzepts setzt eine soziale Reform des
Betreuungsrechts voraus — eine Primisse, die angesichts notorisch leerer
Kassen manchem utopisch vorkommen mag, die aber angesichts einer dann
moglichen Verringerung der Zahl der Betreuungen und vor dem Hintergrund
einer sachgerechten rechts- und sozialpolitischen Priorititensetzung vielleicht
dazu im Bereich des Moglichen liegt.

Ich darf schlieBen mit einigen Bemerkungen zu Notwendigkeiten und
Maoglichkeiten von Reformen und aus aktuellem Anlass — Synode des EKD —

% vgl. dazu etwa Férter-Vondey, K., Qualitétssicherung im Betreuungswesen. Zur
Einfithrung eines Fachberufs ,,Betreuung®, in: Betreuungsrechtliche Praxis (BtPrax)
2003, S. 101 ff.

5 vgl. in diesem Sinne jingst Crefeld, W.,, Kunst, Handwerk, Wissenschaft —
notwendige Fiahigkeiten fiir erfolgreiche Betreuungsarbeit, in: Brill, K.-H. (Hg.),
Betreuungsrecht in Bedringnis, aaO (Fn. 1), S. 144 ff.

% vgl. Reform der Betreuungsstruktur. Beschluss der  Arbeitss und
Sozialministerkonferenz am 20./21. November 2003 in Rostock-Warnemtinde, in:
Brill, K.-E. (Hg.), Betreuungsrecht in Bedrangnis. aaO (Fn. 1), S. 118 ff., 120.

% vgl. dazu Ackermann, B. Die Kommunalisierung der Betreuung , in:
Betreuungsrechtliche Praxis (BtPrax) 2003, S. 207 ff.
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den Vorsitzenden des Rats der Evangelischen Kirche in Deutschland,
Wolfgang Huber, in diesem Zusammenhang zitieren:

., Solidaritdt zielt auf den Ausgleich von Belastungen. In einer solidarischen
Gesellschaft wird eine Balance zwischen Reichen und Armen, zwischen
Starken und Schwachen gesucht. Dieser Ausgleich zielt nicht auf
Gleichmacherei, sondern darauf, dass die eigenen Krifte gestdrkt und
Lebensrisiken gemeinsam getragen werden. Ihr Priifstein ist, dass auch
Schwache ein menschenwiirdiges Leben fiihren konnen. Nach unserer
Rechtsordnung steht allen ein ,, Existenzminimum ** zu, dass ein Mindestmaf} an
soziokultureller Teilhabe einschliefst.

Wer es in Deutschland geschafft hat, einen Antrag auf Sozialhilfe oder
Arbeitslosengeld II zutreffend auszufiillen und die ihm zustehenden Leistungen
puinktlich zu erhalten, befindet sich nicht mehr auf der untersten Stufe der
Armut. Dort leben Menschen, die — aus welchen Griinden auch immer — nicht
in der Lage sind, ihre Rechte selbstindig und erfolgreich wahrzunehmen. Die
psychosoziale Hilfe, die diese Menschen wirklich erreicht, muss dringend
erhalten und ausgebaut werden.
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Wohl und Wille als Handlungsnormen im
Betreuungsrecht

Dargestellt vor allem an Hand der Rechtsprechung des
Bayerischen Obersten Landesgerichts.'

Walter Seitz

1. Einleitung

Die Tatsache, dass eine Betreuerin die mit Schachteln und Plastiksacken
vollgestellte Wohnung der Betreuten nicht rdumt, ist nicht in jedem Fall
pflichtwidrig und rechtfertigt nicht ohne weiteres die Abberufung der
Betreuerin. So lautet der Leitsatz einer Entscheidung des BayObLG vom
13.8.1997.% Er zeigt die Dramatik des Betreuungsrechts — beispielhaft — sehr
deutlich auf. Das Amtsgericht hatte die Betreuerin, eine Schwester der
Betreuten, entlassen. Sie hatte als Aufgabenkreis ,,Vermdgenssorge, soweit sie
zur Durchfilhrung der Instandsetzung der Wohnung der Betroffenen
erforderlich ist sowie Regelung der Wohnungsangelegenheiten (Entriimpelung
und evtl. Renovierung)“. Die daraus folgenden Aufgaben hatte die Betreuerin
nicht oder nur unvollkommen durchgefiihrt. Es sei ihr nicht gelungen, heif3t es
im Beschluss des Amtsgerichts, diec Wohnung der Betreuten zu entriimpeln
und die betreffenden Angelegenheiten zu regeln. Geringere Maflnahmen
versprachen keinen Erfolg. Die Betreuerin vertrete nimlich die Auffassung, in
der Wohnung der Betreuten wiirde nur deshalb so viel herumstehen, weil zu
wenig Schrianke vorhanden seien. Man stelle sich dies vor: Die Wohnung der
Betreuten ist vollgestellt mit Plastiksdcken und Schachteln. Diese enthalten vor
allem Kleidung, aber auch Zeitschriften. Die Wohnung ist damit so
vollgepackt, dass einige Mobelstiicke, z.B. ein Bett, nicht mehr zu benutzen
sind, dies alles wohl (auch?) bedingt durch die psychische Erkrankung der
Betroffenen. Aus dieser ergab sich eine ,,Sammelleidenschaft der
Betroffenen.

Irgendwelche Feststellungen dazu, dass die Entriimpelung notwendig sei zum
Wohl der Betreuten, sind im Beschluss des BayObLG nicht wiedergegeben.
Die Betreute wohnt in einer ziemlich verstellten Wohnung, front ihrer
Sammelleidenschaft. Und dann kommt das Amtsgericht, entldsst die

! Dieser Beitrag ist erschienen in der Festschrift fiir Prof. Dr. Heinz Holzhauer zum 70.
Geburtstag.

2 BayObLGR 1997, 85 (LS) = BtPrax 1997, 239 = FamRZ 1998, 1257 = NJWE-FER
1998, 34.
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Betreuerin, die so einen schlimmen Zustand duldet und bestellt eine
Berufsbetreuerin, damit die leidenschaftlich gesammelten Sachen endlich
entsorgt werden. Dies gegen den Willen der Betroffenen! Der Sachverstandige
hatte darauf hingewiesen, dass die Entrimpelung nichts an der
Sammelleidenschaft der Betroffenen &ndern wirde; es bestiinde dann wieder
mehr Platz, irgendwelche Dinge in den jetzt wieder gerdumten Zimmern
anzusammeln. Die Verfahrenspflegerin hatte in ihrem ,,Bericht darauf
hingewiesen, die Wohnung der Betroffenen sei ,nicht vermiillt; in der
iibertriebenen und sicherlich krankhaft bedingten Sammelleidenschaft stecke
doch eine gewisse Ordnung und Sauberkeit™. Zu Recht hat das BayObLG hier
auf § 1901 Abs. 2 BGB abgestellt: Die Betreuerin hétte den Wiinschen ihrer
Schwester zu entsprechen, soweit dies nicht deren Wohl zuwiderlief.
Grundsitzlich diirfe die Betroffene ihre Wohnung so einrichten, wie es ihr,
nicht der Betreuerin, der Betreuungsstelle oder dem Gericht gefiele. Sie diirfe
selbst einem krankheitsbedingten Sammeltrieb nachgeben. Erst bei einer
Gefdhrdung des Wohls der Betroffenen hétte die Betreuerin einschreiten
miissen. Und diese Voraussetzungen seien nicht festgestellt.

2. Grundsatzliche Regelung im § 1901 BGB

Wille der Betroffenen, Wohl der Betreuten, Wille der Betreuerin,
Vorstellungen der Betreuungsbehtrde und des Gerichts, Auffassung der
Verfahrenspflegerin. Grof3ere Gegensétze waren hier kaum vorstellbar. Kommt
zum Recht auf Krankheit® auch ein Recht auf Vermullung? Auch gegen die
Ordnungsvorstellungen der zusténdigen Behorden, einschliefdlich der
Gerichte?

§ 1901 BGB regelt das Verhdltnis von Wille und Wohl nur vermeintlich
eindeutig. Der Betreuer hat nach dessen Absatz 2 die Angelegenheiten des
Betreuten so zu besorgen, wie es dessen Wohl entspricht. Hierzu gehért fir
den Betreuten auch die Méglichkeit, im Rahmen seiner Féhigkeiten sein Leben
nach seinen eigenen Winschen und Vorstellungen zu gestalten. Erganzend
hierzu enthédlt § 1901 Abs. 3 BGB die Anweisung an den Betreuer, den
Winschen des Betreuten zu entsprechen, soweit dies dessen Wohl nicht
zuwiderléuft (und dem Betreuer zuzumuten ist). Die Betreuung dient dem
Wohl des Betroffenen; hierfiir hat der Betreuer zu sorgen. Ja: Ein Betreuer darf
wohl nur fir Aufgabenkreise bestellt werden, in denen eine Betreuung zum
Wohl des Betroffenen erforderlich ist (vgl. § 1896 Abs. 2 BGB).

Ganz entgegen seiner Bedeutung kommt der Terminus ,,Wohl des Betreuten*
im Gesetz nicht sehr oft vor.* Nach § 1897 Abs. 4 BGB ist Vorschlégen des

8 Vgl. dazu etwa Erman/Holzhauer, BGB 10. Aufl., § 1901 Rn. 21; Seitz, Heile mit
Weile - oder: Recht und Freiheit zur Krankheit?, NJW 1998, 3694.
* Das Wohl des Kindes oder des Miindels wird sehr viel &fter ausdriicklich genannt.
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Betroffenen zur Auswahl des Betreuers zu entsprechen, wenn dies nicht
seinem Wohl zuwiderlauft. Eine Unterbringung des Betreuten ist nur zulssig,
wenn es zu dessen Wohl erforderlich ist (§ 1906 Abs. 1 BGB). § 1908b Abs. 4
BGB erwdhnt das Wohl des Betreuten nur im Zusammenhang mit einem
Betreuungsverein. Allerdings besteht Einigkeit dahin, dass das Wohl des
Betreuten ein oberster Grundsatz des Betreuungsrechts ist, der fur alle
Bereiche gilt, im materiellen, aber auch im formellen Recht. Allein schonin 18
Leitsdtzen des BayObLG kommt dieser Ausdruck vor; in den Griinden
natirlich fast stets. Und oft wird auf 8§ 1901 BGB ausdriicklich
zurtickgegriffen.®

3. Wille des Betroffenen

Die Wunsche und Vorstellungen des Betroffenen sind schon angesprochen
worden. Der Betreuer ist angewiesen, dem Betroffenen ein Leben nach dessen
eigenen Winschen und Vorstellungen zu ermdglichen (8§ 1901 Abs. 2 Satz 2
BGB). Die Wiinsche und V orstellungen des Betreuers spielen hier keine Rolle.
Nur Absatz 3 enthdt hierzu Einschrénkungen.

Der Wille des Betroffenen wird ausdrucklich nur in § 1905 BGB
angesprochen. Nach § 1905 Abs. 1 Nr. 1 BGB kann der Betreuer in eine
Sterilisation nur dann einwilligen, wenn sie dem Willen des Betreuten nicht
widerspricht. Die Einwilligung des Betreuers ist hier erforderlich, wenn der
Betreute selbst nicht einwilligen kann. Ein interessanter Gegensatz! Der
Betreute kann in diesem Sinn nicht selbst einwilligen, wenn er die Bedeutung
und Tragweite des Eingriffs nicht einschdtzen kann.® § 1896 Abs. 1 Satz 2
BGB regelt nur den Fall, dass eine Person ihren Willen nicht kundtun kann.’
Es ist aber anerkannt, dass der Wille des Betroffenen ebenfalls ein oberster
Gesichtspunkt im Rahmen des Betreuungsrechts ist. Dies folgt schon aus Art.
2 Abs. 1 GG (Recht auf freie Entfaltung der Personlichkeit) und aus Art. 2
Abs. 1i.V. mit Art. 1 Abs. 1 GG (Allgemeines Personlichkeitsrecht). Diese
Grundrechte stehen selbstversténdlich auch Personen zu, fur die ein Betreuer
bestellt ist. Wird schon durch eine solche Bestellung dessen Geschéftsfahigkeit
nicht eingeschrankt, so gilt dies erst Recht fir die Grundrechtsféhigkeit.

Dementsprechend wird immer wieder betont, dass die Geschéftsfahigkeit nicht
Voraussetzung dafir ist, dass die Vorstellungen und Wiinsche und damit der
Wille des Betroffenen zu beriicksichtigen seien. Gewisse Vorbehalte macht

5 In BtElektronisch (Bundesanzeiger Verlag) sind hierzu derzeit 66 Entscheidungen
verzeichnet.

® Bt-Drucks 11/4528 S. 71. Vgl. Erman/Holzhauer, BGB 10. Aufl., § 1896 Rn. 24; vgl.
auch Holzhauer in Holzhauer/Reinicke, Betreuungsrecht, § 1904 BGB Rn. 2: Es ist
auf die konkrete und individuelle Einwilligungsfahigkeit abzustellen.

" Ebenso § 68 Abs. 2 Nr. 2 und 4 und § 69d Abs. 1 FGG.
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man bei dem Verdacht fremder Einfliisse® und bei willensschwachen Personen.
Dem ernsthaften und durch einen natiirlichen Willen getragenen Wunsch auch
eines willensschwachen Betroffenen nach einem bestimmten Betreuer ist
grundsitzlich zu entsprechen.® Bestehen aber Zweifel, ob der Vorschlag der
Betroffenen, eine bestimmte Person zu bestellen, dem wirklichen Willen der
Betroffenen entspricht, so kann die persdnliche Anhtrung der Betroffenen
geboten sein. Ja, sie ist unter Umsténden sogar durch das Beschwerdegericht
zu wiederholen.”® Nicht ganz hierher passt es, wenn das BayObLG die
Entlassung des Betreuers auf Antrag des Betroffenen abgelehnt hat, sofern der
Betreuer weiterhin in der Lage ist, durch regelméfdige und engmaschige
Kontaktpflege auf den Betroffenen positiv einzuwirken.™ Das ist aber mit der
Sondersituation der Entlassung eines schon bestellten Betreuers zu erkléren
und wohl auch damit, dass angenommen werden konnte, dass der Betreute
auch einen anderen Betreuer ablehnen werde. Die Ablehnung des Betreuersim
entschiedenen Fall berunte darauf, dass der Betreute aus einem
Therapiezentrum entlassen werden wollte. Blole Spannungen im
Betreuungsverhéltnis seien aber kein Entlassungsgrund — so das BayObLG.
Insbesondere bestehe keine Veranlassung, Launen des Betroffenen
nachzugeben. Es ist fraglich, ob man so weit gehen kann. Irgendwo werden
aber wohl und leider auch hier Grenzen gezogen werden miissen, aber nur
dulerste.

So wie Geschiftsfahigkeit dafiir, dass der Wille des Betroffenen zu
berticksichtigen ist, nicht erforderlich ist, ist umgekehrt fiir die Bestellung
eines Betreuers und fiir alle anderen Eingriffe vom BayObLG verlangt worden,
dass der Betroffene seinen Willen nicht frei bestimmen kann.”? Dem sind
Rechtsprechung und Literatur etwas zdgerlich gefolgt. Holzhauer hat wohl zu
Recht darauf hingewiesen, dass dasin § 1906 Abs. 1 BGB genannte Merkmal
der fehlenden Einsichtsfahigkeit das modernere Kriterium und vom
Sachverstandigen besser zu beurteilen sei.”* Das BayObL G wollte aber dieses
Merkmal deshalb nicht heranziehen, weil es vom Gesetzgeber in der Reform
nur im Rahmen von § 1906 BGB verwendet wurde. Ein Ausschluss der freien
Willensbestimmung liegt vor, wenn jemand nicht imstande ist, seinen Willen

8 OLG Kéln, OLGR KéIn 2003, 47.

® BayObL G, BayObL GR 2002, 313 = BtPrax 2002, 165 = FamRZ 2002, 1145 (LS).

10 BayObL G, BayObLGR 2001, 60 (LS) = BtPrax 2001, 218 (LS) und BtPrax 2002,
129 (LS) = FamRZ 2001,1555.

" BayObL G, BayObLGR 2002, 79 (LS) = BtPrax 2002, 130 (LS).

2 Ausgehend von BayObLG, BayObLGZ 1993, 18 (Nr. 6) = FamRZ 1993, 600 =
MDR 1993, 545 = R& P 1993, 146 und BayObLGZ 1993, 63 (Nr. 14) = EzFamR
aktuell 1994, 159 =FamRZ 1993, 851 = FuR 1993, 228 = MDR 1993, 545 = R&P
1993, 79 in insgesamt 46 Entscheidungen.

1B vgl. etwa Erman/Holzhauer, BGB 10. Aufl., § 1896 Rn. 29 ff. mit weiteren Nachw.
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frei und unbeeinflusst von einer vorliegenden Geistesstérung zu bilden und
nach zutreffend gewonnenen Einsichten zu handeln. Abzustellen ist dabel
darauf, ob eine freie Entscheidung nach Abwégung des Fir und Wider bei
sachlicher Prifung der in Betracht kommenden Gesichtspunkte mdglich ist
oder ob umgekehrt von einer freien Willenshildung nicht mehr gesprochen
werden kann, etwa weil infolge der Geistesstorung Einfliisse dritter Personen
den Willen Gbermé&Rig beherrschen.

4. Wohl des Betreuten

Wie schon erwéhnt, ist das Wohl des Betreuten ebenfalls oberste Leitlinie des
Betreuungsrechts. Seinem Willen ist zur Umsetzung zu verhelfen, aber ebenso
seinem Wohl. Nach Holzhauer umfasst der Begriff des Wohls ein mehr
objektives (,,wohlverstandenes Interesse”) und ein mehr subjektives
Verstidndnis. Im Zusammenhang mit dem Ziel, eine blof administrative
Wahrnehmung der Betreuung zu vermeiden und ,,personliche Betreuung*
sicherzustellen, habe das BtG den Schwerpunkt deutlich in Richtung auf das
subjektive Wohl verschoben.”® Dem ist zweifellos zuzustimmen. Hieran kann
auch das neueste Reformgesetz rechtlich nichts éndern. Dass das subjektive
Wohl im Vordergrund steht, folgt schon aus § 1901 Abs. 2 Satz 2 BGB. Dem
Betreuten muss die Méglichkeit verbleiben, sein Leben nach seinen eigenen
Vorstellungen und Wiinschen zu gestalten. Allerdings ist dies nur ein Teil des
Rechtsbegriffs ,,Wohl des Betreuten®, nicht dessen einziger Inhalt. Ein
Riickgriff auf ein wie immer verstandenes objektives Wohl oder
wohlverstandenes Interesse ist an sich nicht ausgeschlossen.

Auch wenn durch § 1897 Abs. 5 BGB bevorzugte Personen als Betreuer in
Betracht kommen, ist bei der Auswahl des Betreuers letztlich das Wohl des
Betroffenen ausschlaggebend.®® Das Vormundschaftsgericht hat bei den in
Betracht kommenden Personen sdmtliche fir und wider ihre Bestellung
sprechenden Gesichtspunkte abzuwéagen, wobel insbesondere zu bedenken ist,
dass Angehdrige die Bediirfnisse und das AuRerungsverhalten des Betroffenen
vielfach besser kennen as fremde Personen. Ausschlaggebend ist jedoch
letztlich das Wohl des Betroffenen, weshalb sich das Vormundschaftsgericht
mal3geblich von der Frage leiten zu lassen hat, durch wen die bestmégliche
Kombination von personlicher Betreuung und Besorgung der Angelegenheiten
des Betroffenen gewahrleistet wird — so das BayObLG. Da wird zur Frage, wie
der Begriff ,,Wohl des Betreuten* auszufiillen ist, wenig gesagt. Entscheidend

4BGH, LM § 104 BGB Nr. 11 = MDR 1996, 348 = NJW 1996, 918 = WM 1996, 104.

15 Holzhauer in Holzhauer/Reinicke, a.a.0., § 1901 BGB Rn. 5; Erman/Holzhauer,
aa0. §1901 Rn. 9.

'® BayObL G, BayObLGR 1996, 29 (LS) = BtPrax 1996, 75 (LS) = FamRZ 1996, 507
=MDR 1996, 286.
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ist danach die bestmdgliche Kombination von personlicher Betreuung und
Besorgung der Angelegenheiten des Betreuten. Die personliche Betreuung
steht fur das subjektive Wohl. Wofir aber steht die Besorgung der
Angelegenheiten? Das bleibt offen.

Schwer ist die Frage zu beantworten, welche Rolle die Verwatung des
Vermdgens des Betreuten fur das Wohl des Betreuten spielt. LG Minchen I:
Mal3stab fir die Aufhebung der Befreiung von der Rechnungslegungspflicht ist
ausschliefdich das Wohl des Betroffenen, das bei der Beibehaltung der
gesetzlichen Befreiungen geféhrdet wére und dessen Geféhrdung nur durch die
Aufhebung der Befreiungen verhindert werden kann. Das Wohl des
Betroffenen ist geféhrdet, wenn der Betreuer (hier: Sohn des Betroffenen) ein
erhebliches Vermdgen zu verwalten hat, seine Sachkunde hierfr nicht konkret
dargelegt ist und seine Personlichkeitsstruktur keine Gewahr dafUr bietet, dass
er Ratschlage Dritter annimmt oder einholt und beachtet.'” Dies wird wohl
zutreffen. Die Vermdgenserhaltung darf aber nicht Uberzogen werden. Im
gesundheitlichen Bereich ist z.B. die Frage der Elektrokrampftherapie
diskutiert worden. Die Einwilligung in eine Elektrokrampftherapie mit
bilateraler Stimulation bleibt wegen erheblicherer Nebenwirkungen generell
genehmigungspflichtig. Sie kann im Einzelfall zum Wohl des Betreuten
genehmigungsfahig sein.'®

5. Spannungsverhiltnisse

Das Wohl des Betreuten hat eine subjektive und eine objektive Komponente,
dies wurde schon ausgefiihrt. Holzhauer hat zu Recht darauf hingewiesen, dass
schon hier ein Spannungsverhdltnis besteht.”® Wie sind beide Teile zu
gewichten? Steht einer der Teile im Vordergrund? Holzhauer sieht den
Schwerpunkt bei der Verwirklichung des subjektiven Wohls. Dem ist
zuzustimmen. Dies folgt aus § 1901 BGB eindeutig. Sehr schon ist dies
ausgefihrt vom OLG Disseldorf: Der Betreuer, dem die Vermdgenssorge
Ubertragen ist, hat das vorhandene Vermogen in erster Linie zum Wohle des
Betreuten einzusetzen, nicht aber es den Erben zu erhalten. Dem Wohl des
Betreuten kann es entsprechen, dass eine Hilfskraft eingestellt wird, die nicht
nur als Haushaltshilfe tétig ist, sondern auch als Ansprechpartnerin fungiert
und das gewohnte Lebensumfeld aufrechterhdt.® Eine einfihlsame
Entscheidung zum Wohl des Betreuten. Ein weiteres Spannungsverhétnis wird
vom OLG Hamm mit herangezogen: Ist der Betreute einwilligungsunféhig und
besteht bei Durchfihrung der Heilbehandlung im Hinblick auf die

LG Miinchen I, BtPrax 1998, 83 = FamRZ 1998, 701.

18| G Hamburg, NJWE-FER 1998, 203.

19 Holzhauer in Holzhauer/Reinicke, a.a.0., § 1901 BGB Rn. 5.
2 OLG Diisseldorf, OLGR Diisseldorf 2002, 104.
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beabsichtigte Verabreichung eines bestimmten Medikaments die begriindete
Gefahr des Eintritts der in § 1904 BGB beschriebenen Nebenwirkungen, dann
hat das Vormundschaftsgericht seine Entscheidung, ob dem Betreuer die
Genehmigung zu der Behandlung zu erteilen oder zu versagen ist, am Wohl
des Betreuten unter dem Gesichtspunkt der Verhd8ltnisméfdigkeit zu
orientieren.” Auch hierbei werden subjektive Gesichtspunkte das Verhdltnis
von Wohl und Verhdtnismaligkeit primér bestimmen miissen.

Entscheidend und schwer zu beantworten ist das Spannungsverhdtnis
zwischen Wille und Wohl des Betreuten. Hier wird oft formuliert, dass der
Wille des Betroffenen ausschlaggebend sei, soweit nicht sein Wohl
entgegensteht. Beispiel: Winsche einer Betreuten bel Vermietung ihres
Einfamilienhauses haben grundsétzlich Vorrang, soweit sie deren Wohl nicht
zuwiderlaufen. Der Betreuer ist allerdings nicht berechtigt und verpflichtet,
sich an einer Selbstschadigung der Betreuten zu beteiligen.” Welches Wohl ist
hier angesprochen?

Auffallend oft findet man bei der Suche nach Entscheidungen zu diesem
Bereich das OLG KoIn. Der Betreuer mit dem Aufgabenkreis "Bestimmung
des Wohnsitzes des Betroffenen” ist bei der Wahl des Aufenthaltsortes
(Heimplatz usw.) nicht frei. Er hat vielmehr den Winschen des Betreuten, an
einem bestimmten Ort wohnen zu wollen, zu entsprechen, wenn dies nicht dem
Wohl des Betreuten zuwiderlauft.>® Bei der Auswahl des Betreuers hat der
Wille des Betreuten unbedingt Vorrang. Der Umstand, dass noch geeignetere
Personen in Betracht kommen, vermag den V orschlag des Betroffenen nicht zu
entkraften.* Der vom Betroffenen gewiinschte Betreuer ist nur dann nicht zu
bestellen, wenn die ernsthafte Gefahr besteht, dass der Ausgewéhlte sein Amt
nicht zum Wohle des Betroffenen fiihren werde.”® Allerdings wird die Losung
des Spannungsverhdtnisses in wenigstens zwel Entscheidungen schon in den
Leitsétzen vertieft. Der Umstand, dass ein anderer Betreuer den Betreuten
besser versorgen (hier: seine Integration in das soziale Leben besser fordern)
kénnte, reicht als wichtiger Grund fir die Abldsung des bisherigen Betreuers

2 OLG Hamm, BtE 1996/97, 85-87 mit Komm. Schreieder S. 87 (und ebenso, wiedlle
anderen zitierten Entscheidungen, in BtElektronisch)= BtPrax 1997, 162 =FamRZ
1998, 190 (LS) = FGPrax 1997, 64 = FGPrax 1997, 142 (LS mit Anm. Seitz S.142)
= NJWE-FER 1997, 178 = R& P 1997, 184.

2 OLG Schleswig, BtPrax 2001, 211 = FamRB 2002, 15 = FGPrax 2001, 194 = MDR
2001, 1299 = NJWE-FER 2001, 257 = NZM 2001, 868 = OLGR Schleswig 2001,
96 (LS).

2 OLG K6ln, NIWE-FER 1997, 130 (LS) = NJW-RR 1997, 451.

2 OLG Koln, FamRZ 1999, 811 = NJWE-FER 1999, 57.

% OLG Kéln, FamRZ 2000, 513 (LS) = NJWE-FER 1999, 323 = OLGR K6In1999,
373(L9).
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nicht aus, wenn der Betreute am bisherigen Betreuer festhalten méchte und mit
dessen Leistungen zufrieden ist. Denn zum Wohle des Betreuten zahlt ganz
wesentlich auch die Mdéglichkeit, sein Leben nach seinen eigenen Winschen
und Vorstellungen zu gestalten, solange ihm hierdurch nicht ein ernsthafter
Schaden erwéchst.® Der natiirliche Wille des Betreuten hat bei der Auswahl
des zu bestellenden Betreuers absoluten Vorrang und darf nur Gbergangen
werden, wenn die ernsthafte Gefahr besteht, dass der Ausgewahlte sein Amt
nicht zum Wohle des Betroffenen fuhren wird. Auch in ener Uber das
"normale” Mal3 hinaus mit Eheproblemen belasteten langjéhrigen Ehe hat der
Wille der Ehegatten Vorrang, dass sie ihren Lebensabend gemeinsam nach
eigenen Vorstellungen gestalten kdnnen und Eingriffe staatlicher Stellen bzw.
Einflussmoglichkeiten familienfremder Personen auf einem mdglichst
niedrigen Niveau zu halten sind.?’

Sehr schwer wird es, das Spannungsverhéltnis zwischen Wille und Wohl zu
[6sen, wenn das objektive Wohl des Betreuten wegen des Gewichts der
moglichen Beeintrachtigung sehr im Vordergrund steht,® so wie es die
Allgemeinheit sieht. Etwa wenn es um die Erhaltung eines Heimplatzes geht
und der Betroffene nach Auffassung des Sachversténdigen nicht allein zu
Hause oder selbstandig in einer Wohnung leben kann. Kann oder muss man
dulden, dass der Beroffene in en nach algemeiner Auffassung
menschenunwiirdiges Dasein abgleitet? Unter der Bricke lebt, nur weil esim
Heim Schwierigkeiten gegeben hat? Das LG Flensburg hat hier gegen den
Willen einer Betreuten entschieden: Zu Recht — so das Landgericht — hat das
Amtsgericht darauf abgestellt, dass es in entscheidendem Maf3 im Interesse der
Betreuten liegt, dass ihr Heimplatz in der Alten- und Pflegeheimeinrichtung
"Villa C." erhalten bleibt. Die Betreute wohnt in dieser gepflegten und schon
gelegenen Einrichtung in einem groBen Zimmer mit Bad.”® Blutenden Herzens
wird man dem zustimmen missen, weil es sich wohl um einen Extremfall
handelt. Solches darf nicht geschehen, um dem Betreuer oder der
Betreuungsbehtrde und dem Gericht die Arbeit zu erleichtern. Wiinscht ein
Betreuter, unter der Briicke zu leben, dann wird man dies mit Mitteln des
Betreuungsrechts wohl kaum verhindern kénnen.

% OLG K6ln, FamRZ 1998, 1258 (LS) = NJWE-FER 1998, 129.

2" OLG Kéln, EzFamR aktuell 2002, 227 (LS) = FamRB 2002, 237 (LS) = OLGR Kéln
2002, 174.

% vgl. Erman/Holzhauer, a.aO. § 1901 Rn. 12 ff. Zur Sterbehilfeentscheidung des
BGH vom 17.3.2003 vgl. Holzhauer, FamRZ 2003, 991.

% LG Flensburg, B.. 27.052002, Aktenzeichen 5 T 32/02, Juris-Nr.
KORE426712002.
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Der Wille des Betreuers ist bei der Entscheidung kaum von Bedeutung.®
Daher besteht auch kein Spannungsverhdltnis zwischen diesem Willen und
dem Wohl des Betreuten oder dessen Willen. Auch § 1901 BGB nennt als
Grenze nur die Zumutbarkeit fir den Betreuer. Félle, in welchen dies eine
Rolle spielt, dirften wohl selten sein. Aber auch in diesem Bereich kommt das
Spannungsverhdtnis zum Wohl des Betreuten zur Wirkung. Beachtet der
Betreuer die Winsche des Betroffenen nicht, so kann er entlassen werden.
Dies gilt aber dann nicht, wenn die Winsche des Betreuten seinem Wohl
zuwiderlaufen.® Ein Betreuer ist nicht zu entlassen, wenn er dem Wunsch des
Betreuten auf einen Wohnsitzwechsel nicht zustimmt, dieser aber nicht dessen
Wohl entsprechen wiirde® Die Eignung zum Betreuer ist nicht mehr
gewdhrleistet, wenn konkrete Umsténde es nahelegen, dass er nicht willens
oder nicht in der Lage ist, den ihm Ubertragenen Aufgabenkreis zum Wohl des
Betreuten wahrzunehmen. In diesem Fall hindern ein entgegenstehender Wille
des Betreuten oder verwandtschaftliche oder sonstige personliche Bindungen
die Entlassung des Betreuers nicht.®

Die Vorstellungen des Vormundschaftsgerichts spielen keine unmittelbare
Rolle. Sie verwirklichen sich in der Aufsicht nach § 1837 BGB, bei der jedoch
der Grundsatz der Selbstandigkeit des Betreuers zu beachten ist.®* Und sie
spiegeln sich im Bereich vormundschaftsgerichtlicher Genehmigungen wider.
Aber auch hier stehen der Wille des Betreuten und sein subjektives Wohl im
Vordergrund. Das hier oft bestehende Ermessen ist nicht ordnungsgemal
ausgelibt, wenn diese Gesichtspunkte und ihr Vorrang nicht beachtet sind.

6. Rechtsprechung des BayObLG

Die Rechtsprechung des BayObLG ist schon vielfach zitiert. Einige
Sonderbereiche seien herausgehoben.

6.1 Freie Willensbestimmung

Es ist schon ausgefuihrt worden, dass nach der Auffassung des BayObLG ein
Betreuer nur bestellt werden darf, wenn der Betroffene einverstanden ist oder
wenn er nicht einwilligt, er aber nicht in der Lage ist, seinen Willen frei zu
bestimmen. Sein anzuerkennender Wille steht damit eindeutig im
Vordergrund. Das Wohl hat hier eher zurlickzutreten, auch das subjektive

%0vgl. Erman/Holzhauer, aa.O. § 1901 Rn. 19.

31 BayObL G, B.v. 28.07.1997, Aktenzeichen 3Z BR 147/97 (nicht verdffentlicht; LSin
BtElektronisch).

%2 BayObL G, BayObLGR 1998, 51 = EzFamR aktuell 1998, 247 = FamRZ 1998, 1261
(LS) = RDLebenshilfe 1999, 175.

% BayObL G, BayObLGR 2000, 30 (LS) = EzFamR aktuell 1999, 395 = FamRZ 2000,
1183 (L9S).

3 Erman/Hol zhauer, a.a.O. § 1901 Rn. 4.
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Wohl des Betreuten. Das Spannungsverhdltnis hétte auch mit Hilfe des in §
1906 Abs. 1 BGB herangezogenen Merkmals der Einsichtsfahigkeit geldst
werden koénnen. Man kommt aber auch Uber die Frage der freien
Willensbestimmung zur Einsichtsfahigkeit. Bei der Entscheidung, ob der
Betroffene in der Lage ist, seinen Willen frei zu bestimmen, spielt die
Fahigkeit zur Abwéagung des Fir und Wider eine Rolle, aber auch die Frage,
ob fremde Einflisse seinen Willen Gibermal3ig beherrschen. Jedenfalls hier ist
man der Einsichtsféhigkeit nahe. Im Grenzbereich liegt ein vom BayObLG
entschiedener Fall mit dem Leitsatz: Die Feststellung des Sachversténdigen,
beim Betroffenen bestehe keine Begriffshildung tiber Geldwert und Vermdégen,
er sel nicht in der Lage diesbeziigliche Entscheidungen zu treffen, rechtfertigt
den Schluss, der Betroffene sei nicht in der Lage, seinen Willen in
Vermogensangelegenheiten frei zu bestimmen.® Dies alles spielt sich im
grofRen Rahmen der Willensfreiheit ab, dem Holzhauer seine hochinteressante
Dissertation gewidmet hat.*® Determinismus oder Indeterminismus — das ist
hier die Frage. Diirfte man den Willen des Betreuten iiberhaupt beachten, wenn
man dem Determinismus anhéngt? Frei wire es dann ja wohl nicht, also auch
nicht frei bestimmt. Im Bereich des Betreuungsrechts steht aber immer die
groBBe Frage im Vordergrund, ob der freie Wille nicht durch die Erkrankung
beeintrachtigt oder ausgeschlossen ist.

6.2 Allgemeines Personlichkeitsrecht

Es ist schon kurz dargestellt, dass das Allgemeine Personlichkeitsrecht
entscheidend bei der Frage mit heranzuziehen ist, ob und inwieweit der Wille
des Betreuten zu beachten ist.*” Dieser Wille wird durch das grundrechtliche
Allgemeine Personlichkeitsrecht geschiitzt und seine Bedeutung dadurch
verstérkt. Dies hat das BayObLG immer wieder betont. Man hat dem ein
wenig entgegen gehalten, dass die verfassungsrechtliche Komponente
Uberbetont sei. Dem kann unter dogmatischen Gesichtspunkten nicht
zugestimmt werden. Es geht um die Ldsung des Spannungsverhaltnisses
zwischen Wille und Wohl. Im Verhdtnis zum objektiven Wohl muss der Wille
aus der verfassungsrechtlichen Fundierung heraus zweifellos Vorrang haben:
Recht und Freiheit zur Krankheit, Recht und Freiheit zur Vermillung, zum
Leben unter der Briicke, trotz psychischer Erkrankung. Eine Gesellschaft muss
dies aushaten, nimmt sie das Grundgesetz ernst. Deshalb ist es nur
folgerichtig, dass Art. 2 GG in immerhin 15 Entscheidungen des BayObL G

% BayObL G, B.v. 11.12.1996, 3Z BR 247/96 (nicht veroffentlicht).

36 Heinz Holzhauer, Willensfreiheit und Strafe. Das Problem der Willensfreiheit in der
Strafrechtslehre des 19. Jahrhunderts und seine Bedeutung fur den Schulenstreit.
Berlin 1970.

87Vg. auch Holzhauer in ZRP 1989, 451; Erman/Hol zhauer, aa.O. § 1901 Rn. 7.

Betrifft: Betreuung 8 73



Walter Seitz

herangezogen wurde, etwa bel der Dauer der Unterbringung oder der Frage der

,,Vorratsbetreuung*.®

6.3 Auswahl und Entlassung des Betreuers

Es liegt nahe, dass das Spannungsverhéltnis Wille — Wohl gerade bei der
Auswahl des Betreuers eine groBe Rolle spielt. Dies hat der Gesetzgeber
gesehen und immerhin in § 1897 Abs. 5 BGB das Wohl des Betreuten genannt.
Auch bei der Auswahl des Betreuers hat der Wille des Betroffenen -
unabhéngig von seiner Geschéftsfiahigkeit - Vorrang, soweit das Wohl des
Betroffenen nicht entgegensteht.® Der Wille des Betroffenen entscheidet,
wenn es um die Auswahl des Betreuers geht und einer von ihnen geeigneter ist
oder erscheint.* Die Problematik der Einschrankung durch das Wohl des
Betreuten ist schon angesprochen. Sie kommt auch in der folgenden
Entscheidung zum Ausdruck: Die Frage, ob die Bindung an den Vorschlag
(des Betroffenen) entféllt, weil die Bestellung des V orgeschlagenen dem Wohl
des Betroffenen zuwiderléuft, erfordert eine umfassende Abwégung aller
Umstdnde. Nur wenn das Ergebnis der Abwégung deutlich gegen die
Bestellung des V orgeschlagenen spricht, darf eine andere Person zum Betreuer
bestellt werden.”* Hier ist man gezwungen — und versucht dies auch — einen
schonenden Ausgleich zwischen Wille und Wohl herzustellen, wobei der Wille
im Zweifel Vorrang haben muss.

Entsprechendes gilt fiir eine Entlassung. Die Entlassung eines Betreuers gegen
den Willen des Betroffenen ist gerechtfertigt, wenn er unfdhig ist, die
Angelegenheiten des Betroffenen in den einzelnen Aufgabenkreisen
ordnungsgeméil zu besorgen und deshalb ein Verbleiben im Amt dem Wohl
des Betroffenen zuwiderlaufen wiirde. Eine solche Entscheidung erfordert eine
sorgfiltige Abwigung sdmtlicher Umstinde durch die Tatsachengerichte.*”

6.4 Geld sparen oder ausgeben?

Schon vor Inkrafttreten des Betreuungsgesetzes hat das BayObL G entschieden,
dass die Ausgaben des Betreuten nicht etwa im Hinblick darauf, dass

Vermdgen angesammelt werden soll, gekirzt werden dirfen. Es geht um das
Wohl des Betreuten, nicht das der Erben.*® Das sehen auch manche andere

% BtE 1994/95, 128 mit Komm. Sditz S. 129; BtE 1994/95, 86 mit Komm. Schreieder
S. 8r.

%9 BayObL G, BayObL GR 1994, 13 = FamRZ 1994, 530.

“0 BayObL G, BtPrax 1998, 155 (LS) = FamRZ 1999, 53 = RDL ebenshilfe 1999, 35.

“l BayObLG, BayObLGZ 1996, 136 (Nr. 34) = BayObLGR 1996, 61 = BtPrax 1996,
195 (LS) = FamRZ 1996, 1374 = FGPrax 1996, 185 = NJWE-FER 1997, 32 (LS) =
MittRhNotK 1996, 323 = NJW-RR 1997, 71 = Rpfleger 1997, 19.

“2 BayObLG, BtE 1996/97, 134 mit Komm. Enders S. 135 = BtPrax 1997, 200 =
EzFamR aktuell 1997, 324 = FamRZ 1997, 1360 = NJWE-FER 1997, 204.

43 BayObL G, NJW 1991, 432. Vgl. auch Erman/Holzhauer, aa.0. § 1901 Rn. 10 aE.
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Gerichte so. Ich habe aber Zweifel, ob es auch in den Herzen aller
Betreuungsrichter und Rechtspfleger steht, auch wenn die Leidenschaft
mancher zum Sparen nicht aus bésem Willen geboren ist. Die Rechtsprechung
des BGH, der die Vergltung des Betreuers auch bei vermogenden Betreuten
an der nach dem BVormVG messen will, ist hier eher schadlich. Sie kann
manche solcher Personen dazu zwingen, sich durch Vollmachten vor der
Bestellung eines Betreuers zu schiitzen.

Zusammenfassende Thesen:

Das Wohl des Betreuten ist grundlegende Handlungsnorm in alen
Bereichen des Betreuungsrechts. Jedes Handeln, insbesondere jede
Entscheidung in diesem Bereich hat anzustreben, das Wohl des Betreuten zu
fordern.

Grundsétzlich ist davon auszugehen, dass der Mensch einen freien Willen hat.
Damit kann jeder Mensch selbst Uber sein Wohl entscheiden. Dies gilt
(selbstverstéandlich) auch fir Menschen, fur die ein Betreuer bestellt ist.

Wohl und Wille des Betreuten haben deshalb grundsétzlich paralle
zueinander zu verlaufen. Das Wohl des Betreuten wird verwirklicht, indem
man ihm hilft, seine Wiinsche und V orstellungen, und damit seinem Willen zu
verwirklichen. Auch der Gesetzgeber geht hiervon aus (8 1901 Abs. 1 und 2
BGB).

Gleichwohl besteht zwischen Wohl und Wille auch ein Spannungsver héltnis.
Dies driickt § 1901 Abs. 3 BGB aus, wenn er als Grenze fur die Durchsetzung
des Willens des Betroffenen sein Wohl nennt.

Das kann aber nicht bedeuten, dass der Wille stets durch ein — wie auch immer
verstandenes — objektives Wohl des Betreuten eingeschriankt wird. Wohl und
Wille stehen vielmehr in einem Verbund und sind in Deckung zu bringen.

Geraten beide in Konflikt zueinander, dann hat das objektive Wohl des
Betreuten grundsétzlich zurlickzutreten. Das subjektive Wohl muss schonend
mit seinem Willen in Ausgleich gebracht werden. Ist dies nicht moglich, dann
hat grundsétzlich der Wille des Betreuten Vorrang.

Der Wille des Betreuten darf auf diese Weise im Bereich der Personensorge
nur eingeschrénkt werden, wenn ihm sonst schwere gesundheitliche Schaden
drohen.

Geht es um ver mogensr echtliche Nachteile, dann ist die Grenze noch weiter
zugunsten des Willens zu ziehen. Es ist nicht Ziel des Betreuungsrechts, den
Erben des Betreuten Vermdgen zu erhalten.

Entscheidend ist auf den natirlichen Willen des Betreuten abzustellen. Mit
Hilfe der Rechtsfigur der ,,freien Willensbestimmung* kann der Wille wohl
eher nicht als unbeachtlich angesehen werden und ebenso nicht mit einer
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solchen der ,,Einsichtsfdahigkeit™. Dies ist insbesondere bei der Auslegung von
§ 1896 BGB, aber auch bei der von § 1906 BGB zu beriicksichtigen.

Die Zumutbarkeitsgrenze des § 1901 Abs. 3 BGB dirfte kaum praktische
Bedeutung haben. Sie kann insbesondere nicht etwa rechtfertigen, die
Wiinsche des Betreuten zum zeitlichen Aufwand des Betreuers einzugrenzen.
Die Befugnis des Betreuers zu einer solchen Begrenzung kann alenfalls aus
dem Grundsatz der Selbstandigkeit des Betreuers folgen.
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Der Grundsatz der personlichen Betreuung

Tobias Froschle!

1. Aus § 1897 Abs. 1 BGB einerseits, den Formulierungen in § 1901 Abs. 2
und 3 BGB andererseits leitet sich der so genannte Grundsatz der personlichen
Betreuung ab. Er ist ein Rechtsprinzip, aus dem nichts unmittelbar folgt, das
Rechtsfolgen vielmehr erzeugt, indem es in konkreten Normen wiederkehrt.
Drei Anwendungsbereiche kennt der Grundsatz:

* Erist nach § 1897 Abs. 1 BGB Eignungskriterium bei der Betreuerauswahl.
Wem schon die Eignung zur personlichen Betreuung fehlt, darf nicht Betreuer
werden.

* Er korreliert mit Verhaltenspflichten des Betreuers, die dafir sorgen, dassdie
Person des Betreuten im Mittelpunkt steht. Das ist personliche in Abgrenzung
zur unpersonlichen Betreuung.

» Er verpflichtet den Betreuer zum Téatigwerden in eigener Person. Das ist
personliche Betreuung in Abgrenzung zur Betreuung durch Dritte.

I. Eighung zur persoénlichen Betreuung

2. Eignung zur personlichen Betreuung darf nicht mit personlicher Eignung zur
Betreuung verwechselt werden. Personlich ungeeignet kann sein, wem die
Zuverlassigkeit fehlt. Zur personlichen Betreuung ungeeignet ist, wer die
sogleich unter 11 zu erdrternden Verhatenspflichten nicht erfillen kann. Es
gibt lediglich zwei Kriterien, die insoweit bisher Uberhaupt in diesem
Zusammenhang diskutiert worden sind: Grofe rédumliche Entfernung und
Uberlastung.

3. Zu grofe raumliche Entfernung zum Betreuten kann den Betreuer zur
personlichen Betreuung ungeeignet machen. Doch ist dies eine Frage des
konkreten Einzelfalles. Je nach Aufgabenkreis konnen auch seltene
personliche Kontakte verbunden mit der Madoglichkeit telefonischer
Kontaktaufnahme geniigen, um die Pflicht zu persdnlichen Betreuung zu
erfillen (OLG Kdln FamRZ 1996,505; BayObLG FamRZ 1998,1257,1258).

4. Auch die Frage, wann ein Betreuer wegen Uberlastung keine personliche
Betreuung leisten kann, kann nicht an abstrakten Kriterien festgemacht
werden. Die Zahl der Betreuungsfdlle kann nur enen sehr groben
Anhaltspunkt Uber die Audastung geben, denn die Belastung des Betreuers
durch den einzelnen Fall kann sehr stark schwanken. Eher schon kann bei

! Beitrag zum Teilplenum 1 auf dem 9. Vormundschaftsgerichtstag, auch verdffentlicht
in BtMan 2005 S. 15-19
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einem Berufsbetreuer die Zahl der von ihm abgerechneten Stunden einen
Anhaltspunkt liefern.

Obwohl die Gerichte durch § 1908k 11l BGB die Mdglichkeit hatten, die
Belastung des Betreuers vor der Bestellung zu kontrollieren, geschieht dies
nicht in grof3em Umfang.

5. Zusammengefasst ist festzustellen: Als Eignungskriterium hat der Grundsatz
der personlichen Betreuung in der Praxis bisher keine klaren Konturen
gewonnen.

II. Personliche Betreuung als Verhaltenspflicht

6. Rechtliche Betreuung ist Rechtsfirsorge. Der Betreuer nimmt die Rechte
und Pflichten des Betreuten wahr, die dieser aufgrund seiner Krankheit oder
Behinderung nicht wahrnehmen kann. Durch § 1901 Abs. 2 und 3 BGB wird
der Betreuer verpflichtet, diese rechtsfirsorgerische Tétigkeit so auszufihren,
dass der Betreute dadurch im Mittelpunkt bleibt. Er wird durch diese
Vorschriften dem subjektiven Wohl des Betreuten und dessen autonomem
Lebensplan  verpflichtet  (grundlegend:  Froschle, Maximen — des
Betreuerhandelns..., JZ 2000,72 ff.).

7. Hieraus wiederum ergeben sich mehrere konkrete Pflichten, die man auch
as Nebenpflichten des Betreuers bezeichnen kann (so Bienwald,
Betreuungsrecht, § 1897 BGB RN 30), namlich

« die Pflicht zur Besprechung konkreter wichtiger Angelegenheiten mit dem
Betreuten (8 1901 Abs. 3 Satz 3 BGB),

« die Pflicht zur Erforschung der nach § 1901 Abs. 2 Satz 2 BGB fuir das Wohl
des Betreuten mit ausschlaggebenden Wiinsche und L ebensvorstellungen, und
+ die Pflicht zum Aufbau und zur Pflege enes personlichen
Vertrauensverhdtnisses zum Betreuten, soweit das erforderlich ist, um den
beiden vorgenannten Pflichten nachzukommen.

Nur die erste dieser Pflichten héngt von einem konkreten Anlass ab. Die
anderen beiden sind selbstdndige Pflichten. Sie verlangen vom Betreuer
personlichen Kontakt zum Betreuten auch ohne eine konkret anstehende
Entscheidung (BayObLG FamRZ 2000,1048).

8. Die Besprechungspflicht entsteht, sobald eine wichtige Angelegenheit zu
entscheiden ist. Was wichtig ist, ist aus Sicht des Betreuten zu beurteilen.

Keine Pflicht zu Besprechung gibt es, wenn das wegen des Zustands des
Betreuten - auch auf niedrigem Niveau — nicht mdglich ist. Die Pflicht entfillt
auflerdem, wenn das Wohl des Betreuten im Wege steht. Das ist jedenfalls der
Fall, wenn ihn die Besprechung als solche gefahrdet (z.B. infolge eines labilen
Gesundheitszustandes) oder wegen der mit ihr notwendig verbundenen
zeitlichen Verzogerung (Gefahr im Verzug). Moglicherweise ist eine weitere
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Ausnahme in Féllen zu machen, in denen der Betreuer wegen der fehlenden
gesetzlichen Grundlage fur die Anwendung von direktem Zwang eine Gefahr
nicht anders as durch heimliches Handeln (z.B. durch Untermischen eines
Medikamentes in das Essen) abwenden kann. Das ist freilich zweifelhaft, well
hier die Gefahr nicht von der Besprechung ausgeht, sondern die Besprechung
lediglich ihre Abwendung verhindert (vgl. dazu Fréschle, Ausweichstrategien
von Betreuern, BtPrax 2004, 46, 47).

9. Es ist denkbar, dass der Betreute zu dem Zeitpunkt, da eine Entscheidung
konkret ansteht, zu seinen Winschen nicht mehr befragt werden kann. Dann
muss der Betreuer die allgemeinen Winsche und Wertvorstellungen der
Entscheidung zugrundelegen (8 1901 Abs. 2 Satz 2 BGB). Diese soll er
deshalb vorher im Zug einer Werteanamnese erforschen und regelméfiig
aktualiseren (dazu May, Das Stufenmodell zur Quadlifizierung im
Betreuungswesen, S. 33 ff. und Anhang S. 85 ff.).

10. Soweit es die anderen gesetzlichen Pflichten erfordern, gehdrt auch die
Kontaktpflege mit dem Betreuten zu den Betreuerpflichten. Wie viel an
Kontakten dazu notwendig ist, kann im Grund nur der Betreuer beurteilen. Die
Rechtsprechung erkennt dies an, indem sie von einem Ermessensspielraum des
Betreuers ausgeht (BayObLG BtPrax 2003,130,131). Andererseits besteht eine
versténdliche Tendenz der Rechtsprechung dazu, diesem Ermessensspielraum
Grenzen zu setzen, indem sie die Zahl der erforderlichen Besuche beim
Betreuten auf hdchstens ein bis zwei im Monat begrenzt. Richtigerweise ist
das abzulehnen. Die Grenze des Erforderlichen ergibt sich aus dem konkreten
Einzelfall. Das Gericht kann die Einschétzung des Betreuers hierzu lediglich
auf Plausibilitét Uberpriifen.

11. Tatséchliche personliche Betreuung Uber das unter 8 bis 10 genannte Mal3
hinaus kann der Betreuer selbst schulden, wenn

* er diese nicht in Erfolg versprechender Weise anderweitig organisieren kann
oder

» sie mit wesentlich geringerem Aufwand als eine von ihm eingeschaltete
Organisation erbringen kann. Ansonsten ist es Sache des Betreuers nur,
tatsachliche personliche Betreuung zu organisieren, nicht, sie zu erbringen
(BayObLG FamRZ 2003,130,132).

III1. Personliche Betreuung und Delegation

12. Fur die eigentlichen Aufgaben stellt sich eine spiegelbildliche Frage: Muss
der Betreuer sie selbst erbringen oder kann er dazu Hilfspersonen einschalten?
Das ist bisher in der Regel im Zusammenhang mit der Vergitungsfahigkeit der
Tétigkeit solcher Hilfspersonen erdrtert worden. Die Frage reicht dariiber aber
hinaus. Nicht immer wird hinreichend klar zwischen zwei sich hier stellenden
Fragen unterschieden, namlich:
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* Inwieweit kann der Betreuer seine Vertretungsmacht durch die Erteilung von
Untervollmachten weiterreichen?

» Welche der sich aus seinen Pflichten ergebenden Téatigkeiten muss er selbst
vornehmen und welche kann er durch Hilfspersonen vornehmen lassen?

1. Erteilung von Untervollmachten

13. Das Erteilen von Vollmachten gehdrt zu den Rechtsgeschéften, die auch
durch einen Stellvertreter vorgenommen werden koénnen. Das Erteilen einer
Vollmacht kann demnach zu den rechtsfiirsorgerischen Téatigkeiten gehoren,
fur die der Betreuer zustandig ist.

14. Dass solche Untervollmachten nicht schlechterdings ausgeschlossen sein
kénnen, ergibt sich schon daraus, dass der Betreuer sonst manche
Dienstleistungen fur den Betreuten nicht oder nur unter ungewdhnlichen
Bedingungen in Anspruch nehmen konnte. Einem Anwalt, der fir den
Betreuten einen Prozess fulhren soll, muss er Prozessvollmacht erteilen konnen.
Aber auch Steuerberater, Architekten und Wohnungsverwalter erhalten
Ublicherweise Vollmachten. Ein — sogar recht weitgehender - Sonderfall der
Untervollmacht wird vom Gesetz ausdriicklich geregelt: Mit Genehmigung des
Vormundschaftsgerichts kann der Betreuer eines Kaufmannes in dessen
Namen Prokura erteilen (§§ 19081 Abs. 1 Satz 1, 1822 Nr. 11 BGB).

15. Dass Untervollmachten andererseits nicht schlechterdings erlaubt sein
kénnen, ergibt sich aus einer anderen Uberlegung: Konnte der Betreuer fiir
seinen gesamten Aufgabenkreis im Namen des Betreuten Vollmacht erteilen,
so miisste er anschlieBend abberufen werden, da ja nun ein Bevollméchtigter
die entsprechenden Angelegenheiten ausfiihren kann (§§ 1908d Abs. 1 Satz 1,
1896 Abs. 2 Satz 2 BGB). Das wiirde die Auswahlentscheidung des Gerichts
konterkarieren.

16. Die Grenze muss folglich irgendwo dazwischen liegen. Sie kann nicht
abstrakt definiert werden. Vermutlich ist Folgendes richtig: Vollmachten, die
die Vertretungsmacht des Betreuers ganz oder iiberwiegend ausschopfen,
insbesondere Generalvollmachten kann der Betreuer nicht wirksam im Namen
des Betreuten erteilen. Untervollmachten, die nur einzelne oder nur einen
engen Kreis von Geschiften betreffen, sind dagegen grundsétzlich wirksam.
Ob der Betreuer die entsprechende Aufgabe delegieren durfte, ist wegen der
Abstraktheit der Vollmacht dafiir nicht relevant, es sei denn, das Gegenteil ist
fir denjenigen, demgegeniiber der Unterbevollméchtigte auftritt,
offensichtlich.

2. Delegation von Betreueraufgaben

17. Die Rechtsfirrsorge und dafiir notwendige persinliche Betreuung muss der
Betreuer grundsétzlich selbst leisten. Er unterscheidet sich hierin nicht von
anderen Dienstleistern (vgl. 88 613 Satz 1, 664 Abs. 1 Satz 1 BGB). Er kann
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diese Tétigkeit nicht insgesamt delegieren. Andererseits braucht er auch nicht
jeden damit verbundenen Handgriff selbst zu tun. Dass er jedenfalls einen Tell
seiner Aufgaben delegieren darf, ist nicht streitig. Unklar ist lediglich, wie weit
dies gehen kann.

18. M.E. ist hier zundchst zwischen dem Kern der Rechtsfiirsorge und den
damit weiter verbundenen Tétigkeiten zu unterscheiden: Kern der
Rechtsfursorge sind die zu treffenden Entscheidungen. lhre Ausfiihrung ist
dagegen Beiwerk und kann delegiert werden. Die unter Il geschilderte
personliche Betreuung ist dagegen vom Betreuer schon begrifflich selbst zu
leisten. Um dies an einem Beispiel deutlich zu machen: Angenommen, der
Verkauf des Hauses des Betreuten ist unumganglich. So muss der Betreuer
dies mit dem Betreuten selbst besprechen und selbst die grundsétzliche
Entscheidung zum Hausverkauf treffen. Die Verhandlungen mit den Kéufern
kann er dem Makler Uberlassen. Die endguiltige Entscheidung tber den Kaufer
und die Bedingungen des Kaufes muss er sich wieder selbst vorbehalten. Die
Beurkundung des Kaufvertrages und die Erkl&rung der Auflassung beim Notar
kann er - alsreine Ausfuihrungshandlungen — dagegen wiederum delegieren.

19. Nicht schlichtweg jede zu treffende Entscheidung gehort zum Kern der
Rechtsfiirsorge. In Angelegenheiten, die fiir den Betreuten von untergeordneter
Bedeutung sind, kann er sich darauf beschrinken, die Leitlinien der
Entscheidung festzulegen. Das immerhin muss er selbst tun, weil er es auch ist,
der die Wiinsche und Vorstellungen des Betreuten zu erforschen hat.

1V. Bedeutung des 2.BetrRAndG

20. Der Entwurf des 2.BetrRANdG beriihrt den Grundsatz der personlichen
Betreuung nicht unmittelbar. An der hier geschilderten Rechtslage soll sich
nichts dndern. Durch die Einfihrung von Vergitungspauschalen wirde sich
jedoch der rechtliche Hintergrund, vor dem sich diese Fragen stellen, in
entscheidender Weise verandern:

21. Der Abschluf®bericht der Bund-Lander-Arbeitsgruppe nennt fir die
Fallzahl des Berufsbetreuers erstmals eine Zahl: Es sollen 35 bis 40
Betreuungen zu einem ,,auskdmmlichen* Einkommen fiithren (BLAG, Betrifft:
Betreuung 6, S. 110 f.). Natirlich sagt diese Zahl weiterhin nichts tber die
tatschlich Arbeitsbelastung des Betreuers, da sich ja die Vergitung vdllig
unabhangig von dieser errechnet. M.E. ist aber zu befiirchten, dass sich die
Vormundschaftsgerichte diese Grenze zu eigen machen werden, um eine
,gerechte® Verteilung der Fille unter die Berufsbetreuer sicherzustellen. Wer
iiber 50 Fille fiihrt, konnte kiinftig als {iberlastet - und damit zur personlichen
Betreuung nicht mehr geeignet - gelten.

22. Bei der Frage, was denn eigentliche Betreueraufgabe ist und was nicht,
ergibt sich aus dem neuen Betreuungsrecht ein Paradigmenwechsel in der
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wahren Bedeutung dieses oft falsch verwendeten Wortes. Bisher lag es im
Okonomischen Interesse des Betreuers, diese Grenze moglichst weit gefasst zu
sehen, da er ja moglichst alles, was er tatsachlich getan hatte, auch vergitet
erhalten wollte. Kiinftig ist sein 6konomisches Interesse das umgekehrte: Je
enger der Kreis seiner Pflichtaufgaben ist, umso weniger seiner Tatigkeit ist
von der Pauschade abgegolten. War es bisher meist im
Ver gutungsfestsetzungsverfahren streitig, wie viel an personlicher Betreuung
der Betreuer htchstens schuldet, kann es zu dieser Art Streit kinftig nicht
mehr kommen. Es wird alenfalls im Aufsichtsverfahren (oder
Haftungsprozess) dariiber gestritten werden, wie viel an personlicher
Betreuung der Betreuer mindestens schuldet.

23. Ahnliches gilt fiir die Frage der Zulassigkeit der Delegation. Bisher war
auch das ein Streitgegenstand des Verfahrens um den Aufwendungsersatz. Der
Betreuer, der Tétigkeiten aus dem Bereich seiner Pflichtaufgaben delegiert
hatte, wollte, dass hierfur die Staatskasse oder der Betreute aufkommt. Das ist
in der Regel abgelehnt worden. Kinftig wird es auch diesen Streit so nicht
mehr geben. Der Aufwendungsersatz wird mitsamt der Verguitung pauschaliert
und es spielt hierfir keine Rolle mehr, in welchem Umfang der Betreuer
tatsichlich selbst tétig geworden ist. Auch ob der Betreuer eine Téatigkeit auf
eine Hilfsperson delegieren durfte, wird hdchstens noch im Aufsichtsverfahren
gerichtsnotorisch werden.

24. Fur den Grundsatz der persdnlichen Betreuung als solchen hat das
2.BetrRANdG zwar keine Bedeutung. Fir seine Umsetzung in der Praxis kann
es dagegen gravierende Auswirkungen haben.
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Thesen zur rechtlichen Grundlage ambulanter
arztlicher (Zwangs-) Behandlung

Rolf Marschner*

1. Aus fachlicher Sicht besteht kein Bedlrfnis fir die Verlagerung von Gewalt
aus dem stationdren in den ambulanten Bereich. Vielmehr geht es um die
Reduzierung noch bestehender Gewatanwendung in der stationdren
Psychiatrie.

2. Der Betreuer hat bei jedem Handeln in dem ihm Ubertragenen
Aufgabenkreis die Wiinsche des Betroffenen im Gespréach zu ermitteln und zu
beachten, soweit nicht hoherrangige Rechtsgiiter des Betroffenen gefdhrdet
sind (8 1901 Abs. 3 BGB). Dies gilt auch und gerade firr einen so sensiblen
Bereich wie die Behandlung in der Psychiatrie.

3. Seit der Entscheidung des BGH vom 11. 10. 2000 (NJW 2001, 888) steht
fest, dass eine ambulante Zwangsbehandlung nach geltendem Recht unzuldssig
ist. Der Gesetzgeber hat bewusst auf die Anwendung von Gewalt im
Betreuungsrecht (mit Ausnahme des 8§ 70g Abs. 5 FGG) verzichtet und zur
Konfliktldsung auf die Beziehung zwischen Betreuer und Betreutem gesetzt.
Umstritten ist heute vielmehr, ob der Betreuer wéahrend einer
betreuungsrechtlichen Unterbringung Gewalt zur Durchsetzung einer
arztlichen Behandlung anwenden darf. Nach der vorgenannten Entscheidung
des BGH ist auch hierfiir keine gesetzliche Grundlage ersichtlich.

4. § 1906a BGB-E in der Fassung des Gesetzentwurfes des Bundesrates
verletzt die sachgerechte Abgrenzung der zivilrechtlichen von der 6ffentlich-
rechtlichen Unterbringung, indem die Interessen der Allgemeinheit oder
Rechtsgiter Dritter das Eingreifen des Betreuers rechtfertigen sollen. Dies
widerspricht der grundsétzlichen Verpflichtung des Betreuers, ausschliefdlich
zum Wohl und im Interesse des Betreuten tétig zu werden.

5. Das geltende Recht enthdlt in § 70k FGG eine sachgerechte und praktikable
Regelung fir die ambulante Zwangsbehandlung. Die offentlich-rechtliche
Unterbringung kann danach zu jedem Zeitpunkt, also auch gleichzeitig mit
ihrer Anordnung unter Auflagen ausgesetzt werden. Damit kann die
Durchfihrung der im Einzelfall notwendigen (sozial psychiatrischen, aber auch
medikamenttsen) Behandlung abgesichert werden. Da die offentlich-rechtliche
Unterbringung im Sinne einer Krisenintervention sowohl Félle der
Selbstgefahr wie der Fremdgefahr efasst, handelt es sich um den
rechtssystematisch richtigen Standort fir eine entsprechende Regelung.

! Die Thesen waren Diskussionsgrundlagein der Arbeitsgruppe 1
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Was ist Aufgabe der Betreuung im
Aufgabenbereich Aufenthalt

Bericht aus der Arbeitsgruppe 2

Ursula Maiwald, Barbara Pufhan

Das Aufenthaltsbestimmungsrecht  kommt  begrifflich aus dem
Minderjdhrigenrecht. Die Inhaber der elterlichen Sorge kdnnen dieses Recht
wahrnehmen und notfalls mit gerichtlicher Hilfe durchsetzen.

Fir das Betreuungsrecht ist die Frage, in welchen Problemfeldern von diesem
Recht Gebrauch gemacht werden kann, wie es durchzusetzen ist und wo die
Grenzen liegen.

Die Tétigkeit der Betreuer ist abzugrenzen von den Einsatzmdglichkeiten
sonstiger Hilfspersonen, also rechtliche versus soziadle Betreuung. Dieser
Blickwinkel erschien uns vor alem bedeutsam im Hinblick auf die
beabsi chtigte Pauschalierung der Vergiitung auf duf3erst niedrigem Niveau. Die
Gruppe bestand aus 24 Telnehmerinnen und Teilnehmern, die zum
Uberwiegenden Teil as Berufsbetreuerinnen und Berufsbetreuer arbeiten.
Darunter waren auch zwei Sachwalter aus Osterreich, wo es den
Aufgabenkreis des Aufenthal tshestimmungsrechts nicht gibt.

Wir haben sowohl in der Grof3gruppe als auch in Kleingruppen gearbeitet.

Zu Beginn wurde anhand von Fallbeispielen beschrieben, bei welchen
Problemfeldern  die  Notwendigkeit des  Aufgabenkreises  der
Aufenthaltsbestimmung besteht, z. B. bei Heimsuche, Krankenhausaufenthalt,
Heilbehandlung in bestimmten Einrichtungen, Urlaub, Verwahrlosung und
Suche des ,richtigen Aufenthaltsorts, Ummeldung, Abschluss von Heim —
und Mietvertrdgen. Die Bedeutung der eigenen Wohnung und des geschiitzten
Umfelds wurde zum Ausgangspunkt vieler Uberlegungen.

Der Aufgabenkreis Aufenthaltsbestimmung weckt bei vielen Beteiligten hohe
Erwartungen und Anspriiche an die Betreuer. Dabei wurde deutlich, dass es
neben den offiziellen Auftraggebern wie den Klienten und dem Gericht viele
inoffizielle Auftraggeber aus dem Umfeld der Klienten gibt, z. B. Angehorige,
Pflegedienste, Krankenhiuser und Arzte, soziale Dienste, Amter und
Behorden, Vermieter, Nachbarn. Diese wiinschen vordringlich eine eigene
Entlastung und Abgabe von Verantwortlichkeit. Es wird erwartet, dass sich der
Betreute wohl verhélt. Sie gehen davon aus, dass die Betreuer den Aufenthalt
auch gegen den Willen des Betreuten bestimmen koénnen. Fiir die Betreuer
geht es aber darum, das Wohl des Betreuten festzustellen und dessen Willen zu
ermitteln. Das kann vornehmlich dadurch geschehen, dass ein
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Vertrauensverhéltnis zum Betreuten aufzubauen ist und mit diesem Gespréche
gefuhrt werden. So kénnen gemeinsam Entscheidungen zum Aufenthalt
getroffen werden, die fir den Betreuten zunéchst schwer zu akzeptieren waren.

Zu ermitteln ist dartber hinaus, ob das Krankheitsbild und die Behinderung
tatsachlich eine freie und selbstbestimmte Regelung zul assen.

Hilfestellung und Informationen erhalten Betreuer auch durch AufRenstehende
und zwar genau durch den Personenkreis, der die oben beschriebenen
Erwartungen an die Betreuer stellt. Zweckmaliig ist es, diese Menschen mit ins
Boot zu nehmen und Aufgaben an sie zu delegieren.

Die Entscheidungen beim Aufenthaltsbestimmungsrecht richten sich
insbesondere nach dem Mal3 der Gefahrdung und der Erkrankung der
Betreuten und nach der Risikobereitschaft der Betreuer.

Blickwinkel und Sichtweisen unterschieden und ergénzten sich je nach der
eigenen Biografie und den erworbenen Standpunkten der Betreuer.

Damit ist auch das Rollenverstéandnis der Betreuer unterschiedlich.

Sie werden tétg als Beistand, als Geschéftsfihrer und immer als
Interessenvertreter.

Eine Betreuungsbedarfsplanung im Hinblick auf eine zeitliche Voraussage
schien fur die Tellnehmer sehr schwierig zu sein. Gefordert wird ein hohes
Mall an Flexibilitdt von allen Beteiligten, da sich Sachverhalte,
Krankheitsbilder und &uRere Umstdnde schnell &ndern koénnen. Die
Notwendigkeit einer solchen Planung ist allerdings unbestritten.

Letztendlich bestent das Aufenthaltsbestimmungsrecht als durchsetzbares
Recht dem Betreuten gegentiber nur bel einer Unterbringung mit richterlicher
Genehmigung.

Nutzlich kann dieses allerdings sein, wenn das Umfeld aus eigenen Interessen
andere Formen oder Orte der Unterbringung durchsetzen will, as fur den
Betreuten sinnvoll und eventuell auch als von diesem gewiinscht.

Fir die Sachwalter hat sich die Notwendigkeit des Aufgabenkreises der
Aufenthaltsbestimmung bel den angesprochenen Sachverhalten nicht ergeben.
Entscheidungen in diesem Rahmen wurden anderen Aufgabenkreises
zugeordnet.

Auch aus der Arbeitsgruppe kam der Ruf nach der Abschaffung dieses
Aufgabenkreises, da er eine vermeintliche Kompetenz der Betreuer suggeriert.
Die Gruppenmitarbeit war lebhaft und engagiert. Durch die berufliche
Erfahrung der Teilnehmer wurde neben den theoretischen Uberlegungen
immer der Bezug zur Praxis hergestellt.
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Was ist Aufgabe der Betreuung im
Aufgabenbereich Unterbringung?

Bericht aus der Arbeitsgruppe 3
John Geliibcke, Margret Osterfeld

Aufgabe der Betreuung sollte es sein, Unterbringungen zu vermeiden.
Ambulante Hilfsméglichkeiten der VVor- und Nachsorge sind nicht ausreichend
vorhanden. Betreuungen werden nicht selten eingerichtet, um Unterbringungen
zu ermdglichen und zu vereinfachen. Die Betreuung kann aber auch die
Unterbringungsdauer verkiirzen und weitere Unterbringungen verhindern.

Anwendung von Gewalt bei der Zufiihrung zur Unterbringung ist nur nach
richterlicher Entscheidung mdglich. Dies wird in der Praxis nicht immer
eingehalten.

Das Landesunterbringungsrecht (PsychKG o. UBG) ist gegentiber dem
Betreuungsrecht grundsétzlich subsididr. Haufig wird in der Praxis aber das
"geeignete" Recht angewendet, um das Ziel der Unterbringung zu erreichen.

Der Wille des Betreuten ist im Vorfeld und wéahrend einer Unterbringung in
Erfahrung zu bringen, um ihn in der konkreten Situation zur Geltung zu
bringen ("Verhandeln statt behandeln™). Da dies zeitaufwandig ist, unterbleibt
esin der Praxis haufig.

Unterbringungen kdnnen auch traumatisieren. Um derartige Traumatisierungen
moglichst gering zu halten, ist es nétig, die Handlungsgriinde spéter zu
besprechen und daraus vorbeugendes Handeln abzul eiten.

Der Betreuer bestimmt und entscheidet Uber die Behandlung. Haufig wird dem
Stationsarzt die Entscheidung tberlassen.

Auch Menschen unter Betreuung missen die Mdaglichkeit haben, eine
Behandlung abzulehnen.

Die Unterbringung darf nicht jede "Zwangsbehandlung” legitimieren, die zu
oft routinemal3ig durchgefiihrt wird. Die M&glichkeit der "Zwangsbehandiung"
gegen den Willen und die Absicht des Betreuten muss durch den Gesetzgeber
geregelt werden. Der bestehende 81906 Abs.1 BGB ist keine ausreichende
Rechtsgrundlage.

In der Unterbringungssituation steht der Wille des Betreuten am krassesten
gegen das Wohl des Betreuten. Ziel der Unterbringung muss es sein, diesen
Widerspruch zu 16sen.

Auch der Betreuer hat im Unterbringungsverfahren darauf hinzuwirken, dass
dem Betreuten ein Verfahrenspfleger bestellt wird.
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Was ist Betreuung im Aufgabenkreis
Vermogenssorge?

Bericht aus der Arbeitsgruppe 5

Alexandra Neumann

Anhand von Praxisbeispielen wurde analysiert, welche rechtlichen
Handlungen den Aufgabenkreis ,,Vermodgenssorge* inhaltlich beschreiben.
Unstreitig wurde hierunter subsumiert:

- Schuldenregulierung

- Abschluss von Vertragen

- Abschluss von Vergleichen

- Erwirkung entsprechender gerichtlicher Genehmigungen

- Regelung steuerrechtlicher Angelegenheiten

- Ermittlung, Erfassung und Verwaltung von Vermogenswerten

Es wurde erarbeitet, dass der Betreuer innerhalb dieses Aufgabenkreises auf
verschiedenen Ebenen titig werden kann. Sein Handeln kann auf a) Beratung,
b) Vornahme einer Handlung oder c) Erteilung einer Vollmacht und die
Kontrolle des Bevollméchtigten gerichtet sein.

In diesem Zusammenhang wurde betont, dass in jedem Einzelfall abzuwagen
sei, ob eine Handlung vom Betreuer selbst vorzunehmen ist oder ob diese
delegiert werden kann. Dies wurde insbesondere bejaht fiir die Wertermittlung
und Verwaltung mit Blick auf Immobilien des Betreuten.

Strittig war, ob auch folgende Handlungen unter die Vermdgenssorge zu
subsumieren seien:

a) Antriage auf Sozialhilfe und Rechtsmittel gegen Sozialhilfebescheide
b) Korrespondenz mit Krankenkassen

¢) Einleitung von Vollstreckungsschutzmafnahmen

d) Strafanzeigen bei unerlaubten Handlungen im Vermogensbereich

e) Geltendmachung von Unterhalt

f) Abschluss von Kaufvertragen

Nach Auswertung der herrschenden Rechtsprechung kam die Gruppe zu
folgendem Ergebnis:

Der Aufgabenkreis der Vermogenssorge (auch: Vermogensverwaltung;
Vermogensangelegenheiten)  berechtigt unter anderem auch  zur
Schuldenregulierung, zur Betreilbung des Erbscheinverfahrens, zum
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Sozialhilfeantrag und — soweit sich nicht aus § 1907 BGB weitere
Anforderungen ergeben — zur Regelung von Mietangelegenheiten.

Nach einer neueren Entscheidung des Landgerichts Ravensburg vom
21. Dezember 2000 in FamRZ 2001, S 937, ist der Betreuer mit dem
Aufgabenkreis Vermdgenssorge auch zur Stellung eines Strafantrages im
Hinblick auf ein Vermdgensdelikt befugt:

»Der Betreuer, dem die Besorgung aller Vermoigensangelegenheiten
obliegt, kann von der Mdglichkeit eines Vermogensschutzes durch das
Strafrecht nicht ausgeschlossen werden. Er ist deshalb befugt, fiir die
Person des Betreuten den im Falle eines Vermogensdelikts wie Diebstahl
oder Untreue durch ein Familienmitglied gemidfl StGB § 247
erforderlichen Strafantrag zu stellen.*

Die Abgrenzung des Aufgabenkreises zu Angelegenheiten der Personensorge
istim Einzelfall schwierig.

Wegen der nicht immer eindeutigen Zuordnung einzelner Angelegenheiten zur
Vermdgens- und/oder Personensorge, insbesondere im Bereich der
Verwendung von Einkinften und Vermdgen zum Unterhalt des Betreuten
(Unterhalt gehort isoliert grundsétzlich zur Vermdgenssorge, vgl. Palandt-
Diederichsen, BGB, 59. Aufl., Rdnr.38 zu § 1896; nicht ausreichen soll
Vermdgenssorge nach einer neueren Entscheidung zur Unterhaltsklage, OLG
Zweibricken in FamRZ 2000, S 1325) und der Verwaltung von Einkommen
aus Rente oder Sozialhilfe (von Vermdgenssorge umfasst: OLG Koln vom
25.11.1992 in FamRZ 1993, S.850), ist — wie im iibrigen, den Anforderungen
an den tatbestandlich immer gegebenen Grundrechtseingriff entsprechend,
grundsitzlich — eine differenzierte Ausgestaltung des Aufgabenkreises
notwendig (etwa gesonderter Aufgabenkreis ,,Unterhalt*).

Zum Aufgabenkreis Vermdgenssorge soll auch der Abschluss eines Vertrages
iiber eine private Krankenversicherung gehoren, vgl. LSG Celle vom 21. Mérz
2001;

,.Beitrittserklarungen zur freiwilligen Krankenversicherung gemif § 9 Abs. 2
Nr. 2 SGB V sind Teil der Vermogenssorge. Der Betreuer hat eine
entsprechende Willenserklarung als gesetzlicher Vertreter fiir den Antragsteller
abzugeben.

Der Senat ist der Auffassung, dass die Beitrittserklarung i.S.v. § 9 Abs. 2 Nr. 2
SGB V zum Aufgabenkreis der Vermogenssorge gehort. Der Aufgabenkreis
der Vermogenssorge wird im Rahmen der Betreuerbestellung gem. § 1896 ff
BGB verwendet, griindet sich aber auf die Regelungen im Familienrecht (§
1638 Abs. 1 BGB). Die Vermogenssorge ist danach wesentlicher Bestandteil
der elterlichen Sorge fiir ihre Kinder.
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Gegenstand der Vermogenssorge st grundsdtzlich das gesamte
Kindesvermdgen. Ob das Stellen von Antrégen, wie z.B. die Beitrittserklérung
zur freiwilligen Mitgliedschaft in der gesetzlichen Krankenversicherung,
Gegenstand der Vermdgenssorge ist, wird von den Beteiligten unterschiedlich
gesehen. So wird in dem vom Kl&ger vorgelegten Urteil des Landgerichts Koln
vom 14. Mai 1997 ausgefihrt, dass der Betreuer in dem dort entschiedenen
Fall nicht verpflichtet war, fir den Betreuten Sozialhilfe zu beantragen. Dies
fale nicht in den Bereich der Vermbgens-, sondern in den Bereich der
Personensorge. Die Personensorge umfasse im Grundsatz alle personlichen
Angelegenheiten  einschlieflich der gesetzlichen Vertretung.  Zur
Vermdgenssorge gehtrten demgegeniiber alle tatsichlichen und rechtlichen
Mal3nahmen einschliefdlich der Vertretung, die darauf gerichtet seien, das
Kindesvermdgen zu erhalten, zu verwalten und zu vermehren.

Das Landgericht begriindet seine Auffassung damit, dass die Geltendmachung
von Soziahilfeanspriichen den personlichen Angelegenheiten des Betreuten
zuzuordnen sei und nicht der Vermoégenssorge mit dem Zweck, dass der
Sozialhilfeanspruch ebenso wie der Unterhaltsanspruch der Bedarfssicherung
des Betreuten diene. Wie sehr gerade die Geltendmachung von
Sozialhilfeanspriichen eine personliche Angelegenheit des Betreuten darstelle,
zeige sich Uberdies eindrucksvoll darin, dass viedle Menschen gerade die
Geltendmachung von Sozia hilfeanspriichen auf Grund ihrer - tatsichlichen
oder vermeintlichen -- stigmatisierenden Wirkung ablehnen wirden, obwohl
sie die Anspruchsvoraussetzungen zweifelsfrel  erfillten. (Vgl. zur
entgegengesetzten Ansicht: Bienwald, "Reichweite des Betreuerauftrages in
Angelegenheiten der Vermogenssorge' in FamRZ 1998, 1567, 1568;
Landgericht Regensburg vom 28. Dezember 1992 in FamRZ 1993 S 477, 478;
Bayerisches Oberstes Landgericht vom 4. Februar 1997 in FamRZ 1997 S 902,
903).

Nach Auffassung des Senats unterscheiden sich Beitrittserkléarungen zur
freiwilligen Krankenversicherung gemald 8 9 Abs. 2 Nr. 2 SGB V vom
verfolgten Zweck grundlegend von der Geltendmachung des
Unterhaltsanspruches bzw. des Sozialhilfeanspruches. Die Beitrittserklérung
zur freiwilligen Krankenversicherung dient nicht dazu, den personlichen
Bedarf zu decken. Sie ist dartiber hinaus, anders al's die Geltendmachung von
Sozialhilfeanspriichen, weder tatsdchlich oder vermeintlich mit einer
stigmatisierenden Wirkung verbunden. Die Beitrittserkldrung dient dem
alleinigen Zweck den Klé&ger vor weiteren Kosten z.B. fir Krankenbehandlung
zu bewahren. Sie ist damit wesentlicher Bestandteil der Vermogenssorge. So
hat der Bundesgerichtshof (Urteil vom 4. Juni 1980 in BGHZ 77, 224)
ausgefihrt, dass der Abschluss einer Haftpflichtversicherung fir den Betreuten
zum Aufgabenkreis der allgemeinen Vermogenssorge gehort, wie er auch den
Eltern nach § 1626 Abs. 1 Satz 2 BGB obliegt. Danach sei der Kern der
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Vermdgenssorge die Bewahrung, Sicherung und Vermehrung vorhandenen
Kindesvermdgens. Aber das Kind misse auch davor bewahrt werden, dass
dieses Vermogen - wenn vorhanden - verloren geht, oder dass - wenn
Vermdgen nicht vorhanden ist - Verschuldung eintritt. Der Beitritt zur
freiwilligen Krankenversicherung dient dem gleichen Zweck. Der Senat hat
daher auf Grund der zuvor erwahnten Erwagungen nach eigener Uberzeugung
keine Bedenken, dass Beitrittserklérungen zur freiwilligen
Krankenversicherung gema 8 9 Abs. 2 Nr. 2 SGB V Tel der
Vermdgenssorge sind und der Betreuer eine entsprechende Willenserkldrung
als gesetzlicher Vertreter fiir den Kléger abgeben konnte.

Die Anordnung des Aufgabenkreises Vermdgenssorge kann auch bei einem
vermogenslosen Betreuten in Betracht kommen, etwa, um eine weitere
Verschuldung zu verhindern, vgl. BayObLG vom 04.02.1997 in FamRZ 1997,
S 902.

Unter Umstdnden rechtfertigt der Aufgabenkreis ,,Vermogenssorge™ auch die
(Vergiitung der) Teilnahme an einer gegen den Betroffenen stattfindenden
Strafverhandlung, OLG Dresden vom 19.04.2002 in BtPrax 2002, S 219:

,Das Krankheitsbild des Betroffenen ist u.a. dadurch gekennzeichnet, dass
geringste Anldsse Ausloser fiir ausgeprigte Erregungszustinde werden
konnen, die in der Vergangenheit zum Teil zu erheblichen Beschimpfungen
und Beleidigungen sowie zu tétlichen Auseinandersetzungen mit Mitpatienten
gefiihrt haben; ein solcher Vorfall lag auch dem am 01.02.2000 verhandelten
Strafverfahren gegen den Betroffenen zugrunde, zu dem der Beteiligte zu 2)
als "gesetzlicher Vertreter" des Betroffenen vom Strafrichter unter Androhung
von Sanktionen flir den Fall des Fernbleibens ausdriicklich geladen worden
war... Der Senat teilt dabei im Ansatz die Auffassung, dass nicht jedwede
Teilnahme eines Betreuers an einer Strafverhandlung gegen den Betreuten eine
honorierungspflichtige Betreuertétigkeit darstellt (vgl. BayObLG BTPrax
1999, 73 = FamRZ 1990, 740).

Denn dem Berufsbetreuer sind nur die Tatigkeiten zu vergiiten, die zur
Erflillung seiner Aufgaben im tbertragenen Umfang erforderlich sind. Auch
die Teilnahme an einer Hauptverhandlung gegen den Betreuten kann einem
Berufsbetreuer mithin von vornherein nur vergiitet werden, wenn sie sich im
Rahmen des angeordneten Betreuungsumfangs hélt und nach Art und Umfang
angemessen ist (vgl. Elzer, BtPrax 2000, 139, 141); sie darf sich andererseits
auch nicht allein in menschlicher Zuwendung und rein tatsdchlicher
Hilfeleistung fiir den Betreuten erschopfen, will sie der gesetzlichen Vorgabe
einer rechtlichen Besorgung der Angelegenheiten des Betreuten gerecht
werden... Die Vergiitungsfahigkeit einer Hauptverhandlungsteilnahme richtet
sich daher zunéchst danach, welcher Aufgabenkreis dem Betreuer iibertragen
ist und welche konkrete Straftat dem Betreuten vorgeworfen wird; steht
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danach der Gegenstand des gerichtlichen Verfahrens in sachlichem
Zusammenhang mit dem Grund der Betreuungsanordnung, so steht dem
Betreuer fur seinen Zeitaufwand ein Anspruch auf Vergitung aus beruflicher
Tétigkeit jedenfalls dann zu, wenn seine Teilnahme der Erfillung einer der
Zielvorstellungen des § 1897 Abs. 1 BGB dienlich ist und er deshalb vom
Strafrichter ausdriicklich in seiner beruflichen Funktion als Betreuer zum
Termin geladen ist... Es spricht Uberdies viel dafir, die Tétigkeit des Betreuers
in einem Verfahren, welches der Feststellung von Tatsachen dient, die spéter
zur Grundlage zivilrechtlicher Haftungsanspriiche werden konnen, dem
Aufgabenkreis "Vermdgenssorge" zuzuordnen...

Insgesamt wurde deutlich, dass in der Praxis insbesondere die Abgrenzung der
Schnittstellen der Vermdgendsorge zu den ,,Wohnungsangelegenheiten™ und
zu den ,, Nachlassangelegenheiten* schwierig ist. Hierzu ist die Judikatur und
Literatur auch wenig einhellig.
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Was ist Aufgabe der Betreuung bei Vermiillung?

Tobias Froschle, Wolfgang Mahr

Thesen von Prof. Dr. Tobias Froschle
1. Die Vermillung des Betreuten hat drel rechtliche Dimensionen, ndmlich

* @ne ordnungsrechtliche, soweit die Vermillung eine Stérung der
oOffentlichen Sicherheit oder Ordnung darstellt,

« eine mietrechtliche, soweit die Vermillung einen vertragswidrigen Zustand
darstellt und

* eine betreuungsrechtliche, soweit die Vermillung ein Umstand ist, der dem
Wohl des Betreuten entgegensteht.

So lange nichts dergleichen vorliegt, geht die Vermillung niemanden etwas
an, auch nicht den Betreuer.

2. Soweit die Vermiillung ein Einschreiten der Ordnungsbehérden rechtfertigt,
mogen diese das tun. Aus Sicht des Betreuungsrechts ist das nicht interessant.
Es verpflichtet den Betreuer nicht, in vorauseilendem Gehorsam tétig zu
werden, um dieses Einschreiten tberfliissig zu machen.

3. Die Vermillung kann einen Versto3 gegen die Pflichten des Mieters
darstellen. Wenn sie ein Ausmal erreicht, das das Eigentum des Vermieters
geféhrdet oder die anderen Hausbewohner in gravierender Weise bel&stigt, ist
der Vermieter nach Abmahnung zur fristiosen Kindigung der Wohnung
berechtigt (8 543 Abs. 1 und Abs. 3 BGB).

4. Der Betreuer muss die Vermillung zunéchst als die dem Wunsch des
Betreuten entsprechende Lebensweise hinnehmen (8 1901 Abs. 2 Satz 2
BGB). Nur wenn sie ein Ausmal} erreicht, das dieses selbstgewdahlte Leben
letztlich geféhrdet, ist er nach 8 1901 Abs. 3 Satz 1 BGB verpflichtet, diesen
Waunsch zu tibergehen. Das kann aus mehreren Griinden der Fall sein:

» Die Vermillung kann lebensbedrohliche Formen annehmen (Brandgefahr,
Verbreitung lebensgeféhrlicher Keime).

+ Die Vermillung kann erhebliche Gesundheitsgefahren hervorrufen
(Schédlingsbefal in groflerem Ausmal}, Schimmelpilzbildung, Verzehr
verdorbener Lebensmittel).

» Die Vermillung kann die unter Nr. 3 geschilderte Gefahr des Verlustes der
Wohnung hervorrufen.

5. Die konkreten Mdglichkeiten des Betreuers, die genannten Gefahren zu
beseitigen, sind jedoch begrenzt. Droht nichts weiter as der Wohnungsverlust,
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hat der Betreuer kein Mittel, dies zu verhindern. Denn diese Gefahr rechtfertigt
nach Ansicht des BGH mangels gesetzlicher Grundlage keine
Zwangsmalinahmen gegen den Betreuten. Besteht Lebens- oder erhebliche
Gesundheitsgefahr, muss der Betreuer den Betreuten zur Abwendung dieser
Gefahr so lange freiheitsentziehend unterbringen (8 1906 Abs. 1 Nr. 1 BGB),
bis die Gefahr abgewendet ist.

6. Diese Rechtdage ist nicht befriedigend. Die freiheitsentziehende
Unterbringung ist ein viel schwerwiegenderer Eingriff in die Rechte des
Betreuten als es eine Zwangsentmillung wére. Zumindest bei Vorliegen der
Voraussetzungen des § 1906 Abs. 1 Nr. 1 BGB sollte diese daher — als mildere
Mafnahme - vom Betreuer veranlasst werden kdnnen. Letztlich ist aber auch
die Hinnahme des Wohnungsverlustes als Folge des Schutzes des Rechtes des
Betreuten an seiner Wohnung eine merkwiirdige Konsequenz. Man denkt
dabei an das Rechtssprichwort: Fiat iustitia et pereat mundus.

Thesen von Wolfgang Mahr

Bekanntlich hat der Reformgesetzgeber im Betreuungsrecht entgegen dem
praxisrelevanten Bedarf Zwangsbefugnisse im Bereich Wohnungssorge nicht
geregelt. Dies ist bedauerlich, da die Gesetzedlicke in der Rechtsfiirsorge - wie
wir erfahren konnten - quer durch die Bundesrepublik unterschiedlich bewertet
und gehandhabt wird. Wichtig erscheint mir, dass bei jedem Schritt, den der
Betreuer unternimmt, die Erforderlichkeit seines Handelns neu bedacht wird.
Dabei wird er zu einer Ambivalenz gezwungen, die ihn einerseits auffordert,
seinen Klienten gegen die Bedirfnisse des Umfeldes méglicherweise zu
schiitzen, andererseits aber den fir den Klienten wichtigen Hort des Wohnens
und Regenerierens zu gewahrleisten. Der Schutz der Privatsphére kollidiert mit
den Bedirfnissen der offentlichen Ordnung und im Rahmen der heutigen
Gesundheitsreformen zunehmend mit der Therapiefghigkeit der Wohnung im
Rahmen der Anschlussheilmal3nahme. Subjektives Wohlbefinden harmoniert
zwangdaufig kaum mit gesetzlichen Einschrénkungen der
Mietrechtsbestimmungen, den Emissionsschutzverordnungen und den
Hygienevorschriften. Drangender Handlungsbedarf der Nachbarn und
Mitmenschen begegnet kontrdr dem Wunsch nach Belassendirfen. Die
Variationen fur die Handlungsebene des Betreuers in der Rechtsfiirsorge
bewegen sich zwischen den zwel folgenden Denkmodel len:

* &ulerst positiv entwickelt sich die Situation, wenn der Betreuer
einvernenmlich mit seinem Klienten den Anderungswunsch erarbeitet und bei
freiem Zugang unter gebotenen Malnahmen der Vermogenssicherung eine
Wohnlichkeit wiederhergestellt werden kann.

e &auBerst negativ und krisenhaft entwickelt sich die Situation bei
Uneinsichtigkeit des Klienten, Verweigerung des Zugangs zur Wohnung,
Gesundheitsgeféhrdung, Brandverhitungsauflagen und
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Bauschadensverhinderung  sowie  Verlust des  Eigentums  be
Zwangsentmullungen. Hinzu kommen in diesem Falle die im Bereich der
Gesundheitsfirsorge anfallenden Schritte von einer sozialpsychiatrischen
Begleitung bis hin zu einer Einweisung gemald HFEG bzw. PsychKG und §
1906 BGB. Den rechtlichen Auftrag erhdlt der Betreuer durch die
amtsgerichtlich bestimmten Aufgabenkreise:

1. Wohnungsangel egenheiten und Vermégenssorge zur Deckung der Kosten
bei Tétigkeiten in und mit dem Wohnbereich.

2. Vertretung gegentiber Behdrden und Versicherungen zur Erledigung von
Ordnungsauflagen mdglicher Schadensregulierungen gegentiber Dritten.

3. Ein amtsgerichtlicher Beschluss aufgrund von Gefahrenabwehr und
Menschenrettung in Zusammenarbeit mit Polizei und Behérden.

4. Gesundheitssorge zur Wahrnehmung und Veranlassung gebotener
Einwirkungen.

5. Zufthrung zur Heilbehandlung und Zustimmung zur Heilbehandlung um
Uneinsichtigkeiten des Klienten zu Giberbriicken.

6. Aufenthaltsbestimmung zur anderweitigen Unterbringung bzw. Behandlung.

7. Genehmigung freiheitsentziehender Mal3nahmen. Grundsétzlich muss sich
jeder Betreuer mit den Feststellungen des Bundesgerichtshofs in dessen
Entscheidung vom 11.10.2000 auseinandersetzen, dass im Betreuungsrecht
Zwangsmalinahmen gegen den Willen des Betreuten auf3erhalb der gesetzlich
geregelten Unterbringung einer Rechtsgrundlage durch ein formelles Gesetz
bedirfen. Der Bundesgerichtshof fihrt aus: Eine Missachtung
verfassungsrechtlich garantierter Rechte aus Zweckméaligkeitsgrinden ist
abzulehnen.

These: Diese klare Entscheidung des BGH wird in der Praxis vielseitig und
geschickt unterlaufen nach dem Motto ,,Das haben wir gleich"!

Ergebnisse der Arbeitsgruppe

Die Aufgabenstellung der Arbeitsgruppe traf auf ein breites interdisziplinéres
Interesse sacherfahrener Teillnehmerinnen und Teillnehmer.

Bekanntlich hat der Reformgesetzgeber im Betreuungsrecht entgegen
relevantem Bedarf Zwangsbefugnisse im Bereich Wohnungssorge nicht
geregelt. Diese Gesetzedliicke in der Rechtsfiirsorge, die bisher quer durch die
Bundesrepublik unterschiedlich bewertet und gehandhabt wird, wie aus den
Standortberichten herauszuhdren war, erweckte bei den Teilnehmern die
Neugierde, sei es zur Bestétigung ihrer bisherigen Vorgehensweise, sei eszum
Erfahren alternativer Problemldsungen.

Breiter Raum wurde der Feststellung oder Ermittlung von subjektivem
Wohlbefinden beziehungsweise subjektivem Unwohlsein gewidmet, da an
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dieser Unterscheidung die Handlungsiiberlegungen der Betreuer differenziert
ansetzen. Die eingebrachten Erfahrungen zeigten deutlich, dass in ansteigender
Eskalation die Anteile zwischen psychosozialer Hilfe und rechtlicher
Erforderlichkeit sich reziprok verhalten. Sind zu Beginn die Elemente der
Firsorge und der Gesundheitssorge stérker, so entwickeln sich be
zunehmender Therapieresistenz die Aufgaben vermehrt ins Rechtliche.

Waéhrend der Handlungsbedarf bel den sozialprofessionellen Betreuern das
frihe Bedirfnis nach Hilfe als Prévention zum Gegenstand hat, sieht Prof. Dr.
Froschle als Rechtswissenschaftler den Eingriffspunkt des Betreuungsrecht
erst zu einem wesentlich spéteren Zeitpunkt fir gerechtfertigt.

Die Variationen in der Handlungsebene des Betreuers in der Rechtsfirsorge
machen es erforderlich, bei jedem Schritt, den der Betreuer unternimmt, die
Erforderlichkeit seines Handelns neu zu bedenken. Dies, um einerseits seinen
Klienten gegen die Bediirfnisse des Umfeldes zu schiitzen, andererseits den fur
den Klienten wichtigen Hort des Wohnens und Regenerierens zu
gewdhrleisten.

Treten Zweifd oder Irritationen zwischen den Beteiligten Personen und
Institutionen auf, so ist zur Feststellung Ortlicher Rechtsobliegenheit unter
Inanspruchnahme der § 1837 Abs. 1 BGB mit den zusténdigen Kréaften des
Amtsgerichtes eine Abwagung der Rechtsinterpretationen zum Art. 13 GG und
der Auslegung der BGH-Entscheidung vom 11.10.2000 zu treffen. Trotz
unterschiedlicher Auslegungen der Gerichte Freiburg, Berlin und Frankfurt am
Main ist mit dem BGH im Grundsatz eine Missachtung verfassungsmaldig
garantierter Rechte aus Zweckmal3igkeitsgriinden abzul ehnen.

Als gemeinsamer Nenner der Arbeitsgruppe sind bel Vermullung folgende
Aufgaben wahrzunehmen:

1. Ursachenerkennung durch:

- Aufbau eines V ertrauensverhaltnisses zum Betreuten
- Wohnungsbesichtigung

- Sachstandsermittlung

- Heranziehen von fritheren Gutachten (V orgutachten)
- medizinische Attestierung bzw. Gutachten

2. Ursachenbeseitigung:

- Psychose durch Behandlung

- Demenz durch Hilfe

Sucht durch Therapie
Uberforderung durch Unterstiitzung

w

. Gefahrenbeseitigung:
Brandgefahr durch Verhiitungsmal3nahmen
giftige Stoffe und Gase durch Quellenbeseitigung
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- gefdhrdete Statik durch Stiitzen und Teilentmillung

- Schédlinge durch Bekampfung

- verdorbene Lebensmittel durch Aussortieren und Entsorgung

- Tiere und Verwesungsprodukte durch Entfernen und Entsorgen

4. Alternative Wohnlésungen:
- Kurzzeitibernachtungen erméglichen,
- Obdachlosenunterkunft suchen

5. Hilfegestellung

- Fremdvergabe der Entmullung

- Entmillung in Eigenhilfe

- Eingliederungshilfe

- Sicherung von Eigentum und Raumleerstand
- Beistand bel Verkauf und Vermietung

6. Gesetzlich geregelte formale Schritte fiir Betreuerinnen und Betreuer

- Bericht an das Amtsgericht geméal § 1907 Abs. 2 BGB

- Beratung durch das Amtsgericht gemal3 8 1837 Abs. 1 BGB

- Aufzeigen von Gefahren bei Vermietern und Behdrden wegen Haftung
gemal} § 823 Abs. 2 BGB

- Antrag auf Genehmigung zur zeitw. Unterbringung nach § 1906 BGB

- Wohnungskiindigung mit Genehmigung des Vormundschaftsgerichts
gemal3 § 1907 Abs. 1 BGB

- R&umungsprotokoll auch als Gerichtsinformation unter Hinzuziehung der
Betreuungsbehotrde als Zeuge gemél § 4 BtBG

7. Aufgabenkreise
(gemdl dem Statement von Wolfgang Mahr, Institut fir Sozialarbeit F. a. M.)

1. Tell: medizinisch/psychiatrisch - eskalierend

- ,,Personensorge

- ,Sorge um das personliche Wohl“ bei Unterstiitzungsmainahmen, z.B.
Clatter-Buddy = Geriimpel-Kumpel

- ,,Gesundheitsfiirsorge und Vermogenssorge* bei Anregung einer sozial-
psychiatrischen Hilfe nach neurologischer Begutachtung

-, Zufithrung zur Heilbehandlung*

- Zustimmung zur Heilbehandlung® bei medizinisch-psychiatrische
Behandlung bei teilweiser oder bestehender Einwilligungsunfahigkeit

- ,,Aufenthaltsbestimmung*

- Zustimmung zu freiheitsentzichenden MafBlnahmen® bei Notwendigkeit
stationdrer Unterbringung.

Reichen die betreuungsrechtlichen MaBinahmen nicht aus oder liegt lediglich
eine  Fremdgefiahrdung vor, miissen andere Bestimmungen die
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Rechtsgrundlage bieten, z. B. HFEG = Hessisches Freiheitsentziehungsgesetz,
PsychK G (landerunterschiedlich).

Bel jedem Schritt ist die Erforderlichkeit erneut zu prifen!

2. Tell: faktisch / gefahrenrelevant

- ,,Personensorge

- ,,Wohnungsangelegenheiten bei Unterstiitzungsleistung gemiBl SGB XII,
Wohnungsberatung

- ,,Vermogenssorge“ bei Notoffnungen, Finanzierung von Hilfeleistungen
und Reinigungskréften

- ,Richterliche Genehmigung zum zwangsweisen Zutritt zur Wohnung* bei
Zutritt gegen den Willen des Betreuten, bei Gefahr im Verzug, zur
Vereitelung von  Straftaten (Durchsuchungsbeschliisse) bzw. bei
Gesundheitsgefdhrdung

-, Vertretung  gegeniiber Behdrden und  Versicherungen®  bei
Gefahrenbeseitigung in Form von

Entmiillung: Entsorgungsbehorde

Entseuchung: Gesundheitsbehorde

Grundreinigung: Sozialbehorde

Renovierung: Wirtschaftliche Sozialhilfe der Sozialbehorde
Brandverhiitungsschau: Feuerwehr

Schadensregulierung: Versicherungen u.a.

bei erneuter Nutzung der Wohnung;:

Zuweisung: Wohnungsamt
Wiedereinzug: Ordnungsamt

Alle Beteiligten der AG 5 waren sich dahingehend einig, dass beim Stichwort
,Vermillung“ und seinen Begleitumstinden eine Vielzahl individueller
Pragungen entstehen, die wir nur ansatzweise erfassen konnten. Das
grundsétzliche Thema ist eine weitere, vertiefte Diskussion wert.
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Betreuungsplanung

Thomas Klie

1. Betreuungsplanung ist Ausdruck professioneller Betreuungsarbeit.
Verstehen sich berufliche Betreuer als Professionelle, bezieht dies in
besonderer Weise eine zielorientierte, strategische und ressourcenorientierte
Arbeitsweise mit ein, die sich ganz wesentlich Ausdruck verschafft in einer
systematischen und planvollen Arbeitsweise, die sich in  einem
,.Betreuungsplan‘ niederschlagt.

2. Betreuungsplanung steht im Kontext professioneller Handlungsweisen
anderer Berufsgruppen, etwa der Pflege, der Medizin oder der Akteure in der
Behindertenarbeit. Die Professionellen in der Pflege sind berufs- und
sozialleistungsrechtlich ~ verpflichtet, ihre Arbeit auf der Grundlage
systematischer Pflegeplanung zu gestalten. Gleiches gilt fiir die Medizin, aber
auch flir andere Berufsgruppen, insbesondere in der Behindertenarbeit.
Betreuungsplanung findet insofern niemals isoliert, sondern immer im Kontext
anderer professioneller Bemithungen um Klienten statt, zeichnet sich aber vor
allen Dingen dadurch aus, dass sie subjektive Sichtweisen und Referenzen der
Betroffenen in ein produktives Verhiltnis zu objektiven Bedarfsfeststellungen
und Interventionsoptionen stellt.

3. Betreuungsplanung weist eine groBe Nihe zu Ansidtzen des Case
Management auf. Methodisch kann das Case Management fiir die
Betreuungsplanung in hohem MaBe qualifizierend wirken. Andererseits
ersetzen die Arbeit der professionellen Betreuer und die Betreuungsplanung
fehlende Case Management Infrastrukturen. Berufliche Betreuer werden
haufig dort tatig, wo Case Management Infrastrukturen fehlen.

4. Die Betreuungsplanung steht im Spannungsverhiltnis zwischen
lebensweltlichen Bewiltigungsformen von Krankheit und Behinderung und
Vorstellung professioneller Handlungsweisen. Die besondere Akzentuierung
der advokatorischen Funktion von Betreuern, ihre Verpflichtung auf
individuelle und subjektive Vorstellungen von Lebensgestaltung und ihre
Verantwortung fiir die Teilhabe und soziale Integration weist den Betreuern
und weist der Betreuungsplanung eine besondere Nidhe zur Lebenswelt der
Betroffenen zu. Daraus folgt eine gewisse Spannung zu Deutungsformen und
Handlungsoptionen helfender Professionen.

5. Betreuungsplanung legitimiert, limitiert und qualifiziert die Arbeit von
Berufsbetreuern. Eine schriftlich niedergelegte Betreuungsplanung, als
Aushandlungsergebnis mit den Betroffenen und den wesentlichen Akteuren,
die ihn umgeben, legitimiert die Arbeit der beruflichen Betreuer, limitiert sie
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zugleich, vom Umfang und vom selbstgesetzten Aufgabenversténdnis und ist
in der Lage, die berufliche Betreuungsarbeit zu qualifizieren. Die Arbeit der
beruflichen Betreuer steht vielfach unter Legitimationsdruck, sowohl in der
Offentlichkeit, als auch bei Gerichten und schlieflich gegeniiber den
Betroffenen. Eine ziel orientierte Betreuungsarbeit vermag deutlicher als diesin
der FHé&che bisher der Fall ist, die Arbeit der Berufsbetreuer zu legitimieren.
Gleichzeitig limitiert die Betreuungsplanung die Arbeit der Berufsbetreuer und
ist in der Lage, durch eine klare Rickbindung an Methoden die Arbeit der
beruflichen Betreuer zu qualifizieren.

6. Es fehlt bidang an Standards fir die Betreuungsplanung und die
Pauschalierung der Betreuervergitung wird sie eher behindern als beftrdern.
Mittelfristig wird die professionelle Arbeit von Betreuern, sei es im
Betreuungsverein oder in einer direkten Betreuung als Berufsbetreuer
konstitutiv sein fur die Anerkennung beruflicher Betreuungsarbeit.

Betrifft: Betreuung 8 99



Gerold Oeschger, Guy Walther

Thesen zur Betreuungsplanung
Gerold Oeschger, Guy Walther

Jamach nur einen Plan
Sei nur ein grof3es Licht!
Und mach dann noch” nen zweiten Plan
Gehn tun sie beide nicht.
Denn fir dieses Leben
Ist der Mensch nicht schlecht genug.
Doch sein hth'res Streben
Ist ein schdner Zug.

Bertolt Brecht

aus: Die Dreigroschenoper ,,Das Lied von der Unzuldnglichkeit menschlichen
Strebens®

Die Diskussion um das Thema Betreuungsplanung ist nicht neu, sie wurde
durch die Gesetzesinitiative des Bundesrates neu in die Diskussion eingebracht
(BR-Drucks. 865/03). Fachverbénde, Berufsverbande und Fachliteratur haben
das Thema immer wieder in seinen verschiedensten Facetten bearbeitet.
Zielstellung der Diskussion war bis dato, Betreuungsplanung unter dem
Aspekt eines fachlichen Standards in der Betreuungsarbeit zu diskutieren.

Der Verband freiberuflicher Betreuer/innen (V{B e.V.) hat in seinem ersten
Berufsbild im Jahre 1996 schon gefordert, dass der Berufsbetreuer die
Fahigkeit haben sollte, Betreuung zu planen und zu gestalten. Dies wurde im
gemeinsamen Berufsbild des Berufsverbandes der Berufsverbiande (BdB e.V.)
und des VIB e.V. 2003 iibernommen und als Standard professioneller
Betreuungsarbeit und dem Qualitdtssicherungsaspekt verfestigt. Den Aspekt,
Betreuungsplanung als kontrollierendes Instrument im Betreuungsrecht zu
implementieren, wurde erstmals im Abschlussbericht der Bund-Lénder-
Arbeitsgruppe der Justizministerkonferenz in die aktuelle Diskussion
eingebracht (siche Betrifft Betreuung Bd. 6, Abschlussbericht, S. 132 ff) und
fand schlieBlich seinen Niederschlag im Gesetzesentwurf zum 2. BtAndG. Zu
einem verbindlichen Ergebnis sind die Diskussionen nicht gekommen.

Folgende Thesen und Ansidtze sollen in den Mittelpunkt der Diskussion
gestellt werden:
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These 1:

In § 1901 BGB ist ein wichtiger Grundsatz fir Betreuerhandeln
festgeschrieben. Der Betreuer ist verpflichtet, innerhab seines
Aufgabenkreises dazu beizutragen, dass Mdglichkeiten genutzt werden, die
Krankheit oder Behinderung des Betreuten zu beseitigen, zu bessern, ihre
Verschlimmerung zu verhiten oder ihre Folgen zu mindern. In welcher Form
dies zu geschehen hat, bleibt ungeregelt. Die Praxis erfordert es, dass der
rechtliche Betreuer bei den verschiedenen Hilfeplanungen (z.B.
Eingliederungsplan nach BSHG, SGB X, Pflegeplanung,
Behandlungsplanung, Jugendhilfeplan etc.) im Rahmen seiner Aufgabenkreise
den Betreuten vertritt und zur Umsetzung beitrégt. Planungstatigkeiten
jeglicher Art sind Aufgaben der Sozialleistungstrager, der rechtliche
Betreuer wirkt lediglich mit und bringt die Interessen des Betroffenen ein.

These 2:

Zur Umsetzung der téglichen Betreuungsarbeit ist planendes und gestaltendes
Arbeiten in der Zielsetzung Standard betreuerlichen Handelns. In den
Einzelbereichen finden Planungen in unterschiedlicher Ausgestaltung statt,
unter Einbeziehung der Betroffenen und unter Vorgaben des Wohles des
Betroffenen.

These 3:

Ziele der Einfuhrung einer Verankerung der Pflicht zur Betreuungsplanung in
der BR-Drucks. 865/03 ist es, den Vormundschaftsgerichten eine
objektivierbare  Grundlage zur Beurteilung der Effektivitdt des
Betreuerhandelns zur Verfligung zu stellen, da eine effektive Kontrolle, ob der
Betreuer etwa erforderliche Rehabilitationsmal3nahmen veranlasst oder
durchfiihrt, nach bisherigen Recht nur eingeschrénkt mdglich ist. Die
Betreuungsplanung soll vor allem in den Aufgabenkreisen der Personensorge,
namentlich der Gesundheitssorge und der Aufenthaltsbestimmung, wichtig
sein. Angesichts der Vielgestaltigkeit der zu regelenden Lebenssachverhalte ist
eine detaillierte gesetzliche Regelung zum Betreuungsplan jedoch nicht
maoglich. Es bleibe deshalb der Sozialwissenschaft und der Medizin Uiberlassen,
den gesetzlichen Rahmen mit konkreten inhaltlichen Anforderungen
auszufillen. Die Pflicht zur Betreuungsplanung soll den Vorteil haben, dass
der Betreuer sich zu Beginn der Betreuung mit den zu erreichenden Zielen der
Betreuung auseinandersetzen muss und gezielt — mit Unterstiitzung des
Vormundschaftsgerichtes und der Betreuungsbehdrde — an der Zielerreichung
arbeiten kann. Damit werden Betreuer flir nicht effektive Mallnahmen
sensibilisiert.
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These 4:

Bienwald (Rpfleger 1998 S.462 ff) weist darauf hin, dass das Betreuungsrecht
den Betreuungsplan bisher nicht kennt! Geméaf3 88 1908i Abs. 1 Satz 1, 1837
Abs. 2 Satz 1 BGB hat das VormG Uber die gesamte Tétigkeit des Betreuers
die Aufsicht zu fiohren und durch geeignete Gebote und Verbote
einzuschreiten. Bel Ausibung seines Amtes ist der Betreuer jedoch
selbstandig. Weil der Betreuer selbstdndig handelt, kann im Ubrigen eine
Pflichtwidrigkeit durch Verletzung der Aufgabe, fur die Person und das
Vermdgen des Betroffenen zu sorgen, nur angenommen werden, wenn der
Betreuer den Rahmen dessen, was ein verninftiger Mensch fir zweckmal3ig
oder vertretbar halt, verletzt, wenn er aso den ihm gegebenen Spielraum
Uberschreitet oder missbraucht, z.B. sich von unsachlichen Erwégungen leiten
lasst. Ist der Betreuer in Zweckméafigkeitsfragen aus sachlichen Griinden
anderer Ansicht als das Gericht, darf das Gericht seine eigene Meinung nicht
an Stelle derjenigen des Betreuers setzen und insoweit auch keine bindenden
Anordnungen treffen (vgl. BayObLG , BtPrax 2004, 69 ). D.h. die
Méglichkeiten der Gerichte, den zukiinftig vom Berufsbetreuer vorzulegenden
Betreuungsplan zu Uberpriifen, sind nach wie vor sehr eingeschrankt.

These 5:

Anlasslich der offentlichen Anhdrung zum Gesetzesentwurf vor dem
Rechtsausschuss des Bundestages fihrte Georg Dodegge, (Stellungnahme,
nicht verdffentlicht) aus: ,,Mit demim § 1901BGB Abs.4 Satz 2 vorgesehenen
Betreuungsplan wird ein weiteres birokratisches Element ohne praktischen
Nutzen eingefiihrt“. Aul¥er Acht gelassen wurde das bereitsim 8 69 b Abs. 3
FGG geregelte Einfuhrungsgespréch als Steuerungs- und Leitinstrument.
Weiter weist Dodegge auf das Fehlen einer Definition fur die
Betreuungsplanung hin, wie auch fir das einheitliche Handeln fur die
Ausiibung einer Betreuung. Ohne klare Standards sei keine redlistische
Zielvorgabe und Kontrolle méglich, ohne Zielvorgabe gebe es keine
Zielverfehlungen und damit keine Konseguenzen. Das Instrument der
Betreuungsplan sei deshalb ein stumpfes Kontrollinstrument. Viele Gutachter
der Gerichte fragen Uberhaupt nicht nach den Reha-Aspekten, viele Betreuer
kennen die Reha-Mdoglichkeiten nicht oder halten sie fir unnétig. Letztlich
assoziierten Gerichte, Betreuer und Behdrden unterschiedliche Inhalte und
Begriffe unter dem Begriff der algemeinen und individuellen
Betreuungsplanung.

Dodegge schlagt alternativ vor, die Entwicklung interdisziplindrer Standards
hinsichtlich der Betreuertédtigkeit und der Qualitdt des Betreuungswesens der
Praxis zu Uberlassen. Er verfolgt damit die Vorstellung, dass die
Qualitétskontrolle damit aufRerhalb des gerichtlichen Verfahrens erfolgen
sollte.
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Problematisch sieht er auch den Aspekt der Einbeziehung der Betroffenen in
die Betreuungsplanung. Einerseits gelten ihre Wiinsche, andererseits kénnen
Ziele der Betreuungsplanung Zwang erfordern.

In eine dhnliche Richtung &aullerten sich auch die beiden Vertreter der
Berufsverbande.

These 6:

In den letzten Jahren wurden zahlreiche Diplomarbeiten zum Thema erarbeitet,
leider sind diese nicht verdffentlicht. Alle diese Arbeiten fuhren zum Case
Management as methodischem Ansatz betreuerischer Planung. Wendt hat
erstmals 1998 in seinem Aufsatz ,,Case Management und Betreuungsplanung *
einen Brickenschlag vorgenommen (bt-info 2/98, Seite 12-14). Angela Roder
geht in der jungsten Verdffentlichung ,, Betreuungs(case)management*
(BtPrax 03/2004) von der Betreuungsplanung als Hilfeplanung aus. Sie
verfestigt in ihren Ausfiihrungen, dass die Kernkompetenz der beruflichen
Betreuung im methodischen Bereich liege, womit Standards wie
Betreuungsplan/Hilfeplan unabdingbar seien. Es stellt sich die Frage, ob
und wie Methoden und Ansdtze des Case Managements fur die
Betreuungsplanung durch den Berufsbetreuer genutzt werden kénnen.
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Mit dem 2. BtAndG' sollen § 1901 Abs. 4 Saiz 1 BGB folgende Sétze
angefiigt werden:

"Wird die Betreuung berufsmafdig gefuhrt, hat der Betreuer in geeigneten
Féllen auf Anordnung des Gerichts zu Beginn der Betreuung einen
Betreuungsplan zu erstellen. In dem Betreuungsplan sind die Ziele der
Betreuung und die zu ihrer Erreichung zu ergreifenden Malinahmen
darzustellen.

Gleichzeitig wird 8§ 4 BtBG wie folgt gefasst:

,,Die Behorde berdt und unterstiitzt die Betreuer, die Bevollmdchtigten auf
ihren Wunsch bei der Wahrnehmung ihrer Aufgaben, die Betreuer
insbesondere auch bei der Erstellung des Betreuungsplanes.

1. Ziele der Einfiihrung eines Betreuungsplanes nach dem Willen des
Gesetzgebers

Mit dem Betreuungsplan soll dem VormG eine objektivierbare Grundlage
zur Beurteilung der Effektivitéat des Betreuerhandelns zur Verfligung
stehen, da eine effektive Kontrolle, ob der Betreuer etwa erforderliche
Rehabilitationsmal3nahmen veranlasst oder durchfiihrt, nach bisherigem Recht
nur eingeschrénkt moglich ist. Die Betreuungsplanung soll dabei vor allem in
den Aufgabenkreisen der Personensorge, namentlich der Gesundheitssorge und
der Aufenthaltsbestimmung, wichtig sein.

Angesichts der Vielgestaltigkeit der zu regelenden Lebenssachverhalte hat der
Gesetzgeber auf eine detaillierte gesetzliche Regelung zum Betreuungsplan
verzichtet. Es bleibe deshalb der Sozialwissenschaft und der Medizin
Uberlassen, den gesetzlichen Rahmen mit konkreten inhaltlichen
Anforderungen auszufilllen. Die Pflicht zur Betreuungsplanung soll den
Vorteil haben, dass der Betreuer sich zu Beginn der Betreuung mit den zu
erreichenden Zielen der Betreuung auseinandersetzen muss und gezielt — mit
Unterstiitzung des VormG und der Betreuungsbehorde — an der Zielerreichung
arbeiten kann. Damit sollen Betreuer fiir nicht effektive Malnahmen
sensibilisiert werden.

Nach regelméBigen Zeitabstinden konnte das VormG entsprechend §§ 1839,
1840 Abs. 1 BGB anhand des Betreuungsplans Fort- oder Riickschritte leichter
feststellen und entsprechend — ggf. mit einem Betreuerwechsel — gegensteuern.

1vgl. BT-Drucks. 15/4874
2vgl. BR-Drucks. 865/03, S. 64ff.
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Der Betreuungsplan sollte nur von Berufsbetreuern in geeigneten Féllen
erstellt werden. Eine Verpflichtung fir ehrenamtliche Betreuer wirde
abschreckend wirken.

Im Zweifel hat das VormG festzustellen, in welchen Féllen und wann der
Betreuungsplan vorzulegen ist. Im urspringlichen Entwurf des Bundesrates
war noch vorgesehen, dass der Betreuer ohne besondere Aufforderung des
Gerichts in geeigneten Féllen zu Beginn der Betreuung einen Betreuungsplan
zu erstellen habe.

Bel der Prifung und Bewertung des Betreuungsplans hat das VormG enge
Grenzen  zu beachten: Das  Gericht darf nicht  eigene
Zweckmaligkeitserwdgungen an Stelle des Berufsbetreuers anstellen und kann
alenfalls im Rahmen seiner Aufsicht ein Pflichtversdumnis annehmen und
erforderliche Mal3nahmen veranlassen.

Die Erstellung eines Betreuungsplans soll insbesondere die Effektivitét und
damit die Qualitdt der Betreuung steigern. Andern sich im Laufe der Zeit die
Umstadnde, konnen sich moglicherweise auch die Ziele andern oder neue
Probleme hinzukommen. Der Betreuer soll in Anwendung von 88 1839, 1840
Abs. 1 BGB dann das Gericht informieren.

2. Einige Anmerkungen zum Betreuungsplan:

Brauchen wir Uiberhaupt einen Betreuungsplan? Zur Recht hat Bienwald bereits
1998 in seinem kritischen Zwischenruf zum Betreuungsplan festgestellt, ,,dass
der Rahmenplan vom Gericht vorgegeben wird.“® Daran hat sich bis heute
nichts gedndert. Der Betreuer ist in den Ubertragenen Aufgabenkreisen
gesetzlicher Vertreter des Betreuten und vertritt ihn gerichtlich und
aul3ergerichtlich (8 1902 BGB) — nicht mehr, aber auch nicht weniger! Er
erbringt in diesem Zusammenhang auch keine ,,Dienstleistung® und schon gar
keine Sozialleistung im Sinne des Sozialgesetzbuches (SGB). Schon nach
bisherigem Recht haben und hatten die Gerichte ein Instrumentarium, um
gemeinsam mit dem Betreuten und dem Betreuer die Betreuung ,,zu planen “.
Das Gericht kann in geeigneten Fallen ein EinfUhrungsgespréch gemeinsam
mit dem Betreuten und dem Betreuer filhren (8 69b Abs. 3 FGG). Dabei ersetzt
das Verpflichtungsgesprach nach § 69b Abs. 1 FGG, das ja zundchst mit dem
Betreuer allein geftihrt wird, nicht das EinfUhrungsgespréch. Mit dem
Einfuhrungsgespréach soll vor alem die Basis fir eine vertrauensvolle
Zusammenarbeit der Beteiligten untereinander und mit dem Gericht hergestel It
werden. Vom Gericht soll mit den Beteiligten vor allem die durch die
Entscheidung der Betreuerbestellung verénderte rechtliche Situation des
Betroffenen besprochen werden. Dabei kdnnen auch zu erwartende

% vgl. Bienwald, Rpfleger 1998, S. 462 ff.
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Schwierigkeiten erdrtert und auf die Moglichkeit hingewiesen werden, kinftig
auftauchende Fragen mit dem Gericht zu besprechen bzw. sich vom Gericht (8
1908i i.V.m. § 1837 Abs. 1 BGB) oder der Betreuungsbehorde (8§ 4 BtBG)
beraten zu lassen®. Das Einfihrungsgesprach falt in die funktionae
Zustandigkeit des Rechtspflegers (88 3 Nr. 2a, 14 Nr. 4 RPfIG). In der
gerichtlichen  Praxis wird bisher von der Madoglichkeit eines
EinfUhrungsgespréachs allerdings so gut wie nie Gebrauch gemacht.

Gerade da, wo fir den Betreuten Sozialleistungen in Anspruch genommen
werden, haben in der Regel die jeweiligen Sozialleistungstréger (und nicht der
Betreuer!) die gesetzliche Pflicht, eine sog. ,Hilfeplanung® durchzufiihren;
diese ist im Einzelnen durch folgende gesetzlichen Regelungen konkretisiert:

e §15SGB Il — Eingliederungsvereinbarung

e §35Abs. 4 SGB Il — Eingliederungsvereinbarung

e 8§36 SGB VIII — Hilfeplanung bei jungen Volljahrigen
e 8§12 SGB XII — Leistungsansprachen, Forderplan

e § 58 SGB XIl — Gesamtplan der Eingliederungshilfe; ebenso sog.
Integrierter Hilfeplan (IHP) im Bereich der Eingliederungshilfe

Bei der Diskussion um den Betreuungsplan muss einerseits zwischen einer
Methoden- und Qualititsdiskussion — einer Betreuungsplanung i.w.S. — und
andererseits von der Vorlage eines i.d.R. schriftlichen Berichts unterschieden
werden. Bereits seit vielen Jahren haben sich die beiden Berufsverbande fiir
Berufsbetreuer — BdB e.V. und VfB e.V. - fiir eine Betreuungsplanung als
einem Instrument der Qualititsentwicklung und Qualitétssicherung
ausgesprochen.5 Dabei werden auch immer mehr Methoden des Case
Managements als geeignet fUr eine Betreuungsplanung angeﬁehen.6

Die individuelle Betreuungsplanung ,, ist eine personenbezogene Planung, die
Ziele der Betreuung beschreibt, Schritte zur Zielerreichung und den Grad der
Zielerreichung. Die zentrale Frage der individuellen Betreuungsplanung
lautet: Was soll durch die Betreuung erreicht werden, wodurch, wie und bis
wann und wer soll daran mitwirken? Aus der Beantwortung der Fragen ergibt
sich ein Schema, das den Betreuungsablauf strukturiert und gleichzeitig
dokumentiert. Die individuelle Betreuungsplanung ist nicht nur ein
professionelles Instrument, das die Qualitit der Betreuung sichert, sie macht

* vgl. auch BT-Drucks. 11/4528, S. 176

®vgl. zB. BdB e.V. (Hrsg.), Ergebnisse des AK , Betreuungsplanung® der Jahrestagung
vom 16.4. — 18.4.1998, BdB 8/1998, S. 13f.; ebenso BdB (Hrsg.), Berufsethik und
Leitlinien fir ein professionelles Betreuungsmanagement, Januar 2005, Seite 18

® vgl. Wendt, Case Management und Betreuungsplanung, bt-info 2/1998, S. 12ff.;
ebenso Roder, Betreuungs(case) management, BtPrax 2004, S. 87ff.
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dariber hinaus auch die Arbeit der Betreuerlnnen transparent und erleichtert
im Vertretungsfall die (zeitweise) Ubernahme einer Betreuung”.7

Das VormG interessiert sich erfahrungsgemai allerdings fir eine besondere
Methode relativ wenig. Hier wird lediglich die Vorlage eines Betreuungsplans
von Berufsbetreuern erwartet. Auch der Gesetzgeber hat mit seinen
Regelungen zum Betreuungsplan in § 1901 BGB wenig Konkretes geliefert
und eher noch weitere Fragen aufgeworfen.

So ist unklar, was geeignete Félle fir einen Betreuungsplan sein sollen? Der
Gesetzgeber hat dem Gericht hier ausdriicklich einen Ermessensspielraum
eingerdumt. Ob sich das, wie vom Bundesrat in seiner Begrindung
angenommen, eher an den Aufgabenkreisen der Gesundheitssorge und
Aufenthaltsbestimmung orientieren wird, muss bezweifelt werden. Auch im
Bereich der Vermdgenssorge kann und muss eine ,,Planung® wichtig sein.
Ebenso lassen sich die geeigneten Fille auch nicht schematisch auf der
Grundlage einzelner Krankheitsbilder oder dem Alter der Betreuten
eingrenzen. Wann ein ,,geeigneter Fall“ anzunehmen ist, wird sich letztlich nur
anhand der konkreten Umstinde des einzelnen Falls sagen lassen. Im Zweifel
wird das VormG dies bestimmen.

Die Erstellung des Betreuungsplans ist zu Beginn der Betreuung vorgesehen:
Welcher Zeitpunkt ist gemeint? Kann der Betreuer bereits zu Beginn der
Betreuung sinnvoll einen Betreuungsplan fiir den Betreuten erstellen? Die
Betreuung ,,beginnt” regelhaft mit der Zustellung des Beschlusses iiber die
Betreuerbestellung an den Betreuer (§ 69a Abs. 3 S. 1 FGG — Wirksamwerden
der Betreuerbestellung; Ausnahme bei der Anordnung der sofortigen
Wirksambkeit nach S. 3). Erfahrungsgeméf muss der Betreuer den Erstkontakt
zum Betreuten herstellen, er muss bestehende Bankkonten recherchieren und
dem  Gericht fiir den  Aufgabenkreis = Vermogenssorge  ein
Vermogensverzeichnis einreichen. Ein ,,vorlaufiger” Betreuungsplan kann also
frithestens nach Einreichung des Vermdgensverzeichnisses vorgelegt werden.

Anders als beim Hilfeplan nach § 36 SGB VIII im Bereich der Kinder- und
Jugendhilfe sind keine weitere Regelungen getroffen, wer an der Erstellung
des Betreuungsplans zu beteiligen ist. Eine solche Regelung fehlt im
Betreuungsrecht vollig. Im Gegensatz zum SGB VIII und zum SGB XII (§ 58
SGB XII — Gesamtplan der Eingliederungshilfe) handelt es sich bei der
Betreuung auch nicht um eine Sozialleistung. Insofern ist fraglich, ob die
Vorschriften des SGB VIII oder des SGB XII entsprechend herangezogen
werden sollten. Allenfalls aus § 1901 Abs. 3 S. 3 BGB (sog.

" vgl. SdlinfEngels: Qualitdt, Aufgabenverteilung und Verfahrensaufwand bei
rechtlicher Betreuung, 2003, S. 113
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Besprechungspflicht) ist abzuleiten, dass der Betreute bel der Erstellung des
Betreuungsplans zu beteiligen ist.

Eine Fortschreibung des Betreuungsplans ist gesetzlich ebenfalls nicht
ausdricklich vorgeschrieben, jedoch unter Hinweis auf die Ausfiihrungen der
Begrindung des Bundesrates in seinem Gesetzesvorschlag8 bei ener
Anderung der Umstande/Ziele sicherlich erforderlich. Sinnvoll erscheint eine
jahrlich Fortschreibung in Anlehnung an den jahrlich nach § 1840 Abs. 1 BGB
zu erstellenden Jahresbericht.

Empfénger des Betreuungsplans ist ausschliefdich das VormG, nicht die
Betreuungsbehdrde, der Betreute oder sonstige Dritte. Eine Bewertung des
Betreuungsplans durch die Betreuungsbehotrde ist nicht vorgesehen und auch
nicht zweckméfiig. Die Behtrde hat den Betreuer auf dessen Wunsch nach § 4
BtBG n. F. allenfalls zu beraten und zu unterstiitzen. Die Aufsicht Uber die
Betreuer fuhrt allein das VormG und insofern sind mdgliche Anfragen der
VormG bei der Betreuungsbehorde bzgl. einer Stellungnahme zu vorgelegten
Betreuungsplénen zuriickzuweisen.

Unklar ist ebenso, was das VormG mit dem vorgelegten Betreuungsplan
macht. Schon jetzt zeigt die Praxis zum bisherigen Jahresbericht des Betreuers,
dass dieser hdufig kommentarlos in der Akte abgeheftet wird. Es stellt sich
dann schon die Frage, zu welchem Zweck ein Betreuungsplan Uberhaupt
erstellt und dem VormG vorgelegt werden soll. Hier fehlt eine entsprechende
Regelung/Verpflichtung auf Seiten der Gerichte, wenn der Betreuungsplan
letztlich nicht als ,, Muster ohne Wert* enden soll. Bei der Prifung durch die
VormG sind alerdings — wie in der BR-Drucks. zutreffend ausgefiihrt — durch
die Gerichte die Grenzen einer Priifung und Bewertung zu beachten.

Eine gesonderte = Abrechnung/Vergiitung fiir die Erstellung des
Betreuungsplans ist nicht vorgesehen und auch nicht moglich. Alle
erforderlichen und gesetzlichen Aufgaben hat der Betreuer vorzunehmen und
bekommt fiir die jeweilige Betreuung zukiinftig die festgelegte pauschale
Vergilitung nach §§ 4, 5 VBVG n. F. Es ist also damit zu rechnen, dass die
Betreuungsplanung und der Betreuungsplan unter den neuen Bedingungen
einer pauschalierten Vergiitung durch die Berufsbetreuer sich auf ein
Minimum beschrénken wird.

Es stellt sich letztlich die Frage, ob mit der jetzt geplanten Regelung die
beabsichtigten Ziele

e einer objektivierbaren Grundlage
e zur Beurteilung der Effektivitét des Betreuerhandelns
e und damit der Steigerung der Qualitét der Betreuung

8vgl. BR-Drucks. 865/03, S. 64ff.
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wirklich erreicht werden konnen?
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Der folgende Text versteht sich als Erganzung zum Beitrag vom Karl-Ernst
Brill ,, Personliches Budget soll zundichst erprobt werden ", BtPrax Magazin
5/2004. Diskutiert wird die Rolle des Betreuers im Verfahren. Einbezogen
werden die Thesen und Ergebnisse der mit diesem Thema befassten
Arbeitsgruppen des 9. VGT.

Im Gegensatz zum passiven Empfang von fremdbestimmten Leistungen und
Hilfen stdrkt das personliche Budget aktive Elemente des Mittuns, des
Mitentscheidens und der Einflussnahme durch den betroffenen Menschen. Das
personliche Budget meint nicht nur die Mdglichkeit der Mitwirkung am
Verwaltungsverfahren, sondern Ubertrégt ihm den Einkauf, die Abrechnung
der bendtigten Leistung, sowie die Kontrolle des L eistungsgeschehens.

Der Grundgedanke der Regelungen zum persdnlichen Budget findet seine
Entsprechung im Leitgedanken der Betreuung. Ziel der Betreuung ist die
Sicherstellung und die Verwirklichung der Selbstbestimmung des betreuten
Menschen im Rahmen der Rechtsfirsorge.

Welche Angelegenheiten sind zu erledigen?

Antrag: Nahezu ale budgetféhigen Leistungen sind abhéngig von einem
Antrag. Der Antrag ist zu stellen, die wirtschaftlichen und personlichen
Verhéltnisse sind zu beschreiben und entsprechende Nachweise zu erbringen.
Bis hierhin ergibt sich noch kein wesentlicher Unterschied zum bisherigen
Verfahren.

Verhandlungen: Sollen die Leistungen nun stait z.B. als Sachleistung as
Budget bewilligt werden, ist im weiteren Verlauf Uber die Hohe des Budget zu
verhandeln. Hierzu gilt es neben der Feststellung des Hilfebedarfs
(Untersuchungen, Gutachten, Hilfeplankonferenz etc.) auch Einfluss auf
Berechnung der Leistung zu nehmen. Mit dem bewilligten Budget muss die
Leistung auf dem vorhandenen Markt in der bendtigten Qualitét eingekauft
werden konnen. Die Leistungstrager werden versuchen diese auf die unterste
Schwelle der Preise abzustellen. Dies kann zur Folge haben, dass ortlich keine
Anbieter zu finden sind, die zu diesen Konditionen arbeiten wollen und
konnen.

Rechtsmittel: Die Bescheide sind entgegen zu nehmen, zu bewerten und ggf.
ist der Rechtsweg zu beschreiten.

Entscheidung iiber die Art der Hilfe: Das personliche Budget bindet den
betroffenen Menschen weder an bestimmte Anbieter noch an eine bestimmte
Leistung. Es ist somit erforderlich ein individuelles Konzept fir das
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Leistungsgeschehen zu erstellen. Hierzu bedarf es einer genauen Vorstellung
Uber die unterschiedlichen Mdglichkeiten den perstnlichen Hilfebedarf zu
decken. Dies wiederum setzt eine genaue Kenntnis der Angebote auf dem
oOrtlichen Markt voraus. Das Konzept ist im weiteren Verlauf zu prifen und
ggf. anzupassen.

Einkauf der Leistungen: Im ndchsten Schritt sind die bendtigten Leistungen
einzukaufen. Angebote sind einzuholen und die dafir erforderlichen
Gespréche zu fuhren. Soll die Hilfe Uber ein Arbeits- oder Dienstverhéltnis
eingekauft ~ werden, sind  Ausschreibungen  vorzunehmen  und
Bewerbungsgespréche zu fihren. Sodann sind die entsprechenden Vertrédge
abzuschlief3en. Dabel ist insbesondere darauf zu achten, dass die notwendige
Flexibilitdt zur Anpassung und Anderung des Leistungsgeschehens fur den
Fall der Verénderung des Hilfebedarfs erhalten bleibt.

Kontrolle des Leistungsgeschehens: Je nach dem Uber welchen Weg die
benétigte Hilfe eingekauft wird, ergibt sich ein unterschiedliches Erfordernis
das Leistungsgeschehen zu beobachten und zu kontrollieren. Insbesondere
dann, wenn keine Fachdienste, die nach fachlichen Standards arbeiten,
beauftragt werden, sondern Hilfskréfte oder nicht ausgebildete Personen oder
Dienste die Leistung erbringen, ist bereitsim Vorfeld die benétigte Qualitét zu
beschreiben und im Verlauf zu kontrollieren.

Abrechnung der Leistungen: Die wirtschaftliche Abrechnung der Leistung ist
zu bewdtigen. Den geringsten Aufwand dirfte dabel die Kontrolle und
Zahlung von gewerblich erstellten Rechnungen ausmachen. Ist eigenes
Personal eingestellt, entsteht ein deutlich hoherer Aufwand bel der
Abwicklung arbeitsvertraglicher Angelegenheiten (Berufsgenossenschaft,
Versicherung, Steuer, Sozialabgaben etc.).

In der Unterscheidung zur Bewilligung einer Sachleistung wird vom
betroffenen Menschen ein hdheres Mal? an Mitwirkung gefordert:

e FEr muss ene konkrete Vorstellung Uber das gewinschte
L eistungsgeschehen entwickeln kdnnen.

e Er muss die angebotenen Hilfen kennen, vergleichen und bewerten
konnen.

e Zur Vermeidung von langwierigen Rechtsmitteln muss er im
Verfahren durch  Verhandlung mehr  Einfluss auf die
Entscheidungsfindung des L eistungstrégers nehmen.

e FEr muss die vertraglichen Angelegenheiten zum Einkauf der
Leistungen verstehen und entscheiden kénnen.

e Er muss das Leistungsgeschehen beobachten und als selbstbewusster
Arbeitgeber Einfluss nehmen kénnen.
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e Er mussdie mit dem Einkauf der Leistung verbundenen Verwaltungs-
und Abrechnungsangel egenheiten bewaltigen kénnen.

Die Rolle des Betreuers

Erforderlichkeitsgrundsatz: Die Bestellung eines Betreuers setzt voraus, dass
der betroffene Mensch auf Grund einer psychischen Krankheit oder einer
korperlichen, geistigen oder seelischen Behinderung eine oder mehrere der
oben genannten Angelegenheiten ganz oder teilweise nicht besorgen kann. An
zweiter Stelle ist zu fragen, ob andere Hilfen, bei denen kein gesetzlicher
Vertreter bestellt wird, ebenso gut wirksam werden kdnnen.

Das personlichen Budget ist nicht die einzige in den Leistungsgesetzen
vorgesehene Mdaglichkeit die benttigte Hilfe zu erhalten. Der Bedarf kann
auch Uber die Bewilligung der Sachleistung gedeckt werden. Wie oben
beschrieben ist die hierzu erforderliche Fahigkeit zur Mitwirkung eine
geringere. Ist die Betreuung ganz oder in Teilbereichen wegen des
Mehraufwandes, welcher mit der Inanspruchnahme des personlichen Budget
verbunden ist, erforderlich, stellt sich die Frage, ob die Betreuung mit dem
Hinweis auf die mdgliche Sachleistung abgelehnt werden kann.
Gleichermal3en misste sich aus der Antwort auf diese Frage der Standard fiir
das Handeln des Betreuers ableiten lassen, wenn sein Aufgabenkreis ihn
verpflichtet, die Rechtsfirsorge mit dem Ziel der Sicherung der personlichen
Versorgung zu erledigen. Ist der Betreuer verpflichtet, den Mehraufwand fur
die Nutzung des personlichen Budgets zu erbringen oder reicht es aus, wenn er
die Sachleistungen auf den Weg bringt?

Die mit dieser Frage befasste Arbeitsgruppe des 9. VGT kommt zu dem
grundsétzlichen Schluss, dass die im Gesetz verankerte Wahlmdglichkeit und
Selbstbestimmung von so hohem Stellenwert ist, dass die Einrichtung einer
Betreuung dadurch gerechtfertigt ist.

Folgende Fragen sind offen und bedirfen der weiteren Diskussion.

e Ist die Einrichtung einer Betreuung selbst dann gerechtfertigt, wenn der
betroffene Mensch keine Moglichkeit hat, eigene Wiinsche und Vorstellungen
hinsichtlich der Art und Weise seiner Versorgung zu dufern?

e Ist die Einrichtung einer Betreuung selbst dann gerechtfertigt, wenn der
betroffene Mensch sein Wahlrecht zum eigenen Schaden ausiibt?
Beispielsweise, wenn er die Absicht hat, das bewilligte Budget zweckfremd zu
verwenden?
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Vorausschau

Steigende Fallzahlen: Die mit dem personlichen Budget verbundenen
erhdhten Anforderungen an die Handlungskompetenz der betroffenen
Menschen werden zu einem Anstieg der Betreuungsfélle fuhren.

Neue Arbeitsbelastung fiir Betreuer: Je weiter der betreute Mensch nicht
mehr in der Lage ist, die oben genannten Angelegenheiten selbst zu erledigen,
je mehr wird der Betreuer gefordert sein einzuspringen. Die oben genannten
Fragen erlauben es moglicherweise, erst dann auf die weniger aufwéandige
Sachleistung zurlick zu greifen, wenn der betreute Mensch nicht mehr in der
Lage ist, einen erfahrbaren Nutzen aus dem personlichen Budget zu ziehen
oder er das Budget mit erheblichem Nachteil fir seine Gesundheit oder sein
Leben verwendet.

Forderung: Die mit dem personlichen Budget befasste Arbeitsgruppe des 9.
VGT hat gefordert, den urspriinglich im Gesetzgebungsverfahren diskutierten
und zwischenzeitlichen verworfenen Budgetberater mit im Gesetz zu
verankern.
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Rechtliche Betreuung adlterer Menschen

Peter Michael Hoffmann

Das Bundesministerium fur Familie, Senioren, Frauen und Jugend - BMFSFJ -
hat von April 2001 bis September 2004 ein Projekt mit dem Titel: ,,Die
Lebenslage élterer Menschen mit rechtlicher Betreuung™ gefordert.
Projekttrager war die Akademie fiir Offentliches Gesundheitswesen in
Diisseldorf. Die im Teilplenum vorgetragenen Ergebnisse griinden auf der
Analyse von knapp 10.000 Betreuungsakten von Bestand und Neuzugéngen
aus 21 Amtsgerichtsbezirken in sieben Bundesldndern, sowie auf einer
postalischen Befragung von rund 1.500 Betreuerlnnen &alterer Menschen.
Damit handelt es sich um die umfangreichste Studie, die bisher zu diesem
Thema durchgefiihrt wurde.*

Wer sind die Betreuten?

Die Alterss und Geschlechterverteilung der rechtlich betreuten Menschen
weicht von der Struktur der Durchschnittsbevélkerung ab. Altere und Frauen
sind deutlich Uberreprasentiert. Das zahlenméaRige Gewicht der Alteren ist bel
den Neuzugéngen eines Jahres deutlicher ausgeprégt als bel  den
Bestandszahlen - im Alltag des Amtsgerichts entsteht der Eindruck, das
Betreuungsrecht sei iiberwiegend fiir Altere da. Der ,,demografische Faktor*,
also der wachsende Anteil Alterer an der Bevolkerung, spielte bisher beim
Anstieg der Betreuungszahlen eine geringe Rolle - von 2001 auf 2002 waren
nur 2,78% des Zuwachses (rund 1.700 Fille) bevolkerungsbedingt.
Modellrechnungen fiir die Zukunft unterstreichen aber die langfristige
Wirkung des demografischen Wandels: Die Betreuungszahlen steigen auch
dann noch, wenn die Bevolkerung insgesamt schrumpft. Der Anteil Jingerer
geht immer weiter zuriick - 2050 kommen auf einen Betreuten im Alter von 18
bis 65 Jahren zwei Uber-65-Jihrige.

Zur Lebenslage &lterer Betreuter (ab 65 Jahren):

Das Krankheitshild ist eines der bestimmenden Merkmale fir die Lebenslage
in vielen anderen Bereichen. Die grofite Gruppe ist die der Demenzkranken,
gefolgt von den Betreuten mit neurologischen Stérungen (meist Schlaganfall).
Dabei gibt es keine Diagnosegruppe, die durch eine Haufung besonders
schlechter  oder  guter  Werte  auffdlt. Demenzkranke  und

'Der gesamte  Forschungsbericht ist  unter  hitp://www.betreuungsrecht-
forschung.de/pdf/Bericht_L ebenslageBetreuter.pdf verfligbar. Kurzberichte auch in
BtPrax 3/2005, S.91-98, BtPrax 1/2004, S. 7-10, BtPrax 6/2003, S.249-251
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Schlaganfallpatientinnen sind z.B. &ter als die Betreuten mit anderen
Diagnosen und haben mehr soziale und finanzielle Ressourcen zur Verfligung.
Dagegen sind die Betreuten mit geistiger Behinderung gesundheitlich nicht so
eingeschrankt und konnen ihren Alltag besser bewdltigen. Auch die
Geschlechterverteilung variiert je nach Krankheitshild. In den meisten Féllen
dominieren die Frauen; im Durchschnitt sind drei Viertel der dlteren Betreuten
weiblich. Jedoch nicht bei den Suchtkranken: Rund zwei Drittel dieser
Betreuten sind Manner. Weitere Geschlechtsunterschiede sind bel den
Statusvariablen Einkommen und Bildung festzustellen, allerdings nur bei den
Betreuten aus den westlichen Bundesléndern. Manner haben hier unabhangig
von Wohnform, Alter, sozialen und gesundheitlichen Ressourcen einen
hoheren Bildungsgrad und ein héheres Einkommen als Frauen. Im Bereich
Wohnen sind die Ressourcen der Manner ebenfalls besser als die der Frauen;
unabhangig vom Alter leben mehr weibliche as mannliche Betreute allein
oder im Heim. Dies kann dadurch erklért werden, dass Frauen aufgrund ihrer
langeren Lebenserwartung und des niedrigeren Heiratsalters haufiger den Tod
des Ehepartners erleben as Manner. Der erhohte Anteill  von
Heimbewohnerinnen ist ein weiteres aufféliges Merkmal. Drei Viertel der
dlteren Betreuten werden stationdr versorgt, wahrend dieser Anteil bel den
Leistungsempfangerinnen der Pflegeversicherung nur 30% betragt - im
Bevolkerungsdurchschnitt sind es um die 3%. Von den Betreuten im
Privathaushalt leben 45,5% allein, wahrend diese Haushaltsform in der
Bevolkerung mit 32% weniger verbreitet ist. Dies hdngt auch mit der
Familienstruktur der Betreuten zusammen. Nur ein Finftel der Betreuten sind
verheiratet oder leben in Partnerschaft. Die finanzielle Situation Betreuter ist
im Vergleich zur Durchschnittsbevilkerung schlechter. Die Rentenhohe liegt
zwar im Durchschnitt immerhin zwischen 800 und 1.000 Euro. Doch sind die
Ausgaben insbesondere fir die stationére Pflege so hoch, dass das verfligbare
Einkommen zusammenschrumpft. Von den im Privathaushalt lebenden
Betreuten beziehen 10,7% laufende Hilfe zum Lebensunterhalt (Durchschnitt:
1,3%). Die gesundheitlichen Ressourcen der Betreuten sind ebenfalls stark
eingeschrankt. 95% der Heimbewohnerinnen und 80% der im Privathaushalt
lebenden Betreuten sind pflegebediirftig und erhalten Pflegeleistungen nach
SGB Xl bzw. BSHG. Ein groler Tel der Betreuten hat aufgrund
gesundheitlicher Probleme Schwierigkeiten, mit anderen zu kommunizieren,
sal es, dass Seh- und Horféhigkeit eingeschrankt sind (42%), sei es aufgrund
mangelnder Artikulationsféhigkeit (46%). Das bedeutet fir diese Menschen,
ein Handicap bei der AuRerung und Durchsetzung ihres Willens zu haben. Sie
sind zunehmend darauf angewiesen, dass ihr Umfeld sich bemiiht,
Kommunikation gelingen zu lassen. In Fragen, die Vertrage berihren (z.B.
Heim- / Behandlungsvertrag), wird dazu oft eine institutionelle Lésung in
Form rechtlicher Betreuung gesucht. Die Krankheitsfolgen betreffen vor allem
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eine Verminderung der personlichen Fahigkeit zur selbsténdigen
Alltagsgestaltung. In der Studie wurde gefragt, ob die Betreuten verschiedenen
Aktivitdten des taglichen Lebens nachgehen. Vor allem die Tétigkeiten, die
motorische Fahigkeiten voraussetzen, stellten fir die Betreuten eine grof3e
Hurde dar: 85% sind nicht in der Lage, Erledigungen auf3er Haus zu besorgen.
Je weiter der Bewegungsradius gezogen wird, desto geringer ist der Antell
rechtlich betreuter Alterer, die fahig sind, sich eigenstandig fortzubewegen. So
kénnen noch rund 40% eigenstandig im Zimmer umhergehen, aber nur noch
20% sind in der Lage, sich ohne Hilfe draul3en fortzubewegen. Die stérkste
Einschrénkung der Mohbilitét geschieht durch Malnahmen, die die
Fortbewegung der Betreuten verhindern. Eine solche Freiheitsbeschrankung
muss, sofern sie in einer Einrichtung stattfindet, richterlich genehmigt werden
(81906 Abs. 4 BGB). Von den dteren Betreuten, die in Heimen Ieben, haben
Uber ein Drittel ein Bettgitter oder -gurt. Auch bei einem Finftel der Betreuten
im Privathaushalt wird fast immer ein Bettgitter oder -gurt angebracht.

Was sind die Anlédsse?

Unter den 10 meistgenannten Situationen sind drei mit eindeutigem Bezug zu
einer rechtlichen Stellvertretung: Kontofiihrung, Vertragsunterzeichnung und
,vorhandene Vollmacht reichte nicht aus®“. Bei den restlichen Situationen
handelt es sich eher darum, dass flir die Betreuten ein Hilfebedarf definiert
wird, z.B. Bereitung von Mahlzeiten, Hygiene, Selbstgefdhrdung,
medizinische Versorgung oder Verbleib im privaten Haushalt allgemein. Die
hiufig zusammen genannten Anldsse konnen folgendermafien beschrieben
werden:

e Sicherheitsbedenken bei allein lebenden alten Menschen mit Demenz ohne
familiale Anbindung

o Rechtsgeschéfte, in denen die Geschaftsfahigkeit des alten Menschen
angezweifelt wird

e Heimeintritt nach ,,Pflege-Kollaps* in der Familie
¢ Heimeintritt nach Krankenhausaufenthalt

e Organisation von Rehamal3nahmen und der nachgehenden ambulanten
Versorgung nach Krankenhausaufenthalt, insbesondere bei
Schlaganfall patientlnnen

e Maedizinische oder pflegerische Einzelentscheidungen: Behandlung,
Bettgitter, Unterbringung

o Wegfall von familialer Unterstiitzung, z.B. durch Wegzug

o Eine sehr kleine Gruppe fallt durch unangepasstes Verhalten auf (Wahn,
Sucht, Aggressivitét) und gibt damit Anlass zur Betreuerlnnenbestellung.
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Wer betreut?

Im Hinblick auf die aktuelle Diskussion des Anstiegs der Betreuungszahlen
und -kosten spielt der Faktor, ob eine Betreuung ehrenamtlich oder beruflich
gefuihrt wird, eine nicht zu unterschézende Rolle. Wiederum konnten nach
Krankheitsbildern differenzierte Typiken identifiziert werden:

e Die Mehrzahl (60%) der Menschen mit geistiger Behinderung und der
grof3en Gruppe der demenziell Erkrankten (62%) wird durch Angehorige
vertreten. Von den Betreuten mit neurol ogischen Erkrankungen werden
71% durch Angehdrige rechtlich betreut.

¢ In den Diagnosegruppen Psychosen und Suchterkrankungen Gberwiegen
dagegen berufliche Betreuungen. Nach Einschézung der Praxis handelt es
sich bei diesen Fallgruppen um die ,,schwierigen* Betreuungen, die man
Ehrenamtlichen nicht zumuten kann.

Es scheint ein erhebliches Potenzial an beruflichen Betreuungen zu geben,
die in ehrenamtliche umgewandelt werden koénnten. Ein Drittel der
beruflich gefuhrten Betreuungen von Uber-65-Jdhrigen  konnte nach
Einschétzung der Betreuerlnnen in ehrenamtliche dberfihrt werden. Dies
geschehe hauptséchlich deswegen nicht, weil nicht genug Menschen
vorhanden seien, die das Ehrenamt Gbernghmen.

Praxisprojekte

Im Rahmen des Projekts wurden Konzepte erprobt, die nach Mdglichkeiten
suchten, die Autonomie Alterer auch ohne rechtliche Betreuung zu fordern

* In Schwerin suchte eine Sozialarbeiterin am Amtsgericht (justiznaher
sozider Dienst) zusammen mit den Betroffenen und Angehdrigen nach
Alternativen zur Betreuung. In 64% der bearbeiteten Anregungen (chne
Eilfdle) konnte eine tragfdhige Loésung gefunden werden, so dass kein(e)
Betreuerln bestellt werden musste. Bei der Vergleichsgruppe (selber Ort,
gleiche Zeit, keine Projektintervention) endeten dagegen nur 30% der
Betreuungsverfahren ohne Betreuerbestellung. Dieses deutliche Ergebnis lasst
vermuten, dass wahrscheinlich auch andere Instanzen wie z.B. die
Betreuungsbehotrde bei Vorhandensein entsprechender personeller Ressourcen
dazu im Stande wére, im Vorfeld Alternativen zur Betreuerlnnen-Bestellung
zu finden.

* In Libeck und dem angrenzenden Kreis Stormarn engagierten sich
ehrenamtliche, so genannte ,Vorsorgelotsen“ in einer Kampagne zur
Forderung der rechtlichen Vorsorge, nachdem sie ein 42-stiindiges
Schulungsangebot des ortlichen Betreuungsvereins wahrgenommen hatten.
Durch die Vorsorgelotsen konnte das Informations- und Beratungsangebot in
der Region sprunghaft erweitert werden. Die Besonderheit besteht darin, dass
es gelungen ist, auf chrenamtlicher Basis iber das ,Produkt®

Betrifft: Betreuung 8 117



Peter Michael Hoffmann

Vorsorgevollmacht vor alem &ltere Menschen im direkten Gespréach zu
informieren.

* In Bochum gehtrte es zu den Zielen des Vereins fir psychosoziae
Betreuung, mit dem Thema ,,Schnittstelle Krankenhaus® die spezifische
Situation zu analysieren, um Empfehlungen fiir eine bessere Beriicksichtigung
des Erforderlichkeitsgrundsatzes zu erarbeiten. Ziel war es, iberfliissige
Betreuungen zu vermeiden. Beziiglich der Vermeidung unnétiger Betreuungen
und der ErschlieBung anderer Hilfen erwiesen sich die MitarbeiterIlnnen der
Sozialdienste in den Bochumer Krankenhdusern als Spezialistinnen. Dariiber
hinaus wird im Krankenhaus besonders deutlich, dass das Vorhandensein einer
Vorsorgevollmacht eine wichtige Rolle bei der Ubersiedlung von ilteren
Menschen in ein Heim spielen kann. Es besteht groBer Bedarf, hieriiber besser
zu informieren.

* In den letzten Jahren hat sich eine bedeutende Schnittstelle zwischen dem
Sozialhilferecht, dem Psychiatrierecht und dem Betreuungsrecht entwickelt.
Zielsetzung des Projekts des Instituts fur transkulturelle Betreuung eV. in
Hannover war es, Vertreterlnnen verschiedener Entscheidungsinstanzen
(Sozialbehérden, Gerichte und Fachdienste) an einen runden Tisch zu bringen,
um fallbezogen Uber sozial- und betreuungsrechtliche Fragestellungen zu
beraten. Im Ergebnis wird u. a vorgeschlagen, Betreuungs- und
Sozialrechtlerlnnen kiinftig besser zu schulen und Richterlnnen erst nach einer
bestimmten Zeit der Berufserfahrung im Bereich VVormundschaft / rechtliche
Betreuungen tétig werden zu lassen. Aullerdem wird empfohlen, dass das
Sozialgutachten der Betreuungsbehdrden vor Einholung eines &rztlichen
Gutachtens erstellt werden sollte, damit die Behorde gegebenenfalls die
vorrangigen Hilfen nicht nur aufzeigen, sondern auch bereits anschieben kann.

* Das Projekt bei der Betreuungsbehtrde Wismar hatte zunéchst zum Ziel, die
bestehenden Betreuungen nach einem Jahr Laufzeit zu Uberprifen, ob sie in
der bestehenden Form und Umfang noch weiter gefiihrt werden missen. Da
die Ergebnisse hinsichtlich mdglicher Veranderungen nicht den Erwartungen
entsprachen, wurden Zielmodifizierungen vereinbart. Aufgrund eingehender
Beobachtungen schien es moglich, Berufsbetreuungen, die in Altenheimen
gefuihrt wurden, in ehrenamtlich gefiihrte Betreuungen umzudndern. Nach
Absprache mit dem zusténdigen Gericht und der Leiterin  der
Betreuungsbehorde konnte in vielen Féllen ein Wechsel der Betreuungsperson
erreicht werden.
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Psychisch kranke Erwachsene

- Das Beziehungsdreieck zwischen Klient, gesetzlichem
Betreuer und gemeindepsychiatrischen Diensten

Nils Greve

In meinem Arbeitsgebiet, der Gemeindepsychiatrie, die ja vorrangig fir
Klienten mit komplexem Hilfebedarf tatig wird, ist es die Regel, dass mehrere
helfende Dienste beteiligt sind, die jeweils eine (oder auch mehrere)
Hilfeart(en) leisten. Komplexe Hilfen entstehen daher in aller Regel durch das
Zusammenwirken mehrerer solcher Institutionen. Zu diesen gehort nicht selten
auch der gesetzliche Betreuer. Das Gelingen einer guten Kooperation zwischen
allen Beteiligten ist ein entscheidender Faktor fur den Erfolg der gesamten, aus
den einzelnen Bausteinen zusammengesetzten Hilfe im Einzelfall.

Gemeindepsychiatrische und  gesetzliche ,Betreuer — schon die
Namensgleichheit verrdt es — haben zum Teil dhnliche Aufgaben, und auf
diesem Vormundschaftsgerichtstag gab es Pladoyers fiir ein erweitertes
Verstidndnis des Aufgabenspektrums gesetzlicher Betreuer, wobei es um
Aufgaben ging, die ansonsten von Mitarbeitern sozialer und psychiatrischer
Dienste und Einrichtungen wahrgenommen werden (konnen).

Ich méchte zu diesem Thema unter dem Blickwinkel Stellung nehmen, wie ein
solches erweitertes Verstdndnis gesetzlicher Betreuung sich auf die
Beziehungen zu den iibrigen Beteiligten auswirken wiirde. Zu diesem Zweck
betrachte ich nicht die dyadische Beziehung Klient <> Betreuer, sondern das
Beziehungsdreieck zwischen Klient (K), gesetzlichem Betreuer (B) und
weiteren, z. B. gemeindepsychiatrischen Professionellen (P — zur
Vereinfachung hier als eine Betreuungsperson dargestellt):
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OO

Die Dreiecksheziehung zwischen

Klient, gesetzlichem Betreuer
und weiteren professionellen Helfern

Jeder der beiden Helfer wird zundchst eine dyadische Beziehungssicht
einnehmen, d. h. die von ihm zu leistenden Hilfen in der Zweierbeziehung zum
Hilfebedirftigen bestimmen.

OO,

Klient Helfer (z. B. Betreuer)

Andererseits ist aber — wie eingangs erwdhnt — bei schweren psychischen
Storungen die Beteiligung einer Mehrzahl professioneller Helfer bzw.
helfender Dienste eher die Regel als die Ausnahme, und daher wird die Frage
bedeutsam, wie diese ihre Beziehungen untereinander definieren.

Nach meiner Erfahrung iberwiegen dabei symmetrische
Beziehungsdefinitionen:  Wir (Helfer) haben &hnliche Stellungen im
Gesamtsystem, wir sitzen sozusagen im selben Boot.
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Klient mehrereHelfer

Eine solche Sicht legt rivalisierende Uberlegungen nahe, zum Beispiel: Wer
von beiden ist fir eine bestimmte Aufgabe zustandig (etwa Case-Management
oder Beratung bei Konflikten im privaten Umfeld) — ,,der oder ich“? Wer ist
Kapitdn im gemeinsamen Boot, also verantwortlich fiir die Hilfeplanung,
insbesondere die Festlegung der Hilfeziele?

Es kann leicht zu einer Eskalation dieser latenten Rivalitdt kommen, also zu
Streit dariiber, wer denn nun mit seiner Sicht des Hilfebedarfs ,,Recht hat®, wer
sich in wessen Zusténdigkeitsbereich unzuldssig eingemischt hat, wer am
Klienten ,,dichter dran® ist usw.

Wie kann eine solche, in der Regel unproduktive symmetrische Eskalation
vermieden werden? Dazu zunéchst ein Beispiel aus meiner eigenen Praxis:

Zu Beginn meiner Tétigkeit als Leiter des Klinischen Bereichs beim
Psychosozialen  Trégerverein Solingen (einem Tréger eines
Gemeindepsychiatrischen Verbundes, gleichzeitig Tréger einer Tagesklinik
mit Institutsambulanz) geschah es des Ofteren, dass Kollegen aus anderen
Teams des Vereins uns Klienten zur Aufnahme in den Klinischen Bereich
zuwiesen, verbunden mit Hinweisen, wie sie sich die Behandlung in der
Tagesklinik vorstellten. Diese ,,Hinweise” empfand ich gelegentlich als
Ubergriff in unseren Verantwortungsbereich — beispielsweise sagte einmal ein
solcher Kollege: ,Bitte macht mit dieser Klientin nur Krisenintervention,
keinesfalls Therapie!*

Es gab vereinzelt regelrechten Streit dariiber, wer denn nun zu entscheiden
habe, wie in der Tagesklinik mit Herrn A oder Frau B gearbeitet werden sollte.
Diese Konflikte hatten die gleiche symmetrische Struktur wie oben
geschildert: Da wir in beiden beteiligten Bereichen des Vereins denselben
Klienten halfen, saflen wir im gemeinsamen (Helfer-)Boot, und kdmpften nun
um die Rolle des Kapiténs.

Aus dieser Rivalitit fanden wir mit Hilfe einer Neudefinition unserer
Kooperationsbeziehung heraus. Wir — der Klinische Bereich — definierten uns
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sowohl den Klienten als auch den zuweisenden Kollegen gegeniber als
Auftragnehmer. Beide — Klient und Kollege — erteilten uns somit
Behandlungsauftrige und standen als Auftraggeber in einer komplementéren
Position zu uns. Zwischen unserem Team und den Zuweisern gab es dadurch
eine klare Verteilung der Zusténdigkeiten: Sie waren allein zustdndig fiir die
Auftrige, die sie uns gaben, wihrend wir allein zustindig waren fiir die Art,
wie diese Auftrage erfiillt wurden.

Diese Verteilung von Zustdndigkeiten und Verantwortlichkeiten ergibt sich
aus dem Bezichungskonzept ,,Dienstleistung™: Der Kunde erteilt einen
Auftrag, dessen Inhalt er ganz allein bestimmt; der Dienstleister erfiillt diesen
Auftrag und ist alleiniger Experte dafiir, wie dies fachkundig zu geschehen hat.
Als Ergebnis der Definition unserer Zusammenarbeit als einer
komplementéren — anstatt einer symmetrischen — Beziehung entstanden
zwischen unseren Kollegen und uns keine Rivalititen mehr, sondern
Verhandlungen in der gleichen Weise, wie sie allgemein zwischen
Auftraggebern und Auftragnehmern stattfinden.

Fiir den durchaus nicht seltenen Fall, dass Klient/Patient und zuweisender
Kollege uns unterschiedliche Auftrdge zu erteilen versuchten, verstehen wir
uns iibrigens nicht etwa als Schiedsrichter, wer mit seinem Auftrag ,,recht hat*,
sondern als Moderatoren von Gesprachen zwischen allen Beteiligten mit dem
Ziel der Auftragsklarung.

Allgemein gesprochen, ldsst sich durch eine komplementére Definition von
Beziehungen das Risiko der sonst so haufigen Rivalitdtskonflikte zwischen
mehreren beteiligten Helfern erheblich verringern, wie das Beispiel illustrieren
soll.

Eine solche komplementére Beziehung lasst sich meines Erachtens miihelos
auch zwischen gesetzlichen Betreuern und (gemeinde-)psychiatrischen
Diensten definieren, ja, sie ist sogar nahe liegend: Der gesetzliche Betreuer ist
qua Amt ,Auftraggeber” fiir psychosoziale Dienstleistungen, mit seinem
Betreuten gemeinsam oder an seiner Stelle.
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T
/

Auftraggeber  Auftragnehmer

Allerdings dirfte die  Wahrscheinlichkeit eines  symmetrischen
Beziehungsverstdndnisses zwischen den Genannten erheblich steigen, wenn
gesetzliche Betreuer den Aspekt betonen, dass sie nicht nur rechtliche
Vertreter ihrer Klienten sind, sondern gleichzeitig auf diese Weise ja auch
selber eine besondere Form psychosozialer Hilfe leisten.

Die eingangs erwdhnte Diskussion der Tagung um ein solches weites
Verstédndnis der Aufgaben gesetzlicher Betreuer, erst recht eine Ausweitung
der Betreueraufgaben in andere Bereiche psychosozialer Hilfen, erhdht daher
das Risiko, dass sie anderen psychosozialen Dienstleistern ,,ins Gehege
kommen* und in symmetrisch-rivalisierende Konflikte mit ihnen geraten.

Unter dem Aspekt einer erfolgreichen Kooperation zwischen den beteiligten
psychiatrischen und sozialen Institutionen, die ja sehr hiufig in Mehrzahl fiir
dieselben Klienten titig sind, empfiehlt sich daher eine klare
Aufgabenverteilung, durch die Uberschneidungen der Titigkeitsfelder
moglichst vermieden und komplementire Beziehungsdefinitionen erleichtert
werden.
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Sozialbiirgerhauser in Miinchen

Susanne Hermann

1. Organisation der Betreuungsbehérdenarbeit in Miinchen vor
der Umstrukturierung

Mit Stadtratsbeschluss aus dem Jahre 1991 wurde in Minchen im Zuge des
neuen Gesetzes die Einrichtung einer eigensténdigen Behtrde for
Betreuungsangel egenheiten beschlossen. Davor waren Amtsvormundschaften
und Amtspflegschaften, wie in vielen anderen Stadten auch, dem
Stadtjugendamt zugeordnet.

Wir hatten also bis vor der Dezentralisierung und der Neustrukturierung in
Minchen folgende Struktur im Sozialreferat:

An der Spitze des Referates stand der Referent, Herr Graffe. IThm direkt
unterstellt waren die verschiedenen Amter unseres Referates, d.h. der
Allgemeine Soziddienst, das Sozialamt, das Jugendamt, das Flchtlingsamt,
das Wohnungsamt und die Betreuungsstelle. Die 6 Amter waren vollig
eigenstdndig und waren alle auch an unterschiedlichen Standorten. Das
Soziareferat hat knapp 3000 MA, so dass sie in verschiedenen Hausern
verteilt Uber die ganze Stadt salen. Dies bedeutet, dass die Amter nach
Gesetzen getrennt waren und so gearbeitet haben. Die aleinstehende Muitter,
die kein eigenes Einkommen und erhebliche Mietriickstdnde hatte, musste also
diverse Amter anlaufen, ihren Fall Gberall schildern und bekam lauter
Einzelhilfen bzw. es wurden evtl. einige Problemfelder tibersehen.

2. Heutige Organisation des Sozialreferats; Sozialbiirgerhduser —
Betreuungsstelle

1. System der Sozialbiirgerhduser — Verhaltnis Sozialbiirgerhduser —
Zentrale (Steuerungsbereiche)

Dies wurde a's unbefriedigend und nicht mehr zeitgemal? angesehen und die
Referatsleitung berief ein Reformprojekt ein.

Das Sozidreferat der Stadt Miinchen ist derzeit gerade dabei, diese zentrale
Amtsstruktur, wie ich Sie ihnen gerade dargestellt habe, aufzulésen und die
soziale Arbeit in Minchen zu dezentralisieren. So sollen in allen 13
Sozialregionen der Stadt so genannte Sozialbirgerhduser geschaffen werden,
in denen wohnortnah die unmittelbar birgerbezogenen Dienste des
Allgemeinen Sozialdienstes, des Sozidamtes, des Wohnungss und
Flichtlingsamtes, des Stadtjugendamtes und eben auch der Betreuungsstelle
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unter einem Dach zusammengefasst werden. Bisher stehen bereits 6
Sozialbirgerh&user den Minchnerinnen und Minchnern zur Verfiigung.

Die Minchner Biirgerinnen und Birger sollen daher mit einem komplexen Fall
eben nicht mehr mehrere Amter des Sozialreferats aufsuchen miissen, sondern
samtliche Hilfen quasi aus ,,ciner Hand* an einer Dienststelle in Wohnortnihe
erhalten.

Diese Art von Dezentralisierung trégt jedoch immer die Gefahr in sich, dass
sich die AuBenstellen weitgehend verselbstindigen. Damit jedoch die
Einheitlichkeit der Entscheidungen und Hilfegewédhrungen gewéhrleistet ist,
muss — zumindest bei einer Grof3stadt wie Miinchen — eine Zentrale bestehen,
die die Sozialbiirgerhéuser fachlich steuert und die Standards vorgibt.

Deshalb gibt es in der Zentrale neben der Referatsleitung drei
Steuerungsbereiche, die eben diese Einheitlichkeit und das fachliche Know
How der Sozialblirgerhduser sicher zu stellen haben. In unserem
Verwaltungsjargon sagen wir, diese Stellen steuern die Sozialbiirgerhduser.
Die 3 Steuerungsbereiche sind thematisch getrennt. Zum einen das Wohnungs-
und Fliichtlingsamt, das Jugendamt und das Amt fiir Soziale Sicherung.

2. Arbeitsweise der Sozialbiirgerhauser
Die Sozialblrgerhduser arbeiten nach folgenden Grundsétzen:

e Dezentralisierung und Zusammenfihrung der Dienste: Das haben wir uns
in der Struktur angesehen; es heifdt letztlich, dass es keine verschiedenen
Amter mehr gibt, sondern der Biirger geht in sein SBH vor Ort und erhalt
alle Hilfen aus einer Hand.

e CGleiches gilt fur gemeinsame regionale Zustandigkeit dieser Dienste fir
eine Sozialregion.

o Ebenso bereits angesprochen haben wir die interdisziplindre
Fiihrungsstruktur, sowohl bei der SBH/L asauch bei den TRL.
Dadurch wird Gleichrangigkeit der fachliche Kompetenz und der
V erwaltungskenntnis anerkannt.

o Interdisziplindre Arbeitsgruppen und ganzheitliches Hilfeangebot: Das
bedeutet, dass sich zur Bearbeitung eines Falles samtliche beteiligten
Fachlichkeiten zusammentun, um dem Birger die umfassende Hilfe zu
gewdhren. Also nicht ein Mitarbeiter gewéhrt sdmtliche Hilfen, sondern ein
Team von Mitarbeitern nimmt sich des Falles an und erarbeitet das
notwendige Hilfsangebot fur den Birger.

o Definition der Prozessverantwortung: Der Birger wird von einer
qualifizierten Infothek in Empfang genommen, die die wichtigsten
Eckpunkte erfragt und ihn zu dem aus Sicht der Infothek hauptzusténdigen
Sachbearbeiter schickt. Dieser ermittelt dann den gesamten Sachverhalt,
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beteiligt die zustdndigen weiteren Mitarbeiter und Ubernimmt die
Prozessverantwortung.

o Aktive Mitwirkung der Birgerinnen und Birger: Verlangt wird von den
Burgern, dass sie sich aktiv einbringen und mitarbeiten.

e Schliefdlich wird im SBH eine Mal3nahmen- und Hilfeplanung
durchgefihrt, in der die Bearbeitung des Falles geplant und kontrolliert
wird.

e Terminpraxis: Ubergang von Sprechzeiten hin zur Terminvergabe. Dies hat
sich sehr bewéhrt, sowohl fir die Hilfeempfanger, die kirzere Wartezeiten
hatten und sich ernster genommen fihlten, as auch fir die
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter, die ihre Arbeit besser planen konnten.

3. Organisation der Betreuungsbehérdenarbeit in den SBHs

Nach der Darstellung unserer Umstrukturierung, d.h. der Dezentralisierung hin
zu den SBH’s, wird im Folgenden auf die spezielle Betreuungsbehordenarbeit
eingegangen.

Das erste SBH wurde Ende 1997 erdffnet. Damals blieb die
Betreuungsbehordenarbeit erst einmal zentral als Betreuungsstelle ein eigenes
Amt. Erster Schritt hin zur Dezentralisierung war dann die Regionalisierung
innerhalb des bestehenden Amtes, d.h. die Sachbearbeiterinnen und
Sachbearbeiter ~ innerhalb  der  Betreuungsstelle  iibernahmen  die
Zustandigkeiten fiir verschiedene Regionen. Ende 2001 wurde dann ein
Arbeitskreis einberufen mit dem Ziel, das Amt Betreuungsstelle aufzuldsen
und die Mitarbeiter/-innen dezentral in die Struktur SBH zu integrieren. Die
tatsdchliche Auflosung erfolgte dann zum 30.06.2002. Seit 01.07.2002 sitzen
die Mitarbeiter/-innen vor Ort und arbeiten im System der SBH’s.

Zur Steuerung in der Zentrale stehen lediglich 2 Mitarbeiter zur Verfiigung.
Die meisten der fritheren Sachbearbeiter und Sachbearbeiterinnen der
Betreuungsstelle sitzen heute vor Ort in den SBH’s, oder soweit diese noch
nicht existieren, in den ASD-AuBlenstellen. Die 2 Mitarbeiter in der Zentrale
erledigen insbes. die Bezuschussung der Vereine, O-Arbeit, Kontakte zu
Vereinen, Ubernehmen die Kontakte zum Gericht, soweit es iiber Einzelfille
hinausgeht, z.B. Besprechung von grundsétzlichen Angelegenheiten. Dariiber
hinaus schulen sie die Mitarbeiter vor Ort und legen fachliche Standards fest.
SchlieBlich verfolgen sie auch z.B. die aktuellen Verhandlungen zur Reform
des Betreuungsrechts und reagieren auf die Verdnderungen, soweit dies notig
ist.

Die Mitarbeiterlnnen vor Ort regeln die Einzelfdlle, insbes. die
Sachverhaltsermittlungen fiir das Gericht zu laufenden Betreuungsverfahren.
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Die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter vor Ort sind in Teams eingegliedert,
wenn der Buirger / die Birgerin einen komplexeren Fall hat, bei dem die
Betreuung ebenfalls eine Rolle spielt. Dann werden sdmtliche beteiligten
Fachlichkeiten einberufen, damit der Fall moglichst umfassend, schnell und
effizient abgewickelt werden kann.

4. Starken/Schwaiachen des Systems in Bezug auf die
Betreuungsbehérdenarbeit

Die Dezentralisierung ist noch nicht evaluiert worden, so dass noch keine
verbindlichen Auskiinfte/Zahlen erteilt werden kénnen. Die Evaluation beginnt
Zurzeit.

Folgende Starken sehen wir in diesem neuen System:

o Betreuerbestellungen werden soweit al's méglich vermieden: Dies vor allem
durch Kenntnis der regionalen Dienste, die als andere Hilfen vermittelt
werden konnen. Die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter sind integriert in die
Sozialregion vor Ort und besuchen auch die Vernetzungsgremien und
lernen die Dienste vor Ort kennen. Zum anderen kooperieren sie eng mit
den anderen Fachlichkeiten im Bezirk und der Weg zu den Kollegen ist
kirzer als vorher.

e Dadurch kdnnen auch evtl. aufwendige Gerichtsverfahren vermieden
werden, wenn andere Hilfen vermittelt werden kdnnen, bzw. wenn die
Beteiligten schon vorher Kontakt hatten.

e Die Qualitét der Entscheidungsvorschlage an das Gericht wird verbessert
durch die Kenntnisse der Situation vor Ort.

o Durch die bessere Kenntnis der Gegebenheiten vor Ort und der Praxisin
der téglichen Arbeit konnen Defizite in der sozialen Infrastruktur vor Ort
erkannt und an die Steuerung weitergegeben werden, die dann versucht,
diesen Defiziten entgegenzuwirken.

e Die Kenntnisse der Kollegen anderer Fachlichkeiten vor Ort Uber das
Betreuungsrecht werden erheblich verbessert. Dies ist besonders wichtig,
da gerade Bezirkssozialarbeiter aber auch z.B. Sozialamtsmitarbeiter
Betreuungen bei Gericht anregen. Durch die réumliche Ndhe zu den
Mitarbeitern der Betreuungsstelle werden unndtige Anregungen vermieden.

Die Schwéchen der Dezentraiserung liegen zum groen Teil in
Ubergangsschwierigkeiten bzw. sind die logische Kehrseite der
Dezentralisierung. Letztlich hat jede Organisationsform Schwéchen, die m.E.
durch die Stérken des Systemsin den Hintergrund treten.
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Zunéchst gab esin der Mitarbeiterschaft viele Bedenken gegen die neue
Struktur, so dass sich die Umsetzung schwierig gestaltete. Das Ubliche
Problem: die Entscheidung ist leicht getroffen, die Umsetzung ist die
andere Seite. So hatten die Mitarbeiter vor allem Angst, dass die hohe
Fachlichkeit und die starke Identitét der friheren Betreuungsstelle verloren
gehen konnten. Hier sind wir a's Steuerung natiirlich vor allem gefragt.

In den verschiedenen Amtern herrschten vollig unterschiedliche Kulturen,
die erst langsam zusammenwachsen mussten. Z.B. hatten wir eine frihere
Betreuungsstelle ohne grof3e Hierarchien, dagegen ein Sozialamt mit sehr
ausgeprégten Hierarchien. Das macht es jetzt fir die sehr selbstandig
arbeitenden Mitarbeiter der Betreuungsstelle schwierig, in die Hierarchien
eingebettet zu sein, inshesondere dann, wenn der Vorgesetzte kein
Fachmann inihrem Bereich ist.

In der Kooperation mit der Zentral mussten die Rollen erst verteilt werden
und Zusténdigkeitsfragen traten auch erst bei der Umsetzung auf

Aufbau der Vernetzung; die guten regionalen Kenntnisse miissen erst
allméahlich aufgebaut werden.

Diese Schwéchen werden im Rahmen der Evauation aufgegriffen und
V erbesserungen werden, wo sie notwendig sind, in die Wege geleitet.
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Die Umsetzung der Teilhabe (SGB IX) durch

Politische Bildung bei der Betreuung von geistig
behinderten Menschen

Carola von Looz, Riidiger Pohimann

Bel der Frage, was zu den Aufgaben der Betreuerlnnen z&hlen kann, spielen
die unterschiedlichen Lebenssituationen derer, die Betreuung bendtigen, eine
besondere Rolle. Dabei muss man sich vor Augen fihren, dass sich die Lage
von Menschen mit geistiger Behinderung wesentlich von derjenigen alter,
dementer Menschen oder psychisch kranker Menschen unterscheidet.

Alte Menschen, die an einer dementiellen Erkrankung leiden, stehen
naturgemad am Ende ihres Lebens, haben sich aus gesellschaftlichen,
beruflichen, nachbarlichen und oft auch familidren Beziigen zuriickgezogen
und sind im Regelfall politisch eher desinteressiert. In der Betreuung geht es
darum, die vorhandenen Lebensstrukturen, soweit dies der alte Mensch
wuinscht, zu erhalten und bildlich gesprochen, wegknickende Pfeiler durch
Betreuung zu stitzen, damit ein vom jetzt alten Menschen in friherer Zeit
geschaffenes System bestehen bleiben kann.

Seelisch erkrankte Menschen stehen haufig auferhalb stiitzender Systeme, sind
aus beruflichen, nachbarlichen und oft auch familidren Systemen
herausgedréngt worden und haben meist auch selbst den Wunsch nach
Zuriickgezogenheit. Sie sind gegeniber gesellschaftspolitischen Themen
haufig sehr sensibel. In der Betreuung geht es im Allgemeinen um die
Herstellung eines Gleichgewichts, das den betroffenen Menschen en
befriedigendes Leben ermdglicht.

Menschen mit geistiger Behinderung leben dagegen in festen Strukturen, die
sie nicht selbst geschaffen haben, die sie kaum beeinflussen kénnen und die sie
oft verlassen mdchten, um selbstbestimmt zu leben. Geht es bei dementen oder
seelisch kranken Menschen um den Erhat ihres Selbstbestimmungsrechts,
muss dies von Menschen mit geistiger Behinderung erst erworben werden, d.h.
sie missen zur Selbstbestimmung geleitet werden.

Betreuerlnnen befassen sich also bei dementen Menschen mit dem Erhalten,
bei Menschen mit seelischer Erkrankung mit dem Ausbalancieren und bel
Menschen mit Behinderung mit der Zukunftsgestaltung.

In der Betreuung geistig behinderter Menschen geht es nicht nur um die
Ermittlung des Willens, sondern auch um das Erkennen der Mdglichkeiten
eines Menschen. Denn die Rede von der Selbstbestimmung des betreuten
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Menschen wére zynisch, wenn er den Markt der Méglichkeiten gar nicht
kennt. Die Situation behinderter Menschen ist hdufig so, dass man sie
zwischen zwei Mdglichkeiten wahlen lasst und ihnen vorenthdlt, dass es noch
drei weitere gibt.

Parallel dazu verléuft das Leben von Menschen mit geistiger Behinderung
noch relativ isoliert. Sie sind zwar an vielen Orten anwesend, haben aber noch
wenig Gelegenheit, ihr Umfeld mitzugestalten.

Waéhrend einerseits demente Menschen sich zumeist von gesellschaftlichen
Fragen abgewandt haben und andererseits Menschen mit psychischen
Erkrankungen sehr klare politische Vorstellungen vertreten, ist bei Menschen
mit geistiger Behinderung vieles vage: Sie haben zwar durchweg ein
ausgeprégtes  Gerechtigkeitsgefiinl  sowie leidvolle  Erfahrungen  mit
Fremdbestimmung, jedoch zu geringe Kenntnisse Uber demokratische
Zusammenhange, Mitbestimmungsrechte und Wahlmdglichkeiten.

In Weiterbildungskursen fir Menschen mit Behinderungen wird sichtbar, wie
vital das Bedirfnis ist, "den Durchblick" zu bekommen und sich selbst eine
Meinung zu bilden.

Da inzwischen die Erkenntnis gewachsen ist, dass Behinderung keine
Eigenschaft eines Menschen, sondern das Ergebnis des Zusammenspiels der
Méglichkeiten des Einzelnen und seiner Umweltbedingungen ist, definiert die
WHO Behinderung also als ,,Beeintridchtigung der Teilhabe an einem
Lebensbereich infolge der negativen Wechselwirkung zwischen dem
gesundheits- und  funktionalen Zustand einer Person und ihren
Umweltfaktoren”. Oder, wie es die ,,Aktion Mensch* formulierte: Man ist
nicht behindert, sondern man wird behindert. Ziel moderner
Behindertenpolitik ist es daher, diese Wechselwirkungen zugunsten des
behinderten Menschen zu verbessern. In § 4 SGB IX heil3t es folgerichtig:

., Leistungen zur Teilhabe umfassen die notwendigen Sozialleistungen, um
unabhdngig von der Ursache der Behinderung die Behinderung abzuwenden,
zu beseitigen, zu mindern, ihre Verschlimmerung zu verhiiten oder ihre Folgen
zu mindern, Einschrinkungen der Erwerbsfihigkeit oder Pflegebediirftigkeit
zu vermeiden, zu iiberwinden, zu mindern oder eine Verschlimmerung zu
verhiiten (...) die Teilhabe am Arbeitsleben entsprechend den Neigungen und
Féhigkeiten dauerhaft zu sichern oder die personliche Entwicklung
ganzheitlich zu fordern und die Teilhabe am Leben in der Gesellschaft sowie
eine moglichst selbststdndige und selbstbestimmte Lebensfihrung zu
ermoglichen oder zu erleichtern. ““ (Hervorhebung durch die Autoren)

Das Bild der geistig behinderten Menschen in der Gesellschaft hat sich
gedndert. Statt ,,satt und sauber” in Wohnheim und Werkstatt ,,untergebracht*
zu sein, wird ihnen nun Teilhabe an allen gesellschaftlichen Bereichen
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zugestanden. Dadurch verdndert sich auch der Blickwinkel innerhalb der
Betreuung.

Zu den Angelegenheiten des behinderten Menschen gehért auch sein Kontakt
zur Gesellschaft, seine Méglichkeit zum Mitgestalten und Mitbestimmen und
zwar auch im gesellschaftspolitischen Raum, sei es im Heimbeirat oder
Wohngruppenbeirat, im Werkstattrat, in Selbsthilfegruppen, Gewerkschaften
u.a

Teilhabe ist nicht nur korperliche Anwesenheit, sondern Austausch und
Mitmachen. Dies ist nur mdoglich, wenn der behinderte Mensch (ber
entsprechende Informationen verfugt.

Im Gegensatz zu anderen Betreuten haben Menschen mit geistiger
Behinderung in ihrem Leben nur wenig Gelegenheit gehabt, sich ber
gesellschaftliche und politische Zusammenhénge zu informieren. In den
Sonderschulen ist dies kein Thema; dort geht es im Wesentlichen um
lebenspraktisches Training und allenfalls um das Erlernen so genannter
Kulturtechniken (Rechnen, Schreiben, Lesen). Zwar lauft in vielen
Wohnungen und Wohngruppen der Fernseher, die Nachrichten sind aber zu
schnell und zu kompakt vorgetragen, as dass behinderte Zuschauer daraus
Strukturen erkennen konnten.

Die Wohlfahrtsverbdnde und Volkshochschulen nehmen sich daher
zunehmend der Aufgabe an, Kurse zu den Rechten behinderter Menschen und
zu gesdllschaftspolitischen Fragen anzubieten. Die Resonanz ist be
behinderten Menschen gut, in ihrer Umgebung eher verhalten. In einer Zeit, in
der Recht und Verwaltung einen Grad an Kompliziertheit erreicht haben, der
es auch Betreuern, Heimmitarbeitern und Sozialarbeitern schwer macht, sich
auf dem neusten Stand zu halten, erachten sie es eigentlich fur nicht méglich,
dass ihre Betreuten von derartigen Fortbildungen profitieren kdnnten.

Der Nutzen dieser Fortbildung zeigt sich aber schnell. Zum einen gibt jede
neue Information, jedes Verstehen selbst kleiner, einfacher Zusammenhénge
dem behinderten Teilnehmer mehr Selbstbewusstsein und Mut, fir die eigenen
Belange einzustehen. Zum anderen wird der Umgebung deutlicher, woran sie
noch immer wieder erinnert werden muss, nadmlich dass sie es mit
Erwachsenen zu tun hat, die wissen wollen, warum die Welt so ist, wie siesich
ihnen taglich darstellt und nicht mit Kindern, die man mit Singspielen und
Basteln beschéftigen muss, so wichtig kreatives Tun auch ist.

Fortbildungen werden von behinderten Menschen nur angenommen und
weiterempfohlen, wenn sie sich ganz auf die Interessen der Teilnehmer und
ihre Fahigkeiten konzentrieren.

Die meisten behinderten Teilnehmer kennen sich mit den eigenen Gefihlen
und denen ihrer Umgebung sehr gut aus, verfiigen also Uber emotionae
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Intelligenz. Ohne diese Fahigkeit wirden sieim Alltag scheitern. Sie erkennen
Angst und weichen dann eher zuriick, sie erkennen die ersten Anzeichen von
Verérgerung bei den Mitarbeitern — haufig bevor diese sie selbst registrieren —
und sind lieber vorsichtig. Fast jeder Mensch verfiigt iiber ein
Gerechtigkeitsgefiihl — sonst konnte er wohl auch die einfachste Regel nicht
verinnerlichen.

Basierend auf diesen Uberlegungen ist es sinnvoll, mit behinderten
Teilnehmern zu besprechen, bei welchen Gelegenheiten sie mit welchen
Gefiihlen reagieren und mit ihnen daraus Strukturen abzuleiten.

Empfindet ein Teilnehmer bei bestimmten Menschen immer Angst, erinnert
dieses Gefiihl ihn daran, dass etwas nicht stimmt. Angst weist ihn auf sein
Recht, Hilfe und Unterstiitzung zu erhalten. Gemeinsam wird man nun
iiberlegen, wo die Unterstiitzung zu bekommen ist, z.B. beim Heimbeirat, beim
Betreuer, beim Anwalt etc.

Empfindet ein Teilnehmer in bestimmten Situationen Freude, kann ihm dies
den Weg zur Selbstverwirklichung weisen. Die Freude, z.B. Mitbewohner zu
unterstiitzen, legt nahe, sich fiir ein Sprecheramt zu bewerben, die Freude, in
der Natur zu sein, eine Stelle in einer Gértnerei anzustreben.

Wut macht dem Teilnehmer deutlich, dass er seine Grenzen verletzt sieht. Sie
weist ihn auf das Recht, sich zu beschweren und sich fiir seine Rechte
einzusetzen. In diesem Zusammenhang wird behinderten Menschen klar, dass
es Rechte und Pflichten gibt — hier kann man ihnen erkldren, was eine
Rechtsordnung ist und wie sie geschaffen wird. Damit ist man bereits im
politischen Raum. Wie im familiéiren und betrieblichen Raum Absprachen und
Regeln entstehen, ist Menschen mit Behinderung vertraut — sie haben
durchweg keine Schwierigkeiten, diese personlichen Erfahrungen auf die
grofe politische Biithne zu iibertragen. Dass es dabei um Interessenvertretung
geht, ist einfach zu vermitteln.

Menschen mit Behinderung sind also gesellschaftspolitischer Bildung in fiir sie
ausgerichteten Veranstaltungen zugénglich, sie haben zudem ein Recht auf
Bildungsurlaub, den sie fiir die Teilnahme an Tagungen und Bildungsreisen
verwenden konnen.

Da gesetzliche Betreuer kein padagogisches Amt bekleiden, ist es nicht ihre
Aufgabe, behinderte Betreute zu solchen Veranstaltungen zu schicken,
vielmehr sollten sie aufmerksam sein, ob der betreute Mensch Interesse an
seinen Rechten, an den  Strukturen der Behindertenhilfe, an
gesellschaftspolitischen Themen, an den tidglichen Nachrichten zeigt. Hinweis
auf ein solches Interesse sind Fragen mit dem Wort ,,eigentlich®, z.B. ,,Darf
man mir eigentlich das Weihnachtsgeld kiirzen?” — ,,Warum miissen wir
eigentlich um 20.00 Uhr zu Hause sein?* — ,,Warum schreien die im Bundestag
eigentlich so?*
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Wenn der Mensch mit Behinderung sein Interesse zeigt, oder er es bel
entsprechender Unterstiitzung zeigen konnte, muss der rechtliche Betreuer im
Rahmen seiner Aufgabenkreise und der bestehenden Pflicht zur personlichen
Betreuung Wege beschreiten, die eine Umsetzung des I nteresses erméglicht.

Fir die Teilnahme bendtigt der betreute Mensch Informationen tber Angebote,
die Sicherheit, dass seine Vorstellungen ernst genommen werden und er beim
Beschreiten neuer Wege nicht allein gelassen wird.

Die unterstiitzende Hilfe wird der rechtliche Betreuer nicht kontinuierlich
selbst erbringen kdnnen; so wie er aber selbstversténdlich die Pflege vom
betreuten Menschen veranlasst und sichert, muss er die Teilhabe von
Menschen mit Behinderungen genauso sichern und as seinen Auftrag
verstehen.

Wie eingangs beschrieben, leben behinderte Menschen in festen Strukturen,
vorwiegend in stationdren Einrichtungen der Behindertenhilfe oder mit
padagogischen Hilfen im eigenen Wohnraum. Aufgabe dieser padagogischen
Hilfen ist die direkte und konkrete Umsetzung der Teilhabe. Sie sind die
Ansprechpartner fur die rechtlichen Betreuer.

Zur Umsetzung der Betreuung sollte am Anfang der Betreuungsiibernahme
und dann kontinuierlich pro Jahr eine Betreuungsplanung mit dem Betreuten
und den pédagogischen Mitarbeitern aus dem jeweiligen Hilfesystem
stattfinden. Eine Betreuungsplanung, die vom Betreuer protokolliert, dem
Betelligten ausgehéndigt wird und Grundlage fir die laufende
Betreuungsarbeit in alen Bereichen sein sollte. Bestandteil der Planung ist
somit auch der Bereich der Bildung, vorausgesetzt der Betreuer verfiigt Uber
die entsprechenden Aufgabenkreise. Die Aufgabenkreise Interessenvertretung
in Einrichtungen der Behindertenhilfe, in der Pflegeeinrichtung, gegeniiber
dem Tréger und der Wohngruppe ermdglichen problemlos, die Umsetzung der
Teilhabe — auch in Form politischer Bildung — fiir den betreuten Menschen auf
den Weg zu bringen.

Nur duBerst selten wird der Aufgabenkreis Umsetzung zur Teilhabe geméaf3
SGB | X ausgesprochen, obwohl er den Einklang zwischen den Gesetzen und
der rechtlich festgeschriebenen verdnderten Wahrnehmung von Menschen mit
Behinderung entspricht.

Selbstverstandlich enthalten auch die anderen Aufgabenkreise in Bezug auf
SGB IX einen starken Aufforderungscharakter, die Teilhabe zu erméglichen
und sich nicht nur auf die bestehenden Féhigkeiten des betreuten Menschen
einzustellen.

Im Aufgabenkreis der Vermdgenssorge sollte man dem betreuten Menschen
mit Behinderung Mdaglichkeiten aufzeigen, mehr Kenntnisse Uber den
Geldeswert zu erlangen. Die Teilnahme an Kursen wie:
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Was kann ich mir von meinem Geld kaufen?
Wie geht das mit meinem Girokonto?
Rechnen fur Anfanger

versetzt den betreuten Menschen in die Lage, eigensténdiger mit seinen
Finanzen zurecht zu kommen. Das Erlernte ermdglicht vielleicht, den
Aufgabenkreis Vermdgenssorge nun wesentlich differenzierter auszusprechen,
also einzugrenzen.

Die Umsetzung der Besprechungspflicht im § 1901 BGB ist ebenfalls
einfacher umzusetzen, wenn der betreute Mensch - z. B. in der
Gesundheitssorge - seine Gefilhle und Uberlegungen zu medizinischen
Mal3nahmen verdeutlichen und die anstehenden Behandlungen und deren
Bedeutung einschétzen kann. Kurse mit Themen wie:

Was kann ich mit meinem Arzt besprechen -
was bedeutet mediznische Vorsorge?
Wie funktioniert mein Korper?

schaffen Sicherheit und bieten dem Betreuer eine bessere Grundlage, dem
Wohl und den Wiinschen des Betreuten zu entsprechen.

Einwéchige Bildungsurlaube z.B. in Berlin, um im Gespréch mit Politikern die
Anliegen behinderter Menschen vorzubringen, machen die Teilnehmer mit
demokratischen Grundstrukturen vertraut. Darliber hinaus verdeutlichen sie,
dass ihr Leben in groferen gesallschaftlichen Zusammenhéngen steht, die der
einzelne, zum Beispiel Uber sein Wahlrecht und sein Recht zur
Meinungsdul¥erung, mitgestalten kann. Da politisches Verstandnis auf der
Kenntnis historischer Zusammenhange fuldt, bietet sich zum Beispiel in Berlin
auch die Fihrung zu Erinnerungsorten der Deutschen Geschichte an. Es sollte
dabei die schmerzliche Geschichte der Verfolgten des Nationalsozialismus, zu
denen auch Menschen mit geistiger Behinderung gehorten, nicht
ausgeklammert werden, jedoch die Darstellung des Widerstandes und der
Zivilcourage derer, die sich fur die Verfolgten eingesetzt haben,
miteinbeziehen.

In den von uns selbst durchgefiihrten Veranstaltungen fir betreute Menschen
wird immer wieder deutlich, wie wichtig fur sie das gemeinsame Lernen mit
anderen Betreuten ist. Denn Grundlage so genannter Unfahigkeiten ist nicht
individuelles Versagen, sondern hat seine vielfdltigen Ursachen. Das
miteinander Lernen und der gemeinsame Austausch z. B. Uber Erfahrungen
mit richterlichen Anhorungen, Gespréche mit dem rechtlichen Betreuer usw.
stérkt den Einzelnen.

Die Teilnahme an politischen Kursen, unabhéngig davon, ob es einzelne
Tagesangebote oder einwdchige Bildungsurlaube sind, stellen nicht nur einen
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Erkenntniszuwachs dar, sondern befdhigen den Menschen tber die politische
Bildung hinaus, seinen Alltag selbstbewusster und selbstbestimmter zu
gestalten.

Das Mehr an Fahigkeiten verdndert natlrlich das Verhdltnis zwischen
Betreutem und Betreuer und dem padagogischen Unterstiitzungssystem.

Zeigt z. B. der betreute Mensch seine Unzufriedenheit mit der Leistung der
Wohngruppe, ist sein rechtlicher Betreuer zum Handeln aufgefordert und die
bis dahin oft bestehende friedliche Koexistenz zwischen der Einrichtung und
dem Betreuer ,,gefahrdet*.

Eine Koexistenz, die zwischen dem rechtlichen Betreuer und der Einrichtung
im Alltag immer wieder schnell entsteht, da wir uns in der Betreuungsarbeit
fiir Menschen mit Behinderung immer noch viel zu sehr auf die Ubermittlung
durch die Institution verlassen und deren Interpretationen von den Fahigkeiten
und den Wiinschen der Betreuten akzeptieren und als Grundlage fiir unser
Betreuerhandeln nehmen. Die Meinungsbildung in den Einrichtungen wird
wiederum geprigt vom Alltagsleben im vorgegebenen Rahmen, der sich an
den erforderlichen Versorgungsstrukturen ausrichtet und wenig Spielrdume fiir
individuelle Lebensgestaltung bzw. deren Entwicklung zulésst.

Wihrend der von uns als Betreuungsverein durchgefiihrten Bildungsurlaube
machten wir die Erfahrung, dass Teilnehmer aber Fahigkeiten zeigten oder
entwickelten, die man ihnen vorher von der Wohngruppe nicht zugetraut hatte.
Feststellen mussten wir aber auch, dass die erworbenen Kenntnisse und damit
ein stirkeres Selbstbewusstsein im Alltag wieder verloren gehen koénnen.
Rechtliche Betreuer sollten deshalb darauf achten, dass das Erworbene durch
Fortsetzen der Veranstaltungen aber auch durch Wiederholungen sich beim
betreuten Menschen verstirken und festigen kann. Politische Bildung und
Teilhabe ist somit ein kontinuierlicher Prozess und stindiger Bestandteil in der
Betreuungsarbeit und Planung.

Sollten die ortlichen Bildungstriager wie Volkshochschulen, Vereinigungen der
Lebenshilfe oder der Diakonie keine politischen Kurse anbieten, haben z. B.
Betreuungsvereine  selbst die Moglichkeit, Angebote zu machen.
Informationen zu den Voraussetzungen, der Finanzierung und inhaltlichen
Gestaltung sind dem Verbandsdienst™ der Lebenshilfe zu entnehmen.

*  Verbandsdienst der Lebenshilfe, Herausgeber: Bundesvereinigung
Lebenshilfe fir Menschen mit geistiger Behinderung e. V., Raiffeisenstr. 18,
35043 Marburg, Verbandsdienst 4/04, Dezember 2004, ISSN 1618-9957, Wie
und wo werden Gesetze gemacht? Seite 170 ff.
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Gesetzliche Vertretungsmacht fiir Angehorige

Andrea Diekmann, Angela Lundt'

L

Die 72. Konferenz der Justizministerinnen und — minister beschloss im Juni
2001, eine Bund-Lander-Arbeitsgruppe ,,Betreuungsrecht™ einzusetzen. Diese
sollte Vorschlige zur Anderung des Betreuungsrechts erarbeiten. Die Gruppe
legte im Juni 2003 einen Abschlussbericht vor. Darauf fulend beschloss der
Bundesrat am 19. Dezember 2003 den Entwurf eines (...) Gesetzes zur
Anderung des Betreuungsrechts (... Betreuungsrechtsinderungsgesetz - ...
BtAndG) 2

Darin waren Vorschlgge zur Einfihrung von Vertretungsbefugnissen fir
Ehegatten, Lebenspartner, Eltern und Kinder unterbreitet worden.

Der Entwurf wurde vom Deutschen Bundestag * nach erster Lesung am 4.
Mérz 2004 u.a. dem Rechtsausschuss Uberwiesen. Dort fanden am 26. Mai und
16. Juni 2004 Sachverstdndigenanhdrungen statt. Eine Beschlussempfehlung
lag im November 2004 noch nicht vor.

Vor diesem Hintergrund war in der Vorankiindigung zur Veranstaltung darauf
hingewiesen worden, dass die Durchfihrung der Arbeitsgemeinschaft und
deren inhaltliche Ausgestaltung davon abhingen, ,,0b und in welchem Umfang
Vertretungsbefugnisse fiir Ehegatten und Angehorige gesetzlich geregelt

werden® 4.

II.

Die Arbeitsgruppe, die von etwa dreillig Teilnehmer(-innen) gebildet wurde,
war interdisziplindr besetzt. Es handelte sich um freiberufliche Betreuer,
Vereinsbetreuer, Mitarbeiter in Betreuungsbehorden, Arzte, Rechtsanwélte,
Richter, wissenschaftlich tétige Juristen und fir das Betreuungsrecht
zusténdige Referenten unterschiedlicher Institutionen. Eine Teilnehmerin war
in Osterreich als Sachwalterin tétig.

! Der Beitrag dokumentiert das Ergebnis der Arbeitsgruppe 13 auf dem 9. VGT

2 BR-Dr. 865/03

3 BT-Dr. 15/2494

4 Betrifft: Betreuung extra, 9. Vormundschaftsgerichtstag, S. 24, m. Hinweis auf
Betrifft: Betreuung 7, S. 84-89
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III.

Zu Beginn der Arbeitsgruppe wurden die Teilnehmer(-innen) gebeten, eine
kurze Stellungnahme zur Frage abzugeben, ob sie die Einfihrung von
V ertretungsbefugni ssen tendenziell eher positiv oder eher ablehnend bewerten.

Das Meinungsbild differierte: etwa die Halfte der Teilnehmer(-innen) konnte
sich die Einfihrung im Bereich gesundheitlicher Angelegenheiten, nicht aber
bei finanziellen Fragen vorstellen. Die andere Hélfte lehnte die Vorschldge in
Génze ab.

Iv.

Sodann wurden die konkreten Regelungsvorschlage und ihre Begriindung °
vorgestellt.

Die Vorschldge sind nachfolgend zum besseren Verstdndnis fir den Leser
noch einmal dargestellt.

Nach § 1358 Abs. 1 BGB-E kann dann, wenn ein Ehegatte infolge einer
Krankheit oder Behinderung nicht in der Lage ist, seine Rechte und Pflichten
selbst wahrzunehmen, und er weder eine andere Person fir ihn zu handeln
bevollmé&chtigt hat, noch ein Betreuer bestellt ist, der andere Ehegatte ihn nach
Mal3gabe des § 1358 Abs. 2 BGB-E gerichtlich und aul3ergerichtlich vertreten.
Umfasst sind z.B. Verfiigungen innerhalb von 30 Tagen Uber ein Guthaben auf
einem Girokonto des berechtigten Ehegatten bis zu einer Héhe von 3000 Euro,
die Entgegennahme von und Verfiigungen Uber Leistungen nach den 88 18 —
29 des SGB I, Abgabe von Einkommensteuererklarungen, Entgegennahme von
und Verfiigung {iiber Einkommensteuererstattungen, die Kiindigung des
Mietverhéltnisses und der Abschluss eines Heimvertrages.

Die Berechtigung des anderen Ehegatten soll nach § 1358 Abs. 1 Satz 2 BGB-
E nicht gelten, wenn die Ehegatten getrennt leben oder der Ehegatte einen
entgegenstehenden Willen geduBlert hat. Nach § 1358 Abs. 3 BGB-E gilt der
andere als vertretungsberechtigt, wenn er dem, dem gegeniiber eine
Willenserklarung abzugeben ist, schriftlich erklért, mit dem verhinderten
Ehegatten verheiratet zu sein, nicht getrennt zu leben, aulerdem, dass ihm das
Vorliegen einer Vollmacht oder Betreuung nicht bekannt ist, dass der
verhinderte Ehegatte einen der Vertretung entgegenstehenden Willen nicht
gedufert hat und ein &rztliches Zeugnis tiber die Handlungsunfahigkeit des
verhinderten Ehegatten vorlegt. Das Zeugnis muss bescheinigen, dass eine
personliche Untersuchung vor nicht langer als sechs Monaten stattgefunden hat
und bei der Untersuchung, soweit mdglich, ihr Zweck erldutert wurde. Die
Vertretungsberechtigung gilt nicht, wenn derjenige, dem gegeniiber eine

® BT-Dr. 15/2494
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Willenserkl&rung abzugeben ist, das Fehlen der Voraussetzungen des § 1358
Abs. 1 BGB kennen muss.

Unter den Voraussetzungen des § 1358 Abs. 1 BGB-E kann ein Ehegatte fur
den verhinderten Ehegatten aufRerdem Erkl&rungen abgeben, die auf die
Vornahme einer Untersuchung des Gesundheitszustands, einer Heilbehandlung
oder eines arztlichen Eingriffs gerichtet sind. An die von dem Ehegatten
abzugebenden Erkl&rungen, nach denen er als vertretungsberechtigt gilt, sollen
die gleichen Anforderungen wie nach § 1358 Abs. 3 BGB-E gestellt werden.
Allerdings ist die Vorlage eines arztlichen Zeugnisses nach dem Entwurf
entbehrlich, § 1358 a BGB-E.

Fir Lebenspartner sollen entsprechende Regelungen gelten®.

Nach § 1618 b Abs. 1 BGB-E ist im Verhinderungsfall eine entsprechende
Geltung des § 1358 a Abs. 1 BGB-E — nidmlich bei gesundheitlichen
Angelegenheiten — im Verhdltnis von Eltern und volljdhrigen Kindern
vorgesehen, es sei denn, es ist ein erkldrungsbefugter Ehegatte oder
Lebenspartner vorhanden. Kinder sollen vor Eltern erklarungsbefugt sein. Bei
mehreren gleichrangigen Angehorigen geniigt nach dem Entwurf die
Erklarung eines von ihnen; allerdings soll der Widerspruch eines jeden von
ihnen beachtlich sein. Sofern ein vorrangiger Angehoriger innerhalb
angemessener Frist nicht erreichbar ist, ist vorgesehen, die Erkldrung des
néchst erreichbaren nachrangigen Angehdrigen als geniigend anzusehen. In §
1618 b Abs. 2 BGB-E ist dann dargelegt, welche Umsténde der Angehorige
schriftlich erklaren muss, um von seiner Erklarungsbefugnis auszugehen.

Nach dem Entwurf soll eine Betreuung nicht erforderlich sein, soweit die
Angelegenheiten des Volljahrigen durch einen hierzu befugten Angehorigen
ebenso gut wie durch einen Betreuer besorgt werden konnen, § 1896 Abs. 2
Satz 2 BGB-E.

Genehmigungserfordernisse ergeben sich fiir die Wohnungskiindigung und die
Einwilligung in hochriskante gesundheitliche Maflnahmen.

Ausweislich der Begrindung des Entwurfs entspricht es allgemeiner
Vorstellung, dass insbesondere Ehegatten berechtigt seien, im Krankheitsfall
die notwendigen MaBnahmen zu ergreifen’. In  Umsetzung des
Rechtsgedankens des § 1353 BGB sei die Annahme weit verbreitet, dass die
Verpflichtung zur gegenseitigen Verantwortung auch das Recht begriinde, die
Interessen des anderen nach auRRen wahrnehmen zu dirfen®. Es konnten der

5 Ausweidlich Art. 8 des Entwurfs soll § 8 Abs. 2 des LPartG vom 16. Februar 2001
(BGBI. I, S. 266)
entsprechend gedndert werden.
"BT-Dr. 12/2494, S. 16
8 BT-Dr. 12/2494, S. 17
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,,Wille der Menschen und die von ihnen gelebte familidre Realitét abgebildet

werden“®.

V.

In der sich anschlief¥enden Diskussion wurden sowohl die vorstehende
Begrindung zur Einfihrung des Angehdrigenvertretungsrechts als auch
einzelne Regelungsvorschlége ndher erdrtert.

Die Kernpunkte der Redebeitrége kdnnen wie folgt zusammengefasst werden:

Die Grundlage der Vertretungsbefugnis wurde ertrtert. Dabei wurde
bezweifelt, ob bel den heutigen Lebensverhdtnissen aus dem Bestehen
bestimmter rechtlicher Verwandtschaftsverhéltnisse eine soziale N&he und ein
Einversténdnis mit einer Vertretung durch einen Angehdrigen begrindet
werden kénnen *°.

Diskutiert wurde hinsichtlich der Vermdgensangel egenheiten auch, dass nicht
ersichtlich sei, welche Qualifikation der Arzt haben musse, der ein arztliches
Zeugnis Uber die Handlungsunfahigkeit ausstelle.

Insbesondere in diesem Zusammenhang wurde anhand unterschiedlicher
Krankheitshilder auf die Notwendigkeit exakter Diagnosen hingewiesen™.

Besprochen wurde zudem die Frage, welchem Handlungsmalistab der
Vertreter verpflichtet sein solle. Es wurde kritisiert, dass das Innenverhéltnis
zwischen dem Vertreter und dem Vertretenen nicht geregelt sei™ Insoweit sei
auch nicht ersichtlich, nach welchen Kriterien das Vormundschaftsgericht im
Falle eines Genehmigungsverfahrens zu entscheiden habe.

Hinsichtlich des Bereichs der Gesundheitssorge wurde erdrtert, dass sich aus
der vorgeschlagenen Regelung nicht ergebe, ob diese nur fir den Eilfall oder
flr einen unbestimmten Zeitraum gelten solle.

Zudem wurden Bedenken hinsichtlich der Vertretungsbefugnis im Verhéltnis
von Eltern zu volljghrigen Kindern thematisiert.

VI.

Es durfte als Ergebnis der Diskussion festgehalten werden kdnnen, dass auch
bei den Teilnehmern der Arbeitsgruppe, die zu Beginn der Einflihrung eines
Angehdrigenvertretungsrechts nicht ablehnend gegeniberstanden, nunmehr
erhebliche Bedenken entstanden und - jedenfalls die vorgeschlagenen -
Regelungen abgel ehnt wurden.

9 BT-Dr. 12/2494, S. 16

Oygl. VGT-Stellungnahme, im Internet unter hitp://vgt-ev.de, dort S. 5

M v/gl. dazu: Lundt in: Betrifft: Betreuung 5, Zwangsbehandlung und Betreuung,
Medizinische Grundlagen, S. 106 — 116 m.w.Lit.

2vgl. VGT-Stellungnahme, S. 6
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Qualitatsverbesserung der ehrenamtlichen
Betreuung

durch professionelle Begleitung
Konrad Stolz, Jiirgen Pippir

Thesen von Prof. Konrad Stolz:

1. Jeder Betreute / jede Betreute hat Anspruch auf eine den gesetzlichen
Vorschriften entsprechende Qualitét der Betreuung.

2. Das Gesetz sient zwar die ehrenamtliche Betreuung als Regel und die
berufliche Betreuung als Ausnahme (8 1836 Abs. 1i.V.m. § 1908 i BGB) vor,
unterscheidet jedoch hinsichtlich der Qualitdt der Betreuung nicht zwischen
diesen beiden Varianten.

3. Diefir die berufliche Betreuung entwickelten Standards miissten deshalb im
Prinzip auch fir die ehrenamtliche Betreuung gelten.

4. Qualitats(mindest)standards bei der ehrenamtlichen Betreuung kénnen nur
durch professionelle Einfihrung und Begleitung der ehrenamtlichen Betreuer
und Betreuerinnen gewéhrleistet werden.

5. Dies gilt fir so genannte ehrenamtliche Fremdbetreuer ebenso wie fir
Angehdrigenbetreuer.

6. Eine Pflicht fur ehrenamtliche Betreuer, sich mit professioneller Hilfe in das
Amt einfihren und wéhrend der Betreuungsarbeit unterstiitzten/beraten zu
lassen, bestent nicht.

7. Die Vormundschaftsgerichte haben zwar nach § 1837 Abs. 1i.V.m. § 1908 i
BGB die Aufgabe, die Betreuer zu beraten und bei der Einfihrung in ihr Amt
mitzuwirken. Sie sind in der Praxis mit dieser Aufgabe Uberfordert oder
kommen ihr nur sporadisch oder unvollstdndig nach.

8. Wéhrend der Uberwiegende Teil der ehrenamtlichen Fremdbetreuer von den
Betreuungsbehdrden (Betreuungsstellen) oder Betreuungsvereinen in ihr Amt
eingefihrt und bei der Arbeit begleitet wird, nehmen die alermeisten
Angehdrigenbetreuer dieses Angebot nicht wahr.

9. Da die Mehrzahl aller Betreuer Angehdrige sind, kénnen in der Mehrzahl
aller Betreuungen die Qualitétsmindeststandards vermutlich nicht eingehalten
werden.

10. Die bei vielen Angehorigenbetreuern vorhandene emotionale Ndhe und
Zuwendung zu den Betreuten konnen Kenntnisse Uber die im Gesetz
beschriebenen Rechte und Pflichten eines Betreuers nicht ersetzen. (Beispidl:
Genehmigungspflicht freiheitsentziehender Mal3nahmen gem. § 1906 Abs. 4
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BGB oder geféhrlicher Heilbehandlungen gem. § 1904 BGB — vgl. hierzu:
Stolz, K.: Es funktioniert nicht! — Bericht eines ,,Gesundheitsbetreuers®,
BtPrax 1999, 98)

11. Zur Sicherung eines Mindestmafies an Qualitdt ehrenamtlicher Betreuung
sollten folgende Uberlegungen diskutiert werden:

* Die Betreuungsbehérde (Betreuungsstelle) Uberpriift im Auftrag des Gerichts
die Eignung jedes ehrenamtlichen Betreuers.

» Die Betreuungsbehorde (Betreuungsstelle) fuhrt im Auftrag des Gerichts
jeden ehrenamtlichen Betreuer in einem ausfihrlichen Gespréch in seine
Rechte und Pflichten ein.

» Jeder ehrenamtliche Betreuer wahlt bei dieser Einfihrung verbindlich die
Betreuungsbehdrde/Betreuungsstelle  oder  einen  Betreuungsverein - als
Beratungs- und Begleitungsstelle und verpflichtet sich, im Bedarfsfall, jedoch
mindestes jahrlich den Verlauf der Betreuung mit der Behtrde oder dem
gewahlten Verein personlich zu besprechen.

 Behodrden und Vereine sind den zusétzliche Aufgaben entsprechend personell

auszustetten. Dafir konnen die durch die Entlastung der Gerichte frei
werdenden Mittel verwendet werden.

Thesen von Jiirgen Pippir

1. Jeder Burger hat die Qualifikation eine Betreuung zu fuhren.

2. Der Unterstitzungsbedarf der Familienangehdrigen und der fremden
Personen als ehrenamtliche Betreuer ist inhaltlich unterschiedlich zu gestalten.
3. Die Qualifikation und der Bedarf der Qualifikationsverbesserung muss
festgestellt werden.

4. Daran orientieren sich die Beratungs, Informationss und
Unterstiitzungsangebote.

5. Am Punkt 4 muss sich auch der Weiterbildungs- und Qualifizierungsbedarf
der Mitarbeiter der Vormundschaftsgerichte, der Betreuungsbehtrden, der
Betreuungsvereine orientieren. Das Personal von sozialen Einrichtungen,
Krankenhdusern, Altenheimen und sozialen Diensten ist in diesen Bereich
einzubeziehen.

6. Alle beteiligten Institutionen und Organisationen im Betreuungswesen
missen an der Qualitdtsverbesserung der ehrenamtlichen Betreuer
zusammenarbeiten. Dies kann unter anderem in der Ortlichen
Arbeitsgemeinschaft fur das Betreuungswesen Inhalt und Thema sein.

7. Die Betreuungsvereine mussen fur ihre Aufgabe der Querschnittsarbeit
qualifizierte Mitarbeiter bereitstellen.
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8. Erst ein geschlossenes Konzept der Begleitung von ehrenamtlichen
Betreuerinnen und Betreuern auf kommunaler Ebene ermdglicht neben der
Qualitétsverbesserung dieser Ehrenamtlichen eine Stérkung und Verbesserung
der Anerkennung des Ehrenamtes im Betreuungswesen.

9. Dies ist nur moglich, wenn der politische Wille zur Verwirklichung
vorhanden ist und die finanziellen Mittel fiir das ,,Modell“ Ehrenamt in der
rechtlichen Betreuung zur Verfligung gestellt werden.

Ergebnisse der Arbeitsgruppe

Die Querschnittsarbeit, insbesondere die Gewinnung, Begleitung und
Weiterbildung ehrenamtlicher Betreuer ist regional sehr unterschiedlich
entwickelt. Die Bandbreite reicht von fast keinen (mangels Finanzierung) bis
sehr erfolgreichen Aktivitaten.

Ebenso unterschiedlich ist die Zusammenarbeit der Vereine und
Betreuungsbehdrden mit den  Vormundschaftsgerichten.  Teilnehmer
berichteten, dass ihre Betreuungsvereine Namen und Anschriften aler von den
Gerichten bestellter ehrenamtlicher Betreuer mitgeteilt bekommen und diesen
gezielt Angebote zur Qualifizierung und Begleitung machen kénnen.

Andere berichteten, dass ihnen die Gerichte aus ,,Datenschutzgriinden® solche
Mitteilungen verweigerten. Es wurde diskutiert, dass eine Mitteilung der
Daten der bestellten ehrenamtlichen Betreuer an den ortlichen Verein mit
Einverstindnis der Betreuer rechtlich unproblematisch ist. Wer als
ehrenamtlicher Betreuer sein Einverstindnis verweigert, gibt u.U. zu erkennen,
dass er keine Einfithrung und Begleitung haben mochte, woraus eventuell
seine Ungeeignetheit als Betreuer geschlossen werden kdnnte.

Uberwiegend wurde bestitigt, dass Familienangehorige als Betreuer schlecht
erreicht werden und nur vereinzelt Qualifizierungsangebote annehmen. Die
Ursachen fiir die mangelhafte Anbindung der Familienangehdrigen sind wenig
bekannt und miissten erforscht werden. Die Qualitdt der Familienangehorigen
als Betreuer wurde z.T. nicht grundsétzlich skeptisch beurteilt, im Gegenteil,
es wurde von positiven Erfahrungen auch mit ,ungeschulten®
Familienangehdrigen als Betreuer berichtet.

Insgesamt bleibt festzustellen, dass die Qualitdit der Begleitung der
ehrenamtlichen Familienangehorigen und der Fremdbetreuer nur verbessert
werden kann, wenn die Forderung der ortlichen Betreuungsvereine sowie die
Besetzung der Betreuungsbehdrden und der Betreuungsvereine mit
qualifizierten Fachkréften gewdhrleistet sind. Der Forderung des Ehrenamtes
muss auf kommunaler Ebene groBere Bedeutung zugemessen werden. Fiir
,schwierige* Betreuungen miissen qualifizierte Berufsbetreuer zur Verfiigung
stehen.
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Untersuchung zur Querschnittsarbeit
in baden-wiirttembergischen Betreuungsvereinen

Jiirgen Pippir

Dieser Aufsatz beschreibt die Situation der Betreuungsvereine in Baden-
Wirttemberg auf der Grundlage einer Untersuchung im Rahmen einer
Abschlussarbeit zum  Studiengang ,Management im Sozial- und
Gesundheitswesen an der Fachhochschule Ravensburg-Weingarten. Die
Untersuchung wurde im Mai/Juni 2004 durchgefiihrt. Sie ist eine
beschreibende Analyse des Arbeitsrahmens und der Arbeitsweise der
anerkannten Betreuungsvereine in Baden-Wiirttemberg unter besonderer
Beriicksichtigung der Zusammenarbeit mit fremdbetreuenden Ehrenamtlichen.
Einleitung und Ziel der Untersuchung

Ich denke, dass die Gestalter des Betreuungsgesetzes den Grundgedanken der
Vormundschaft weitertragen wollten, indem sie die Fihrung einer Betreuung
als familidre und staatsbirgerliche Aufgabe sahen und diesen Gedanken im
Betreuungsgesetz  as ehrenamtliches und unentgeltliches Engagement
fortschrieben.

Die Interessengemeinschaft der Betreuungsvereine in Baden-Wirttemberg hat
diesen Gedanken nicht nur in ihrer Satzung aufgenommen, sondern versucht,
dies in der Zusammenarbeit mit ihren 64 Mitgliedern auf Landesebene in der
alltéglichen Betreuungsarbeit umzusetzen.

Um die adltadgliche Arbeitsweise und den Arbeitsrahmen der
Betreuungsvereine zu erkennen, habe ich eine Untersuchung als
Abschlussarbeit meines berufsbegleitenden Managementstudiums
durchgefiihrt. Mein Ziel war es zu erkennen, unter welchen Bedingungen
Betreuungsvereine ihre Arbeit mit Ehrenamtlichen tun, wobel der Blickwinkel
auf die fremd-betreuenden Ehrenamtlichen gerichtet war. Die folgenden
Ausfiihrungen stellen nur einen Ausschnitt aus der Untersuchung dar.

Diese Untersuchung sollte aber auch Einblick gebenin

- Strukturen von Vereinen

- Vernetzungen auf kommunaler Ebene

- Foérderungen der Ehrenamtlichen

- Inhaltliche Arbeit der Betreuungsvereine

- Kultur der Querschnittsarbeit

- Situation der Ehrenamtlichen in Baden-Wrttemberg
- Situation der Ehrenamtlichen in den Landkreisen

- Reflexion der eigenen Arbeit
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Die Interessengemeinschaft der Betreuungsvereine in Baden-
Wiirttemberg

In der Interessengemeinschaft der Betreuungsvereine in Baden-Wirttemberg
sind 64 von 80 Vereinen zusammengeschlossen. Die Satzung zielt auf die
Umsetzung des Ehrenamtes im Betreuungswesen ab, aber auch auf das
politische Ziel der Anerkennung und der Forderung des Ehrenamtes auf
kommunaler und auf Landesebene. Darin ist ein gemeinwesenorientierter
Ansatz zur Umsetzung des Ehrenamtes nicht nur zu sehen, sondern auch aktiv
umzusetzen.

Fiir was stehen die Betreuungsvereine?

Die Betreuungsvereine haben sich mit der Interessengemeinschaft ein
Vertretungsorgan geschaffen, dessen Ziel es ist, Bedingungen zur Férderung
und Anerkennung der Ehrenamtlichen im Betreuungswesen zu schaffen. Sie
stehen zum Inhalt des Gesetzes mit dem Schwerpunkt der Verwirklichung des
Ehrenamtes im Betreuungswesen.

Ergebnisse aus der Untersuchung

Ich hatte mir fir meine Untersuchung einen grofReren Riicklauf gewiinscht.
Von 64 verschickten Fragebogen kamen 30 zuriick. Davon waren 27
auswertbar. Aufgrund der guten Verteilung der eingegangenen Fragebdgen auf
unterschiedliche Tréger, grof3e und kleine Stadt- und Landkreise, sowie lange
bestehende Pflegschaftsvereine und neu gegriindete Betreuungsvereine kénnen
die Daten auf die Gesamtsituation tibertragen werden.

Einige der Fragen konnten wegen fehlender Dokumentation in den Vereinen
und fehlender Daten auf kommunaler Ebene nicht beantwortet werden.

1. Die Situation der Mitarbeiter in den Vereinen

Die Situation der Mitarbeiter in Qualitdd und Ausbildungsstand ist
flachendeckend als gut zu bezeichnen. Die untersuchten Vereine beschéftigen
als Querschnittsmitarbeiter Sozialarbeiter/Sozialpddagogen, die meist eine
Doppelqualifikation —aufweisen. Der grofte Tel ist gleichzeitig
Geschéftsfuhrer. Die Vergitung der Querschnittsmitarbeiter ist meist BAT 1V
a oder hoher.

Gleichzeitig fuhren diese Querschnittsmitarbeiter aber sehr viele Betreuungen,
wahrscheinlich zur Erwirtschaftung von Eigenmitteln um den Haushalt
auszugleichen. Dies betrifft immerhin zwei Drittel der Querschnittsmitarbeiter.
Dieses Dilemma spiegelt ganz deutlich den Mangel in den Finanzmitteln der
Querschnittsarbeit wider.

2. Finanzierung der Quer schnittsar beit

Der Grofdteil der Querschnittsmitarbeiter ist zu 100 % angestellt. Im
Zusammenhang mit der prozentualen Landesférderung von einer zugesagten

144 Vormundschaftsgerichtstag e.V.



Betreuungsvereine heute

Drittelfinanzierung und einer derzeitigen weit geringeren Beteiligung von
Land und Kommunen, ergibt sich ein weit groRerer Fehlbetrag, der durch den
Verein finanziert werden muss.

Méglichkeiten, diese Finanzierungsliicke zu schlief3en, sind:
a) Betreuungsfiihrung, also Eigenmittel erwirtschaftung

b) Spenden und Buf3gelder

) Zuschisse des Tragers

d) Erhohte Forderung durch Kommunen

Zu a) Betreuungsfihrung ist zeitaufwandig und entlastet den Haushalt, aber
nicht den Querschnittsmitarbeiter. 20 Querschnittsmitarbeiter fihren 15 und
mehr Betreuungen.

Zu b) Diese Arbeit ist ebenfalls zeitaufwandig und muss nicht unbedingt zum
Erfolg fuhren. Einplanbar als feste Grofdte sind diese Gelder nicht. Immerhin
erhalten 21 Vereine Spenden und Bul3gelder.

Zuc) Nicht jeder Trager ist in der Lage und bereit, fir diese staatliche Aufgabe
Zuschisse bereitzustellen. Trégerzuschiisse erhalten u.a die Vereine des
Ditzesanvereins Baden (insgesamt 15 Vereine).

Zu d) Die Forderung des Landes Baden-Wrttemberg ist immer noch auf dem
Niveau der sog. 1/3-Finanzierung aus dem Jahr 1992 und wurde nicht
angeglichen. Deswegen ist die Forderung des Landes auf unter 20 % gesunken.
Bel der kommunalen Férderung sieht es dhnlich aus. Hier ist die Forderung
einzelner Vereine besser. Nicht alle Vereine erhalten die kommunale
Forderung, da sie keine Mussleistung ist.

93 % der befragten Vereine sind der Meinung, dass die Landesférderung nicht
ausreichend ist. 48% der Vereine meinten, die Landesforderung sollte
wenigstens 1/3 des Haushaltes des Querschnittmitarbeiters betragen; 40 % der
Vereine waren der Meinung, dass die Forderung Uber 33 % betragen muss.
Hier besteht ein Zusammenhang zwischen der derzeitigen durchschnittlichen
Begleitung von 85 ehrenamtlichen Betreuern pro Verein und der Tatsache,
dass die Kapazitdten durchaus bis 200 ausbaubar sind.

3. Die zwei Standbeine der Vereinsar beit
3.1 Die Fuhrung von Vereinsbetreuungen

Die Querschnittsmitarbeiter fihren eine grof3e Anzahl von Betreuungen. 5
fahren 15, 6 fuhren 20, 9 mehr als 20 und leisten gleichzeitig viel
Querschnittsarbeit. In 10 Vereinen bis 30 %, in 3 Vereinen bis 40 %, in 4
Vereinen bis 50 % und in 4 Vereinen bis 60 %. Hier misste nochmals gefragt
werden, mit wie viel Prozent der Querschnittsmitarbeiter angestellt ist.
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Die Vereine begleiten, soweit sie Zahlenangaben machen konnten, im
Durchschnitt 85 Ehrenamtliche. Die Spannbreite ging von 27 bis 204. Die
Gesamtzahl der Ehrenamtlichen bei den 27 Vereinen betrug 2.362. Davon
waren 1056 Fremdbetreuer.

Diese Zahlen belegen, dass die Vereine die Vorgaben der Landesférderung
Baden-Wiirttemberg weit Uberschreiten. Verglichen mit Anfangszahlen aus
dem Jahr 1992 wird belegt, dass sehr gute Querschnittsarbeit Uber die
zuriickliegende Zeit geleistet wurde. Fremdbetreuer haben in den meisten
Vereinen einen grof3en Anteil an den begleiteten Ehrenamtlichen. So haben die
Ehrenamtlichen bel einem Verein mit 27 Ehrenamtlichen einen Anteil von
10%, aber dafir bel einem Verein mit 67 Ehrenamtlichen einen Anteil von
98%.

Insgesamt hat die Zahl der Ehrenamtlichen (ausgenommen die friiheren
Pflegschaftsvereine) von 0 auf 1.413 zum Zeitpunkt der Untersuchung in den
27 Vereinen zugenommen.

Interessant ist hier die Aussage, dass von den Betreuungen, die beendet
wurden, in dem Zeitraum von 1992 bis heute 412 Ehrenamtliche wieder eine
Betreuung Ubernommen haben. Diese Zahl weist darauf hin, dass die
Querschnittsarbeit zu einer Fortfihrung des Amtes beitrégt. Die Begleitung der
Vereine zeigt an dieser Stelle Wirkung, weil diese Ehrenamtlichen in der
Betreuungsarbeit bleiben. Dies ist sicher ein Erfolg der Querschnittsarbeit.

3.2. Die Querschnittstatigkeit im Betreuungsverein

3.2.1. DieKultur der Arbeit mit Ehrenamtlichen

Die Kultur im Umgang mit den Ehrenamtlichen ist ausgepragt, kénnte aber
noch ausgebaut werden. Die meisten Vereine ,,pflegen” ihre Ehrenamtlichen.
Diese werden vorrangig beraten und unterstiitzt in 20 Vereinen (74 %o).
Fortbildungen bieten 24 Vereine (88,8 %) und Gespréichskreise zum Austausch
25 Vereine (92,5 %) an. Durch schriftliche Unterrichtungen werden bei allen
Vereinen Kontakte gepflegt.

3.2.2. Die Dokumentation der Querschnittsarbeit

Die Dokumentation der Querschnittsarbeit ist nicht bel alen Vereinen
vorhanden. 21 Vereine (77,8 %) dokumentieren die Querschnittsarbeit
differenziert nach Zeit, Ort, Teilnehmern und Inhalten. 4 Vereine (14,8 %)
dokumentieren nicht. Dadurch kann keine flachendeckende Aussage zur
Querschnittstdtigkeit gemacht werden.

3.23. DieWirdigung der Ehrenantlichen.

Es bestehen Ansétze zur Wirdigung des Ehrenamtes im Betreuungsverein auf
kommunaler Ebene. Ein flachendeckendes Angebot besteht nicht. In 16
Vereinen gibt es eine Form der Wirdigung. Bel 18 Vereinen gibt es im
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Landkreis ene  kommunale  Anlaufstelle. Hier  konnte  ein
gemeinwesenorientierter Ansatz der Querschnittsarbeit fir Ehrenamtliche
Einfluss nehmen und einen Ausbau mitgestalten.

3.2.4. Zusammenarbeitsformen zwischen den Vereinen, anderen sozialen
Organisationen und der Betreuungsbehdrde

Betreuungsvereine férdern die Zusammenarbeit mit Kollegen nicht tberall. Es
sind nur 21 Vereine (77,8 %) daran interessiert, ihre Vereinsarbeit mit anderen
Vereinen weiterzuentwickeln. Dagegen sind 20 Vereine daran interessiert, die
Querschnittsarbeit gemeinsam voranzubringen.

Die Interessengemeinschaft der Betreuungsvereine in Baden-Wirttemberg und
die Querschnittsarbeit erhalten von 21 Vereinen (77,8 %) die Einstufung
"wichtig". Die Stérkung der Interessengemeinschaft ist fur 25 Vereine (92,6
%) ein wichtiger Aspekt, wenn es um die Finanzierung der Querschnittsarbeit
geht. Die Interessengemeinschaft als Mittel zur Durchsetzung von politischen
Zielen wird anerkannt. Als gemeinsame Plattform fir die Durchfihrung und
Weiterentwicklung der Querschnittsarbeit im Betreuungswesen ist sie nicht fr
alle Vereine wichtig. Das hangt eng damit zusammen, dass Querschnittsarbeit
sehr unterschiedlich gesehen und ausgefiihrt wird.

Selbst die Zusammenarbeit mit Betreuungsbehtrden ist keine flachendeckende
Tétigkeit. Es bestehen Kontakte zur Behorde bei 25 Vereinen, aber nur 16
Vereine fihren mit ihr eine gemeinsame Veranstaltung durch. Dieser Bereich
hat grofe Entwicklungsméglichkeiten.

3.25. Die Querschnittsarbeit und die Gemeinwesenarbeit im
Betreuungswesen.

Es gibt auf Landes- und Kreisebene Formen der Zusammenarbeit mit anderen
sozialen Organisationen. Soziale Arbeitsgemeinschaften, z.B. psycho-soziale
Arbeitsgemeinschaften, die sich auch mit Ehrenamtlichen beschéftigen, gibt es
nicht in alen Landkreisen. Die Zahlen belegen aber, dass dies ein Gebiet ist,
auf dem viele Vereine schon tétig sind, auf dem aber auch grofie
Entwicklungsmdglichkeiten bestehen. So gibt es bei 8 Vereinen (29,6%)
gemeinsame Fortbildungsveranstaltungen mit anderen Organisationen. Weitere
Gemeinsamkeiten bezogen auf die Arbeit mit Ehrenamtlichen gibt es bei 18
Vereinen (66,6%).

Fazit

Es konnte der Eindruck entstehen, dass die Mitarbeiter in den
Betreuungsvereinen nicht gentigend arbeiten und die Motivation fehlt, sich den
Herausforderungen zu stellen.

Dieser Meinung bin ich aufgrund der Untersuchung und meiner eigenen
Kenntnis der Situation und Sachlage in den Vereinen, als Geschéftsfihrer und
Querschnittsmitarbeiters eines Betreuungsvereins, nicht.
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Ich bin mir sicher, dass ein Ausbau der Arbeit mit Ehrenamtlichen in grof3em
Umfang mdglich wére, wenn die Forderung dieser Tétigkeit in den Vereinen
ausreichend erfolgen wiirde. Die Querschnittsarbeit und die damit verbundene
Zeit, um die Ehrenamtlichkeit im Betreuungswesen in das Gemeinwesen
hineinzutragen, muss in dieser Forderung unbedingt enthalten sein. Erst mit
der Akzeptanz in der Offentlichkeit und auf der politischen kommunalen und
Landesebene geht das Zidl der Ehrenamtlichkeit im Betreuungswesen in die
richtige Richtung.

Ich bemerke selbst, wie schwer es ist, einen Verein als Geschéftsfihrer zu
flhren, meinen Betreuten als Vereinsbetreuer gerecht zu werden und geniigend
Geldmittel zu erwirtschaften, um den Haushalt auszugleichen.

Gleichzeitig soll die Querschnittsarbeit so gestaltet werden, dass die
vorhandenen Ehrenamtlichen geniigend Zuwendung erfahren und neue
Ehrenamtliche geworben werden, um die Fluktuation auszugleichen. Ein
Spagat, bei dem sich wahrscheinlich sogar jeder gute Turner schwer tun
wirde.

Trotz der Belastung mit einer grofRen Anzahl eigener Betreuungen, die der
Geschéftsfuhrer und Querschnittsmitarbeiter fuhrt (bei 74% der Vereine), einer
hohen Zahl Ehrenamtlicher (durchschnittlich 85 Ehrenamtliche pro Verein),
sagen 18 der Vereine (66,6 %), dass die Gewinnung und Begleitung einer
hoheren Anzahl von Ehrenamtlichen méglich wére, wenn der finanzielle
Rahmen stimmen wiirde.

Eine Weiterentwicklung und Nachhaltigkeit der Entwicklung einer Struktur for
ehrenamtliche Fremdbetreuer ist unter den gegenwartigen
Forderungsbedingungen nicht méglich.
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Qualitatsleitlinien fiir die Arbeit mit Volunteers

Alex Bernhard, Adelheid Marcynzik *

Thesen zu Beginn der Arbeitsgruppe

Erwartungen und Erfolge

Unsere relativ kleine Arbeitsgruppe bestand aus acht Personen, die
Professionen der Rechtspflegerinnen, die Mitarbeiterinnen der Behérden
sowie der Vereine waren vertreten. Eine Abfrage mit M oderationskartchen, zur
Beantwortung der Frage, ,,Welche Erwartungen haben Sie an diese AG?“,
ergab folgende Antworten:

e Halten von Qualitétsstandards bei Ressourcenknappheit
o \Woher nehme ich Félle fur ehrenamtliche Fremdbetreuer?
e Waskannich bei der Begleitung aller Ehrenamtlichen verbessern?

o Hilfestellung bel der Neuausrichtung der eigenen Querschnittsarbeit der
Behdrde in Zusammenarbeit mit den Vereinen

o Neue Impulse, neue Ideen

e Qualitétsmerkmale und ihre Umsetzung fir die Ehrenamtler /
Handwerkszeug

e Qualitét der Begleitung

Als bisherige Erfolge und Erfahrungen wurden nach einer weiteren Abfrage
diese Punkte prasentiert und von den Teilnehmern erl&utert:

o Tellnahme an Verpflichtungsterminen

¢ nach personlichem Kontakt mit ehrenamtlichen Betreuern héufige und gute
Rickmeldung

e Angebot von Wochenworkshops fur interessierte Ehrenamtler
e Anbindung von Ehrenamtlern an Betreuungsvereine

e Zusammenarbeit mit anderen Vereinen, Kooperation mit
V ormundschaftsgericht und Behdrde

¢ generelle Einzelfallnachbetreuung tber die Behdrde, nicht durch die
Vereine, die ausschliefdlich Betreuungen fihren

Y Verlauf und Ergebnisse der Arbeitsgruppe 10 auf dem 9. VGT
Betrifft: Betreuung 8 149



Alex Bernhard, Adelheid Marcynzik

o Offentlichkeitsarbeit und Werbung gemeinsam mit anderen
Betreuungsvereinen und Unterstiitzung der Behdrde

o regelmaiiges Fortbildungsangebot fiir ehrenamtliche Betreuer
e Entwicklung und Bereitstellung von Infomaterial
o Kontinuitdt bel der Begleitung durch Behtrde und Gericht

Auffallig war durch die Schilderungen der Teilnehmerlnnen, dass es kaum
gemeinsame  Standards  zwischen den Beteiligten in den
Betreuungslandschaften der hier vertretenen Regionen gab. Dreizehn Jahre
nach der Reform der Vormundschaft und Pflegschaft sind Konzepte, wie die
Begleitung Ehrenamtlicher zu organisieren ist, vor Ort noch immer selten
anzutreffen.

Im weiteren Verlauf der Arbeitsgruppe wurde ein bereits seit vielen Jahren
bewéhrtes Konzept der Betreuung ehrenamtlicher Betreuungspersonen im
Kreis Nordfriesland gezeigt. Ziel dieses Inputs war, durch die Présentation
einer Kampagne zur Gewinnung und Begleitung freiwilliger
Betreuungspersonen der Arbeitsgruppe einen Diskussionsstrang zu bieten. Das
Konzept in Nordfriesland basiert auf einem von Irmtraut Paulwitz publizierten
Modell (Paulwitz 1988, S. 151 ff.) und dem Leitgedanken »Wer bereit ist, ist
auch geeignet — und niemand hat nichts zu geben« (Pohl 2002). Dabei wird
die Beachtung, Umsetzung und Weiterentwicklung der »Handlungsprofile«
(Paulwitz 1988, S.160), als die entscheidende Zutat fiir eine erfolgreiche
Arbeit mit freiwillig und ehrenamtlich bestellten Betreuungspersonen
vorgestellt. Diese werden hier folgend oft Volunteers genannt. Hintergrund ist,
dass der Begriff des Ehrenamtes oft nicht zeitgeméaB erscheint, und »Ehre« und
»Amt« heute per se keine positiv besetzten Begriffe mehr sind. Sie vermitteln
eher eine angestaubte Aura und stehen fiir die iiberwiegend von und fiir
Manner geregelten Freiwilligen-Engagements, mit mdglichst »abgesicherten
Rahmenbedingungen«. (Gaskin 1996, S. 248)

Exkurs — Unsere Region in Zahlen

Der Kreis Nordfriesland ist ein Flachenkreis mit einer Gesamtfldche von
2.094,44 gkm. Als geografische Besonderheit sind seine funf Inseln und zehn
Halligen zu nennen. Rund 166.000 Einwohner leben im Landkreis, wobei die
grofte Stadt Husum etwa 23.000 Einwohner zahlt. Der ehemals durch
bauerliche Strukturen geprégte Nordseekreis, hat heute seine grofte
Wertschopfungsquelle im Tourismus. Die Nordsee, Sylt, der Nationalpark
Wattenmeer oder St. Peter-Ording sind die Zugpferde in der Region.

Als Daten aus der Betreuungslandschaft sind zu nennen: Im Kreis
Nordfriesland gibt es Amtsgerichte in Niebill und Husum, derzeit (Stand
1.10.2004) 2.092 angeordnete Betreuungen, davon werden 1.799 ehrenamtlich
gefuihrt. Dieser Anteil entspricht etwa 86 %. Freiberuflich werden 160
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Betreuungen gefuhrt, das entspricht 7,7 % und 133, sprich 6,3 %, werden
durch Vereinsbetreuer geleistet. Im Vergleich zu den publizierten Daten des
Landesrechnungshofes  Schleswig-Holstein  ist das eine geringflgige
Verschlechterung: 2002 / Anfang 2003 wurden in Deutschland 70,35% aller
Betreuungen ehrenamtlich gefiihrt, in Schleswig-Holstein waren es 75,21%
und in Nordfriesland 88,0% (Landesrechnungshof Schleswig-Holstein 2002, S.
347).

Die Betreuungsbehorde fuihrt seit 1998 keine Betreuungen mehr. Im Kreis gibt
es acht Berufsbetreuer, sechs in Vollzeit und zwei in Tellzeit. Die Behorde hat
insgesamt 3,75 Stellen, einschliefdlich einer 0,5 Stelle fur Registratur und
Verwaltung. Es gibt im Kreis zwei Betreuungsvereine mit je 1,5 Stellen, einen
in Husum, der fir das gesamte Festland zustandig ist, und einen auf der Insel
Fohr. Dies ist ursachlich darauf zurtickzufiihren, dass in den 60er Jahren viele
Kinder aus West-Berlin auf die Insel gebracht wurden. Alsbald entstand aus
einer Erholungseinrichtung eine GrofReinrichtung fir geistig, koérperlich und
mehrfach behinderte Kinder. Mittlerweile sind sie volljdhrig und bendtigen
zum groflen Teil eine rechtliche Betreuung. Fir fast einhundert Personen
ehrenamtliche Betreuer auf der kleinen Insel zu finden, ist eine Aufgabe, die
auch nach zwdlf Jahren noch nicht abgeschlossen ist.

Ein Volunteering-Konzept und seine Umsetzung

In Nordfriesland steuert eine sich im zweimonatlichem Turnus treffende
Arbeitsgemeinschaft zwischen den zwei Betreuungsvereinen und der
Betreuungsbehorde alle Impulse fir die Gewinnung, Begleitung, Schulung und
Ehrung freiwilliger Betreuungspersonen im Betreuungswesen des Landkreises.
Offentliche Aufrufe zum Engagement als Betreuer durch Reprasentanten des
Kreises, monatliche Présens der Schulungsmal3nahmen in Form von
Ankindigungen in der Presse, sowie eine Vielzahl von Fachtagungen und
Aktionen zu aktuellen Themen bilden bereits seit Uber zehn Jahren das
»Rickgrat« der umsichtigen Offentlichkeitss und Schulungsarbeit. Neben
diesen »Standards« gibt es auch die »Highlights«, wie die aktuelle
Werbekampagne 2004. Ihr Ablaufplan und ihre Medien wurde der vgt-AG an
M oderationswénden vorgestellt: Plakatmotive, Anzeigen, Flyer und Postkarten
und die Hintergriinde ihrer Entwicklung wurden aufgezeigt.

Ablaufplan der Kampagne 2004/5:
e Festlegung der Kommunikationsstrategie

o Gestatungsraster, Slogan, Medien: Druckprodukte, Internet,
Veranstaltungen

o Verteilererstellung Medien
e Einrichtung Hotline-Nummer
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o Fragebogen Interviewing
e Schulung der Telefoninterviewer
o Presserkldrung und Aufruf

Kick off: Pressegesprédch mit geworbenen Betreuungspersonen aus der letzten
Kampagne, Vereinen und Landrat

Telefoninterviews der Interessierten

Versendung Infomaterial und Einladung zum Infoabend

Infoabende in den Regionen Suid und Nord

Personliche Interviews in Behdrde oder Verein

Zweitdgige Orientierungs- und Einfiihrungsseminare tber die Aufgaben eines
rechtlichen Betreuers

Vermittlung von Patenschaften

Erstbestellung fir eine betroffene Person

Begleitung durch verantwortliche K ontaktperson aus Behdrde oder Verein
Bilanzworkshop der Aktiven

Weitere Elemente der Kampagne:

Der Slogan »Beistehn — statt zur Seite sehen”, der alle Medien und Phasen, wie
schon seit zehn Jahren in Nordfriesland, begleitete

Der Flyer, der sechs fiktive Lebenslagen von Betroffenen, die eine
Betreuungsperson benotigen, zeichnete. Identitdtsfordernde Anmutungen an
die Region wurden durch typische Vornamen wie Okke, Martje, Gyde
gestérkt. Jede fiktive Lebenslage stellte auf eine Problemlage im Feld der von
Betreuung Betroffenen ab. Demenz, Manie, Psychose, ambulante Versorgung
etc. sind die Themen, die unschwer fiir fachlich versierte Personen in den
Geschichten durchschimmern.

Die Telefonhotline, die in den ersten vierzehn Tagen Auszubildende der
Kreisverwaltung bedienten; sie wurden fiir diese Maflnahme speziell geschult.

Der Pressetermin, der mit zwei ehrenamtlich aktiven BetreuerInnen, gewonnen
durch die Werbekampagne 2002, gestaltet wurde. Diese berichteten den
Journalisten sehr authentisch {iber ihr Engagement.

Die Resonanz in den kreisweiten Ausgaben der Presse war neben einer
Radiomitteilung im NDR der Grundstein fiir die Gewinnung neuer Volunteers.
Die selbst gesetzte Zielvorgabe von zehn »Neuen« wurde deutlich
Ubertroffen: Innerhalb der ersten 14 Tage meldeten sich 37 Interessierte. Sechs
Anrufer hatten schon durch das Interview am Telefon herausgefunden, dass
dieses Engagement nicht fir sie geeignet war.
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Nach einem Zeitraum von sechs Monaten sind 18 Betreuerpersonen as
Betreuerin oder Betreuer bestellt und fuhren 21 Betreuungen. Acht Personen
sind bereit, eine Betreuung zu tbernehmen und finf weiteren Personen wurde
eine Patin oder ein Pate vermittelt. Die Paten sind Volunteers, allesamt seit
vielen Jahren in etlichen Betreuungsféllen aktiv. Die Interessierten, die noch in
der Entscheidungsphase sind, kénnen so direkt die anstehenden Aufgaben
kennen lernen. Das dies ales nur in Absprache mit den Betroffenen passiert,
ist jaeigentlich selbstversténdlich, will aber doch noch hier erwahnt sein.

Qualitatsraster fiir die Arbeit mit Volunteers

Ehrenamtliche Arbeit muss wirklich gewollt sein. Nur allzu oft ersetzen
Verlautbarungen und Lippenbekenntnisse Uber ehrenamtliches und freiwilliges
Engagement dessen wirkliche Forderung in den Betreuungsbehtrden — und
auch in manchen Vereinen. Sich fiir dieses Wollen zu entscheiden, hat weit
reichende Konsequenzen — ja, kommt gleichsam einem Paradigmenwechsel
in den Behorden gleich: von einer Dienstleistungsstelle mit sozialen Aufgaben
hin zu einer zentralen Volunteer-Koordinierungsstelle.

Dabei miissen die Motivationsaspekte bei bezahltem und unbezahltem
Personal unbedingt beachtet und thematisiert werden. Es kommt entscheidend
darauf an, wie jeder Hauptamtliche zum Volunteering eingestellt ist, denn
dieser hat die Rolle eines »Tiirwiachters« (Paulwitz, 1988 S. 161f.) und dieser
kontrolliert den Zugang zu Ressourcen und Klienten. Fiir das hiesige
Aufgabenfeld heiflt das: Hauptamtliche entscheiden, ob eine beruflich
engagierte oder eine freiwillig engagierte Person dem Gericht vorgeschlagen
wird. Ein »Tirwichter«, so fordert Paulwitz, muss absolut verbindlich in den
Prozess des Volunteerings eingebunden sein (ebd.). Nur so wird die Mallgabe
des §1897 BGB, dass eine Betreuung vorrangig ehrenamtlich zu fiihren ist,
auch erreicht werden.

Im Kreis Nordfriesland ist genau dieser Weg beschritten worden. War vor der
Betreuungsrechtsreform 1992 die Behoérde noch in iiber 280 Betreuungen
bestellt, so wurden acht Jahre spéter iliberhaupt keine Betreuungen mehr
geflihrt. Auf diesem nicht einfachen Weg hat sich das Leitbild des Teams im
Betreuungsamt des Nordkreises oft als wirkungsvoll erwiesen, spiegelt es doch
inhaltlich die Intentionen des Gesetzgebers wieder: Hier ist im Leitbild
verankert, dass »ehrenamtliche Arbeit vorrangig zu fordern, zu unterstiitzen
und wertzuschétzen ist« — verankerte Programmleitsitze, wie sie auch
Paulwitz (S.156f.) fordert. Doch Umgang mit Biirgerkompetenz bedeutet auch
immer Mehrarbeit, mehr Verantwortung, notwendigen Zuspruch und
Motivation aller Professionellen. Volunteerorientierte Arbeitsweisen miissen
auch »aufnahmebereite« Mitarbeiter erst entwickeln (ebd.).

Die Partizipation muss alle Beteiligten verbindlich erreichen: Nach dem
Prozess im Team der Behorde wurden spéter auch alle Verantwortlichen in der
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Betreuungslandschaft, Richter, Rechtspfleger und Vereine Uber das Konzept
orientiert und eingebunden. Doch welches Konzept liegt der Arbeit und der
Kampagne in der Betreuungslandschaft in Nordfriesland zu Grunde?

Volunteering: Entwicklung, Chancen und Qualitatsraster

Anhand einer PowerPoint-Présentation wurde der Arbeitsgruppe Einblick in
die Hintergrinde des Konzeptes gewahrt. Ausfuhrlich wurden einige zentrale
Thesen der »Eurovol-Studie« (Gaskin 1996 S.253ff.) wiedergegeben. Hier soll
das Thema »Qualitétsraster fur die Arbeit mit Volunteers« auszugsweise
dargestellt werden.

Gute Tatigkeiten: Ein Volunteereinsatz muss moglichst genau situativ
bedacht werden. Ist die Betreuungsbehorde in allen Verfahren durch das
Gericht eingebunden, besteht durch ihre sozialgutachtliche Stellungnahme ein
vorzugliches Steuerungselement: Alle Aufgabenbereiche fir die Betroffenen
kénnen nicht nur benannt werden, sondern auch in Form eines Hilfeplans dem
Gericht vorgelegt werden. So wird fur die Fihrung der Betreuung der
betreuenden Person eine gute Orientierung geboten. In den Hilfekonzepten in
Nordfriesland ist detailliert fur die betroffene Person beschrieben, was die
angehende Betreuungsperson zu leisten hat — und welcher Zeitaufwand in etwa
ndtig sein wird. Dies ist eines der wichtigsten Kriterien, fiir die freiwillige
Ubernahme einer Betreuung.

Gute Tatigkeiten flir Volunteers entwerfen heifit aber auch, beispielsweise bei
einem Umstrukturierungsprozess, dass Hauptamtliche ihre Lieblingsaufgaben,
z. B. das Fiihren von Betreuungen, aufgeben miissen (Paulwitz, S.164).

Neue Wege zur Werbung gehen: Information ist nicht Werbung, gemeint ist
Rekrutierung.

Wichtig ist es bel der Werbung zu beriicksichtigen, dass 27 % aller
Bundesbirger nach der Eurovol-Studie bereits geworben und engagiert sind
(Gaskin 1996 S. 230 f.), jedoch noch ein Potential derjenigen, die nicht daran
gedacht haben oder nie gefragt worden sind, vorhanden ist. Weiterhin ist es
wichtig zu wissen, dass 45 % der Volunteers angeben, durch Freunde und
Bekannte an eine ehrenamtliche T&tigkeit gekommen zu sein (ebd., S. 251f.).

Dass in Deutschland 31 % der Volunteers sagen, dass sie ,.cher benutzt
werden, ohne wirklich geschétzt zu sein“ (ebd., S. 263) - in Belgien dagegen
sagen dies lediglich 5 % - ist eine wirklich beachtenswerte Aussage der Studie.

Erstgespréche fuhren: Volunteers wollen und sollen gut beraten sein. Schon
fir die Erstgespréache, missen mehrgleisige Kommunikationsstrukturen
vorgehalten und vorbereitet werden; so muss die Mdéglichkeit bestehen,
telefonischen und oder personlichen Kontakt zu ermdglichen, aber auch die
Versendung von schriftlichen Unterlagen oder Presseinformationen tiber Sinn,
Hintergrund und Ziel des Engagements werden a's absolute Notwendigkeiten
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gesehen. Die Entwicklung von Elementen fir eine Qualitétssicherung ist schon
hier notig: Gesprache oder auch Interviews am Telefon sind zu
standardisieren: So dient beispielsweise ein Fragebogen als Roter Faden fir
die Erstgespréche. Erwartungen der Volunteers und Angebote der
Betreuungsbehtrde werden geklért, biographische Hintergrinde werden
genauso angesprochen, wie einige Aufgaben, die in Betreuungen anfallen. Ziel
ist immer die Orientierung Uber die Erwartungen aller Beteiligten.

Auswahl und Vermittlung: Eine Auswahl treffen und ausgewahlt werden ist
ein sehr, sehr verantwortungsvoller Vorgang (Paulwitz, S. 170 f.). Passgenaue
Auswahl bietet Schutz: Schutz fur die Volunteers, fur die bedeutet es Neues
erleben, keinen Stillstand oder keine Enttéduschung. Fir die Hauptberuflichen
bedeutet eine passgenaue Auswahl Bereicherung, eine Entlastung und fir die
Dienstempfanger ein Mehr, nicht ein Weniger (ebd.). Hier bedeutet sie
insbesondere ein Mehr an personlicher Betreuung. Der Auswahlprozess
verlangt Wissen und diagnostische Fahigkeiten. Ein Hilfekonzept in der
sozialgutachtlichen  Stellungnahme der Betreuungsbehtérde muss das
Aufgabenfeld konkret beschreiben und ein ermitteltes Profil des Volunteers
schafft eine optimale Passung. Nicht geeignete Volunteers werden fir die
Aufgabe nicht angenommen. Hierzu ein Hinwels: Malinahmen in einer
Werbekampagne kdnnen oft auch so gestaltet werden, dass Volunteers selbst
merken, ob sie fr die gesuchten Aufgaben geeignet sind, beispielsweise durch
das Interview.

Orientierung und Verbindlichkeiten: Wunsch nach ehrenamtlichem
Engagement verlangt auch eine Orientierung Uber Rechte und Pflichten
(Paulwitz, S.171). Interessierte VVolunteers wollen wissen, was sie erwartet und
sie wollen ebenso wissen, was ihnen geboten wird, mdglicherweise im
Rahmen einer Haftpflichtversicherung, Schulung, Begleitung oder anderer
Unterstitzungsangebote. Mdaglichkeiten der Unterstitzung und auch der
Einarbeitung miissen dargestellt werden (ebd.).

Im Betreuungsamt des Kreises Nordfriesland wurde wie folgt verfahren: An
den s genannten Infoabenden erfolgte eine Vorstellung der
Betreuungslandschaft und der jeweiligen Akteure und ihrer Aufgaben.
Einarbeitungs-, Fort- und Weiterbildungsangebote wurden den Interessierten
dargelegt. Dass die angebotenen Treffen und Veranstaltungen auch immer der
Kommunikation zwischen Engagierten dienen, ist zwischen der Behdrde und
den Vereinen bekanntes Handlungswissen. Betreuertreffen, Gesprachsrunden
und Patentreffen geben so den Kompetenzen der Volunteers eine Biihne.

Volunteer zentriertes Einarbeiten: Hier sollte nach dem Leitsatz verfahren
werden, »Wer sich im Stich gelassen fohlt, ist meist fir immer fir ein
birgerschaftliches Engagement verloren” (Pohl 2002). »Und wer hilft mir,
wenn ich nicht mehr weiter wei3?« Diese oft gestellte Frage wird nicht nur

Betrifft: Betreuung 8 155



Alex Bernhard, Adelheid Marcynzik

durch den Hinweis auf die Unterstiitzungsmdglichkeit durch Gericht, Behtrde
und Verein beantwortet, sondern es wird auch aufgezeigt, dass - sollte
tatsichlich keiner erreichbar sein - die Mdglichkeit besteht, sich Uber die
Notrufnummer 112 Unterstitzung zu holen. Die hier erreichbare
Rettungsleitstelle vermittelt dann an eine Person des Bereitschaftsdienstes des
Amtes fur Jugend, Familie und Soziaes. Interessanterweise wird, obwohl
dieser Weg bekannt ist, er so gut wie nie beschritten. Scheinbar ist allein das
Wissen, »Fallsich Hilfe brauche, bekomme ich sie auch« ausreichend.

Ein volunteerzentriertes Einarbeiten sollte al's Programm kreiert werden. Ein
gutes Orientierungs- und Einarbeitungsprogramm zieht Volunteers an.
Grundwissen und Verstandnis sollten nicht nur in Gruppen vermittelt werden.
Auch bilaterde Kommunikation for Frauen und Mé&nner muss ermdglicht
werden. Hier zeigt es sich immer mehr, dass es Volunteers gibt, die keinesfalls
Mitglied im Verein werden wollen. So besteht die Mdoglichkeit, as
Interessierter, ohne Vereinsmitglied zu sein, an alen Geschehnissen
teilzunehmen.

Es gibt jedoch auch Volunteers, die lediglich Kontakt zur Behérde wiinschen.
Diese Auswahlmdglichkeiten missen fir Volunteers vorhanden sein. Wichtig
ist es hier, den Bedurfnissen der Volunteers auf eine konkrete Art zu
entsprechen. Eine verantwortliche Person muss an die Seite des Volunteers
gestellt werden, wenn es gewtinscht wird. Volunteers sollten die Méglichkeit
haben, sich jederzeit einen Mitarbeiter des Vereins, der Behdrde oder einen
Paten oder das Gericht als Unterstiitzungsperson auszuwdahlen.

Supervision gewahren: Hier ist noch Optimierungsbedarf vorhanden, auch im
Kreis Nordfriedland. Bisher werden durch Betreuertreffen und Einzelgespréche
nach der Bestellung Rickmeldungen in Form von Anerkennung und
konstruktiver Kritik gegeben. Dies sollte aber immer der Fall sein, und nicht
nur auf der Zeitachse im Frontbereich einer Betreuung (s. Paulwitz, S. 174).
Regionale und thematische Supervisionsangebote an den Bedirfnissen der
Ehrenamtlichen sind zu entwickeln. Der Ausbau dieses Handlungsschrittes ist
als Programmpunkt fir unsere Jahresplanung 2005 in Arbeit.

Wieder gehen lassen: Die Arbeit von Freiwilligen ist mit einem
Arbeitsverhdltnis vergleichbar. Freiwillige konnen deshab genauso
ausscheiden, so wie auch jeder hauptberuflich Tétige aus seinem
Arbeitsverhdltnis aussteigen kann. Wichtig ist es, dass die Institution fir das
Gesamtsystem sorgt. Ein ohne Zwéange ausgeschiedener Volunteer, dem auch
noch wertschétizend begegnet wurde, stellt eine gute Mund-zu-Mund-
Propaganda sicher.

Anerkennen und ehren: Die gesdllschaftlichen Rahmenbedingungen haben
sich im Laufe der letzten Jahrzehnte entscheidend verdndert. Freiwilliges
ehrenamtliches Engagement fir einen Mitmenschen ist keineswegs mehr
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selbstverstdndlich, selbst nicht in  Familien. Volunteers brauchen
Anerkennung, auch wenn sie es erst ablehnen. Anerkennung, Ehrung oder
Wertschdtzung muss nicht nur innerhalb der Betreuungslandschaft, sondern
auch offentlich erfahrbar sein. Ein Konzeptentwurf, der die bisherigen
Wertschdtzungselemente, sowie die zukinftigen zur Forderung einer
Anerkennungskultur in der Betreuungslandschaft im Kreis Nordfriesland
darstellt, wird unter www.bta.nordfriesland.de verdffentlicht.

Ausblick: Durch die Maldnahmen in Nordfriesland werden immer wieder
Personen fir das Engagement als Betreuer gewonnen. Wirkten diese
Volunteers zunéchst oftmals als Bindeglied zwischen professionellen
Einrichtungen und den betroffenen Personen, so macht sich seit etwa zwel
Jahren en neuer Trend bemerkbar: Die Zahl derer, die sich
gemeinwesenorientierten Aufgaben widmen, steigt aufféllig: Immer wieder
sind in zivilgesellschaftlichen Initiativen engagierte Betreuerlnnen zu finden,
die das Gemeinwesen nun auch auf anderen Gebieten durch ihr Engagement
bel eben.

Nach der PowerPoint-Prasentation war Raum for Fragen aus der
Arbeitsgruppe. Viele Fragen bezogen sich auf Tipps zur konkreten Umsetzung.
Ein wesentliches Fazit war: Ohne ene Betreuungsbehtrde, die ihre
Steuerungsaufgaben erfillt, und ohne eine Kooperation der Beteiligten in einer
Betreuungslandschaft ist eine Qualitétssicherung ehrenamtlich gefhrter
Betreuungen nicht zu erreichen. Nach der Pause folgte die Darstellung und
Diskussion der Qualitétsmerkmale im Betreuungsverein Neckar-Odenwal d.
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Forderung der Betreuungsqualitat durch Gericht
und Verfahrenspfleger

Gisela Lantzerath, Wolfgang Raack, Catherina Rogalla

Allgemein erfordert die Forderung der Betreuungsqualitét durch Gericht und
Verfahrenspfleger

« die wort- und sinngetreue Anwendung der gesetzlichen Regelungen. Es kann
nicht angehen, dass sich Gerichte (und Ubrige Akteure) rechtswidrig tber
geltendes Recht hinwegsetzen;

» die Berdtschaft zur vertrauensvollen Zusammenarbeit mit allen am
Verfahren beteiligten Berufsgruppen unter Achtung der jeweiligen Kompetenz
und der jeweiligen Rolle im Betreuungswesen.

Aus Rechtspflegersicht

1. Anregung einer Betreuerbestellung, Verhinderung Uberfliissiger Eingriffein
die Autonomie eines Menschen

a) Kenntnisse der ortlichen Infrastruktur sind unerldsslich, um schon bei der
Aufnahme von Antrégen auf Bestellung eines Betreuers unter Beachtung des
Erforderlichkeitsgrundsatzes beraten zu konnen. Gibt es ,,andere Hilfen®, die
die Bestellung eines Betreuers iiberfliissig machen? Maoglichkeiten der
Einschaltung der Altenhilfe, des sozialpsychiatrischen Dienstes, der
teilstationdren Angebote, der Tagespflege, der Anbindung an Betreutes
Wohnen sind aufzuzeigen.

b) Was ist aktuell der Anlass fur die Anregung? In welchen Bereichen ist u.U.
die Vertretung durch einen gerichtlich bestellten Betreuer erforderlich und
warum? Welche Vollmachten bestehen? Braucht der Betroffene einen Betreuer
oder das Pflegeheim, das Sozialamt, die Nachbarn, die Familie? Diese
Beratungen sind zeitintensiv und finden im Pensenschliissel des Rechtspflegers
keine Berticksichtigung, vermeiden aber Uiberfliissige Betreuungen.

2. Verpflichtung des Betreuers, Unterrichtung Uber seine Aufgaben und
EinfUhrungsgespréach (8 69 b FGG) sind gemeinsam mit der Beratungs- und
Aufsichtspflicht des Vormundschaftsgerichts (88 1908i, 1837 BGB)
Instrumente, die Weichen stellen fir gelingende Fuhrung der Betreuung im
Sinne des 81901 BGB. Hier ist engagiertes Handeln von Rechtspflegern
gefordert, um - insbesondere ehrenamtlichen - Betreuern zum einen ihre
selbsténdige und eigenverantwortliche Filhrung des Amtes und zum anderen
die am Wohl des Betreuten ausgerichteten Ziele der Betreuung aufzuzeigen.
Einfuhrungsgesprache sind das geeignete Instrument, um das Gelingen zu
Uberprifen und insbesondere dem Betreuten Gelegenheit zu geben, sich hierzu
zu aul3ern. M.E. sollten sie obligatorisch sein.
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3. Betreuer haben einen Anspruch auf Beratung und Unterstiitzung durch das
Vormundschaftsgericht. Bei risikoreichen Entscheidungen sollte Betreuern die
Méglichkeit gegeben werden, diese mit dem Gericht zu erortern und
abzuwégen. Naturlich muss der Betreuer die Entscheidung treffen. Diese wird
aber u.U. eher zum Wohl des Betreuten unter Beriicksichtigung seiner
Wiunsche und seines Willens ausfallen, wenn der Betreuer sein Vorhaben
dokumentiert, mit dem Gericht bespricht und ihm mitgeteilt wird, dass das
Vormundschaftsgericht im Rahmen seiner Aufsichtspflicht die Entscheidung
des Betreuers zur Kenntnis nimmt und nicht beanstandet. Sehr hilfreich ist dies
z.B. bei dem von dem Betreuten gewiinschten Verbleib in seiner eigenen
Wohnung gegen é&rztlichen Rat und den Wunsch von Angehdrigen oder
Nachbarn oder bei von dem Betreuten nicht gewinschten medizinischen
Mal3nahmen. Risikoreiche Entscheidungen werden so ,,auf mehrere Schultern
verteilt™.

4. Zeitnahe und addquate Vergiitung geleisteter professioneller
Betreuungsarbeit sollte selbstverstindlich sein und keinesfalls - wie im
2.BtAndG-Entwurf behauptet wird - 10,75 Monate der Jahresarbeitszeit eines
Rechtspflegers beanspruchen. Wenn dies so wire - was gliicklicherweise nicht
der Fall ist -, miissten Ziffern 1 - 3 ersatzlos entfallen.

Aus Richtersicht

Der derzeit im Mittelpunkt der Diskussion — auch beim VGT — stehende
Betreuungsplan stellt einmal mehr die Betreuungsqualitat in den Vordergrund.
Allerdings drangt sich der Verdacht auf, hier soll von dem Versagen von
Gericht und Betreuungsstelle abgelenkt und dem Betreuer die Verantwortung
aufgedrangt werden. Betreuungsplanung beginnt bei der Arbeit von Gericht
und Betreuungsstelle bel der Feststellung des Betreuungsfalles, der Diagnose
und der Entwicklung der entsprechenden Malinahmen zur Behebung der
festgestellten Defizite, insbesondere durch Ausschépfung noch vorhandener
Ressourcen bei den betroffenen Menschen selbst und in seinem sozialen
Umfeld. Der verbleibende betreuerische Bedarf findet seinen Niederschlag in
dem Betreuungsbeschluss und seiner Umsetzung im Einfiihrungsgespréch
anldsdlich der Verpflichtung des Betreuers. Betreuungsqualitét setzt also eine
umfassende medizinische Diagnose und eine grindliche Abklérung des
sozialen Umfeldes voraus, die ihren Niederschlag finden in einem punktgenau
umschriebenen Aufgabenbereich und einer engen zeitlichen Begrenzung.
Oberflachlichkeiten  hier kdnnen nicht durch eine anschliel3ende
Betreuungsplanung des Betreuers ausgeglichen werden, sondern Qualitét ist im
Verfahren unter Einschaltung von Betreuungsstelle und Verfahrenspfleger und
durch die erforderlichen Sachverstéandigengutachten zu garantieren. Defizite
bei den Betreuungsstellen kénnen auch nicht - wie hdufig zu beobachten -
durch Erweiterung des Gutachterauftrages an den medizinischen
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Sachversténdigen, er mdge auch das familidre und sozidle Umfeld abklé&ren,
ausgeglichen werden. Vielmehr ist gegebenenfalls ein Sozialgutachten bel
besonders qualifizierten, im Betreuungswesen erfahrenen Sozialarbeitern oder
Sozialpédagogen, einzuholen — eine durchaus lohnende Aufgabe mit
angemessener Stundensatzvergiitung. Hierauf aufbauend ist dann eine seridse
Betreuungsplanung maéglich.

Aus Sicht des Verfahrenspflegers

Die Rolle des Verfahrenspflegers ist eine eigenstdndige. Der subjektive
Wunsch und Wille des Betroffenen steht fir den Verfahrenspfleger im
Vordergrund. Ein guter Informationsfluss unter allen am Betreuungsverfahren
Betelligten ist wichtig, um Qualitédt und Effizienz auch der Tétigkeit des
Verfahrenspflegers zu gewéhrleisten. Es geht fur den Verfahrenspfleger
allerdings nicht darum, gut und moglichst ,,reibungslos* mit dem Gericht, dem
Betreuer  oder  sonstigen am  Betreuungsverfahren  Beteiligten
zusammenzuarbeiten. Als Verfahrenspflegerin kann ich die Arbeit des
Gerichts oder Betreuers auch ,,behindern in dem Sinne, dass ich deren
Uberlegungen und Planungen in Bezug auf das weitere Vorgehen im
konkreten Falle hinterfrage. Als Interessenvertreterin des Betroffenen
betrachte ich die Tétigkeit der anderen Beteiligten von einem anderen
Blickwinkel aus und komme dariiber gegebenenfalls auch zu anderen
Einschédtzungen. Ich kann gegen beabsichtigte Schritte des Betreuers
Gegenvorstellung erheben und gegebenenfalls auch Rechtsmittel einlegen (so
z. B. bei einem Unterbringungsantrag, einem Antrag auf Wohnungsauflosung,
auf Einrichtung eines Einwilligungsvorbehalts, auf Erweiterung der Betreuung
usw.). Ich kann eigene Antrdge stellen, um dem Gerichtsverfahren die aus
Sicht des Betroffenen bzw. meiner Sicht notwendige Korrektur zu geben (so
z.B. zur Aufhebung oder Einschrankung der Betreuung, zur Entlassung des
Betreuers wegen Ungeeignetheit usw.). Es besteht, zur Forderung der
Betreuungsqualitit, also keine Notwendigkeit einer Zusammenarbeit zwischen
dem Verfahrenspfleger und den iibrigen am Betreuungsverfahren Beteiligten,
im Gegenteil! Fiir die Qualitdt von Betreuungsentscheidungen spielt das
Zusammenkommen  verschiedener Blickwinkel und unterschiedlicher
Ausgangsfragen eine wichtige Rolle. Oft hat der Betroffene eine génzlich
andere Vorstellung von der Gestaltung seines Lebens, als die professionellen
Helfer um ihn herum. Dem Betroffenen und seinen eigenen Interessen eine
gewichtige Stimme im Ablauf des Betreuungsverfahrens zu geben, ist die
wesentliche Aufgabe des Verfahrenspflegers. Dies mag in Einzelfragen mit der
Auffassung des Gerichts oder des Betreuers auch kollidieren und eine
,.Behinderung® von deren Tétigkeiten darstellen. Nach dem Gesetz ist dieses
wechselseitige Ringen um die richtige Entscheidung jedoch gewollt, was
kompetente andere am Betreuungsverfahren Beteiligte fraglos anerkennen.
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Ergebnisse der Arbeitsgruppe

In der Arbeitsgruppe 8 zum Thema ,,Forderung der Betreuungsqualitit durch
Gericht und Verfahrenspfleger* waren 28 Teilnehmer aus den verschiedensten
betreuungsrechtlichen Arbeitsfeldern (Richter, Rechtspfleger, Rechtsanwilte,
Betreuer, Verfahrenspfleger, Heimleitung, Betreuungsbehérde).

Es wurde festgestellt, dass die Qualitét der gerichtlichen Betreuungsverfahren
bundesweit noch immer erschreckend unterschiedlich ist. Einstweilige
Anordnungen werden vorschnell, ohne eine hinreichende Priifung ihrer
Erforderlichkeit, getroffen und greifen unnétig in die Rechte Betroffener ein.
Unverindert muss nachdriicklich eingefordert werden, dass Gerichte bei ihrer
Entscheidungsfindung die gesetzlichen Vorschriften beachten. Dazu gehort als
wesentliches Moment auch die frithzeitige Bestellung von Verfahrenspflegern
in den gesetzlich vorgesehenen Féllen. Insbesondere in Wohnungskiindigungs-
, wie auch in Unterbringungsverfahren sind regelméBig Verfahrenspfleger zu
bestellen. Entscheidungen in diesen Bereichen betreffen den Kernbereich des
Selbstbestimmungsrechts der Betroffenen.

Die Qualitit eines Betreuungsgutachtens trigt wesentlich zu einer
sachgerechten Entscheidung des Gerichts bei. An ein Gutachten sind
grundsitzlich die sich aus der Zivilprozessordnung ergebenden Anforderungen
zu stellen. Die Gerichte sollten, wie es verfahrensrechtlich moglich ist, ihr
Blickfeld fiir geeignete Gutachter erweitern. Teilweise diirften

gutachterliche AuBerungen aus dem Bereich der Pflege oder der
Sozialwissenschaften relevanter fiir gerichtliche Entscheidungen sein, als es
das Gutachten eines medizinischen Sachverstdndigen sein kann. Auf die
Einsetzung eines geeigneten Gutachters hat insbesondere auch der
Verfahrenspfleger zu achten.

Die Qualitit eines Betreuerberichts ist fiir das Gericht von groBer Bedeutung.
Ohne einen aussagekriftigen Bericht ist vom Gericht nicht zu iiberpriifen, ob
die Betreuung, den gesetzlichen Zielen gemil, im Interesse und zum Wohle
des Betroffenen ausgetibt wird.

Da ehrenamtlichen Betreuern das Abfassen von Berichten héufig schwer fallt,
sollte der Rechtspfleger in diesen Fillen, alternativ, ein ausfiihrliches Gesprach
anstelle der Einreichung eines Jahresberichts anbieten.

Fallgesprache zwischen Betreuer und Richter/Rechtspfleger zur Klarung des
Handlungsbedarfs bzw. im Sinne einer Betreuungsplanung koénnen ein
wichtiges Moment sein, die Qualitét des Betreuerhandelns zu verbessern. Dem
Gericht wiirden dadurch frithzeitige Weichenstellungen ermoglicht, statt dass
es, wie bislang, mit seinem Kenntnisstand den Entwicklungen in der Regel
,Hhinterher hinkt“. Derartige Fallgespriche sind jedoch, vor allem, wenn sie
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einen verbindlichen Charakter haben sollen, im Spannungsfeld zur
grundsétzlich eigenstdndigen Rolle und Arbeit des Betreuers zu sehen.

In risikovollen Lebenssituationen des Betreuten z&hlt es zur Aufgabe des
Betreuers und dem Inhalt seiner Arbeit, diese gegebenenfalls auch aushalten zu
missen. Insbesondere hier bedeutet ein engerer Austausch mit dem Gericht
auch ein Verteilen des Risikos auf mehrere Schultern. Dies stellt nicht nur eine
Erleichterung und Absicherung fir den Betreuer dar, sondern erhéht auch die
Qualitét seiner Betreuungsarbeit fir den Betroffenen.
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Auswahl eines geeigneten Betreuers
Welche Kriterien legen Behérden und Gericht zu Grunde?

Wolf Crefeld, Jiirgen Fischbach, Wolfgang Wittek

1. Betreuer als ,,Vertrauensperson des fiirsorgenden Staates* miissen fiir ihre
hinsichtlich der Folgen fiir die betreute Person verantwortungsreiche Aufgabe
die vom Gesetz gebotene Eignung aufweisen. Der Gesetzgeber gibt zur
Eignung eines Betreuers nur einen Rahmen vor, sodass die Anwendungspraxis
vor der Aufgabe steht, dessen Umsetzung nach fachlichen Standards zu
konkretisieren. Zur Sicherung der Betreuungsqualitét hat sie Leitvorstellungen
und verbindliche Kriterien fir die Beurteilung der Eignung von Betreuern zu
entwickeln. Aufgrund der Einschdtzung der im konkreten Einzelfall zu
erwartenden Anforderungen sind Umfang und Art der Kompetenzen des zu
bestellenden Betreuers zu benennen. Dabel missen die administrativen
Verfahrenswei sen transparent sein.

2. Es hat den Anschein, als reiche vielerorts den Entscheidungstrégern als
Kriterium, dass die zur Betreuung vorgeschlagene Person nicht vorbestraft ist.
Doch wer wirde einem Arzt, nur weil er nicht vorbestraft ist, seine Gesundheit
und sein Leben anvertrauen?

3. Gelegentlich werden Eignungskriterien genannt, die vor alem an den
Bedirfnissen von Gerichten und Behdrden orientiert zu sein scheinen: Gesucht
wird der im Umgang unkomplizierte, zlgig seinen Berichtspflichten
nachgehende und hinsichtlich der Heraufbeschworung eines Skandals in den
Medien unverdéchtig erscheinende Betreuer.

4. Betreuung erfordert vom ehrenamtlichen Betreuer, dass er in Bezug auf
seine Personlichkeit und Lebenserfahrung geeignet ist, sich um die
Angelegenheiten eines betreuungsbediirftigen Menschen zu dessen Wohl zu
kimmern. Berufsbetreuer bendtigen darber hinaus eine ndher zu
qualifizierende Fachkompetenz, die zur methodischreflektierten Gestaltung
von Betreuungsprozessen mit u. U. erheblich kommunikations- und
beziehungsgestorten Menschen beféhigt. Wie lassen sich daraus praktikable
Kriterien zur Eignung entwickeln?

5. Angebote fir die Beratung, Unterstitzung und Fortbildung bestellter
Betreuer sind von den Verantwortlichen des ortlichen Betreuungswesens
bedarfsgerecht sicherzustellen. Insbesondere fur ehrenamtliche Betreuer sind
ausreichende Informations- und Seminarveranstaltungen anzubieten. Diese
sollen ihnen Sicherheit geben fir die Wahrnehmung des Betreuungsamtes und
die Gestaltung von Prozessabléaufen mit Menschen in auf3erordentlichen
Lebenslagen.
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6. Qualitdt von Betreuung ist struktur- und prozessorientiert, aber kaum
ergebnisorientiert zu sichern. Fir die Berufsbetreuung ergibt sich daraus die
Notwendigkeit einer gemeinsamen fachlichen Basis, die umfassend auf die
Felder der Betreuungsarbeit bezogen ist. Sie ist durch ein von alen fir das
Betreuungswesen relevanten Verbdnden und Hochschulen gemeinsam
getragenes Weiter bildungskonzept zu schaffen.

7. Gerichte und Behtrden benttigen verldssliche, allgemein anerkannte
Nachweise, ob eine as Berufshetreuer vorgesehene Person Uber die
notwendigen fachlichen Qualifikationen verfigt. Von Birgern, die
Betreuungen ehrenamtlich fiihren wollen, ist dagegen deren Bereitschaft zu
erklaren, sich durch zusténdige Fachstellen (Betreuungsbehorden,
Betreuungsvereine) oder das Aufsicht fuhrende Gericht beraten und
unterstiitzen zu lassen.
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Die Priifung des Erforderlichkeitsgrundsatzes

durch einen justiznahen sozialen Dienst in Schwerin

Simone Kort

Die Akademie fur 6ffentliches Gesundheitswesen in Disseldorf hat von April
2001 bis September 2004 ein Projekt mit dem Titel "Die Lebenslage dlterer
Menschen mit rechtlicher Betreuung” durchgeftihrt. Dieses Forschungsprojekt
und sechs daraus initiierte Praxisprojekte wurden vom Bundesministerium fur
Familie, Senioren, Frauen und Jugend gefordert™.

Das Praxisprojekt Schwerin hatte das Ziel, durch einen justiznahen sozialen
Dienst den Erforderlichkeitsgrundsatz am Beginn eines Betreuungsverfahrens
zu prifen und vorrangig Alternativen zur rechtlichen Betreuung zu finden. Es
sollte darauf hingewirkt werden, die Verfahrensdauer zu beschleunigen, die
Betreuungsdauer und Aufgabenkreise auf das notwendige Mal3 zu begrenzen
sowie die Bestellungen von Verfahrenspflegern und die Anforderung
medizinischer Gutachten zu reduzieren. Ebenso stellte sich zu Projektbeginn
die Frage, ob ein justiznaher sozialer Dienst von Klienten bei Antrags-/
Anregungsaufnahme im Amtsgericht angenommen wird und bereits im
Vorfeld ein Betreuungsverfahren vermieden werden kann.

Problemstellung

Das bisherige Verfahren einer Betreuerbestellung ist geprégt durch den
Dualismus  der darin beteiligten Behdrden, nadmlich des
V ormundschaftsgerichts nach 88 12, 65 ff. FGG sowie der Betreuungsbehdrde
nach § 8 BtBG. Dabei besteht weitgehend Einigkeit, dass der Sinn der
Einschaltung der Betreuungsbehérde durch das Vormundschaftsgericht die
Inanspruchnahme sozialarbeiterischer Kompetenz bel der Aufkldrung des
Sachverhalts ist. Im Idealfall erstellt die Betreuungsbehdrde ein so genanntes
Sozialgutachten. Dazu gehdrt nach 8 68 b FGG auch eine gutachterliche
Auseinandersetzung mit der Frage der Erforderlichkeit, des Umfangs und der
Dauer einer Betreuerbestellung sowie der Eignung des Betreuers.

Die ortlichen Betreuungsbehtrden sind personell &ufferst unterschiedlich
ausgestattet, teilweise kdnnen sie dem gesamten mdglichen Aufgabenspektrum
nicht gerecht werden. Die Vormundschaftsrichter fordern die

! vgl. dazu in diesem Band den Beitrag von Peter Michael Hoffmann, Rechtliche
Betreuung alterer Menschen.
Der gesamte Forschungsbericht ist unter  http://www.betreuungsrecht-
forschung.de/pdf/Bericht_L ebendlageBetreuter.pdf verfligbar.
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Betreuungsbehdrden zudem in regional unterschiedlichem Umfang zur
Mitwirkung auf.

Berticksichtigt man, dass durch die Bestellung eines Betreuers sowohl die
Rechtsstellung des Betroffenen gestérkt, er aber auch in seiner Autonomie
eingeschrankt werden kann, kommt der Uberpriifung der Erforderlichkeit im
Vorfeld der Betreuerbestellung die ausschlaggebende Bedeutung zu. Das
Verfahren der Betreuerbestellung wird zudem fir den Hilfesuchenden
erschwert, verldngert und uniibersichtlich, wenn verschiedene Institutionen im
Verfahren beteiligt sind, die aus jewells ihrer spezifischen Sicht sein Problem
behandeln.

Projektidee

Ein justiznaher sozialer Dienst berét die Klienten bereits bel der Antrags- bzw.
Anregungsaufnahme im Vormundschaftsgericht. Sofort nach Eingang einer
Anregung wird das ansonsten justizformige Verfahren auf das fir die
Betroffenen sozial und rechtlich erforderliche Mal3 konzentriert. Beratung und
Stellungnahmen werden mit sozialarbeiterischem Sachverstand abgegeben.

Wegen der jetzt bestehenden zwingenden verfahrensrechtlichen und
datenschutzrechtlichen Vorschriften muss der zusténdige
Vormundschaftsrichter diese Dienstleistung in  Auftrag geben. Aus
organisatorischen  Grinden wird se in  réumlicher Né&he zum
Vormundschaftsgericht angeboten und in Tragerschaft der Justiz. Fir die
Biurger wird die Dienstleistung aus ener Hand bereitgestellt und
Hemmschwellen zu Gericht und Behdrden werden abgebaut.

Ziele und Umsetzung

Die Autonomie des Betroffenen soll geschiitzt und gestdrkt werden. Daraus
leiteten sich aus betreuungsrechtlicher Sicht die Ziele ab:

- Erschlieffung méglicher Alternativen zur Betreuerbestellung

- Einwirken auf eine angemessene Begrenzung der Aufgabenkreise

- Begrenzung der Betreuungsdauer

- Beschleunigung des Verfahrens

- Reduzierung von Anforderungen medizinischer Gutachten

Die Umsetzung erfolgte in den Schritten:

- Beratung der Betroffenen, der anregenden Angehdrigen oder sonstiger
Personen bei der Antrags- / Anregungsannahme bzw. bel Hausbesuchen,
Gesprachen im AG oder anderen Einrichtungen

- Klérung des Handlungsbedarfes und der vorhandenen Fahigkeiten des
Betroffenen

- Klarung sowie Aktivierung sonstiger sozialer Hilfen
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- FErstellung von Sozialgutachten inklusive Betreuervorschlag (Berufs-/
ehrenamtlicher Betreuer) und Vorschlag der Aufgabenkreise

Durch die soziaarbeiterische Sachkenntnis bestand zudem bereits im Rahmen

der Antragsaufnahme die Mdglichkeit,

- die Félle entsprechend ihrer Dringlichkeit vorzuselektieren

- durch sachgerechte und mdglichst vollstandige Antragsaufnahme die fir
die weitere Bearbeitung wichtigen Daten von den Betroffenen bzw. ihren
Angehdrigen zu erfragen, damit das Verfahren zu beschleunigen und die
Belastungen fur die Betroffenen méglichst gering zu halten

- die weitere Sachverhaltsaufkla&rung in Absprache mit den
Vormundschaftsrichtern zu koordinieren.

Allein durch die rdumliche Ansiedlung im Gericht wurden eine Reihe von
ansonsten birokratischen Verfahrensschritten Uberfliissig und das Verfahren
im Interesse der Betroffenen beschleunigt®.

Nach Antrags- / Anregungsaufnahme oder nach Eingang einer Anregung durch
Betroffene, nahestehende Personen oder Dritte hatte die Projektmitarbeiterin
als justiznaher sozialer Dienst in Absprache mit den Richtern die Méglichkeit,
durch Hausbesuch und Ruickfragen das sozidle Umfeld aufzukléren, auf das
vorhandene Netz sonstiger sozialer Hilfen vor Ort hinzuweisen und die Frage
des Handlungshedarfes, der verbliebenen Fdhigkeiten und der familidren
Ressourcen in der Umgebung der Betroffenen aufzukl&ren.

Die beiden Hauptuntersuchungsfelder der Projektmitarbeiterin waren die
Beratungsgespréche bel Anregungs- / Antragsaufnahme und das Bearbeiten
von Anregungen.

In beiden Arbeitsansétzen war es notwendig, den Erforderlichkeitsgrundsatz
nach § 1896 BGB streng im Blick zu haben.

,,.Die Betreuerbestellung bedeutet einen Eingriff in die Rechte des Betroffenen
und ist deshalb nur zuldssig, wenn sie erforderlich ist. Das in § 1896 Abs. 2
Satz 1 BGB ausdriicklich genannte Merkmal der Erforderlichkeit ist ein
Grundprinzip des Betreuungsrechts mit Verfassungsrang und setzt voraus, dass
der durch die Betreuung angestrebte Zweck nicht durch andere MafBnahmen
erreicht werden kann.* 3

Ergebnisse

Waéhrend der Projektlaufzeit wurden 28 Beratungsgesprache bei bzw. vor
Anregungsaufnahme im Amtsgericht mit Betroffenen, Angehdrigen und/ oder

2 vgl. im Einzelnen: Beck, Schafft die Betreuungsbehdrden ab, BtPrax 2003, S. 98 ff.
3 Jurgens/K rdger/Marschner/Winterstein: Betreuungsrecht kompakt, Verlag C.H. Beck
Minchen 2002, S. 18
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Dritten gefuihrt. Von diesen Gespréchen fihrten 16 (57%) nicht zur Anregung
einer rechtlichen Betreuung.

Diese Gespréche ermdglichten das Aufzeigen von Alternativen und somit das
Abwenden einer Betreuungsanregung oder die sofortige Erstellung eines
Sachberichts mit Betreuer- und Aufgabenkreisvorschlag. In diesen Gesprachen
war es einerseits wichtig, einfihlsam den Ratsuchenden die Hemmschwelle
und die damit verbundenen Vorurteile und Angste vor der Institution Gericht
zu nehmen. Andererseits war es Aufgabe der Projektmitarbeiterin, das von den
Ratsuchenden oft als kompliziert empfundene Konstrukt ,,Betreuung*
verstdndlich zu machen. Letztlich kam der Projektmitarbeiterin bei den
Beratungsgesprichen die langjéhrige Berufserfahrung im Bereich Jugend-
Beratung und regelmifBige Supervision zugute. Eine vertrauensvolle
Atmosphére zu schaffen war Voraussetzung, um den Ratsuchenden im
Gesprich Alternativen aufzuzeigen und gemeinsam nach moglichen Losungen
zu suchen. Von erheblichem Vorteil waren die Kenntnis des sozialen Netzes in
Schwerin und Umgebung sowie berufliche und personliche Kontakte der
Projektmitarbeiterin. Problematisch hingegen waren die Gespriche, in denen
andere Stellen (auch Betreuungsbehérde und Betreuungsvereine der Region)
den Ratsuchenden die rechtliche Betreuung so nahe legten, dass diese kaum zu
einem Gesprach iiber Alternativen bereit waren. Hier war es wichtig,
umgehend bei der Installation moglicher Alternativen zur rechtlichen
Betreuung zu helfen. In diesen Féllen war nur dann Betreuungsvermeidung
moglich, wenn die Ratsuchenden sofort Hilfe bekamen.

In der Zeit von Oktober 2003 bis Juni 2004 bearbeitete die Projektmitarbeiterin
(Halbzeitstelle) 108 Betreuungsanregungen. In 61 % dieser Félle wurde eine
rechtliche Betreuung als nicht notwendig erachtet. Betrachtet man nur die
normalen Anregungen - nicht Eil- oder Unterbringungsverfahren -, so ist in
Uber 64% der Félle die rechtliche Betreuung als nicht notwendig eingeschétzt
worden.

In diesen Félen fuhrte die Projektmitarbeiterin Hausbesuche, Gespréche im
Amtsgericht bzw. in anderen Einrichtungen durch. Hierbei hatten die
Gespréache mit Betroffenen und Dritten Beratungscharakter. Mdgliche
Alternativen zur Betreuung wurden aufgezeigt und deren Eignung abgeklért.
Betroffene bzw. Angehdrige von Betroffenen waren auch hier dankbar tber
jede Art von Hilfe.

Erfolg versprach nicht allein das Aufzeigen von Alternativen, das kaum zur
Betreuungsvermeidung gefuhrt hatte. Wichtig war hier, dass die mégliche
Alternative entweder sofort installiert wurde bzw. eine nur geringe Schwelle
fur die Betroffenen, Angehérigen und / oder Dritten bestand, um diese Hilfe
umzusetzen (Erstellen einer Vorsorgevollmacht nach vorhergegangener
Beratung). Das konnte eine Antwort auf die Frage sein:
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»Wer erschlieft insbesondere Familienangehdrigen Alternativen zur
rechtlichen Betreuung und hilft, diese Losungen auch dann zu realisieren,
wenn kein gerichtlich bestellter Betreuer eingesetzt wird“ * bzw. wenn
Betreuung vermieden werden soll?

Aus dem Zeitraum Oktober 2003 bis Mé&z 2004 wurde eine
Vergleichsstichprobe von 50 Betreuungsverfanren normaler Anregungen
untersucht. Keine dieser Akten war ein Eil- oder Unterbringungsverfahren und
wurde auch nicht von der Projektmitarbeiterin bearbeitet. Von diesen 50
Betreuungsverfahren erledigten sich 16% der Félle durch Tod der Betroffenen,
nur 14% der Verfahren wurden al's nicht notwendig eingeschétzt.

Fazit

Grundsétzlich konnte die Projektmitarbeiterin in den Féllen feststellen, dass
ein grol3er Hilfebedarf vorhanden war. Die gesundheitlichen V oraussetzungen
fur eine rechtliche Betreuung (psychische Krankheit oder korperliche, geistige
oder seelische Behinderung) waren meist gegeben. Gerade deshalb war es
notwendig, sich stdndig mit den Inhalten des Erforderlichkeitsgrundsatzes’
auseinander zusetzen. Die Projektmitarbeiterin hatte genau zu eruieren, worin
der juristische Regelungsbedarf bestand, d.h., welche Angelegenheiten die
Betroffenen nicht selbst regeln kénnen. War dieses ermittelt, galt es, nach
anderen geeigneten Hilfen® zu suchen, die entweder schon vorhanden waren
oder neu etabliert werden mussten.

Weitaus schwieriger zu bearbeiten waren fir die Projektmitarbeiterin die
Uberpriifungen von Betreuungsverlangerungen. In vielen Félen sind
Méglichkeiten anderer Hilfen aufgefallen, die zu installieren die Betroffenen
selbst nicht in der Lage waren, die Betreuer aber schon. Hier wird in Zukunft
aus Sicht der Projektmitarbeiterin das Instrument des Betreuungsplanes
sinnvoll einsetzbar sein.

Es folgen Fallbeispiele aus der Projektpraxis, um das oben Ausgefihrte zu
veranschaulichen:

1. Fll:

Zeitpunkt Herbst 2003: Mann, 51 Jahre, alkoholabhéngig, eigene Wohnung,
alein lebend, erhét Hilfe nach §72 BSHG (seit 1.1.2005: SGB X1 88§ 67-69)

* Hoffmann, Peter Michagl: Familienangehérige al's vormundschaftsgerichtlich bestellte
Betreuer — Der Einfluss primédrer Netzwerke und sozialer Unterstiitzung im
Betreuungswesen, Bundesanzeiger Verlag, 1996, S. 39.

5 Vgl. auch: Walter Seitz, Der Grundsatz der Erforderlichkeit, Betrifft: Betreuung 5,
S.55 - 66

8 Vgl. Karl-Heinz Zander, Der Erforderlichkeitsgrundsatz im Betreuungsrecht. Thesen
aus soziaarbeiterischer Sicht, Betrifft: Betreuung 5, S. 51 f.
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Die Betreuungsanregung erfolgte von dem Sozialarbeiter, der fur den
Betroffenen zustandig ist. Da bei dem Betroffenen keine Besserung in Sicht
ist, will der soziale Dienst der Stadt die Leistung nicht langer bewilligen.

Der zusténdige Sozialarbeiter teilte im Gespréch mit, dass er den Betroffenen
dahingehend unterstiitzt, dass die laufenden Zahlungen (Miete, Strom u.a.)
regelméfdig erfolgen und dass er ihm wochentlich sein Geld zuteilt. Wichtige
Angelegenheiten bespricht der Betroffene mit dem Sozialarbeiter. Er erledigt
Amtergénge, Einkéufe und andere Angelegenheiten allein. Mit dieser geringen
Hilfe kommt der Betroffene zurecht. D.h., eine Verschlimmerung seiner Lage
ist so nicht zu befirchten. Allerdings wiirde sich seine Situation bel Wegfall
der Hilfe schnell und drastisch verschlechtern.

§ 72 Abs. 2 BSHG (seit 1.1.2005: SGB XI1 § 68) besagt, dass die Hilfe alle
MaBnahmen umfasst, ,die notwendig sind, um die Schwierigkeiten
abzuwenden, zu beseitigen, zu mildern oder ihre Verschlimmerung zu
verhiiten, ... sowie Maflnahmen zur Erhaltung...einer Wohnung.*

Von einer Begrenzung der Bewilligung dieser Leistung bei Nichtverbesserung
der Situation ist nicht die Rede, d.h., es gibt keinen Grund, die Hilfe nicht
aufrecht zu erhalten, zumal sie notwendig ist.

Die rechtliche Betreuung ist demnach nicht notwendig, da andere Hilfen zur
Verfiigung stehen und geeignet sind.

Das Betreuungsverfahren wurde eingestellt, wobei im Beschluss des
Amtsgerichtes auf Eignung und Anspruch der o.g. Hilfe verwiesen wurde.

2. Fall:

Junge Frau, 25 Jahre, eine Tochter, lebt gemeinsam mit ihrem Lebensgeféhrten
in einer 3-Zimmer-Neubau-Wohnung.

Die Betroffene hat die Schule fiir Lernbehinderte besucht. Sie hat eine
anerkannte Behinderung von 30 %.

Als Grund fiir den Antrag auf rechtliche Betreuung teilt sie mit, dass sie sich
auf Anraten des Arbeitsamtes an das Amtsgericht gewandt hat. Sie hat
Schwierigkeiten mit Behdrdenangelegenheiten.

Im gemeinsamen Gespriach ist festzustellen, dass die Betroffene zwar
Unterstiitzung benotigt, aber zu eigenen Entscheidungen féhig ist.

Ich habe der Betroffenen einen Termin bei einer Einrichtung besorgt, die im
Bereich Hilfe durch Wohnassistenz tétig ist. Das Unterstiitzte Wohnen ist eine
Leistung nach BSGH §§39,40 (seit 1.1.2005: SGB XII §§ 53,54); die Kosten
konnen unter bestimmten Bedingungen vom Sozialamt iibernommen werden,
eventuell mit einer Eigenbeteiligung.
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Gemeinsam mit einer dort tdtigen Mitarbeiterin hat die Betroffene einen
Antrag erstellt und diesen bei der zusténdigen kommunalen Behdrde
abgegeben. Die Hilfe wurde bewilligt.

Das Betreuungsverfahren konnte eingestel It werden.
3. Fall:

Mann, 53 Jahre, Diagnose: chronische Alkoholkrankheit mit beginnendem
Korsakowsyndrom; z.Zt. der Betreuungsanregung Aufenthalt in einer
Schweriner Klinik

Der Sozialdienst der Klinik regte diese Betreuung an, da der Betroffene aus
seiner Wohnung ausziehen sollte (Kiindigung von der Wohnungsgesellschaft
bereits ausgesprochen) und die Klérung dieser Angelegenheit bevor stand.
Ebenso war nicht gekléart, ob der Betroffene nach seinem Klinikaufenthalt noch
in eigenem Wohnraum bleiben konnte.

Mehrere Telefonate mit der Wohnungsgesellschaft, der Betreuungsbehdrde der
Stadt, aus der der Betroffene kommt, Gespréche mit dem Betroffenen sowie
mit Angehérigen (Lebensgefdhrtin seines Onkels) ergaben, dass der Betroffene
den Onkel zur Klérung seiner Wohnungsangelegenheiten bevollméchtigt.
Weiterhin stellte die Wohnungsgesellschaft den Umzugswagen und erledigte
den Transport der privaten Sachen des Betroffenen. Mit der Soziaarbeiterin
der Klinik als auch mit der Betreuungsbehdrde habe ich besprochen, dass nach
dem Klinikaufenthalt — eine Besserung war abzusehen — sofort eine Hilfe nach
BSHG §72 (seit 1.1.2005: SGB XII §§ 67-69) beantragt werden sollte.

Diese benannten Hilfen erforderten letztendlich keine rechtliche Betreuung
mehr.

Das Verfahren wurde eingestellt.
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Strategien zur Vermeidung des Kostenanstiegs:

Brauchen wir eine Strukturreform?
Brunhilde Ackermann, Margrit Kania *

Thesen zu Beginn der Arbeitsgruppe

Yon der ,,Betonung® der rechtlichen Betreuung und des freien Willens bis zur
Anderung des Systems.

* Welche Strategien gibt es?
* Wie Erfolg versprechend sind sie?
* Ist die Strukturreform der Kénigsweg?

Die Betreuungszahlen haben sich seit 1992 anndhernd verdoppelt und die
Kosten sind Uberproportional gestiegen. Eine der wenigen Studien Uber die
Ursachen ist die vom Niedersdchsischen Justizministerium in Auftrag
gegebene Expertenbefragung der am Betreuungsverfahren Beteiligten®

Die Studie setzt sich mit den Ursachen auseinander und nimmt - unterstiitzt
durch quantitative Daten - eine Analyse vor. Mdglichkeiten der
Kostenreduzierung werden aufgezeigt. Die Studie kommt unter anderem zu
folgenden Ergebnissen:

+ Uberproportionale K ostensteigerungen sind das Ergebnis einer (iber die Jahre
gewachsenen Ursachenkette, an deren Ende Uberwiegend die Bestellung von
professionellen Betreuern steht.

+ Die besonders schwierige und betreuungsintensive neue Klientel der
psychisch Kranken und mehrfachgeschéadigten Abhéngigen, darunter in
ansteigendem Mal3e junge Menschen, ist das exklusive Einsatzfeld for
professionelle Betreuer.

 Die Abrechnung der professionellen Betreuer in Form der generalisierenden
Pauschalierung verhindert den Betreuerwechsel und wirkt kostensteigernd.

* Der Einsatz von ehrenamtlichen Betreuern sowie der Vorsorgevollmacht hat
gegenwartig wenig zur Kostenreduktion beigetragen.

* Inhalt und Grenzen der Einhaltung des Erforderlichkeitsgrundsatzes sind mit
dem geltenden Recht nicht zu beantworten, so dass mit weiteren Steigerungen

! Zusammenfassung der Ergebnisse der Arbeitsgruppe 12

2 Haase, D. u.a.: Betreuungskosten - empirische Studie tiber die K ostenentwicklung in
Betreuungssachen und die Mdoglichkeiten ihrer Reduzierung im Auftrag des
Niederséchsischen Justizministeriums, Bremen, Bad Iburg 2003
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der Betreuungszahlen zu rechnen sein wird.

Aufgabenstellung der Arbeitsgruppe soll es sein, auf dieser Grundlage die
Steuerungsmaglichkeiten zur K ostenreduzierung durch die
Vormundschaftsgerichte,  Betreuungsbehtrden,  Betreuungsvereine  und
Berufsbetreuer zu erarbeiten.

Diese konnten in der

* Stérkung der Vorsorgevollmachten,

« einer obligatorischen Sachverhaltsermittiung,

* der gezielten Beachtung des Erforderlichkeitsgrundsatzes,
* einer Verbesserung der Kooperationsstrukturen und

* der Strkung der Ehrenamtlichkeit liegen.

Berticksichtigt werden soll jedoch nicht nur, welche Strategien zur
Vermeidung des Kostenanstiegs Erfolg versprechend erscheinen, sondern
auch, ob diesin den derzeitigen Strukturen moglich ist oder es grundlegender
struktureller Verdnderungen bedarf.

Dadurch entstehen weitere Fragen:
+ Sind die Aufgaben richtig verteilt?

» Steht zu ihrer Erledigung das geeignete und finanzierbare Instrumentarium
bereit?

« Sollten einige Aufgaben wieder an die Gesellschaft zuriickgegeben werden?
Verlauf der Arbeitsgruppe

Die 29 Telnehmerinnen der Arbeitsgruppe kamen Uberwiegend von
Betreuungsvereinen und deren Trégerverbanden sowie  von
Betreuungsbehdrden. Vertreten waren auf3erdem Berufsbetreuerinnen und
Mitarbeiter von Uberértlichen Betreuungsbehtrden bzw. Sozialministerien.
Zwei Teilnehmerlnnen kamen aus Osterreich.

Resultierend aus dieser Zusammensetzung erdffneten sich bereits bei der
Vorstellungsrunde Schwerpunkte, die aulerhalb des geplanten Ablaufs (s.
Vorstellung der Arbeitsgruppen) lagen. Es wurde auf3erdem deutlich, dass die
Teilnehmerinnen sehr  unterschiedliche Vorstellungen Uber den Begriff
"Strukturreform™ hatten.

Fir einige war es das aktuelle Gesetzgebungsverfahren, fir andere die
maogliche Aufgabenverlagerung in den Sozialbereich.

Um dieser Interessenlage gerecht zu werden, wurde von den
Gruppenleiterinnen nur noch lenkend in die ausgesprochen lebhafte und
intensive Diskussion eingegriffen.
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Die empirische Studie des Niedersdchsischen Justizministeriums zu
Betreuungskosten wurde einschliefdich einiger exemplarischer Zahlen kurz
dargestellt.

Das Protokoll macht zwei Abschnitte der Arbeitsgruppendiskussion deutlich:
Erster Teil:

Meinungen und aufgeworfene Fragen:

Kostenanstieg und Fallzahlen wurden unserios interpretiert und diskutiert.
Die Kostensteigerung wére im sozialen Bereich "Peanuts”.

Die Finanzierung aus verschiedenen Topfen behindert.

Eine Strukturreform sollte behutsam erfolgen.

Was ist das Ziel der Strukturreform- geht es um Ausgabenverringerung bel
bestehenden und noch neu einzurichtenden Betreuungen oder geht es um
Vermeidung von Betreuung?

Wenn Strukturen funktionieren, ist vieles machbar.
Zielgerichteter Einsatz der Gelder und anderen Ressourcen wére erforderlich.

Man sollte Erfahrungen aus dem Ausland einbeziehen (z.B. Osterreich und
Dénemark). In Dénemark ist die Kommune verantwortlich.

Es muss zuerst neu definiert werden, was rechtliche Betreuung ist.

Es gibt keine organisierte Zusammenarbeit.

Verstérkte Prifung des Erforderlichkeitsgrundsatzes wére erforderlich.
Was wird mit den Betreuungsvereinen?

Welche Aufgaben hétten die Betreuungsvereine nach einer Strukturreform?
Waére eine Finanzierung der Betreuungsvereine durch den Bund denkbar?

Die Erstellung von Vollmachten miisste mehr gefordert werden, u.a. auch
durch die Forderung der Betreuungsvereine.

Durch die Kollegin vom Betreuungsverein St. Polten konnten Informationen
zur Vereinsforderung und —arbeit in Osterreich aus erster Hand in die AG
gegeben werden:

In Osterreich gibt es vier Sachwaltervereine, die durch den Bund finanziert
werden. Auch dort ist ein Ansteigen der Fille zu verzeichnen, der aber
bezogen auf die Bevdlkerung nur ein Drittel der Betreuungen in Deutschland
ausmacht.

Die nichtfamilienangehdrigen ehrenamtlichen Sachwalter schlielen sich einem
Verein an und werden von diesem begleitet und beaufsichtigt. Sie tauschen
sich regelméfig mit einem hauptamtlichen Sachwalter aus.
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Die ehrenamtlichen Sachwalter sind haftpflichtversichert. Sie erhalten 600 €
pro Jahr pro Sachwalterschaft, die pauschal steuerfrei sind. Maximal kdnnen 5
ehrenamtliche Sachwalterschaften iibernommen werden. Fiir die Teilnahme an
Veranstaltungen werden aulerdem die Fahrtkosten erstattet.

Zweiter Teil:

Wodurch kdnnen Verbesserungen erreicht werden?

Es wurden einzelne Fragestellungen aus dem ersten Teil unter dem
Gesichtspunkt diskutiert, welche konkreten Vorschlége in das Gesetz
aufgenommen werden konnten.

Konsens bestand darin, dass sich das materielle Betreuungsrecht bewahrt hat.
V erbesserungsbedirftig sind die Instrumente der Umsetzung.

Andere Hilfen
Tragen andere Hilfen im Vorfeld wirklich zur Verbesserung bei?

Retten uns die "anderen Hilfen" oder werden sie Uberschatzt?
Hier wurde auf den Artikel von Rolf Marschner ,Betreuungsrecht und
Sozialgesetzbuch — Mdglichkeiten der Koordination und Kooperation"® und
den offenen Brief von Konrad Gutzeit-Lohr in der Mailingliste Bezug
genommen.

Konnen andere Hilfen eher in der "Grauzone' greifen, in der der
Geschéftsfahige nicht in der Lage ist, seine Rechte durchzusetzen?

Reicht stellvertretendes Handeln aus?
Betreuer sollten darauf bestehen, dass Soziale Dienste ihre Arbeit machen. In

den neuen Bundesldndern misste erst ein Aufbau von Strukturen erfolgen, um
wirksam andere Hilfen anbieten zu kdnnen.

Modelle

Es sollten Modelle entwickelt werden, wie Betreuung unter Beachtung von
qualitétssichernden Aspekten idealtypisch sein kdnnte.

Ehrenamtlichkeit

Um mehr ehrenamtliche Betreuer zu bestellen, wird es als erforderlich
angesehen, dass die Stellung der Ehrenamtlichen verbessert wird und dass
Strukturen geschaffen werden, die ehrenamtliches Engagement starken. (Ein
Weg wére z.B. das dsterreichische Beispiel, wo sich nichtfamilienangehdrige
Ehrenamtliche einem Verein anschlief3en.)

3in: Betrifft: Betreuung 7, S.122-131
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Statistik

Die Forderung, endlich ene Statistik und ene kontinuierliche
Rechtstatsachenforschung fiir den Betreuungsbereich zu schaffen, wird wieder
aufgegriffen.

Betreuungsbehdrden und Betreuungsvereine

Es sollten klare, bundeseinheitliche Richtlinien fir die Arbeit der
Betreuungsbehdrden und Betreuungsvereine geschaffen werden.

Die neutrale Instanz Betreuungsbehdrde muss erhalten bleiben, um die
inzwischen konkurrierenden Méarkte zu steuern.

Eine fléchendeckende, einheitliche Finanzierung der Betreuungsvereine (evtl.
auf Bundesebene) und eine konsequente Forderung der Querschnittsarbeit mit
qualitétssichernden und leistungsbeschreibenden Aspekten sind notwendig.
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Perspektiven des Betreuungswesens - Ausblick
auf eine Strukturreform

Plenumsveranstaltung des 9. Vormundschaftsgerichtstages
zusammengefasst von Hans-Erich Jiirgens

Einfiihrungsreferat

Alfred Hartenbach, Staatssekretdar, Bundesministerium der Justiz, Berlin

AnschlieBende Diskussion mit

Brunhilde Ackermann, Leiterin der Betreuungsbehorde Kassel
Margrit Kania, Leiterin der iiberortlichen Betreuungsbehérde Bremen
Prof. Dr. Hans-Jiirgen Schimke, Biirgermeister, Laer

Moderation:

Volker Lindemann, Vorsitzender des Vormundschaftsgerichtstag e.V.

Nach Begriiflung der Diskussionsteilnehmer brachte Volker Lindemann sein
lebhaftes Bedauern dariiber zum Ausdruck, dass das Thema ,Reform der
Betreuungsstruktur®, das im Abschlussbericht der Bund-Lénder-Arbeitsgruppe
vom Juni 2003 noch einen breiten Raum eingenommen habe, in den letzten
eineinhalb Jahren aus der politischen Diskussion praktisch verschwunden sei.
Die Debatte zu diesem Thema miisse dringend wieder erdffnet werden.

Alfred Hartenbach schickte seinem Referat das grundsétzliche Bekenntnis
voraus, dass das Betreuungsgesetz von 1992 nach wie vor ein gutes Gesetz sdi,
weil es die Selbstbestimmung hilfsbedirftiger Menschen gestérkt habe. Mit
dem 2. Betreuungsrechtsdnderungsgesetz, das zurzeit noch die Diskussion
beherrsche, sollten Verbesserungen erreicht werden. Die Vorschlége zielten
auf ein Nachjustieren des bestehenden Systems, fir eine Reform sei esnoch zu
frih. An den Problemen Patientenverfigung und Sterbehilfe sai deutlich
geworden, dass vor grundlegenden Gesetzesénderungen ein breiter
gesellschaftlicher Diskurs zu fiihren sei, um Konsens zu erreichen.

Das Vormundschaftsgericht habe im Bereich der Betreuung eine zentrale
Stellung. Der Gesetzgeber habe den Gerichten, insbesondere zur Aufkldrung
des Sachverhalts und zur Gewinnung geeigneter Betreuerinnen und Betreuer,
die Betreuungsbehdrden zur Seite gestellt. Das s auch richtig, waeil
kommunale Behdrden an den sozialen Verhaltnissen vor Ort ndher dran seien.
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Sie sollten auch in der Regel Uber speziell ausgebildetes Personal verfligen.
Eine genaue Bestandsaufnahme Uber das  Funktionieren  der
Betreuungsbehdrden sei wegen der Empfehlung der kommunalen
Spitzenverbdnde, sich einer entsprechenden Umfrage der Bund-Lander-
Arbeitsgruppe zu verweigern, leider nicht moglich. Die Betreuungsbehdrden
unterstiitzten jedenfalls betreuende Personen bei der Wahrnehmung ihrer
Aufgaben und sorgten in ihrem Bezirk fir ein ausreichendes Angebot zur
Einfuhrung in ihre Aufgaben und zur Fortbildung. Damit bildeten sie bereits
heute, trotz der zentralen Stellung der Vormundschaftsgerichte, eine tragende
Saule des Betreuungswesens.

Auch die Betreuungsvereine wirden eine vergleichbar wichtige Rolle
einnehmen.

Aus der Sicht der Bundesregierung sollten die im Betreuungswesen beteiligten
Institutionen stérker als bisher zusammenarbeiten. Nicht das Betreuungsrecht
als Regelwerk, sondern das Betreuungswesen misse optimiert werden, vor
allem auf der Ebene der Organisation und des Zusammenwirkens der an der
Betreuung beteiligten Akteure, also der Vormundschaftsgerichte,
Betreuungsbehdrden, Betreuungsvereine und der ehrenamtlichen sowie
beruflichen Betreuer. Um Verbesserungen zu erzielen, brauchten
Bundesgesetze nicht gedndert werden. Organisationsfragen seien ohnehin
L&ndersache und missten in deren Ausfihrungsgesetzen geregelt werden.

Bessere Zusammenarbeit konne z.B. durch die Ingtitutionalisierung ortlicher
Arbeitsgemeinschaften unter ausdricklicher Einbeziehung der
Vormundschaftsgerichte  erreicht  werden. Dort, wo es solche
Arbeitsgemeinschaften heute schon gdbe, habe sich gezeigt, dass die
Betreuungszahlen entgegen dem allgemeinen Trend sinken wiirden. Er gehe
davon aus, dass die Mitwirkung in solchen Arbeitsgemeinschaften fur die
Richterschaft noch ungewohnt sei. Er appelliere dennoch an ale
Vormundschaftsrichterinnen und -richter, sich einer solchen Mitarbeit nicht zu
verschliefden.

Als Ergebnis einer solchen Zusammenarbeit kdnne man sich z.B. eine stirkere
Einbindung der Betreuungsvereine bei der Erstellung von Sozialberichten
vorstellen.  Eine Inanspruchnahme der Betreuungsvereine durch die
Betreuungshbehdrden auf vertraglicher Grundlage sei bereits heute méglich und
werde auch praktiziert.

Die von den Vereinen zu leistende Querschnittsarbeit misse jedenfalls weiter
gefordert werden, bzw. die Férderung wieder aufgenommen werden, wo sie in
letzter Zeit eingestellt worden sai.

Alfred Hartenbach sicherte zu, dass der Bund sich auch einer Diskussion tber
eine tief greifende Reform mit echten Aufgabenverlagerungen nicht
verschlielen werde. Er verwies auf die beiden, von der Bund-Lander-
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Arbeitsgruppe vorgestellten, Modelle, die eingehend ertrtert werden missten.
Es konne Sinn machen, der Betreuungsbehtrde die Aufgabe einer
Eingangsinstanz im Betreuungsrecht zuzuweisen, so dass nur umfassend
aufgekldrte Sachverhate dem Vormundschaftsgericht zur Entscheidung
vorgelegt wirden. Auch das weitergehende Modell einer VollUbertragung der
jetzt dem Gericht zugewiesenen Aufgaben auf die Betreuungsbehdrde, soweit
verfassungsrechtlich zuléssig, sei diskussionswiirdig.

Die Frage der Kritiker, wie denn der Aufgabenzuwachs bei den
Betreuungsbehdrden finanziell abgesichert werden kdnne, misse sehr ernst
genommen werden. Dies besonders angesichts der nicht zu bestreitenden
Tatsache, dass schon heute viele Betreuungsbehtrden und Betreuungsvereine
ihre Aufgaben, wie sie nach geltendem Recht vorgegeben seien, auf Grund
fehlender personeller und finanzieller Ressourcen nicht erfiillen kdnnten.

Wenn im Zuge einer Strukturreform die Kostentrdgerschaft derart gedndert
wurde, dass die staatlichen Stellen, die von der Betreuung profitieren, auch fr
deren Kosten aufzukommen hétten, sei es gut vorstellbar, dass sich z.B. eine
Kommune zweimal tberlegt, vorhandene Hilfsangebote zu streichen, wenn as
Alternative nur die Bestellung von Betreuern in Betracht kame.

Auch nach einer Strukturreform, die noch in weiter Ferne sei, werde das Ziel
der Betreuungsvermeidung strikt zu beachten sein, weil dies vor allem anderen
dem Schutz des Selbstbestimmungsrechts diene. Es gelte bel allen
Reformiuberlegungen, die Qualitdt von rechtlicher Betreuung im
gesellschaftlichen Wandel zu kontrollieren und vor allem zu wahren. Mal3stab
hierfir missten die Grundprinzipien des Betreuungsgesetzes von 1992
bleiben: das Wohl der Betreuten und die Erhaltung grof3tmdoglicher
Sel bstbestimmung.

Margrit Kania nahm sodann as Leiterin  der  Uberdrtlichen
Betreuungsbehtrde Bremen Stellung:

Es sai festzuhalten, dass das Betreuungsgesetz die Rechtsstellung psychisch
kranker und behinderter Menschen deutlich verbessert habe, dass dieses
Gesetz sich bewahrt habe und in seinen Grundstrukturen nicht reformbeduirftig
sei. Der Reform bedirftig seien aber dessen Umsetzungsinstrumente; das
Erforderlichkeitsprinzip,  préventive  Strategien, der Vorrang der
Ehrenamtlichkeit und nicht zuletzt der sparsame Einsatz 6ffentlicher Mittel, zu
dem alle am Betreuungswesen beteiligten Stellen und Institutionen verpflichtet
seien, konnten durch die Instrumente des geltenden Rechts nicht sichergestelIt
werden. Bisher fehle es an einer wirksamen Steuerung des Betreuungswesens.
Um diese zu erreichen, misse altes Ressortdenken tberwunden werden und
eine fachibergreifende Diskussion beginnen. Die Arbeitss und
Sozialministerkonferenz habe deswegen die Einrichtung einer neuen Bund-
Lénder-Arbeitsgruppe aus den Sozial- und Justizressorts gefordert. Die
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Justizministerkonferenz habe geantwortet, dass wéahrend des laufenden
Gesetzgebungsverfahrens keine Gespréache aufgenommen werden sollten, nach
dessen Abschluss aber eine neue Arbeitsgruppe die Arbeit aufnehmen kdnne.

Die Arbeitsgemeinschaft der Gberdrtlichen Betreuungsbehdrden, die sich in der
Bundesarbeitsgemeinschaft der Uberdrtlichen Tréager der Soziahilfe
zusammengeschlossen hétten, habe daraufhin eine Arbeitsgruppe gebildet, um
einer  Strukturreform, wenn sie denn ka&me, nicht unvorbereitet
gegeniiberzustehen. Zurzeit werde ein Grundsatzpapier erarbeitet, das noch
abgestimmt werden miisse.

Die Grundziige der Uberlegungen in dieser Arbeitsgruppe wurden sodann von
Margrit Kania dargestellt. Auch bei einer Aufgabenverlagerung bzw. einer
Umsteuerung des Systems wirden bei der Justiz und im sozialen Bereich
Kosten entstehen, die zuerst zu regeln seien. Schliefdlich kénne sich en
sozialer Rechtstast der Hilfe fur kranke und schwache Menschen nicht
verweigern. Es misse ein eigensténdiges und Ubersichtliches Gesetz fir die
Betreuung geschaffen werden, das in seinen Regelungen auch for
ehrenamtliche  Betreuerinnen und Betreuer verstdndlich sei. Die
Erforderlichkeitspriifung, d.h. die Nachrangigkeit der Betreuung miisse ebenso
ndher geregelt werden wie die Vorrangigkeit praventiver Hilfen, die
Gewinnung ehrenamtlicher Betreuer und die stédndige Zusammenarbeit der
beteiligten Personen und amtlichen Stellen. Da die Bestellung eines Betreuers
ein erheblicher grundrechtsrelevanter Eingriff in die Autonomie der
Betroffenen sei, sollten die Einrichtung und die Aufhebung einer Betreuung
dem Richter vorbehalten bleiben. Das bisherige rechtsstaatliche Verfahren sei
fur die Betroffenen von hohem Wert und dirfe nicht zur Disposition gestellt
werden. Auf der anderen Seite konnten die Organisation der Betreuung, die
Umsetzung des richterlichen Beschlusses, die Einsetzung des Betreuers, die
Beaufsichtigung und  Finanzierung der Betreuwung durch die
Betreuungsbehdrden  wahrgenommen  werden.  Daneben  miissten
Betreuungsvereine stehen, die ehrenamtliche Betreuer werben, beraten und
begleiten. Auch wirden natiirlich, besonders fur schwierige Félle, weiterhin
Berufsbetreuer gebraucht.

Brunhilde Ackermann_schilderte eingangs den Ablauf der Reformdiskussion
seit dem 1. Betreuungsdnderungsgesetz aus der Sicht der Ortlichen
Betreuungsbehdrden. Die von Margot von Renesse geleitete interfraktionelle
Arbeitsgruppe habe in vorbildlicher Weise die Praxis an lhren
Voriuberlegungen beteiligt. Die bundesweit eingeholten Stellungnahmen der
Betreuungshbehdrden hétten ein uneinheitliches Bild ergeben. Viele Behtrden
hatten Angste geduRert vor der Ubernahme neuer Aufgaben, denn sie
befurchteten, dass Kommunen die Betreuungsbehtrden nicht wirden
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aufstocken konnen. Trotz vorhandener fachlicher Ressourcen sei eine
Umstrukturierung ohne Eingreifen des Bundesgesetzgebers nicht maglich.

Die Arbeit der interfraktionellen Arbeitsgruppe habe mit dem Entwurf eines
Eckpunktepapiers geendet. In der Folgezeit sei dann die Bund-Lé&nder-
Arbeitsgruppe eingesetzt worden. Auch diese habe die Betreuungsbehdrden in
ihre Diskussionen eingebunden. Im Zwischenbericht seien noch léngere
Ausfuhrungen zur Struktur und zur Verlagerung von Aufgaben auf die
Ortlichen Betreuungsbehtrden gemacht worden. In vielen Behdrden habe man
sich innerlich auf Verénderungen eingestellt. Der fruchtbare Diskurs sei aber
dann durch die bedauerliche Empfehlung der kommunalen Spitzenverbande,
die Betreuungsbehtrden sollten sich einer Umfrage der Bund-Lander-
Arbeitergruppe zur Situation des Betreuungswesens verweigern, zum
Stillstand gekommen. Dieser Vorgang habe die Reformwilligen in den
Behdrden schockiert und allgemein zu tiefer Verunsicherung gefiihrt. Er habe
zu dem Ergebnis gefihrt, dass im Abschlussbericht der Bund-Lénder-
Arbeitsgruppe nur noch zwei Modelle enthalten gewesen seien. Mit einer
Reform in weiter Ferne sei die Situation der Kollegen vor Ort bedriickend.

Professor Schimke stellte in seinem Beitrag zunéchst klar, dass der Stédte-
und Gemeindebund nicht Tréager von Betreuungsbehdrden sei und er deswegen
von der Kritik an den kommunalen Spitzenverbanden nicht betroffen sai. Er
koénne sich den Widerstand der Verbadnde nur aus einem prinzipiellen und
tiefen Misstrauen der Kommunen gegentber Verpflichtungen zu immer neuen
Aufgaben erkldren. Dieses Mitrauen sei begriindet angesichts der vergeblichen
Bemihungen um ene Foderalismusreform, um Neugliederung der
Bundedlander, um eine Entflechtung staatlicher Aufgaben.

Professor Schimke flhrte weiter aus, er trete seit Jahren fir eine Reform im
Betreuungswesen ein. Es misse erreicht werden, dass die Kommune wieder
die Aufgaben der ortlichen Gemeinschaft Ubernehme. Die Rechtsvertretung
eines Menschen zur Erhaltung seiner personlichen Wirde sei eine staatliche
Aufgabe und miisse es auch bleiben. Die Ausgestaltung des Betreuungswesens
dagegen misse Aufgabe der oOrtlichen Gemeinschaft sein. Diese sd
systematisch durchaus von der Rechtsvertretung zu trennen.

Fir eine Stdrkung der kommunalen Infrastruktur bedirfe es keiner
Gesetzesdnderung. Kein Birgermeister sei gehindert, in seiner Kommune
durch den Aufbau sozialer Hilfssysteme Betreuungen zu vermeiden. Dazu
musse das ortliche burgerliche Engagement zum Leben erweckt werden, z.B.
in den zu stérkenden Betreuungsvereinen. In diesem Sinn sei kommunale
Verantwortung gefordert an Stelle eines sinnlosen Hin- und Herschiebens von
Problemen zwischen irgendwel chen Arbeitsgruppen.
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Plenumsveranstaltung des 9. Vormundschaftsgerichtstages

Nach den Ausfiihrungen von Professor Schimke eréffnete der Moderator die
Plenumsdiskussion. Sie wird hier nur gestrafft wiedergegeben, soweit sie sich
auf das gestellte Thema Strukturreform bezog.

Von einer Mehrheit der Teilnehmerinnen und Teilnehmer wurde Skepsis
gegentiber einer Aufgabenverlagerung auf die Betreuungsbehdrden geduliert.
Es sai eher ein Nachteil, wenn das justizformige Verfahren mit seinen
Rechtsgarantien durch ein verwaltungsférmiges Verfahren ersetzt wirde. In
den angedachten Modellen wirden die Betreuer Entscheidungen der
Sozialverwaltung unterworfen, von denen sie gleichzeitig wirtschaftlich
abhéngig seien. Bel einer solchen Konstellation wirden die sozialen Rechte
der Betreuten noch schlechter durchgesetzt werden kénnen als heutzutage. Ein
Vormundschaftsrichter wies darauf hin, dass viele Betreuer nicht hétten
bestellt werden missen, wenn sozialrechtliche Anspriiche sich so einfach
durchsetzen lief3en, wie gesetzgeberische Phantasie bzw. Utopie es darstellten.
Ein Betreuungsbehdrdenmitarbeiter warnte vor Ubereilung und vertrat die
Ansicht, dass die Basis der ortlichen Betreuungsbehdrden noch keineswegs
genigend in die Reformdiskussion einbezogen worden sel. Vor
Veranderungen missten erst einmal die 50% der Betreuungsbehdrden. die bis
heute ihren Aufgaben noch nicht gerecht werden konnten, funktionsféhig
gemacht werden. Von medizinischer Seite wurde moniert, dass die Gerichte
haufig den Betreuungsbedarf nach medizinischen Kriterien beurteilten; was die
soziale Seite anlangt, lief3en sie sich ungentigend beraten.

Margrit Kania beklagte in eindrucksvoller Weise den Stellenabbau in den
sozialen Diensten und die Zusammenstreichung sozialer Leistungen, gegen die
sie sich stdndig zur Wehr setzen miisse. Zum Beispiel habe esin Bremen einen
Sozialdienst fur gehdrlose Menschen gegeben, der mit Soziaarbeiterinnen
besetzt gewesen sei, die der Gebdrdensprache méchtig waren. Dieser
Sozialdienst wurde eingestellt, mit der Folge, dass Betreuungen hétten
eingerichtet werden missen; die Vormundschaftsrichter hétten dagegen
erfolglos interveniert. Damit werde die Subsidiaritét der Betreuung ad
absurdum gefuihrt. Nur mit harten und verpflichtenden gesetzlichen Vorgaben
und Bereitstellung der erforderlichen Mittel kdnnten die Betreuungsbehérden
auf den richtigen Weg gebracht werden. Sie missten eine eigenstandige
Organisationsform erhalten und dirften nicht in ihren Aufgaben durch
Weisungen von oben beschnitten werden.

Brunhilde Ackermann fasste zusammen, dass es an vielen Orten Betreuer
gébe, die soziale Aufgaben wahrnehmen und Vormundschaftsrichter in ihrer
Entscheidungsnot aus sozialem Engagement Betreuungen einrichten wirden,
weil andere Hilfen weggebrochen seien. Beklagenswert sei daran in erster
Linie, dass es an der notwendigen Kommunikation und Kooperation zwischen
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den einzelnen Disziplinen fehle. Wenn diese den Beteiligten gesetzlich zur
Pflicht gemacht wiirde, sei schon viel gewonnen.

Alfred Hartenbach erklérte am Schluss, er halte an dem Zidl fest, behinderten
und hilfsbedirftigen Menschen so lange wie nur moglich ein eigenstandiges
Leben zu gewéhrleisten. Dazu trage die Vorsorgevollmacht bei, aber auch
soziale Angebote seien weiter wichtig, um Betreuungen vermeiden zu helfen.
Hilfen seien besonders wertvoll, wenn sie begleitenden Charakter hatten und
die Selbstbestimmung so wenig wie moglich einschrankten.

Professor Schimke widersprach nachdrticklich der mehrfach gedul3erten
Ansicht, Sach- und Finanzverantwortung dirften nicht in einer Hand liegen.
Genau das Gegenteil sei das Gebot der Stunde; wer Sachentscheidungen treffe
miisse auch die Finanzverantwortung fir diese Entscheidungen tbernehmen.
Es sai eine Fehlentwicklung im Betreuungsrecht, dass Richter dazu gedrangt
wirden, Betreuer zu bestellen, um Schwachstellen im Hilfesystem
auszubiigeln. Es durfe nicht sein, dass Schwéchen im sozialen Leistungssystem
damit Uberdeckt wirden, dass Rollenkonfusionen erzeugt und Richter in
Entscheidungszwénge gebracht wirden. Gerade angesichts der fatalen
Haushaltdage missten Uberall Sach- und Finanzverantwortung
zusammengefuhrt werden. Sonst wirde man Uber die gesellschaftlichen
Probleme hinwegliigen und in eine Armutsproblematik geraten, die nicht mehr
zu bewdltigen sei. Es sei das grundlegende Problem der heutigen Gesell schaft,
die Sozialeistungssysteme einschrdnken zu missen. Die sozialstaatlichen
Garantien, die dieser Staat seinen Birgerinnen und Birgern versprochen habe,
kénnten in den néchsten Jahren nicht mehr in der Form eingel st werden, wie
man es gewohnt sei. Der Abbau miisse in gemeinsamer Anstrengung gestaltet
werden. Man dirfe sich nicht gegeneinander aufhetzen sondern misse sich
zusammensetzen und gemeinsam Uberlegen, wie die Aufgaben mit weniger
Mitteln erfillt werden konnten. Mit sozialrechtlichen V erschiebesystemen
werde nichts zum Besseren gewendet.
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Abschlussresolution

des 9. Vormundschaftsgerichtstags

Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer des 9. Vormundschaftsgerichtstages
,Rechtsfiirsorge im Sozialstaat™, erinnern die Abgeordneten des Deutschen
Bundestages an die Begriindung des Deutschen Bundestages fiir das Gesetz
zur Reform des Rechts der Vormundschaft und Pflegschaft fiir Volljdhrige
(Betreuungsgesetz — BtG) aus dem Jahre 1990. Damals ist festgestellt worden,
dass dieses Gesetz zur Verwirklichung der Grundrechte und der
Selbstbestimmung von psychisch kranken sowie geistig, seelisch und
korperlich behinderten Menschen erforderlich ist.

Diese Menschen sind schon jetzt von den Einschnitten im Gesundheitswesen
und bei der Arbeitslosen- und Sozialhilfe besonders betroffen, die kiirzlich
beschlossen wurden.

Jede Fallpauschalierung fiir die Berufsbetreuervergiitung bewirkt fast
zwangsldufig eine Steigerung der Fallzahlen bei den Betreuern und verhindert
damit, dass die durch Leistungskiirzungen reduzierten Rechte der Betreuten
durchgesetzt werden.

Wir bestreiten nicht, dass in allen Bereichen staatliche Leistungen sparsam und
effizient einzusetzen sind und dass dazu neue Finanzierungsformen entwickelt
werden miissen. Dabei diirfen aber elementare Rechte nicht auller Kraft gesetzt
werden. Der jetzt vorliegende Entwurf des Bundesrates fiir ein Zweites
Betreuungsrechtsdnderungsgesetz ist ein von der iiberfilligen Strukturdebatte
isolierter, nur auf Entlastung der Justizhaushalte zielender Vorschlag. Er wird
das Ziel, die fiir Betreuungen verfiigbaren Offentlichen Ressourcen noch
wirksamer einzusetzen, verfehlen.

Wir miissen bei der Betreuung mittelloser Menschen zu &dhnlichen
Planverfahren iibergehen wie im Sozialleistungsrecht, bei denen aufler der
Ermittlung des Bedarfs im Einzelfall auch die Qualitits- und
Effizienzkontrolle gesichert wird.

Die Arbeits- und Sozialminister der Bundesldnder haben zu Recht empfohlen,
zum Betreuungsrecht eine neue, nicht nur justizzentrierte, sondern
ressortiibergreifende Arbeitsgruppe zur Strukturreform einzurichten. Diesen
Vorschlag sollten Parlament und Regierung unverziiglich aufgreifen.

Stoppen Sie das 2. Betreuungsrechtsanderungsgesetz!

Bereiten Sie den Weg fiir die notwendige Strukturreform und garantieren Sie
damit die Rechte der betroffenen Menschen.
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Patientenautonomie am Lebensende!

Klaus Kutzer

I. Einleitung.

Am 10. Juni 2004 hat die von der Bundesministerin der Justiz Zypries
eingesetzte und vom Verfasser geleitete interdisziplindre Arbeitsgruppe
,Patientenautonomie am Lebensende™ ihren Bericht zur Bewertung von
Patientenverfiigungen und Gesetzesvorschlige dazu vorgestellt®. Die darin
zum Betreuungsrecht enthaltenen Vorschldge greift der von der
Bundesministerin  der Justiz am 5. November 2004 vorgelegte
Referentenentwurf eines 3. Gesetzes zur Anderung des Betreuungsrechts auf®.
Er soll nicht dem Kabinett vorgelegt werden, sondern von Rechtspolitikern der
SPD-Bundestagsfraktion aus der Mitte des Bundestages in das
Gesetzgebungsverfahren eingebracht werden.* Wenn der Bundestag vorzeitig
aufgelost werden sollte — der Bundesprésident hat sich dazu noch nicht
geduflert —, wird in der ndchsten Legislaturperiode neu entschieden werden
miissen, ob ein Gesetzentwurf zu Patientenverfiigungen und ggf. mit welchem
Inhalt dem Bundestag unterbreitet werden soll oder ob es bei dem zur Zeit
geltenden Recht bleibt und dessen Fortentwicklung der Rechtsprechung
iiberlassen wird.

Zum Recht der Patientenverfiigungen hat sich am 24. September 2004 auch die
Enquete-Kommission , Ethik und Recht der modernen Medizin“ des
Deutschen Bundestages geduflert (BT-Drucks. 15/3700 v. 13.09.04).

Die Arbeitsgruppe des Bundesjustizministeriums und die Enquete-
Kommission sind sich darin einig, dass das Rechtsinstitut der
Patientenverfiigung gesetzlich abgesichert werden sollte. Denn bisher kennt
unser Gesetz keine Patientenverfligung. Einigkeit besteht auch dariiber, dass
der Gesetzgeber die durch den Beschluss des XII. Zivilsenats des

! Erweitertes und auf den aktuellen Stand gebrachtes Statement zur Plenumsdiskussion
,,Patientenautonomie am Lebensende* auf dem 9. Vormundschaftsgerichtstag 2004

2 Vormundschaftsgerichtstag e.V. Betreuungsrecht in Bedrdngnis, 2004 S. 158 ff.; die

Vorschldge zur Abfassung einer Patientenverfiigung sind von der Pressestelle des

BMIJ in der Druckschrift ,Patientenverfiigung®, 1. Aufl. Juli 2004,

zusammengefasst und zu beziehen von GVP Gemeinniitzige Werkstétten Maarstr.

98 a, 53227 Bonn.

Download: www.aem-online.de/main.htm;  abgedruckt in Volker Lipp,

Patientenautonomie und Lebensschutz, Universitétsdrucke Gottingen 2005 S. 65 ff.

* Erklarung der Bundesministerin der Justiz Brigitte Zypries am 10. Marz 2005 im
Deutschen Bundestag, BTDrucks. 15/15256
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Bundesgerichtshofs vom 17. Marz 2003° geschaffene Unsicherheit Uber die
Reichweite von Patientenverfigungen und Uber die Einschaltung des
Vormundschaftsgerichts bei dem Abbruch lebenserhaltender medizinisch
indizierter Mal3nahmen beseitigen sollte.

Im Folgenden werden einige der Zweifelsfragen aufgegriffen, die die
Arbeitsgruppe des Bundegjustizministeriums sowie die Enquete-Kommission
unterschiedlich 16sen wallen.

I1. Form der Patientenverfiigung

Unterschiedlich wird schon die Form einer Patientenverfliigung beurteilt. Die
Arbeitsgruppe des Bundegustizministeriums will sie formfrei zulassen,
waéhrend die Enquete-Kommission Schriftform zu deren Wirksamkeit verlangt.
Wenn man als eine Patientenverfiigung jede Willensbekundung auffasst, die
der Patient zu einer medizinischen Mal3nahme auf3ert, die im Falle seiner
Entscheidungsunféhigkeit getroffen oder nicht getroffen werden soll, ist
Formfreiheit folgerichtig. Denn in unserem Medizinrecht gilt der Grundsatz,
dass es fir die Zuldssigkeit der Vornahme oder des Unterlassens einer
medizinischen Malinahme auf den tatsichlichen Willen des Patienten
ankommt. Jeder Patient kann, wenn er selbst noch einwilligungsféhig ist, mit
rechtlicher Wirkung mindlich gegeniber seinem Arzt auch Mal3nahmen
ablehnen, die ihn mdglicherweise wieder gesund machen oder seinen Tod
hinausschieben wirden. Wer das éndern will, darf nicht das Betreuungsrecht
novellieren, sondern muss das Arztrecht neu kodifizieren. Die Verbindlichkeit
von Vorauserkldrungen in einer Patientenverfiigung hangt nicht von ihrer
Form, sondern davon ab, ob Arzt, Patientenvertreter und ggf. das
Vormundschaftsgericht  zweifelsfrei  feststellen  kdnnen, dass ene
Vorausverfigung mit Rechtsbindungswillen vorliegt, welche die in Frage
stehende konkrete Behandlungssituation erfasst. An diese Feststellung und
nicht an die Form der AuRerung sind strenge Anforderungen zu stellen. Wenn
diese Sicherheit nicht gegeben ist, ist eine mindliche Erkl&rung nicht bindend.
Besteht aber diese Sicherheit, ist kein Grund ersichtlich, mindliche
Erkl&rungen nicht zu beachten, insbesondere solche, die im Gespréch mit dem
Arzt Giber die wetere Behandlung abgegeben worden sind. Deswegen hat sich
auch die Bundesérztekammer in Ziffer 1.1 der 1999 von ihr beschlossenen

5 BGHZ 154, 205 = FPR 2003, 443 = NJW 2003, 1588 mit Bespr. u.a. von Deutsch,
NJW 2003, 1567; Sackmann, NJW 2003, 1568; Verfasser, ZRP-Rechtsgespréach
2003, 213; Hufen, ZRP 2003, 248; Verrel, NStZ 2003, 449; Spickhoff, IZ 2003, 739;
Hofling/Rixen, JZ 2003, 884; Bihler/Solz, FamRZ 2003, 1622; Heyers, JR 2003,
501; Borasio u.a., DArztebl 2003, A-2062; Lipp, FamRZ 2004, 317; Saliger, MedR
2004, 237; Roth, JZ 2004, 494.
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,Handreichungen fiir Arzte zum Umgang mit Patientenverfligungen‘® dafiir
ausgesprochen, mindliche WillensdulRerungen eines entscheidungsféhigen
Patienten zur zukiinftigen Behandlung fir den Fall der AuRerungsunfahigkeit
als wirksame Patientenverfiigung zuzulassen. Gerade Schwerstkranke werden
nicht immer in der Lage sein, ihre Patientenverfiigung schriftlich abzufassen,
waéhrend ihre Fahigkeit, sich verbal oder nonverbal verstandlich zu machen,
noch erhaten ist. Die obligatorische Schriftform béte die von der Enquete-
Kommission behauptete Sicherheit nur dann, wenn die Enquete-Kommission
auch fur die Abénderung oder den Widerruf Schriftform vorschreiben wirde.
Dies aber lehnt sie — mit Recht — ab.

III. Fortgeltung der Patientenverfiigung

Eine schriftliche Patientenverfigung befreit genauso wenig wie ene
mindliche Patientenverfiigung von der Prifung, ob der Patient bei der
Vorausverfigung einwilligungsféhig war, sich frel von auf¥erem Druck und
Irrtum gedulRert hat und gerade die gegenwaértige Entscheidungslage mit ihren
Vor- und Nachteilen zutreffend im Auge hatte oder ob es sich nur — was meist
der Fall sein diirfte — um eine ,,Richtungsentscheidung® gehandelt hat. Eine
solche ist nicht wortwortlich umzusetzen, sondern bedarf der Interpretation auf
das gegenwirtige Krankheitsbild hin und beansprucht keine von der jeweiligen
Situation losgeldste unbedingte Bindung.

Ist aber eine Festlegung in einer Patientenverfligung ausnahmsweise
unmittelbar anwendbar und bedarf sie keiner Interpretation, etwa weil sie
zeitnah und nach Beratung mit dem behandelnden Arzt fiir das weitere
Stadium eines bereits begonnenen Krankheitsprozesses verfasst worden ist, so
gilt sie fiir den darin vorgesehenen Fall der Entscheidungsunfahigkeit fort,
ohne dass es einer erneuten Entscheidung des Betreuers oder
Gesundheitsbevollméichtigten bedarf. Dies folgt aus dem allgemeinen
Arztrecht und, worauf der Bundesgerichtshof zutreffend hingewiesen hat’,
auch aus dem Rechtsgedanken des 8§ 130 Abs. 2 des Birgerlichen
Gesetzbuches. Dieser bestimmt, dass es auf die Wirksamkeit einer
Willenserklérung ohne Einfluss ist, wenn der Erkléarende nach der Abgabe
stirbt oder geschéftsunfahig wird.

IV. Reichweite einer Patientenverfiigung

Die Enquete-Kommission mdchte eine Patientenverfigung mit dem
Verlangen, in bestimmten Situationen |ebenserhaltende &rztliche Malinahmen
nicht einzuleiten oder zu beenden, rechtlich nur zulassen, wenn das
Grundleiden irreversibel ist und trotz medizinischer Behandlung nach

® DArztebl. 96. Jahrgang Heft 43, S. A-2720-2721, B-21295-2196, C-1995-1996
"FuRn. 5
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arztlicher Erkenntnis zum Tode fuhren wird. Dies hat u.a. zur Folge, dass
Krankheitszustande wie Wachkoma und Demenz nach der Konzeption der
Enquete-Kommission keine Unterlassung |ebenserhaltender Mal3nahmen
erlauben, auch wenn dies in einer Patientenverfiigung gewiinscht wird. Wenn
keine zusétzlichen schweren und unheilbaren Erkrankungen auftreten, stellen
Wachkoma und Demenz némlich kein irreversibles tédliches Grundleiden dar,
das durch medizinische Mal3nahmen wie die kiinstliche Ernghrung nicht mehr
aufgehalten werden kann. Mit einer solchen Einschrénkung der Reichweite
von Patientenverfiigungen wirde eine Patientenverfligung gerade fir die Félle
unmadglich gemacht, die in der Praxis héaufiger Anlass fur deren Errichtung
sind, ndmlich fir den Fall des irreversiblen Wachkomas und der Demenz im
fortgeschrittenen Stadium. Sehr viele Patientenverfligungen werden gerade
deswegen errichtet, weil dtere Menschen bei anderen miterlebte Zustéande
vermeiden wollen, in denen se ohne Aussicht auf Besserung und
Wiedererlangung der Kommunikationsféhigkeit jahrelang mittels einer durch
die Magendecke gefilhrten sog. PEG-Sonde kinstlich am Leben erhalten
werden.

Die Arbeitsgruppe des Bundesjustizministeriums will dagegen die Reichweite
von Patientenverfiigungen nicht auf den todlichen Verlauf der Erkrankung
beschrdnken. Denn sie will nicht, dass Demente und Komatbse trotz
entgegenstehender ausdriicklicher Patientenverfligung, also quasi zwangsweise
zu erndghren, zu beatmen, mit Flissigkeit zu versorgen, an Herz-Lungen-
Maschinen anzuschlief3en, zu operieren sind und Begleitkomplikationen wie
Lungenentziindungen, Hirnblutungen oder Infektionen gegen den Willen des
Patienten behandelt werden miissen. Auch will sie nicht, dass Reanimationen,
welche der Patient etwa wegen drohender bleibender Hirnschédigung verboten
hat, von Gesetzes wegen durchgefiihrt werden.

Die Spekulationen der Enquete-Kommission Uber noch vorhandene
Empfindungen beim praktisch irreversiblen Wachkoma sind kein Anlass, dem
Burger sein Recht zu nehmen, gerade fir diesen Zustand die Fortfihrung der
kinstlichen Erndhrung zu verbieten, wenn er ihn als inakzeptabel ansieht, well
realistischer Weise keine Hoffnung auf Wiedererlangung  der
AuRerungsfahigkeit mehr besteht. Die von der Enquete-Kommission
vorgeschlagene Begrenzung der Reichweite von Patientenverfiigungen
verstofdt gegen das in Art. 1 und 2 des Grundgesetzes geschiitzte
Selbstbestimmungsrecht Gber den eigenen Kérper, soweit es Abwehrrechte
gegen nicht gewollte medizinische Behandlungen gewéhrleistet.
Zustimmungsféhig erscheint mir die Aussage der Bundesdrztekammer in
Abschnitt 111 ihrer Grundsitze zur arztlichen Sterbebegleitung. Dort heifl’t es’;

8 NJW 2004 Heft 23 S. XXIX, XXXII f. = DArztebl Heft 19 v. 7. Mai 2004 S. B-1076
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HPatienten mit schwersten zerebralen Schadigungen und anhaltender
Bewusstlosigkeit (apallisches Syndrom; auch so genanntes Wachkoma) haben,
wie alle Patienten, ein Recht auf Behandlung, Pflege und Zuwendung.
Lebenserhaltende Therapie einschlieldlich — ggf. kiinstlicher — Erndhrung ist
daher unter Beachtung ihres gedufserten Willens oder mutmafslichen Willens
grundsdtzlich geboten * (Unterstreichung nicht im Original).

Die Enquete-Kommission verweist in diesem Zusammenhang auf die
ethischen und rechtlichen Probleme, die eine Patientenverfligung angeblich mit
sich bringt, wenn sich aufgrund einer Erkrankung oder Schadigung eine so
schwerwiegende Diskontinuitét in der Personlichkeit des Betroffenen ergeben
habe, dass sie die Verbindlichkeit der Patientenverfigung aufzuheben geeignet
sai. Eine solche Diskontinuitét der Personlichkeit andert jedoch nichts daran,
dass auch Demente im weit fortgeschrittenem Stadium rechtlich und ethisch
dieselbe Person sind wie in gesunden Tagen. Dass sie wegen des
Hirnabbauprozesses keine Beziehung mehr zu ihrem friheren Leben herstellen
kénnen, rechtfertigt es nicht, ihre gerade auf einen solchen Fall bezogenen
Willensbekundungen unwirksam werden zu lassen. Eine Patientenverfiigung
mit dem Verbot Iebenserhaltender Mal3nahmen verliert allerdings dann ihre
Bindungswirkung, wenn sich aus Worten, Gesten und dem sonstigen Verhalten
des einwilligungsunfahigen Kranken der sichere Schluss ziehen 18sst, dass er
sein reduziertes Leben jetzt weiter leben will, weil er es akzeptiert hat. Ein
solcher konkludenter Widerruf durch den erkennbaren nattirlich-kreattirlichen
Lebenswillen dirfte trotz des Verlustes der Einwilligungsféhigkeit rechtlich
moglich sein’.

Durch die weitgehende Zulassung eines voraus verflgten Verzichts auf
lebenserhaltende Maldnahmen, selbst wenn sie noch Erfolg versprechen
konnten, wirde das strafrechtliche — auch durch Unterlassen begehbare™ -
Verbot, jemanden auf dessen Verlangen zu téten (8 216 StGB), wohl nicht
bertihrt. Denn jedermann hat, wie seit jeher in der Rechtsprechung anerkannt,
das Recht, &rztliche Mal3nahmen auch dann zu verbieten, wenn sie den Tod
abwenden konnen. Deshalb bedarf auch in diesem Fall der Iebenserhaltende
arztliche Eingriff in die korperliche Integritdt der Einwilligung des Kranken

®aA. z.B. Hahne, die fiir den Widerruf Einwilligungsfahigkeit verlangt, FamRZ 2003,
1619, 1620; in diesem Sinn auch der Bericht der Arbeitsgruppe des BMJ S. 7/8 mit
Sondervotum Dr. Mller-Busch, dort Fuf3n. 1

10 ygl. § 13 SIGB, welcher lautet: Wer es unterldsst, einen Erfolg (hier: den Tod)
abzuwenden, der zum Tatbestand eines Strafgesetzes (hier: § 216 StGB) gehort, ist
nach diesem Gesetz nur dann strafbar, wenn er rechtlich dafiir einzustehen hat, dass
der Erfolg nicht eintritt und wenn das Unterlassen der Verwirklichung des
gesetzlichen Tatbestands durch ein Tun entspricht.
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oder seines Vertreters, sofern sie noch rechtzeitig eingeholt werden kann. Wird
die Einwilligung verweigert, ist die dennoch vorgenommene Behandiung
rechtswidrig und als Korperverletzung strafbar. Das Unterlassen einer nicht
konsentierten und daher rechtswidrigen &rztlichen Behandlung kann aber nicht
zugleich eine strafbare Totung (durch Unterlassen) sein. Etwas anderes kann
m.E. fir den Fall in Betracht kommen, dass der Kranke durch eine
Patientenverfiigung von seinem Vertreter (Betreuer oder Bevollméachtigter)
verlangt, eine heilbare Krankheit nicht behandeln und ihn daran versterben zu
lassen. Eine solche Situation kann eine andere strafrechtliche Bewertung
rechtfertigen als das — zweifelsfrei auch strafrechtlich zuldssige - Verbot in
einer Patientenverfiigung, lebenserhaltende Maflnahmen bei einer irreversibel
behandlungsresistenten schweren Erkrankung, wie bei andauerndem
Wachkoma, Demenz im fortgeschrittenem Stadium, schwerster Hirnschéden,
inkurablem Krebs pp., zu unterlassen.

V. Genehmigung des Vormundschaftsgerichts

Die Arbeitsgruppe des Bundegustizministeriums sowie die Enquete-
Kommission unterscheiden sich auch in der Frage der Einschaltung des
Vormundschaftsgerichts. Ziel der Arbeitsgruppe war es, Regelungen
vorzuschlagen, die eine birokratische Uberregulierung durch zwingende
Beteiligung eines Konsils und durch ein sich ggf. Uber mehrere
Gerichtsinstanzen  hinziehendes vormundschaftsgerichtliches  Verfahren
vermeiden. Sie hélt daher die Genehmigung des Vormundschaftsgerichts nur
in sog. Konflikt- oder Zweifelsféllen fir geboten, wenn also Patientenvertreter
und Arzt unterschiedlicher Auffassung dariiber sind, ob die Einleitung oder
Fortsetzung der lebenserhaltenden Malinahmen noch dem aktuellen Willen des
Patienten entspricht. Auch halt sie es firr gerechtfertigt, dann, wenn der Patient
einer bestimmten Person seines Vertrauens schriftlich und den
Entscheidungsfall ausdriicklich erfassend Gesundheitsvollmacht erteilt hat,
von der Genehmigungsbedirftigkeit der Entscheidung des Bevollméchtigten
ganz absehen zu kénnen. Dadurch wiirde die auf dem Vertrauen des Patienten
beruhende rechtliche Stellung des Bevollméchtigten im Vergleich zur
amtlichen Betreuung gestéarkt. Davon unbertihrt bleibt natirlich die
strafrechtliche Kontrolle und das jedermann, insbesondere dem Arzt, dem
Pflegepersona und den  Angehdrigen zustehende Recht, das
Vormundschaftsgericht zur Kontrolle des Bevollméchtigten vor Ausfiihrung
von dessen Entscheidung anzurufen. Die Enquete-Kommission dagegen will
auch eine im Einvernehmen aller Beteiligten gefundene Entscheidung zur
Einstellung lebenserhaltender medizinisch indizierter Mal3nahmen dem
vormundschaftsgerichtlichen Genehmigungszwang unterwerfen und auf3erdem
noch zwingend eine formalisierte Entscheidung eines Konsils vorschalten.
Dabei ist nicht ersichtlich, welche zusétzlichen Erkenntnisquellen dem bisher
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mit dem Fal nicht befassten und medizinisch nicht ausgebildeten
Vormundschaftsrichter zur Verfligung stehen, wenn allseits Einigkeit Gber den
Willen des Patienten besteht. Auch ein zusétzlicher medizinischer
Sachversténdiger miisste sich auf die vorhandenen Indizien und Befunde
stiitzen. Eine solche Verrechtlichung des Sterbens mindert die eigene
Verantwortung von behandelndem Arzt und Patientenvertreter, offenbart
Ubertriebene Furcht vor kollusivem Zusammenwirken des Arztes mit den
Angehdrigen und Uberschétzt die Leistungsféhigkeit der Justiz in diesem
Bereich. Sie wirde dazu beitragen, dass gerade viele dltere Menschen sich am
Ende ihres Lebens mehr als Objekte, denn as Subjekte der Behandlung
ansehen und eine Entwirdigung und Entrechtung in ihrem letzten
L ebensabschnitt befurchten. Aus diesem Grund steigt schon heute die Zahl der
Alterssuizide, wie erst jingst eine Untersuchung der Berliner Charité ergeben
hat™.

" Berliner Zeitung v. 14.09.2004, zitiert nach news etter @patientenverfuegung.de.
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Patientenautonomie am Lebensende aus
(palliativ)-medizinischer Sicht

Christof Miiller-Busch

Vorbemerkung:

In Deutschland sterben jahrlich ca. 860000 Menschen, davon ca. 240 000 an
den Folgen einer Krebserkrankung. Uber 70% sterben in Krankenhausern oder
Pflegeeinrichtungen. Ca. 25% sterben so, dass Pflegende von einem
"unwiirdigen" Tod sprechen. Uber 70% der im Krankenhaus Beschaftigten
sind der Ansicht, dass ein wirdevolles Sterben im Krankenhaus nicht moglich
ist. 90% der Patienten haben keine Patientenverfiigung, mdchten sich
eigentlich nicht mit Sterben und Tod beschéftigen und darauf vertrauen, dass
die Arzte am Ende des Lebens die richtigen Entscheidungen treffen. Sich mit
der Frage zu beschéftigen, wie ich behandelt werden méchte, wenn ich durch
ein pl6tzliche Ereignis z.B. einen Herzinfarkt, einen Schlaganfall, einen Unfall
in einen Zustand der irreversiblen Bewusstseinseinschrankung gerate, stellt an
die Vorstellungskraft eines gesunden Menschen sehr hohe Anforderungen,
waéhrend die Angst, ein sinnloses, langes und zermirbendes L eiden ertragen zu
missen, Patienten mit fortgeschrittenen Krebserkrankungen, aber auch
Menschen mit schweren neurologischen Stérungen, die von Schmerzen,
Erstickungsgefiihlen, L&hmungen und Schluckbeschwerden begleitet werden
doch sehr vidl hdufiger beschéftigt. Von vielen Menschen wird heute ein
,schneller Tod als weniger schlimm angesehen als ein Uberleben mit
eingeschriankter Kommunikation, Hilfsbediirftigkeit und Belastung anderer.
Zweifel daran, dass es unter den gegenwértigen Verhéltnissen moglich ist,
natiirlich sterben zu diirfen, haben dazu gefiihrt, dass die Frage nach einem
»guten Tod“ die Menschen in unserer Gesellschaft auch unter dem Aspekt
eines selbst bestimmten Todeszeitpunktes zunehmend beschéftigt.

Auch bei Arzten ist die Auseinandersetzung mit den spezifischen Problemen
sterbenskranker Menschen hdufig mit fachlicher und rechtlicher Unsicherheit
verbunden. Hinzu kommt, dass Zeitpunkt und die Art des Sterbens zunehmend
von medizinischen Entscheidungen bestimmt werden. Sterben und Tod sind
zur medizinischen Aufgabe geworden. Durch die technischen Moglichkeiten,
den Todeszeitpunkt zu manipulieren, ergeben sich auch Interessenskonflikte,
die das Sterben nicht mehr als autonome Leistung am Ende des Lebens
erscheinen lassen, sondern als eine zunehmend von menschlich und moralisch
Zumutbarem geprigte Ausnahmesituation, der entsprechend begegnet werden
muss. Zumindest innerhalb des medizinischen Systems sind es immer weniger
die Krankheiten selbst, die zum Tode fiihren, sondern medizinisch-drztliche
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Malinahmen. Sterben innerhalb medizinischer Institutionen wird letztlich
immer nur erméglicht, wenn auf Mal3nahmen verzichtet wird, die zu einer -
wenn auch begrenzten - Lebensverldngerung beitragen kénnten. Besonders
dann, wenn das Leben des Betroffenen kinstlich, d.h. fremdbestimmt mit
einer ungewissen, zeitlichen Perspektive aufrechterhalten wird, stellen
Verzichtsentscheidungen hohe Anforderungen an alle Beteiligten. Wann
Behandlungsoptionen im konkreten Fall z.B. die Gabe von Bluttransfusionen,
eine kunstliche Beatmung, Erndhrung bzw. die Entscheidung fir oder gegen
eine Antibiotikatherapie oder auch nur die Abwagung diagnostischer
Malinahmen sinnvoll oder angezeigt sind, ist aber nicht nur eine aus
,,;medizinischer Indikation“ zu treffende Angelegenheit.

In sterbenahen Situationen, in denen die Entscheidungsfahigkeit hiufig
verloren oder zumindest eingeschrinkt ist, geht es darum, im Spannungsfeld
zwischen Wille und Wohl eines Menschen den richtigen Weg zu finden.
Patientenverfiigungen sind ein wichtiges Hilfsmittel in sterbenahen Situationen
den Dialog zu fordern und Orientierungen zu finden. Patientenverfiigungen
konnen in der Praxis unter zwei zu unterscheidenden Aspekten gesehen
werden. 1. als rechtswirksame Willensbekundungen, die Mafnahmen zu
vermeiden oder zu begrenzen versuchen, durch die das Leben kiinstlich
verlingert bzw. das Sterben verhindert und die in der Regel als Ubertherapie
angesehen werden. 2. Als Hinweis oder Orientierungshilfe, die Arzten in
schwierigen Entscheidungssituationen  ermoglichen soll, im Sinne des
Patienten und seinen individuellen Werten entsprechend zu handeln.

In der Diskussion um die Verbindlichkeit von Patientenverfiigungen und
Selbstbestimmung am Lebensende sollte aber nicht vergessen werden, dass fiir
die meisten Menschen Sterben und Tod Themen sind, mit denen sie sich nicht
unbedingt beschéftigen mochten. Die Frage des wiirdigen und guten Sterbens
ist deshalb in den meisten Féllen eine, die nicht nur von individueller
Bedeutung ist und die individuell bestimmt oder festgelegt werden kann,
sondern sie stellt sich auch als soziale Aufgabe, wobei die Moglichkeiten und
Grenzen der Medizin natiirlich in ihrer besonderen Verantwortung gerade auch
fiir diesen Teil des Lebens beriihrt werden und gefordert sind. Es muss deshalb
ein gesellschaftliches Anliegen sein, dass den Bedingungen des Sterbens in
allen Bereichen mehr Aufmerksamkeit entgegen gebracht wird,
Palliativmedizin an Bedeutung gewinnt, und Verstehen, Kommunikation, und
Beziehung in sterbenahen Situationen im Sinne eines ,,humanen® Miteinanders
gefordert werden. Dennoch hat in der vom Reparaturgedanken bestimmten
und auf Rehabilitation ausgerichteten Hochleistungsmedizin das Thema
»Sterben und Tod* nur selten einen Platz und das Thema ,,Patientenverfiigung*
keine Abrechungsziffer. In der Palliativmedizin dagegen gehdren die
Beschéftigung mit den Vorstellungen und Wiinschen des Patienten und seiner
Angehorigen, aber auch das Zulassen, die Auseinandersetzung und die
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Begleitung des Sterbens zum selbstverstdndlichen Alltag. Ca. 20% der
Patienten in Hospizen und Palliativstationen haben eine Patientenverfligung.
Insofern kann die Forderung der Palliativmedizin auch dazu beitragen, sich auf
die Grenzen der Medizin aber auch auf ihre M6glichkeiten riickzubesinnen.

Ethische Entscheidungsfindung in Grenzsituationen

Als Kriterien fur eine ethische Entscheidungsorientierung und -findung in der
Medizin werden vier Prinzipien unterschieden:

e Autonomie (Kompetenz, Selbstbestimmungsfahigkeit, Willen)

e Benefizienz (Leben, Gesundheit, L ebensqualitat)

o Non-Malefizienz (Nutzen/Risiko-Relation, individuelle Werte)

o Gerechtigkeit (Gleichheit, Angemessenheit, Ressourcen)
Diese adlgemeinen Prinzipien bestimmen auch das Handeln be
schwerstkranken und sterbenden Menschen. Dabei wird vielleicht das Nicht-
Schadens Prinzip im Rahmen der Uberbewertung der Autonomie in der
derzeitigen Debatte nicht ausreichend gewiirdigt. Gerade bei Sterbenskranken
ergeben sich gelegentlich besondere Konfliktsituationen, wenn mit
zunehmender Erkrankungsdauer, Autonomie und Selbstbestimmungsfahigkeit
des Patienten eingeschrankt sind, individuelle Lebensqualitdt nicht von auf}en
bestimmt werden kann und die Beurteilung des individuellen Nutzen/Risiko-
Verhdltnisses bei Entscheidungen in Grenzsituationen unterschiedlich ausfallt.
Deswegen bendtigen schwerstkranke Menschen in sterbensnahen Situationen
eine therapeutische Partnerschaft und dialogische Beziehung aller Beteiligten,
bei der Verantwortung im Sinne des Patienten auch unter der Prémisse
eingeschrankter oder fehlender Kompetenz- und Selbstbestimmungsfahigkeit
Ubernommen werden kann.

Thesen zum Thema Patientenautonomie am Lebensende aus
(palliativ)medizinischer Sicht:

1. In der Vorphase des Todes miissen sich Arzte mit Problembereichen
auseinandersetzen, die folgendermal3en charakterisiert werden kénnen:

a) Beurteilung der Prognose — was verstehen wir unter ,,in absehbarer Zeit zu
sterben®, ,,wann beginnt das Sterben®, was verstehen wir unter irreversiblem
Verlauf, wann ist eine Erkrankung unumkehrbar, wann ist ein Patient in den
Sterbeprozess eingetreten? Dies alles sind Probleme, die nicht nur vom
Verlauf einer Erkrankung, sondern von vielen Entscheidungen und Umsténden
abhéngig sind.

b) Respektierung von Autonomie und Umgang mit Selbstbestimmung.
Autonomie als die Fahigkeit iiber die eigenen Kréfte zu verfiigen, sollte von
der im Begriff Selbstbestimmung zum Ausdruck kommenden Moglichkeit
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(und Fahigkeit), Uber die eigene Zukunft zu entscheiden, unterschieden
werden.

¢) Vezichtsentscheidungen, die zumindest innerhalb medizinischer
Einrichtungen den Tod ermdglichen und den Sterbeprozess bestimmen

d) Sterbebegleitung als eine auch zum medizinischen Auftrag gehdrende
Aufgabe, die auch die Begleitung der Angehdrigen mit einbezieht und

€) Berlcksichtigung von Ressourcen. Der Umgang mit diesen
Problembereichen bertihrt die Grundprinzipien &rztlichen Handelns und der
medizinischen Ethik. Im Umgang mit diesen Problemen kann eine
medizinische, ene rechtliche und eine philosophisch-religiose Ebene
unterschieden werden, die erkannt und berticksichtigt werden muss.

2. Arztliche Fiirsorge und die Beachtung von Wiirde in der Sterbephase durch
optimale Schmerz- und Symptomlinderung, korperliche und vor allem orale
Hygiene, vertraute Umgebung, geistige Klarheit, Sicherheit, Verstehen,
Waéarme, Ndhe, Ruhe und Zeit gehdrt zu den fundamentalen Aufgaben der
Medizin aber auch eines humanen Miteinanders.

3. Die Respektierung und Forderung von Autonomie ist ein Grundanliegen der
modernen Medizin und Palliativmedizin. Nach der Definition der WHO, ist
,Palliativmedizin die aktive, umfassende Betreuung und Behandlung
schwerstkranker Patienten mit einer nicht heilbaren progredienten Erkrankung
und einer begrenzten Lebenserwartung mit dem Ziel die Lebensqualitét zu
verbessern®. Palliativmedizin versteht sich auch als Antwort auf die immer
lauter werdenden Rufe nach einer Legalisierung der Euthanasie. Mit dem
Autonomieargument kann Euthanasie nicht gerechtfertigt werden, denn was ist
eine stidrkere Zerstorung von Autonomie als die gezielte Totung eines
Menschen auch wenn diese ausdriicklich verlangt wird. Die Linderung von
belastenden Symptomen ist die iiberragende medizinische Aufgabe der
Palliativmedizin. Palliativmedizin versucht auch, den Menschen in seinen
individuellen sozialen Beziigen und Wertvorstellung zu verstehen und zu
begleiten. Die Kommunikation iiber die den sterbenskranken Menschen und
seine Angehorigen bewegenden existentiellen Fragen und Belastungen ist ein
untrennbarer Bestandteil einer umfassenden palliativmedizinischen Betreuung.

4. Durch die zunehmende Bedeutung von Patientenrechten sollte die ethische
Verantwortung fiir Entscheidungen nicht einseitig verlagert werden. So
konzentriert sich die Charta der Patientenrechte von 1999 im Wesentlichen auf
die Aspekte: Recht auf Information, Recht auf qualifizierte Behandlung, Recht
auf ein selbst bestimmtes Sterben und auf Rechte im Schadensfall — dabei ist
zu beriicksichtigen, dass das Verhiltnis zwischen Patient und Arzten,
Pflegenden und Therapeuten immer durch eine Asymmetrie der durch
unterschiedliche Stirken und Schwichen gekennzeichneten Rollen bestimmt
wird. In Situationen des Sterbenskrankseins, wenn
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Entscheidungsmoglichkeiten immer weniger oder nicht mehr vom betroffenen
Patienten wahrgenommen werden kénnen und der Tod schon wartet, verlagert
sich die Entscheidungsverantwortung zunehmend auf Arzte, mit der
Erwartung, dass ihre Perspektive den Willen oder zumindest den
mutmaldlichen Willen bzw. die sog. mutmaldliche Wirklichkeit des Patienten
kennt, erkennt und respektiert.

6. Patientenverfiigungen und Vorsorgevollmachten sind ein wichtiges und
verbindliches Instrument, um in sterbenahen Situationen den Dialog zu
fordern und den Handlungsspielraum der Arzt-Patienten-Beziehung zu
bestimmen. Patientenverfigungen sind Willensbekundungen fir bestimmte
Handlungs- bzw. Entscheidungssituationen, die immer nur aus der Auf3ensicht
solcher Situationen und nur in Ausnahmesituationen aus eigenem Erleben
einer solchen Situation entstanden sind. Entscheidungen in Grenzsituationen
muissen sich am Willen des betroffenen Patienten orientieren. Fortwirkende
Willensbekundungen kénnen die situativ abhéngige und verantwortete eigene
Meinungs- bzw. Urteilsbildung im Falle einer Nichteinwilligungsféhigkeit
nicht ersetzen, aber auch die Verantwortung fir die Konsequenzen
medizinischer Entschei dungen nicht abnehmen. Durch Gesten und Reaktionen
kénnen Manifestationen des ,,natiirlichen Willens* zum Ausdruck gebracht
werden, die bei der Entscheidungsfindung zu beriicksichtigen sind. Deshalb
sind in nicht sterbenahen Situationen besondere Anforderungen an die
Verbindlichkeit von Patientenverfiigungen zu stellen, die einerseits das Recht
auf Selbstbestimmung schiitzen, andererseits auch den besonderen Schutz
schwerstbehinderter Menschen ermoglichen und den Missbrauch vermeiden
mussen.

8. Die Notwendigkeit rechtlicher Regelungen sollte sich daran orientieren, ob
durch sie die schwierige und allen Beteiligten besondere Verantwortung und
Belastung abverlangende Entscheidungsfindung in sterbensnahen Situationen
bzw. im Falle einer Nichteinwilligungsfahigkeit gefordert oder gehemmt wird
— die Medikalisierung des Sterbens sollte durch eine Verrechtlichung nicht
noch erschwert werden. Eine flichendeckende, umfassende und qualifizierte
palliativmedizinische Betreuung ist die Grundlage fiir eine am Wohl des
Betroffenen orientierte Begleitung bei nicht heilbarer Erkrankung und in
sterbenahen Situationen. Bei der geplanten Gesetzesnovellierung sollte
besonders darauf geachtet werden, wie durch Patientenverfiigungen der
Dialog, die Kommunikation und der Konsens in schwierigen
Entscheidungssituationen gefordert und verbessert werden kann.

9. Da Patientenverfiigungen als  fortwirkende, rechtswirksame
Willensbekundungen im Falle der Nichteinwilligungsfahigkeit nicht explizit
widerrufen werden konnen, miissen an ihre Verbindlichkeit und Giiltigkeit
besonders strenge Kriterien gestellt werden. Im Spannungsfeld von Fiirsorge,
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Nicht-Schaden, Selbstbestimmung und Gerechtigkeit missen im individuellen
Fall konkrete Anhaltspunkte fir eine situative Willensénderung vorliegen,
wenn eine Behandlungsentscheidung abweichend von einer fritheren
Willensbekundung getroffen werden soll. So sollte der Arzt, will er von der in
einer  Patientenverfigung  niedergelegten  Bekundung  abweichen,
,,begriindungspflichtig® sein, wenn er den durch Gesten oder Reaktionen zum
Ausdruck gebrachten ,,natiirlichen* Willen oder andere Gesichtspunkte zum
Handlungskriterium macht.

10. Die Auseinandersetzung iiber die Reichweite, Giiltigkeit und Umsetzung
von Patientenverfiigungen sollte durch einen gesellschaftlichen Dialog iiber
die Aufgaben und Verantwortung der Medizin fiir ein humanes Miteinander
unter den demographischen, sozialen und wirtschaftlichen Bedingungen und
Entwicklungen abgeldst werden. Beinhaltet die Forderung nach Autonomie
und Beriicksichtigung von Selbstbestimmung vor dem Hintergrund der
Ambivalenz der technischen Moglichkeiten der modernen Medizin nicht auch
die Suche nach Hilfe und die Frage, welche Kriterien fiir deren humanen
Einsatz gefunden werden konnen?
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Die Diskussion um die Patientenverfiigung
- zum Meinungsstand der Reformgesetzgebung

Ulrike Riedel

Das Selbstbestimmungsrecht ist in den letzten Jahrzehnten zu einem
grundlegenden medizinethischen und medizinrechtlichen Prinzip geworden.
Aus ihm folgt das Recht des Patienten, Heileingriffe aus jedem erdenklichen
Grund abzulehnen. Der Wille des Patienten ist fur den Arzt verbindlich, auch
wenn er medizinisch unverninftig ist. Dasist heute unbestritten.

Die entscheidende Frage im Zusammenhang mit Patientenverfligungen (PVen)
ist aber: Inwieweit kann diese Rechtslage auf PVen Ubertragen werden, also
auf Willenserkl&rungen far zukinftige, nur vorgestellte
Behandlungssituationen? Kann die PV gleiche Giiltigkeit haben wie der in
einer Behandlungssituation aktuell gebildete und erklarte Wille? Das ist
gesetzlich nicht geregelt. Und weiter, wenn eine PV verbindlich sein soll: wie
kann diese antizipierte, oftmals vor langerer Zeit abgefasste Willenserklérung
auf die konkrete Behandlungssituation Ubertragen werden?

Nach geltendem Recht ist umstritten, inwieweit antizipierte Erkl&rungen vom
Arzt oder dem gesetzlichen Vertreter des Patienten, also dem Betreuer oder
Gesundheitsbevollméchtigten, beachtet werden missen oder dirfen. Das
Meinungsspektrum in der rechtlichen Literatur reicht von der strikten
Verbindlichkeit von PVen Uber blof3e Indizwirkung bis zur Unverbindlichkeit.

Regelungen fir solche Situationen gibt esim Betreuungsrecht, in § 1901 BGB.
Wenn jemand nicht mehr selber fir sich handeln und entscheiden kann und
wenn er keinen Gesundheitsbevollméchtigten hat, bekommt er einen Betreuer,
der fur ihn nach den Prinzipien des § 1901 BGB entscheiden muss. § 1901
BGB macht sowohl Wunsch und Wille as auch das Wohl des Patienten zum
Handlungsziel der Betreuerentscheidung. Was aber gilt, wenn eine PV mit
Behandlungsverzicht vorliegt, die den Tod des Patienten zur Folge haben
kann? Kann die Verweigerung der Zustimmung zu medizinisch angezeigten
lebenserhatenden Malnahmen mit der Folge des Todes durch einen
gesetzlichen Vertreter jemals mit dem Wohl des Patienten vereinbar sein oder
ist die Verweigerung solcher Mal3nahmen wegen der Wohlschranke des §
1901 grundsétzlich nicht mdglich? Die definitive Klérung dieser Fragen spielt
eine Hauptrolle in der rechtlichen Debatte um die PV.

Es gibt aber noch andere Regelungen zu diesen Sachverhalten. Das Strafrecht
regelt die Grenzen der Zuléssigkeit des Handelns und Unterlassens bel einem
Patienten am Lebensende, und zwar unterschiedslos fir alle, Arzte,
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Angehorige, Pflegende, Betreuer und Gesundheitsbevollméchtigte. Auch hier
ist die Rechtsunsicherheit groR. Aktuelle Befragungen unter Arzten und
Vormundschaftsrichtern zeigen, dass es sehr unterschiedliche Einschdtzungen
dartiber gibt, was strafrechtlich gesehen bei der Behandlung unheilbar
erkrankter und sterbender Patienten zuléssig und was verboten ist. Dies liegt
vor allem daran, dass derzeit in der juristischen und 6ffentlichen Diskussion
am Gesetzgeber vorbei eine Neuinterpretation der Rechtdage zur Sterbehilfe
stattfindet. Das ist auch der Grund dafUr, dass sich Arzte und Betreuer, die bei
Entscheidungen am Lebensende restriktiv im Sinne des Lebensschutzes
handeln, zunehmend Kritik ausgesetzt sehen.

Eine Klérung der Rechtslage ist also erforderlich.

Zur aktuellen Rechtslage:

Der Bundesgerichtshof hatte sich erstmalig im Jahr 2003 in einer
betreuungsrechtlichen Entscheidung® zur Rechtsqualitédt von PVen geduRert.
Darin wird gesagt, dass PVen grundsétzlich rechtliche Bindungswirkung
zukommt.  Allerdings macht der BGH fur PVen, die enen
Behandlungsverzicht mit méglicher Todesfolge beinhalten, zwei wichtige
Einschrénkungen: wird eine lebenserhaltende Malinahme &rztlicherseits
angeboten, darf der Betreuer diese nur mit Genehmigung des
Vormundschaftsgerichtes verweigern und die Verbindlichkeit ist auch nur
dann gegeben, wenn das Grundleiden des Patienten einen irreversibel
todlichen Verlauf angenommen hat. Denn mit einer Patientenverfiigung kann,
s0 der BGH, Arzten und Betreuern nicht etwas abverlangt werden, was
strafrechtlich verboten ist. Die Entscheidungsmacht des Betreuers reiche
anders als digienige des Patienten selbst, der im einwilligungsfahigen Zustand
jede Behandlung verweigern konne, nicht weiter als die nach der
Rechtsordnung zuléssige passive Sterbehilfe. Strafrechtlich zuléssig sei aber,
so der BGH unter Verweis auf eine strafrechtliche Entscheidung des BGH von
1994, den sog. Kemptener Fall?, das Unterlassen und der Abbruch von
lebenserhaltenden Mal3nahmen nur dann, wenn das Grundleiden des Patienten
bereits irreversibel todlich verlduft. Im ,,Kemptener Fall* hatte der BGH zwar
erstmals unter Bezug auf den mutmaflichen Willen der Patientin die passive
Sterbehilfe durch Abbruch medizinischer Malnahmen schon vor der
eigentlichen Sterbephase als zuldssig angesehen. Die Entscheidung spricht
aber ausdriicklich von einem Ausnahmefall’. Die Entscheidung des BGH

! Beschluss vom 17. 3. 2003, XI1 ZB 2/03, NJW 2003, 1588 ff.

%1 SR 357/94 = BGHS 40, 257 ff. = NJW 1995, 204 ff.

3 Das Urteil sagt, dass ,,angesichts der besonderen Umstinde des hier gegebenen
Grenzfalles ausnahmsweise ein zuldssiges Sterbenlassen durch Abbruch einer
arztlichen Behandlung oder MaBinahme nicht von vorneherein ausgeschlossen ist.*
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wurde dann aber spéter von etlichen Interpretatoren so extrapoliert, dass daraus
eine Regel der Straffreiheit bel Vorliegen eines mutmafdichen Willens des
nicht einwilligungsfahigen Patienten gemacht wurde, unabhdngig vom
Krankheitsstadium. Das hat der BGH nun in seiner betreuungsrechtlichen
Entscheidung von 2003 zuriickgewiesen. Er bleibt dabei, dass die straflose
Sterbehilfe durch Unterlassen von Behandlungsmal3nahmen auf irreversibel
todlich verlaufende Krankheitsstadien beschrankt ist.

Dem BGH wurde von vielen vorgeworfen, dass die Beschréankung der
Verbindlichkeit von PVen mit Behandlungsverzicht auf irreversibel todlich
verlaufende Leiden auf einer unzutreffenden Interpretation des Strafrechtes
beruhe. Die Interpretation des BGH wird aber immerhin auch vom BMJ selbst
geteilt: In den am 4. 11. 2004 verdffentlichten ,,Eckpunkten zur Stirkung der
Patientenautonomie hat das BMJ die straflose passive Sterbehilfe wie folgt
eingegrenzt (Seite 5): ,,Hat das Leiden einen unumkehrbaren tédlichen Verlauf
angenommen und wird der Tod in kurzer Zeit eintreten, kann der Arzt von
lebensverlangernden MafBnahmen absehen oder bereits eingeleitete
MaBnahmen beenden, sofern dies dem Willen des Patienten entspricht®. Der
Wille des Patienten ist also eine notwendige, aber keine alleinige Bedingung
fir die Zuldssigkeit der Unterlassung lebenserhaltender Mafnahmen.
Hinzukommen muss nach geltender Rechtslage, dass sich der Patient im
Stadium einer unumkehrbar todlich verlaufenden Krankheit befindet.

Es fiihrt aber auch nicht weiter, wenn man die Diskussion um die Grenzen der
Zulassigkeit der Sterbehilfe auf die Auslegung von Gerichtsentscheidungen
beschrankt. Diese sind bekanntlich fiir den Gesetzgeber nicht bindend. Die
Diskussion muss vielmehr ganz grundsétzlich darum gehen, welche ethischen
und (straf- und zivil)rechtlichen Schranken die Gesellschaft bei der gezielten
Herbeifiihrung des Todes durch Unterlassen medizinischer MaBnahmen
aufgrund eines Sterbewillens des Patienten festlegen sollte. Dafiir ist es
allerdings wichtig zu wissen, was die rechtsethischen Hintergriinde der
Strafrechtsprechung zur passiven Sterbehilfe und zur Begrenzung ihrer
Zuldssigkeit auf irreversibel tddliche Leiden ist: Das Unterlassen und der
Abbruch lebenserhaltender medizinischer MaBnahmen aufBerhalb des
Sterbeprozesses ist grundsitzlich als Tétung durch Unterlassen strafbar. Arzte,
Angehorige und andere fiir den Patienten verantwortliche Personen haben
sogar eine Garantenpflicht zur Abwendung des Todes be einem
Suizidversuch, obwohl die Beihilfe zum Suizid grundsétzlich straflos ist, und
sie konnen sich bei unterlassener Hilfe strafbar machen, auch wenn der Patient
den Tod wollte. Bis zur Entscheidung des BGH im Kemptener Fall wurde nach
der Rechtsprechung der Verzicht auf lebenserhaltende Mal3nahmen nur im
Sterbeprozess selbst als zuldssig angesehen, weil es hier an ener
medizinischen Indikation fur |ebenserhaltende Mal3nahmen fehlit. Dasist die so
genannte straflose ,,passive Sterbehilfe. Der entscheidende Unterschied zur
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aktiven Sterbehilfe** nach der strafrechtlichen Dogmatik ist, dass bei der
passiven Sterbehilfe der Krankheitsverlauf a's solcher Ursache fir den Tod des
Patienten ist, wohingegen die aktive Sterbehilfe den Tod durch eine gezielte
lebensbeendende Handlung herbeifiihrt®. Es kommt also auch beim
Behandlungsverzicht fur die Frage der Zuldssigkeit der Sterbehilfe auf die
Beantwortung der Frage an, ob der Patient an seiner Krankheit oder am
Behandlungsverzicht stirbt.

Diese rechtsethischen Prinzipien waren auch Ausgangspunkt fir die
Vorschldge der Enquetekommission des Dt. Bundestages zu
Patientenverfiigungen vom September 2004°. Nach Ansicht der EK sollen
PVen, die einen Behandlungsabbruch oder —verzicht vorsehen, der zum Tode
filhren wiirde, nur umgesetzt werden diirfen, wenn das Grundleiden des
Patienten irreversibel ist und trotz medizinischer Behandlung nach é&rztlicher
Erkenntnis zum Tode fithren wird. Die Verbindlichkeit der PV umfasst damit
zwar Krankheitsstadien weit iiber die Sterbephase hinaus, nach Ansicht der EK
aber nicht Demenz und Wachkoma als solche.

Das Unterlassen von medizinischen Mafinahmen kann nach Ansicht der EK
ethisch nicht hingenommen werden, wenn dadurch ein {iberlebensfédhiges
Leben beendet wird. Werden bei einer nicht todlich verlaufenden Krankheit
lebenserhaltende MaBnahmen unterlassen, zum Beispiel die kiinstliche
Erndhrung abgebrochen, tritt der Tod primédr durch das Unterlassen der
Behandlung und nicht infolge des Verlaufes der Krankheit ein. Das
Unterlassen medizinischer Hilfe bei einem entscheidungsunfahigen Menschen
aufgrund einer PV kann ethisch hingenommen werden, wenn é&rztliche Kunst
das Fortschreiten der tddlichen Grunderkrankung nicht aufhalten kann. Der
Behandlungsverzicht kann dagegen ethisch nicht hingenommen werden, wenn
der Tod als Folge des Unterlassens und nicht der Krankheit eintritt.

Die Reichweitenbegrenzung rechtfertigt sich nach Ansicht der EK ethisch und
rechtlich aber auch aus folgenden Griinden: Vorausverfligungen fiir eine kaum

4 Die ,aktive Sterbehilfe ist kein gesetzlich definierter Begriff. Strafbar ist der
Totschlag (nach § 212), der durch aktives Tun oder Unterlassen begangen werden
kann und die Tétung auf Verlangen (§ 216 StGB), wenn sie auf ausdriickliches
Verlangen des Getoteten erfolgt.

5 So die grundlegende Entscheidung ist BGHSt 37, 376: ,,Auch bei aussichtsloser
Prognose darf Sterbehilfe nicht durch gezieltes Toten, sondern nur entsprechend
dem erkldrten oder mutmalBlichen Patientenwillen durch die Nichteinleitung oder
den Abbruch lebensverlingernder Mallnahmen geleistet werden, um dem Sterben,
gegebenenfalls unter wirksamer Schmerzmedikation, seinen natiirlichen, der Wiirde
des Menschen geméfen Verlauf zu lassen.*

& Zwischenbericht der Enquete-Kommission Ethik und Recht der modernen Medizin
des Dt. Bundestages, Bt-Drs. 15/3700 unter www.bundestag.de
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voraussehbare existenzielle Situation kénnen weder rechtlich noch ethisch mit
einer ,Jetzt-fiir-Jetzt-Erklarung® des einwilligungsfdhigen Patienten
gleichgesetzt werden. Der Patient kann sich bei Abfassung der Verfiigung
nicht mit der spéteren aktuellen Situation, den dann gegebenen
Entscheidungsoptionen und Alternativen auseinandersetzen. Auch fehlt es an
einer &rztlichen Aufklarung im erforderlichen Umfang. Die &rztlichen
Richtlinien und das Arztrecht verlangen vor jeder medizinischen Maflnahme
eine Aufklarung. Diese muss zeitnah vor der Entscheidung erfolgen. Auch
wenn jemand eine Behandlung ablehnt, sollte ihn der Arzt zuvor iiber die
moglichen Folgen und Risiken seines Entschlusses aufkldren. Denn die
Aufklarung hat auch Warnfunktion. Erst wenn der Erkldrende soweit wie
moglich um die Folgen seiner Entscheidung weill, kann er ohne
Willensméngel sein Entscheidungsrecht als Patient wahrnehmen. Auch das ist
gefestigte Grundlage von Medizinethik und Medizinrecht. Eine solche
Aufklarung kann aber vor Abfassung einer PV fiir potenzielle zukiinftige Falle
nicht erfolgen, denn sie kann niemals alle spiteren Behandlungsoptionen, ihre
moglichen Aussichten und Risiken vorwegnehmen. Und niemand weif3
letztlich, wie er in der antizipierten Situation, wenn sie eintritt, tatsdchlich
entscheiden wiirde.

Hinzu kommt, dass sich erfahrungsgemif die Sichtweise auf ein Leben mit
Krankheit, Einschrdnkung und Pflegebediirftigkeit und auf das, was als ein
ertriagliches Leben angesehen wird, zum Positiven dndert, wenn man selbst in
diese Lage kommt.

Und es kann nicht unberiicksichtigt Dbleiben, dass individuelle
Entscheidungsprozesse zu Krankheit, Pflegebediirftigkeit und Sterben durch
die Medien und gesellschaftliche Trends, das personliche Umfeld und nicht
zuletzt durch Erweiterung der rechtlichen Moglichkeiten beeinflusst werden.
Wenn es zuldssig wiirde, Arzte, Angehérige und gesetzliche Vertreter fiir den
Fall des Verlustes der Entscheidungsfahigkeit auf einen Behandlungsverzicht
mit Todesfolge festzulegen, unabhdngig von Art und Stadium der Krankheit
oder der Demenz, kann dies in Zeiten knapper Kassen eine Erwartungshaltung
begriinden, eine solche Verfligung abzugeben. Denn der alte oder kranke
Mensch ist es dann ja selbst, der den Umfang und die Kosten seiner
Behandlung und Pflege steuern kann und zu verantworten hat. Das
Selbstbestimmungsrecht wird daher nach Ansicht der EK durch eine
Begrenzung der Reichweite nicht eingeschrénkt, sondern im Gegenteil erst
ermoglicht.

Zum neuesten Stand der Debatte im Bundestag

Der im November 2004 vom BMJ vorgelegte Gesetzentwurf, der die im Juni
2004 veroffentlichten Ergebnisse der Arbeitsgruppe des BMJ umsetzte, wurde
noch vor seiner Einbringung zuriickgezogen, nachdem er immer mehr in die
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Kritik geraten war. Der danach vorgelegte Entwurf einer Gruppe von
Abgeordneten aus der SPD um den Abgeordneten Stiinker unterscheidet sich
vom BMJ-Entwurf nur in der Frage der Schriftform, die nun vorgeschrieben
wird, und bei der Kontrolle des Bevollméchtigten durch das
Vormundschaftsgericht. Konsens im Bundestag ist, dass es keinen
Fraktionszwang bel der Abstimmung geben wird, weil es um grundlegende
ethische Fragen geht. Derzeit ist vollig offen, was der Bundestag letztlich
verabschieden wird. Meine Einschétzung ist, dass jedenfalls Extrempositionen
wie die des jetzt vorliegenden Nachfolge-Gesetzentwurfes aus den Reihen der
SPD keine Mehrheit bekommen werden. Denn bei Entscheidungen ber
grundlegende ethische Fragen hat der Deutsche Bundestag bisher immer eine
Loésung gewdhlt, die niemandem die vdllige Aufgabe seiner ethischen
Uberzeugungen aufnétigte.

Zum , Stiinker-Entwurf*:

Liegt eine PV vor, bedarf es nach dem neuen § 1901a BGB nunmehr keiner
Entscheidung des Betreuers mehr, es sei denn, die PV passt nicht auf die
konkrete Situation. Der Betreuer hat diese Verfligung unabhéngig von Art und
Stadium der Erkrankung des Patienten umzusetzen. Der Betreuer soll in
diesem Falle also keine betreuungsrechtliche Entscheidung mehr treffen,
sondern nur noch die Entscheidung des Betreuten transportieren, obwohl er
dariiber zu entscheiden hat, ob die PV, die in den meisten Fillen
auslegungsbediirftig sein wird, iiberhaupt angewendet wird und er damit die
entscheidende Weichenstellung fiir die weitere Verfahrensweise vorzunehmen
hat. Das hat zugleich die weitere Folge, dass das Vormundschaftsgericht
grundsétzlich aus dem Spiel ist, weil ja der Betreute bereits selbst entschieden
hat und das Vormundschaftsgericht nur Entscheidungen des Betreuers zu
iiberpriifen hat.

Nur wenn die PV nach Ansicht des Betreuers nicht auf die konkrete Situation
passt oder wenn Ttberhaupt keine PV vorliegt und der Betreuer den
mutmaBlichen Willen zu ermitteln hat, trifft der Betreuer auch weiterhin eine
betreuungsrechtliche Entscheidung. Aber auch in diesen Féllen soll die
vormundschaftsgerichtliche Kontrolle, wie sie sich in der Praxis der
Rechtsprechung etabliert hatte, zum groflen Teil zuriickgenommen werden.
Eine gerichtliche Genehmigung soll nur noch dann erforderlich sein, wenn sich
Arzt und Betreuer nicht iiber den mutmaBlichen Willen des Patienten einigen
konnen.

Liegt keine PV vor, soll nach dem Entwurf der gesetzliche Vertreter den
mutmaBlichen Willen des Patienten ermitteln. Hat er ihn ermittelt, soll er daran
gebunden sein, unabhéngig von Art und Stadium der Erkrankung. Was heif3t
das fiir das Betreuungsrecht? Die ,,Wohlschranke“ des § 1901 Abs.3 BGB
(,,Der Betreuer hat Wiinschen des Betreuten zu entsprechen, soweit dies dessen
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Wohl nicht zuwiderlduft und dem Betreuer zuzumuten ist*) gilt nicht mehr, der
gesetzliche Vertreter hat, wenn er als mutmaBlichen Willen den
Behandlungsverzicht ermittelt hat, diesen umzusetzen, selbst wenn z.B. die
Chance der Besserung der Krankheit, der Wiedererlangung des Bewusstseins
und Lebensperspektiven besteht und es dem Wohl des Patienten entsprechen
wiirde, ihn weiterzubehandeln.

Zur Feststellung des mutmaBlichen Willens bedarf es immerhin individueller,
konkreter, aussagekréftiger Anhaltspunkte, heifit es in der Begriindung des
Gesetzentwurfes. Solche seien: frilhere miindliche oder schriftliche
AuBerungen des Patienten, aber auch seine religiose Uberzeugung oder
sonstige  personliche  Wertvorstellungen oder seine  altersbedingte
Lebenserwartung. Darf also der Betreuer angesichts des hohen Alters eines
Patienten davon ausgehen, dass dieser, auch ohne PV, sterben will, und dies
ohne vormundschaftsgerichtliche Genehmigung umsetzen, wenn der Arzt nicht
widerspricht? In der Diskussion wird solchen Fragen entgegengehalten, dass
so etwas doch kein Betreuer oder Arzt machen wiirde. Aber der Gesetzgeber
sollte dann eine solche unerwiinschte Option nicht durch eine gesetzliche
Regelung er6ffnen!

In der Diskussion werden, um die Notwendigkeit der uneingeschrinkten
Geltung von PVen anschaulich zu machen, stets Beispielsfille schwerster
Krankheit mit aussichtsloser Prognose angefiihrt, bei denen der Sterbewille des
verfiigenden Patienten leicht verstdndlich ist. Das tduscht dariiber hinweg, dass
im Gesetzesvorschlag unterschiedslos alle PVen und der mutmaBliche Wille
fiir umsetzungspflichtig erklart werden, unabhéngig von der Prognose und dem
Stadium der Krankheit des Patienten. Es heiit in der Begriindung
ausdriicklich, dass die PV auch dann verbindlich ist, wenn die darin abgelehnte
drztliche Behandlung geeignet sei, die Krankheit des Patienten zu ,,besiegen®.
Einzige Voraussetzung ist, dass die PV klar und eindeutig in Bezug auf den
konkreten Behandlungsfall auslegbar ist und der Patient nicht mehr
handlungsfdhig ist.

Die verfassungsrechtliche Grundlage fiir die strikte Bindung des gesetzlichen
Vertreters an den in einer PV geduferten Sterbewillen und die Abschaffung
der Wohlschranke bei Ermittlung von Wunsch und Wille des Patienten leitet
der Gesetzentwurf aus der Menschenwiirde, der allgemeinen Handlungsfreiheit
und dem Recht auf korperliche Unversehrtheit des Patienten ab. Fiir die
konkrete Ubertragung dieser allgemeinen Verfassungsprinzipien auf das
Unterlassen von indizierten &rztlichen Heileingriffen kann er sich allerdings
nur auf eine abweichende Meinung in einem Urteil des BVG von 1979 stiitzen.
Es gibt keine verfassungsrechtliche Entscheidung, die die Fortgeltung eines
fritheren Willens nach Eintritt der Handlungsunféhigkeit und der Folgen bei
Nichtbeachten des Willens festlegen und auch keine strafrechtliche Regel
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dafiir. Der Gesetzgeber hat, was von denjenigen, die sich auf die Verfassung
berufen, gerne vergessen wird, einen weiten Einschétzungsspielraum, wie er
kollidierende Grundrechte wie Lebensschutz und Handlungsfreiheit zum
Ausgleich bringt.

Der Staat hat die verfassungsrechtliche Pflicht, sich schiitzend und férdernd
vor das Grundrecht auf Leben zu stellen. Das kommt auch in dem Verbot der
Totung auf Verlangen und der T6tung durch Unterlassen, der Garantenpflicht
von Arzten und anderen furr den Patienten verantwortlich handelnden Personen
und in der polizeirechtlichen Pflicht zum Einschreiten bei drohendem Suizid
zum Ausdruck. Der Gesetzentwurf ignoriert diese Pflicht. Die staatliche Pflicht
zum Schutz des Lebens wird zugunsten der Postulierung einer einseitigen
Entfaltungs- bzw. Handlungsfreiheit nach Art. 2 Abs. 1 GG neutralisiert.
Allerdings bietet der Gesetzentwurf nicht einmal einen konsequenten Schutz
der angestrebten absoluten Gestaltungsfreiheit: durch die Regelung der
Verbindlichkeit des mutmaldichen Willens (der kein Wille, sondern
Mutmal3ung durch Dritte ist), er6ffnet er weit Uber das geltende Recht hinaus
die Mdglichkeit der Fremdbestimmung, ohne das Korrektiv der Wohlschranke
des geltenden § 1901 BGB und ohne Ricksicht auf Art und Stadium der
Erkrankung.

Zusammenfassend gesaqt, ist Ziel des vorgeschlagenen neuen § 1901a BGB
erstens die Aufhebung der Entscheidungskompetenz des Betreuers bei
Vorliegen einer auf den konkreten Fall hin interpretationsféhigen PV und
zweitens die Abschaffung der Wohlschranke des geltenden § 1901 BGB bel
der Ermittlung von Wunsch und Wille des Betreuten. Im ersten Fall, wenn er
den Willen des Betreuten anhand der PV interpretiert und umsetzt, soll er
keine betreuungsrechtliche Entscheidung mehr treffen, nur im zweiten Fall,
wenn er den mutmaldichen Willen ermittelt und umsetzt, trifft er Gberhaupt
noch eine verantwortliche Betreuerentscheidung.

Ich halte diese Trennung fir lebensfremd. Alle waren sich bisher in der
Diskussion dartiber einig, dass in der Redité nur in Ausnahmefélen die
Situation so sein wird, dass eine PV ,eins zu eins“ umgesetzt werden kann und
sich bei der Anwendung fast aller PVen schwierige Auslegungs- und
Anwendungsfragen stellen. Eine Unterscheidung zwischen der Auslegung des
fremden Willens in einer PV einerseits und der Ermittlung von Wunsch und
mutmaBlichen Willen des Patienten andererseits ist faktisch kaum moglich und
rechtfertigt nicht die unterschiedlichen Rechtsfolgen. Auch im ersten Fall muss
sich der Betreuer ein eigenes Urteil bilden, inwieweit die PV der
gegenwirtigen Lebenslage wirklich entspricht und ob der Patient seine aktuelle
gesundheitliche  Perspektive oder seinen Lebenswillen auch unter
eingeschrankten gesundheitlichen Bedingungen wirklich richtig einschétzen
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konnte, was genauso schwierig sein kann wie die Ermittlung des
mutmaldichen Willens.

Wie schwierig Betreuerentscheidungen auch bei Vorliegen von klaren PVen
sind, zeigen zwei Beispielsfélle, die in der Diskussion Uber den Gesetzentwurf
des BMJ innerhalb der Fraktionen des Bundestages eine grof3e Rolle gespielt
haben: Der Schwager einer Politikerin hatte per PV die Beendigung jeglicher
lebenserhaltenden Behandlung fir den Fall eines 6 Wochen dauernden Komas
vorgegeben. Er fiel nach einer Narkose aus ungeklérten Grinden ins Koma.
Seine Ehefrau als Betreuerin hielt sich nicht an die PV. Er erwachte spéter
wieder aus dem Koma und wurde gesund. Nach dem strikten Gesetzentwurf
hat sich die Ehefrau wegen Kdorperverletzung strafbar gemacht, weil sie die
vollig eindeutige Handlungsanweisung in der PV nicht umgesetzt hat. Das aber
will ernsthaft niemand.

Und weiter der — allerdings hypothetische - Fall eines Motorradfahrers: Ein
junger Mann verfiigt, er wolle lieber sterben als im Rollstuhl sitzen und
verbietet in seiner PV daher den Arzten fiir den Fall einer unfallbedingten
Querschnittslihmung  jegliche lebenserhaltende medizinische Hilfe. Die
Justizministerin selbst hielt diese PV fiir verbindlich, wenngleich sie von
solchen Verfiigungen natiirlich abriet. Ansonsten kamen aber in der
Diskussion auch diejenigen, die fiir die strikte Pflicht des gesetzlichen
Vertreters und  Arztes, PVen ohne Beschrinkung auf tddliche
Krankheitsstadien umzusetzen, pladieren, zu dem Ergebnis, dass beide
vorerwahnten PVen bei ,verniinftiger Auslegung® nicht hédtten umgesetzt
werden diirften.

Ein Gesetz, das nur dann zu tragbaren Ergebnissen im Sinne seines
wohlverstandenen Willens kommt, wenn man die PV entgegen ihrem
eindeutigen Wortlaut ,,verniinftig” auslegt, wiirde nicht die beabsichtigte
Rechtssicherheit, sondern Beliebigkeit, und dies in alle Richtungen, schaffen.
Grundlegende Aufgabe des Gesetzgebers muss es aber sein, anstelle einer
schlechten, weil simplifizierenden gesetzlichen Regelung eine differenzierende
Losung zu finden, die den Patienten nicht wegen einer unbedachten
Vorausverfiigung um eine bestehende Chance der Heilung und Besserung und
eine neue Lebensperspektive bringt.

Es muss daher dabei bleiben, dass der Betreuer sich in jedem Falle ein eigenes
Urteil bilden und eine eigene betreuungsrechtliche Entscheidung zu treffen hat
und dies sollte rechtlich auch weiterhin so geregelt sein. D.h. auch, dass er in
allen Fillen gleichermafBen einen Beurteilungsspielraum haben muss, den er in
eigener rechtlicher Verantwortung entsprechend seinen betreuungsrechtlichen
Pflichten auszufiillen hat. Dies beinhaltet auch, dass er von der PV abweichen
darf, wenn dies im wohlverstandenen Interesse des Patienten ist. Es darf nicht
sein, dass man den gesetzlichen Vertreter, der anstelle des handlungsunféhigen
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Patienten handeln muss, seiner Verantwortung per Gesetz enthebt, ihn zum
Boten eines vermeintlichen Willens des Betreuten degradiert und ihm die
Wahrnehmung seiner Verantwortung gesetzlich verbietet. Letzteres tut man
aber, wenn man ihn zur strikten Umsetzung einer PV gesetzlich verpflichtet,
die ganz offenbar nicht im wohlverstandenen Interesse des Patienten ist und
die er dlenfals Uber die Hintertlr einer extensiven Interpretation der PV
vermeiden kann.

Ich habe in der bisherigen Diskussion den Eindruck gewonnen, dass letztlich
alle eine Begrenzung der Reichweite wollen zumindest insoweit, als Zustdnde
der Handlungsunféhigkeit bzw. Bewusstlosigkeit einen Sterbewunsch nicht
rechtfertigen sollen, wenn sie nach &rztlicher Erkenntnis méglicherweise nur
voriibergehend sind oder es um Krankheitsstadien geht, bei denen es
therapeutische M dglichkeiten gibt, die dem Patienten neue Lebensperspektiven
geben kdnnen im Sinne der Wiedererlangung von Handlungsfahigkeit. Die
Reichweite soll letztlich nicht weter gehen as eine nicht therapierbare
Erkrankung. Dann muss diese Grenze aber auch im Gesetz festgelegt werden,
was bei dem jetzt vorliegenden Gesetzentwurf nicht der Fall ist. Wie man diese
objektive Grenze definiert, muss noch intensiv diskutiert werden.

Einen Weg fir die Festlegung einer solchen Grenze hat die
Enquetekommission aufgezeigt, indem sie als objektive Grenze fir die
Berticksichtigung eines Sterbewillens das Vorliegen einer irreversibel
todlichen Krankheit vorgeschlagen hat. Ich halte diese Grenze nach wie vor fir
richtig. Damit wird gleichzeitig eine klare Grenzlinie zwischen der zuldssigen
passiven Sterbehilfe einerseits und dem Verbot der Tétung durch Unterlassen
andererseits gezogen’. Allerdings wird man hier zivil- und strafrechtlich
genauer festlegen missen, was irreversibel todliche Krankheitsstadien sind.
Das ist ein Problem. Die grundiegende Frage hierzu ergibt sich aus der
Kontroverse um das Wachkoma. Das muss im Bundestag unter Beiziehung
medi zinischer Fachkompetenz grundlegend diskutiert werden.

" Und man muss die Grenze der Zul&ssigkeit des Unterlassens parallel zum Zivilrecht
auch im Strafrecht klar definieren, und zwar fir ale, Arzte, gesetzliche Vertreter
und andere, z.B. Angehdrige, die fir den Patienten faktisch Verantwortung tragen.
Die Vefasser des jetzt vorgelegten Entwurfes erhoffen sich, dass sie mit der
vorgeschlagenen betreuungsrechtlichen Regelung, dass der Betreuer den Willen oder
mutmalllichen Willen des Betreuten unabhdngig von Art und Stadium der
Erkrankung umzusetzen hat, das Strafrecht gleich mit erledigt haben. Das Gebot der
Widerspruchsfreiheit der Rechtsordnung verlangt aber, dass betreuungsrechtliche
Handlungspflichten und —befugnisse im Strafrecht in der gleichen Weise abgebildet
werden und nicht indirekt auf eine entsprechende Anderung der Auslegung durch
die Rechtsprechung gehofft wird.
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Auch die Evangelische Kirche in Deutschland - EKD - hat in ihrer
Stellungnahme vom M &r z 2005 zu Patientenverfiigungen ethische Regeln fur
den Umgang mit PVen aufgestellt?® und darin  ebenfals eine

8 Sterben hat seine Zeit — Uberlegungen zum Umgang mit Patientenverfiigungen aus
evangelischer Sicht www.ekd.de/EKD-Texte. Darin heif}t es:

1. Wenn es nach medizinischer Einschétzung therapeutische Moglichkeiten gibt,
die dem Patienten neue Lebensperspektiven erdffnen, dann kann sein vorgreifend
gedusserter oder in einer Verfligung hinterlegter Sterbewunsch nicht maf3gebend
sein, und es ist alles zu tun, um sein Leben zu erhalten. Diese Regel verdient nicht
zuletzt deshalb Beachtung, weil bekannt ist, dass die meisten Menschen, die
vorgreifend bekundet haben, dass sie sterben wollen, falls Lebenserhaltung
bedeutet, dass sie mit schwerwiegenden Beeintrichtigungen leben miissen, im
Nachhinein das Leben mit diesen Beeintrédchtigungen dem Nichtleben vorziehen.
Wenn aufgrund der vorhandenen medizinischen Mdglichkeiten gute Aussichten
bestehen, dass der Patient das Bewusstsein und die Urteilsfahigkeit
wiedererlangen und dann selbst Entscheidungen treffen und Handlungen
veranlassen kann, die sein Leben oder Sterben betreffen, dann sollten diese
medizinischen Mdoglichkeiten ausgeschdpft werden.
Der Grund ist auch hier, dass Menschen, die im gesunden Zustand eine Verfiigung
flir eine bestimmte Situation getroffen haben, diese Situation hiufig, wenn nicht in
den meisten Fillen anders sehen, wenn sie sich in ihr befinden.

Die Verfiigung eines Mannes, der bestimmt, dass im Falle eines Autounfalls, bei
dem seine Frau den Tod findet, keine lebenserhaltenden MaBinahmen an ihm
vorgenommen werden sollen, obwohl er gute Aussichten hat, das Bewusstsein und
die Urteilsfahigkeit wiederzuerlangen, kann nach diesem Kriterium nicht als
malgeblich erachtet werden. Dasselbe gilt fir die Verfiigung eines
Motorradfahrers, in der bestimmt wird, dass keine lebenserhaltenden Maflnahmen
unternommen werden sollen, wenn nunmehr die Aussicht auf ein Leben as
vollsténdig Gelahmter besteht.

3. Patientenverfiigungen, die im Blick auf Krankheitszusténde formuliert sind, bei
denen der Patient zwar urteilsunféhig ist, aber Wiinsche, Bediirfnisse und einen
Lebenswillen haben und — wenn auch mit Einschrinkungen — am sozialen Leben
teilhaben kann, kénnen nur unter Einschrinkungen fiir den Arzt handlungsleitend
sein.

Das ergibt sich aus dem Gebot der Fiirsorge, die sich an den aktuellen
LebenséuBerungen des Patienten zu orientieren hat.

Zu denken ist hier etwa an Verfiigungen, nach denen im Falle einer
Demenzerkrankung Infektionen nicht mehr medizinisch behandelt werden sollen.
Hier wirft der Ausgleich zwischen Fiirsorge und Selbstbestimmung schwierige
Ermessensfragen auf. Je néher sich der Patient zwischen den beiden Polen des
Beginnes und des Endstadiums der Demenz beim ersten Pol befindet, umso
weniger ist es zu vertreten, entgegen seinem aktuellen Befinden und seiner
aktuellen sozialen Teilhabe die frither formulierte Patientenverfiigung an ihm
umzusetzen und ihn sterben zu lassen. Je ndher er sich beim Pol des Endstadiums
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Reichweitenbegrenzung fur die Verbindlichkeit einer PV definiert, allerdings
etwas weiter as die Enquetekommission.

Die EK empfiehlt des Weiteren zu regeln, dass Entscheidungen des rechtlichen
Vertreters des Patienten, mit denen eine &rztlich gebotene Iebenserhatende
Mal3nahme abgelehnt wird, der Genehmigung des Vormundschaftsgerichtes
bedirfen. Entscheidungen in der Sterbephase bedirfen dagegen keiner
vormundschaftsgerichtlichen  Genehmigung, da hier Iebenserhatende
Mal3nahmen nicht mehr &ztlich indiziert sind. Die Notwendigkeit dieses
verfahrensrechtlichen Schutzes folgt aus der Bedeutung der Entscheidung Uber
Leben und Tod und den Schwierigkeiten und Unsicherheiten bei der
Interpretation und Anwendung von Vorausverfiigungen und dem naturgeméf3
grofRen Gestaltungsspielraum der Entscheidenden.

Der Gesetzentwurf reduziert die Einschaltung des Vormundschaftsgerichtes
von vorneherein auf Félle, in denen keine PV vorliegt oder diese nicht
anwendbar ist und der mutmal3diche Wille zu ermitteln ist. Sind sich Arzt und
gesetzlicher Vertreter Gber den mutmafdichen Willen aber einig, besteht keine
Genehmigungspflicht des Vormundschaftsgerichtes. D.h. digenigen, die
entscheiden, entscheiden gleichzeitig mit dariiber, ob ihre Entscheidung
kontrolliert wird oder nicht. Das sind, wie bereits gesagt, keine sachgerechten
Anknupfungspunkte fir eine gerichtliche Kontrolle.

Beriicksichtigung des Gemeinwohls und der gesdlschaftlichen Folgen durch
den Gesetzgeber:

Nicht vergessen werden darf, dass der Gesetzgeber, anders als andere
Diskutanten, nicht nur das individuelle, sondern auch das Gemeinwohl im

der Demenz befindet, umso groReres Gewicht erlangt der in der
Patientenverfiigung niedergelegte Wille. Die Orientierung an den aktuellen
LebensduRRerungen des Patienten kann auch bedeuten, dass die beharrliche
Nahrungsverweigerung eines Demenzpatienten trotz geduldiger Versuche der
Pflegenden, Nahrung anzubieten, zu respektieren ist und er in diesem Fall nicht
zwangsweise zu erndhren ist, selbst wenn dies seinen Tod zur Folge hat. Im
Zweifel ist jedoch fur das Leben zu entscheiden.

4. In Féllen, in denen der Patient ohne Bewusstsein ist und mit an Sicherheit
grenzender Wahrscheinlichkeit trotz  Ausschopfung aller  medizinischer
Maglichkeiten das Bewusstsein niemals mehr wiedererlangen wird, ist geméss
dem voraus verfligten Willen des Patienten zu handeln, was auch heiflen kann,
dass man auf therapeutische Interventionen verzichtet und ihn sterben | &sst.

Diese Regel ergibt sich aus dem Gebot, zum Besten des Patienten zu handeln, was
einschlief}t, das man seine Sicht und seinen Willen so weit wie moglich — d.h. wie
es mit der Fiirsorge vereinbar ist — achtet.*
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Blick haben muss. Er hat etwa der Gefahr vorzubeugen, dass der wachsende
Kostendruck im Gesundheitswesen den Druck auf die Abgabe von PVen mit
Sterbewillen begrinden oder erhthen konnte, womit das Gegenteil von
Selbstbestimmung des Patienten bewirkt wirde. In einer Gesellschaft, in der es
immer mehr Alte und Gebrechliche und Menschen mit Demenz geben wird,
sind Regelungen zu PVen im Hinblick auf einen mdglichen Wandel im
Wertebewusstsein zu priifen. Was hat es fur Folgen, wenn man z.B. verfiigen
kann, dass man fur den Fall, das man seine Familie nicht mehr erkennt, nicht
mehr behandelt werden will, z.B. bei einer Infektion?

Der Gesetzgeber hat auch der Entwicklung hin zur Zulassung der aktiven
Sterbehilfe vorzubeugen. Das mediendffentliche Sterben von Terri Schivao hat
in der breiten Offentlichkeit zwei Dinge wie nie zuvor deutlich gemacht: dass
der Entzug der kiinstlichen Ernghrung den sicheren Tod zur Folge hat und dies
mit einem sich Uber Wochen hinziehenden langsamen Sterben verbunden sein
kann und des weiteren, was es bedeutet, wenn solche Entscheidungen auf der
Grundlage von vermeintlichen miindlichen AuRerungen oder einem bloR
mutmaldlichen Willens des Patienten getroffen werden. Zur Linderung der
Schmerzen und Todesqualen nach Entzug der kinstlichen Erndhrung diirfen
Arzte wieder eingreifen und Medikamente geben. Die Frage wird bereits
gestellt, ob es dann nicht menschlicher wére, solche Leiden zu verkirzen.
Wenn man schon den Entzug der kiinstlichen Erndhrung beflrwortet, um wie
viel eher misste man nicht den raschen Tod des Todgeweihten befiirworten?
Ist die lange Zeit des Sterbenlassens zwischen Entzug der kinstlichen
Erndhrung nicht unnétig? Der Verzicht auf die aktive Sterbehilfe in diesen
Féllen schiitzt alein die Handelnden, nicht aber den Sterbenden. Ethisch wére
eine Trennung zwischen aktiver und passiver Sterbehilfe dann jedenfalls nicht
mehr zu begriinden. Offnet man daher das Recht fur die Tétung durch
Unterlassen so weit, wie es im Gesetzentwurf des BMJ und von anderen nun
beabsichtigt ist, so ist es dann nur noch eine Frage der Zeit, bis die aktive
Sterbehilfe zur Leidlinderung z.B. schon im frihen Stadium des Wachkomas
gefordert wird.
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Die Diskussion um die Patientenverfiigung
Zum Meinungsstand der Reformgesetzgebung

Volker Lindemann

Auf der Jahrestagung der Leiterinnen und Leiter von Betreuungsbehtrden
Ende April 2005 in Erkner fand eine Diskussion zum Thema statt, nachdem
Ulrike Riedel erneut den Standpunkt der Enquetekommission in einem Referat
dargelegt und Volker Lindemann dazu die wesentlichsten Gegenpositionen der
Arbeitsgruppe ,, Patientenautonomie am Lebensende ™ beim BMJ — denen der
VGT e.V. in seiner Stellungnahme zum inzwischen zuriickgezogenen
Referentenentwurf eines 3. BtAndG (betr. Patientenverfiigungen) im
Wesentlichen zugestimmt hat - vorgestellt hatte. Dieses Koreferat wird im
Anschluss abgedruckt, wobei die Vortragsform beibehalten ist.

Einleitung

Inhaltlich mochte ich mit der Erkldrung beginnen, dass ich das Thema ,,Patien-
tenverfiigung” im Zusammenhang mit dem Lebensende nur fiir einen
Teilaspekt der ,,Sterbebegleitung®, eines ,Sterbens in Wiirde* halte.
Insbesondere der Ausbau der Palliativmedizin und eine stérkere Forderung der
Hospizarbeit sind wichtige Forderungen, die erst noch zu erfiillen sind.

Ich habe vor einer Woche in Schleswig noch einmal Klaus Dorner zuhoren
konnen, der ja schon vor ldngerer Zeit in einem verdffentlichten Interview sehr
iiberzeugend dafiir pladiert hat, nicht alles im Leben und insbesondere nicht
unbedingt dessen letzte Phase im Voraus zu regeln. Klaus Dorner hat vor allem
deutlich gemacht, dass die nach aller Erfahrung wichtigsten Anliegen der
Menschen fiir das Lebensende, ndmlich der Wunsch zu Hause zu sterben, also
das ,,Wo 7, und im Kreise der nichsten Angehdrigen und Freunde, also die
Frage ,,mit wem?“, gar nicht Gegenstand der Verbindlichkeitsdiskussion tiber
Patientenverfiigungen sind, sondern nur die fiir die meisten nachrangige Frage
des ,,Wie?* Und auch bei dieser Frage komme es fiir die meisten wesentlich
darauf an, die ungeteilte Aufmerksamkeit der in dieser Phase wichtigen
Menschen zu bekommen - dazu kdnnen auch der Arzt und das Pflegepersonal
gehoren.

Mit dieser Einbettung halte ich das Thema ,,Patientenverfiigung* fiir wichtig,
klarungsbediirftig und auch fiir regelungsbediirftig.
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Die wichtigsten Meinungsverschiedenheiten

Ich werde mich in meinem Koreferat auf die drei in meinen Augen wichtigsten
Meinungsverschiedenheiten Uber die Regeln fur Patientenverfiigungen
beschranken:

e DieDiskussion um die Reichweite
o DieFrage der Verbindlichkeit
e DasVerfahren

1. An die erste Stelle riicke ich die Diskussion um die Reichweite. Soll man,
kann man Koma und Demenz aus dem Kreis verfugbarer
Vorausentscheidungssituationen ausklammern? Allein hier gibt es so viele
Argumentationsebenen, dass ich nur auf die beiden wichtigsten eingehen kann:
1.1 Ganz vorne an steht die Verfassung. Nach meiner Meinung gibt es fur die
diskutierte Einschrankung des in Artikd 1 und 2 GG garantierten
Selbstbestimmungsrechts — oder konkret gesagt: fiir die in diesen Fillen
befiirwortete Zwangsbehandlung - keine ausreichenden Griinde. Die
Ungewissheit iiber die Authentizitdit und Aktualitit besteht ja bei allen
Patientenverfiigungen und miisste dann auch gegen die Zuldssigkeit in allen
anderen Féllen sprechen. Die ferner genannte Missbrauchsgefahr vor allem in
Form von Druck in Richtung Behandlungsverzichte und -verbote rechtfertigt
die Unterscheidung der Enquetekommission ebenfalls nicht. Im Gegenteil
muss man die Zulassung verbindlicher Behandlungsverzichte und -verbote fiir
Félle irreversibler Grundleiden mit infauster (hoffnungsloser) Prognose fiir
genauso missbrauchgefahrdet halten. Ethisch taucht zudem die Frage auf, ob
das Leben dieser Menschen weniger schiitzenswert ist als das von
Komapatienten und Demenzkranken.

1.2 Diese normative Abgrenzungsunmdglichkeit setzt sich auf der
Sprachebene fort. Die von der Enquetekommission in etwa iibernommene
Formel des BGH vom irreversiblen Grundleiden mit todlichem Verlauf ist
nicht geeignet, die gewliinschten Fille aus der Verfiigbarkeit auszunehmen.
Prof. Borasio aus Miinchen, also ,unser” Palliativmediziner aus der
Arbeitsgruppe ,,Patientenautonomie am Lebensende® hat schon in unseren
Diskussionen immer sehr iiberzeugend auf die medizinische Unsinnigkeit
dieser Formel hingewiesen: ,,Irreversibel todlich verlauft das Leben an sich®.
Und er schreibt in einem Aufsatz: “Wachkoma und Demenz sind
Erkrankungen mit todlichem Verlauf*. Das scheint auch der BGH in dem
genannten Beschluss so gesehen zu haben, denn er hat seine Grundsétze, also
auch die besagte Einschrankung, am Fall eines Wachkomapatienten
entwickelt.
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2. Das zweite Konfliktfeld ist die Frage der Verbindlichkeit, der
Wirkungsweise von Patientenverfligungen. Die Enquetekommission begriindet
mehr am Rande unter der Uberschrift Regelungsoptionen, dass in jedem Fall
bei Vorliegen einer Patientenverfiigung ohne Bevollméchtigten ein Betreuer
bestellt werden muss. Das geschieht offenbar auf dem Hintergrund des
Vorverstdndnisses, dass Vorausverfigungen mit aktuell abgegebenen
Willensauf¥erungen nicht gleichbehandelt werden kdnnen. Dafur fehlt mir jede
schliissige Begriindung.

21 Es handelt sich bel Patientenverfigungen juristisch um  sog.
geschéftsahnliche Handlungen, deren Wirkungen gewollt sind und von
Gesetzes wegen eintreten. Sie unterliegen den Regelungen Uber
rechtsgeschéftliche Willenserklérungen, soweit nicht Ausnahmen begrindbar
sind. Willenserkldrungen wirken Uber den Verlust der Geschéaftsfahigkeit
hinaus. Fur Einwilligungen in &rztliche Eingriffe oder Verzichte auf sie kommt
es statt der Geschéftsfahigkeit auf die Einwilligungsféhigkeit an — das ist ein
begriindbarer Unterschied zur rechtsgeschiftlichen Willenserklérung — aber die
Regel tiber die Fortwirkung nach dem Verlust der Einwilligungsfahigkeit ist
genauso anwendbar wie bei Willenserklarungen.

Das bedeutet, dass bei einer auf die konkret eingetretene Situation zweifelsfrei
anwendbaren Patientenverfiigung eine Vertreterentscheidung nicht in Betracht
kommt, die Patientenverfligung bindet Arzt (und Betreuer — wenn es ihn schon
gibt —) unmittelbar, eine Betreuerbestellung ist dafiir nicht erforderlich.

2.2 Dieser Konfliktpunkt ist in der bisher gelaufenen Diskussion nach meinem
Eindruck stark unterbelichtet. Alle gehen immer davon aus, dass ein Betreuer
vorhanden ist. Wenn man den Arzten glaubt, die viel mit Alten und Sterbenden
zu tun haben, regeln sich z.Zt. unzdhlige Situationen mit Patientenverfiigung
ohne Betreuer im Gesprich zwischen Arzt und Angehorigen oder Freunden.
Wenn Einvernehmen dariiber herrscht, dass der schriftlich erklarte Wille
authentisch, aktuell und anwendbar ist, kommt keiner auf die Idee, einen
Betreuer bestellen zu lassen. Niemand wei3 genau, wie viele Félle das im Jahr
sind, aber die Zahl der Patientenverfligungen nimmt zu und nach meiner
Uberzeugung auch die Zahl der eindeutigen, unzweifelhaft wirksamen. Dann
wiirde die obligatorische Betreuerbestellung zu einer m.E. nicht vertretbaren
Erhohung der Zahl der Betreuungsverfahren fiihren, die — und das ist — glaube
ich - schlimmer - als unnétiger und unangemessener Eingriff in die Privatheit
und Intimitdt am Lebensende erlebt wiirde. Auflerdem steht fiir die Dauer
dieser Verfahren wieder das Problem der Zwangsbehandlung an.

3. Das fiihrt zum dritten von mir ausgewéhlten Konfliktfeld, dem Verfahren
mit Betreuer oder Bevollméchtigtem.

Immer dann, wenn Zweifd Uber Wirksamkeitsvoraussetzungen und/oder
Anwendbarkeit  einer  Patientenverfigung  auftauchen, wird ene
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Vertreterentscheidung fur den einwilligungsunféhigen Patienten erforderlich.
Hat die Entscheidung einen moglicherweise todlichen Verlauf zur Folge, steht
- wie bei den bisher in § 1904 BGB geregelten Entscheidungen uber
geféhrliche Heileingriffe - die vormundschaftsgerichtliche Genehmigung zur
Debeatte. Sie in diesem Fall bei Dissens zwischen Arzt und Betreuer Uber die
aufgetretenen  Zweifel zu  fordern, ist selbstverstdndlich. Die
Enquetekommission will darlber hinaus in jedem Fall einer
Betreuerentscheidung mit madglicherweise todlichen Folgen — und in
Verbindung mit der vorgeschlagenen Notwendigkeit einer Betreuerbestellung
fir jeden Fall einer Patientenverfiigung, also in jedem Fall einer
Patientenverfiigung mit Behandlungsverboten — die Wirksamkeit der
Betreuerentscheidung von einer vormundschaftsgerichtlichen Genehmigung
abhingig machen. Dariiber hinaus soll der Betreuer an die Beratung durch ein
Konsil gebunden werden.

Das halte ich fiir eine Uberregulierung, die fiir die Zeit des notwendigen
Verfahrens in den entsprechenden Féllen eine unzuldssige Zwangsbehandlung
zur Folge hat. Dieser schwere Nachteil kann m.E. nicht mit einem generellen
Missbrauchsverdacht gegen Betreuer und Arzte gerechtfertigt werden.
Vormundschaftsgerichtliche Kontrolle, die von jedermann angerufen werden
kann, und das geltende Strafrecht bieten geniigend Schutz.

4. Die Diskussion um die Schriftform als Wirksamkeitsvoraussetzung -
gestatten Sie mir, dass ich diesen Punkt zum Schluss kurz erwahne - halte ich
fur ein Scheinproblem, da dhnlich wie bei der Vorsorgevollmacht niemand
ohne Schriftlichkeit sicher sein kann, dass sein Wille im Fall der
Entscheidungsunféhigkeit beriicksichtigt wird. Andererseits gibt es im Arzt-
Patientenverhaltnis zahllose Situationen, in denen ohne die Verbindlichkeit
auch mundlicher Willenséul3erungen des Patienten gar nicht auszukommen ist.
Fir Willensénderungen und Widerrufe ist das ganz unstreitig.

Fir diskutabel halte ich den Vorschlag, die direkte, uneingeschrénkte
Verbindlichkeit — einer  Patientenverfigung  (ihre  Wirkung  ohne
Vertreterentscheidung also) von der Schriftform und von einer dokumentierten
qualifizierten &rztlichen Beratung abhéngig zu machen. Man hétte dann das
Problem, in Féllen nur mindlicher Vorausverfiigungen als Indiz fir den
mutmaldichen  Patientenwillen immer einen Betreuer fur den
einwilligungsunféhigen Patienten zu ben¢tigen, auch wenn der Arzt seiner
Sache und seiner Beziehung zu dem Patienten ganz Sicher ist.
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Margot von Renesse

Es wird Zeit, dass sich der Deutsche Bundestag des Themas
"Patientenverfiigung” annimmt. Die Fronten sind geklért; neue Argumente
sind nicht mehr zu erwarten. Rechtssicherheit muss her - dringend und bald!
Eine Vielzahl von Menschen in unserer &lter werdenden Gesellschaft sind
betroffen: solche, die Angst vor einem "Sterben an den Schlauchen der
Intensivmedizin® oder aber auch vor todbringendem Mitleid haben, ihre
Angehdrigen, ihre Betreuer und Vorsorgebevollméchtigten, Arzte und
Pflegende in Krankenhdusern und Heimen. Auch wenn inzwischen eine erste
hochstrichterliche  Entscheidung  zur  rechtlichen  Bedeutung  der
Patientenverfiigung vorliegt, so l&sst diese doch eine Vielzahl von Fragen
offen, auf die der Gesetzgeber endlich Antwort geben muss.

Das Thema ist schwierig und gerade in Deutschland durch unsere Geschichte
"vermintes Gelande'. Wem fiele nicht sofort die staatlich organisierte
Euthanasie des NS-Staates ein, wenn davon die Rede ist, Schwerkranken auf
deren eigenen Wunsch eine Verldngerung ihres Leidens zu "ersparen”? Wem
soll hier eigentlich was erspart werden? Steht hier nicht eher das Leid Dritter
im Vordergrund, vielleicht sogar die Einsparung medizinischer Ressourcen?
Welcher Druck kann auf alte Menschen ausgelibt werden, sich den Tod geben
zu lassen, um ihrer Umgebung nicht zur Last zu fallen? Auf der anderen Seite:
Gehort es nicht zur Menschenwiirde, die Umstande des eigenen Todes frei zu
wahlen? Sind wir etwa verpflichtet, am Leben zu bleiben, nur weil eine
Hochleistungsmedizin selbst dann noch unsere physische Existenz erhalten
kann, wenn unsere Personlichkeit nicht mehr kenntlich ist? Sind wir, Patienten
wie Arzte, damit nicht Sklaven medizinischer Mdglichkeiten geworden, die
unsere Lebensqualitét nicht zu verbessern, sondern uns Gewalt anzutun droht?
Mssen wir sie nutzen, nur weil essie gibt?

Der Bundestag schuldet uns Rechtssicherheit auf der Basis klarer ethischer
Vorgaben: Wir wollen nicht dulden, dass menschliches Leben durch die Hand
Dritter beendet werden darf, auch nicht auf ausdriicklichen Wunsch. Wir
wollen aber ebenso wenig, dass jemand gegen seinen Willen zum Weiterleben
gezwungen wird, mag das Einverstdndnis damit auch fir viele Menschen nach
ihrer Religion und Weltanschauung sittliche Verpflichtung sein. Was der
Bundestag zu leisten hat, ist wieder einmal eine schwierige Gratwanderung
zwischen zwel gleichermal3en abgriindigen Extremen, die - jedes fur sich -
existentielle Angst auslésen bei denen, die fur sich oder andere zu entscheiden
haben. Eine groRRe Debatte im Bundestag ist fallig, in der die Angste und
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Hoffnungen der Menschen mit Ernst zur Sprache kommen und mit
Leidenschaft ausgetragen werden. Das Ergebnis muss en fur alle tragbares
Recht sein. Offenlassen kann der Bundestag das Problem nicht mehr lénger, da
von alem das Schlimmste die gegenwartige rechtliche Grauzone ist, in der
schon heute Entscheidungen getroffen werden missen.

Zu dieser Debatte sollen im Folgenden einige Gesichtspunkte beigetragen
werden:

Die Patientenverfigung ist keine rechtsgeschéftliche Willenserklarung im
Sinne des zivilrechtlichen Schuld- bzw. Sachenrechts. Das wird schon dadurch
deutlich, dass sie nach allgemeiner Auffassung nicht die Geschéftsfahigkeit
voraussetzt. Sie ist zwar die "Erkldrung eines Willens', gleichwohl kein
Rechtsgeschéft, denn sie kann, soll und will den Erklérenden zu nichts
verpflichten oder binden. Es handelt sich um die Bekundung von
Vorstellungen und Winschen, die aus der Mitte der Personlichkeit eines
Menschen, aus seinen aktuellen Wertungen und Prioritdten hervorgehen. Als
solche hat sie Anspruch auf den Respekt, den die Personlichkeit des
Erkldrenden stets fur sich beanspruchen darf. Insofern ist sie auch fir Dritte
"verbindlich". Ein Betreuer als rechtlicher Vertreter ist nach § 1901 Abs. 2
BGB vom Gesetz sogar ausdriicklich verpflichtet, auf Willensbekundungen
des Betreuten zu achten und ihnen, soweit wie irgend méglich, Geltung zu
verschaffen. Das gilt auch fur die Patientenverfiigung.

Da sie keine rechtsgeschéftliche Willenserkldrung ist, kann die "Wirksamkeit"
der Patientenverfiigung nicht von Bedingungen wie etwa der Einhaltung von
Formvorschriften abhangig gemacht werden. Es kann zwar um der Klarheit
und Eindeutigkeit einer Patientenverfigung willen geraten sein, se
handschriftlich abzufassen. Zusétzlich kann empfehlenswert sein, den Hausarzt
unterschreiben und bestétigen zu lassen, dass vor der Abfassung eine &rztliche
Information stattgefunden hat. Weitere Vorkehrungen (etwa die notarielle
Form) mdgen sicherstellen, dass an der Selbstbestimmtheit der Erklérung
nicht zu zweifeln ist. Entscheidend ist jedoch, dass der Betreuer bzw.
Bevollméchtigte von den Lebensinteressen und den Prioritdten der betreuten
Person einen klaren Eindruck gewinnt.

Auf die Motivation der so bekundeten Willensbildung der betreuten Person
kommt es nicht an, insbesondere nicht darauf, ob diese Motivation ethisch zu
billigen ist. Darum ist es auch nicht von Bedeutung, welche Einflisse die
Umgebung der betreuten Person diese zur Abfassung der Patientenverfiigung
veranlasst haben. Allenfalls dann, wenn sich die betreute Person erkennbar
unter Druck oder unter dem Eindruck einer Tauschung befunden hat, mag man
die Willensbekundung fir unbeachtlich halten. Hat sich jemand aber zu der
Patientenverfiigung aufgrund von Umstdnden entschlossen, die er sich zu
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eigen gemacht hat, so gilt die grundsétzliche Verpflichtung von Dritten, dies
Zu respektieren.

Aber: Die Patientenverfiigung wird stets zu einem Zeitpunkt errichtet, da man
noch in vollem Umfang handlungs- und entscheidungsfahig ist. Ihre Relevanz
entfaltet sie hingegen erst dann, wenn dies nicht mehr der Fall ist. Daraus
ergeben sich Zweifel, ob eine Patientenverfiigung noch als Willensbekundung
dessen angesehen werden kann, von dem sie zwar stammt, dessen Lage sich
aber so erheblich gedndert hat. Natirlich geht jede spétere Willensbekundung
der friiheren vor; eine erkennbare Willensénderung hebt die Bedeutung der
Patientenverfiigung auf. Dann aber, wenn keine Willensanderung erkennbar
ist, besteht das Risiko der Fehlbeurteilung. Wer tragt dieses Risiko? Ich meine,
am besten derjenige, der bel klaren Sinnen und wohl informiert eine
Patientenverfiigung niedergelegt hat. Ein Dritter, auch as Betreuer bzw.
Bevollméchtigter, muss sich in einem solchen Fall darauf verlassen kénnen,
dass der Patient an der Befolgung der Patientenverfiigung nach wie vor
interessiert ist. Wie aber steht es mit ihrer rechtlichen Wirkung?

Die Enquete-Kommission "Ethik und Recht der modernen Medizin" (Mehrheit
wie Minderheit) rét dem Gesetzgeber, Voraussetzungen fur die "Wirksamkeit"
der Patientenverfiigung festzulegen. Davon ist jedoch eher abzuraten. Das gilt
gerade auch fir den Fall, dass in einer Patientenverfiigung unter bestimmten
Umstanden der Abbruch &rztlicher Behandlungen gewtinscht wird. Denn eine
solche Regelung konnte den Eindruck erwecken, Betreuer und
Bevollméchtigter seien bel Einhaltung der Voraussetzungen Uber § 1901 Abs.
2 BGB hinaus an die Patientenverfiigung gebunden. Das ist aber nicht der Fall.
Hier darf es kein Missversténdnis geben. Auch dann, wenn eine
Patientenverfiigung vorliegt, bleibt es die eigene Entscheidung des rechtlichen
Vertreters, inwieweit er den dort gedulRerten Willen des Patienten in die Tat
umsetzen will. Hélt er dies mit dem Wohl der betreuten Person fir
unvereinbar, so muss er sogar dagegen entscheiden. Allerdings unterliegt er -
als Betreuer - insoweit der Kontrolle des Vormundschaftsgerichts, das ihn bel
Beschwerden zu einem anderen Verhalten ermahnen oder sogar durch eine
andere Person ersetzen kann. Der Betreute "fuhrt" jedenfalls den Betreuer
nicht, sondern dessen Entscheidungen sind seine eigenen.

So ist es auch bei dem heikelsten aller Wiinsche eines Menschen, wenn er die
Fahigkeit verloren hat, seinen Willen zu bilden oder zu &auf¥ern: die auf die
Umstdnde des Sterbens gerichtete Patientenverfigung. Die Entscheidung
seines Bevollméchtigten oder Betreuers kann der Betreute nicht bis ins letzte
festlegen, sondern muss sie dessen eigener Beurteilung Uberlassen. Hier liegt
denn auch das eigentliche Problem der Patientenverfiigung: Sie ist gerade
nicht, wie viele glauben, Sicherstellung der autonomen Willensbildung "bis
zuletzt", sondern sie wendet sich mit dem Ersuchen an Dritte, in ihrem Sinne
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zu handeln. Auf die Urteils- und Willensbildung dieser Dritten kommt es an.
Dabei sind Ziele und Wertungen der ihrer Flirsorge anvertrauten Person nicht
mehr und nicht weniger als Anhaltspunkte zur Beurteilung fir deren Wohl.
Schon darum ist es dringend zu empfehlen, beizeiten Menschen, denen man
vertrauen kann, mit einer Vorsorgevollmacht auszustatten.

Der Entwurf fir die Regelung eines "Rechtsingtituts Patientenverfiigung”, der
inzwischen vom Bundesjustizministerium vorgelegt worden ist, will diesen
offensichtlichen Sachverhalt nicht anerkennen. Dabei kann ihn niemand
Ubersehen, der jemals mit einer Situation zu tun gehabt hat, in der eine
Patientenverfiigung relevant wurde. Die Begrindung zum Gesetzentwurf des
Bundegjustizministeriums geht dabel so weit, dass es den Beschluss des
Bundesgerichtshofs vom Mé&rz 2003 erst griindlich fehlinterpretiert, um ihn
dann zur argumentativen Stiitzung seines L dsungsvorschlags zu missbrauchen.
Dezidiert wird dort behauptet, die Entscheidung eines rechtlichen Vertreters
sei bel Einleitung oder Fortsetzung lebenserhaltender &rztlicher Malinahmen
nicht notwendig, wenn eine hinreichend konkrete Patientenverfligung vorliege
und keine Willensénderung des (inzwischen einwilligungsunféhigen) Patienten
erkennbar sei. Dies habe - so das Bundegustizministeriums - auch der
Bundesgerichtshof so gesehen.

Die letztere Behauptung ist schlicht und einfach falsch. Hétte der
Bundesgerichtshof das so gesehen, so hétte er die Grenze des Strafrechts fur
das, was in einem solchen Fall zu bedenken ist, gar nicht erst bemihen
missen. Denn eine solche Grenze gibt es nicht fir die Entscheidungen eines
Menschen Uber sich selbst. Sie gilt einzig und allein fur Handlungen und
Entscheidungen, die fir den Patienten von Dritten getroffen werden. Wére die
Patientenverfiigung also als valide Einwilligung oder Zurlickweisung &rztlicher
Mal3nahmen im konkreten Fall anzusehen, wenn der Patient aktuell nicht mehr
entscheidungsfahig ist, hétte das Strafrecht hier nichts verloren. Der Beschluss
des Bundesgerichtshofs aber akzeptiert und respektiert, was im
Betreuungsrecht auch sonst die Regel ist: dass ndmlich der rechtliche Vertreter
zur eigenen Beurteilung und Entscheidung berufen ist. Nur darum gilt hier
selbstverstandlich die Grenze des Strafrechts. Nur darum kann der
Bundesgerichtshof bei der Frage, ob der Betreuer den Abbruch &rztlicher
Behandlung verlangen kann, darauf abstellen, wie es medizinisch um den
Patienten steht. Hétte er, wie es das BMJ tut, die Patientenverfiigung als die
unmittelbar eigene, konkrete und auf die Situation bezogene Willensaul3erung
des Patienten angesehen, so hétte auch die Frage des Gesundheitszustandes
bzw. des Krankheitsverlaufs keine Rolle spielen dirfen.

Der Beschluss des Bundesgerichtshofs l&sst es also bei der Regel, dass der
Betreuer bzw. rechtliche Vertreter eines zur Entscheidung nicht mehr féhigen
Patienten auf Grund eigenen Urteils eine eigene Entscheidung Uber die
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medizinische Maldnahmen auch dann trifft, wenn der Patient in einer
Patientenverfiigung seine Wiinsche tber seine Behandlung niedergelegt hat.
Wie aber steht es dann mit der Aussage des Bundesgerichtshofs, die
Patientenverfiigung sei "verbindlich"? Auch insoweit verlasst der Beschluss
vom Mérz 2003 nicht die klassischen Grundlagen des Betreuungsrechts. nach
§ 1901 Absatz 2 BGB sind Winsche und Vorstellungen des Betreuten
keineswegs unverbindlich, sondern verpflichten den Betreuer, sie soweit wie
maoglich umzusetzen. Das gilt auch fir die Patientenverfiigung. Die Aussage
des Bundesgerichtshofs zu diesem Punkt enthdlt als Beschreibung des
Innenverhdtnisses zwischen dem rechtlichen Vertreter und seinem Schiitzling
wahrlich nichts Neues. Gerade wegen dieser Verpflichtung gegeniiber den
Wertungen des Patienten besteht der Beschluss vom Mé&rz 2003 auf der Grenze
des Strafrechts.

Verweigert also en rechtlicher Vertreter, gestiitzt auf eine entsprechende
Patientenverfiigung, die Zustimmung zu einer lebenserhaltenden &rztlichen
Malinahmen, so Uberbringt er nicht wie ein "Bote" eine Erklérung des
Patienten selbst, sondern handelt aufgrund eigensténdiger Willensbildung. Er
hat sein Tun darum auch selber zu verantworten, unter Umstéanden vor dem
Vormundschaftss oder sogar dem Strafgericht. Denn das verweigerte
Einversténdnis zu einer medizinischen Behandlung, die den Tod des Patienten
verzogern oder abwenden kann, kénnte dem rechtlichen Vertreter aufgrund
seiner strafrechtlichen Garantenstellung als " T6tung auf Verlangen” oder sogar
als Totschlag zur Last gelegt werden. Das ist - wie der Beschluss des BGH
vom Mé&z 2003 zu Recht ausfihrt - die Grenze fir jeden
Entscheidungsspielraum eines Dritten. Dieser darf und muss eigenstdndig
beurteilen, wie er das Wohl der ihm anvertrauten Person am besten versieht;
die Grenze des strafrechtlich Verbotenen darf er nicht Uberschreiten.

Eine Patientenverfiigung, die von einer zur Firsorge berufenen Person
verlangt, unter bestimmten Umstdnden &rztliche Behandlungen abzubrechen
und das Sterben zuzulassen, kann also nur befolgt werden, wenn das Strafrecht
eine solche Handlung nicht verbietet. Das Strafrecht ist der Ort, wo der
Gesetzgeber einer Patientenverfiigung Raum geben kann, wenn er dies will. Er
sollte so entscheiden, da unsere Medizintechnik in praktisch jedem
Krankenhaus oder Pflegeheim das physische Leben auch dann noch lange
erhaten kann, wenn schwere gesundheitliche Stérungen das Lebensende
signalisieren. Wenn ein Mensch sich in dieser Lage befindet, sollte es maglich
sein, dass auf solche Medizintechnik verzichtet wird, wenn er das so
gewinscht hat. Dies - so sollte das Recht ermdglichen - wére nicht Tétung
eines Menschen durch einen anderen, sondern das Wirkenlassen einer schon
begonnenen und zum Tode fuhrenden Kausalkette. In Zweifd muss jedoch
gelten, dass ein jeder Mensch so lange am Leben bleiben méchte, wie es - auch
unter Einschluss &rztlicher Kunst - nur irgend geht. Gibt es also keine
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eindeutige  Willensbekundung eines Patienten in  Form  ener
Patientenverfiigung, so ist der Lebenserhaltung der Vorrang zu geben.

Welche Aufgabe hat nun der Gesetzgeber?

Die Mehrheit der Enquete-Kommission empfiehlt ihm, eine auf
Behandlungsabbruch gerichtete Patientenverfiigung nur dann gelten zu lassen,
wenn das "Grundleiden" auch bei medizinischer Behandlung voraussichtlich
den Tod des Patienten zur Folge haben wird. Die Minderheit kritisiert daran,
dass eine solche Prognose fiir eine &rztliche Beurteilung erst dann méglich ist,
wenn der Sterbeprozeld praktisch schon im Gange ist, zumindest nahe
bevorsteht. Eine so enge Begrenzung - so die Minderheit - konterkariere den
Willen des Patienten, der den Behandlungsabbruch nicht erst beim Sterben
winschen konne und dirfe. Dieser Einwand ist insofern nicht unberechtigt, als
die Formulierung der Enquete-Mehrheit zumindest missverstandlich ist. Denn
sie konnte so interpretiert werden, dass schon die Mdglichkeit des blofRen
Aufhaltens und Verzdgerns der tédlichen Wirkung eines Grundleidens schon
unmadglich macht, eine lebenserhaltenden Behandlung abzubrechen. Dann aber
waére die Patientenverfligung nur dann relevant, wenn der Sterbeprozef3 bereits
eingesetzt hétte. Niemand aber braucht dann noch eine Patientenverfiigung,
weil nach den geltenden Richtlinien fur &rztliches Handeln im Sterbeprozef3
Iebensverléangernde Mal3nahmen bereits heute unterlassen werden dirfen.

Die Minderheit der Enquete-Kommission stattet die Patientenautonomie
allerdings mit einer Reichweite aus, die sich kaum von den Taten
unterscheidet, die heute als "T6tung auf Verlangen” strafbar sind. Es erscheint
danach zweifelhaft, ob man einen jungen Selbstmorder retten darf, der
schriftlich erklért hat, dass er sterben will. Das kann nicht rechtens sein. Hier
ist der Mehrheit der Enquete-Kommission darin Recht zu geben, dass die
Unterlassung von medizinischer Hilfe nur dann hingenommen werden kann,
wenn sein Grundleiden dem Leben des Betroffenen unweigerlich ein Ende
setzen wird. Denn nach unserem Recht, das insoweit niemand &ndern will,
steht fest: Niemand darf einem anderen "das Leben nehmen”, auch nicht durch
Unterlassung und selbst dann nicht, wenn er von dem anderen darum gebeten
wird. Das gilt in besonderer Weise auf Grund ihrer Garantenstellung fir den
rechtlichen Vertreter eines Bewusstlosen und fir seinen Arzt.
Lebensverlangernde medizinische Hilfe bei einem Schwerkranken zu
unterlassen, lasst sich nur dann mit diessm Grundsatz vereinbaren, wenn
solche Hilfe die Todesgefahr nicht wirklich verhindern, sondern das Sterben
nur begrenzt herauszégern kann. Nur in einem solchen Fall kann der Wunsch
eines Kranken, durch medizinische Technik nicht am Leben festgehalten zu
werden, rechtlich relevant sein. Der Verzicht auf Iebensverlangernde
Behandlung muss von dem Kranken allerdings selbst gewollt sein.
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Der Gesetzgeber sollte sich damit begniigen, im Strafrecht die Grenze zu
markieren, die durch die dortigen Verbote fir jedermann, also auch fir Arzt
und Betreuer, gezogen wird. Eine zusétzliche Vorschrift hinter § 212 oder 8§
216 StGB konnte folgende Klarstellung bringen: "Wer bel einem Kranken
lebensverléngernde medizinische Hilfe unterldsst und so den durch ein
Grundleiden drohenden Tod nicht verhindert, bleibt straflos, wenn nach den
Regeln der drztlichen Kunst nicht zu erwarten ist, dass medizinische Hilfe das
Grundleiden selbst heilen, lindern oder wenigstens zu seiner Heilung oder
Linderung beitragen kann. Das gilt jedoch nur dann, wenn der Kranke selber
einen dahingehenden Willen gedul3ert oder - falls er zur Willensbildung oder -
aulRerung nicht mehr in der Lage war - vorher einen solchen Willen klar, etwa
durch eine Patientenverfiigung, zum Ausdruck gebracht hat."

Eine Formulierung, die in diese Richtung geht, vernebelt die Tatsache nicht,
dass hier nicht der Gesetzgeber "Uber Tod und Leben" entscheidet. Das
Strafrecht tritt zuriick, wenn im Sinne einer Willensbekundung des Patienten
selbst Dritte seinen Tod nicht aufhalten, da dieser durch eine schwere
Krankheit schon vorgezeichnet ist. Die Aufnahme einer solchen Vorschrift in
das StGB macht dartiber hinaus deutlich, dass es sich nicht um eine spezielle
Materie des Betreuungsrechts handelt, sondern um eine Regelung, die fir alle
gilt: fur Betreuer, Bevollméachtigte, Arzte - aber auch firr die Angehorigen, die
z. B. mit darlber zu entscheiden haben, ob ein Kranker noch in en
Krankenhaus zur Intensivbehandlung gebracht wird.

Eine solche Regelung entspricht der Tendenz des BGH-Beschlusses vom Mérz
2003. Dort wurde der Entscheidungsspielraum eines Betreuers bis zur Grenze
des dtrafrechtlich  Verbotenen ausgezogen: In Anlehnung an die
Rechtsprechung des BGH im Strafverfahren zur Garantenpflicht eines
behandelnden Arztes ("Kemptener Fall") hielt der BGH die Zurtickweisung
einer lebenserhaltenden &rztlichen Behandlung durch einen Betreuer dann fir
zuldssig, wenn neben der eindeutigen Patientenverfigung bei dem Patienten
ein "todlich verlaufendes Grundleiden" vorhanden war. Der BGH hat sich
dabei nicht klar dazu gedul3ert, ob dieses Grundleiden nur dann als "tédlich
verlaufend” anzusehen ist, wenn der Patient auch mit medizinischer Hilfe
daran sterben wird. So sieht es die Mehrheit der Enquete-Kommission. Die
Minderheit vertritt einen anderen Standpunkt.

Der hier vorgestellte Vorschlag ist weniger eng als die Haltung der Mehrheit
der Enquete-Kommission (zumindest wie sie ausgelegt werden kann), geht
aber auf der anderen Seite nicht so weit wie die Enquete-Minderheit. Neben
der Patientenverfiigung stellt er - insoweit mit der Enquete-Mehrheit - namlich
durchaus darauf ab, ob und welchen Erfolg eine therapeutische Einwirkung auf
das Grundleiden haben kann, von dem die tddliche Bedrohung fir den
Patienten ausgeht: Besteht eine Chance, dass das Grundleiden geheilt oder
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gelindert wird und kann die vom Arzt fur erforderlich gehatene &rztliche
Mal3nahme dazu auch nur einen Beitrag leisten (bestiinde er selbst nur darin,
dass durch die Lebenserhaltung des Patienten noch Heilungsméglichkeiten
genutzt werden konnen), so darf der Betreuer seine Zustimmung zu einer
medizinischen Behandlung nicht verweigern, - muss der Arzt sie enleiten
bzw. fortsetzen. So kann zum Beispiel eine Patientenverfiigung bel einer
akuten Blindarmentziindung, auch wenn sie natlrlich "ohne &rztliche
Behandlung” den Tod des Patienten herbeifihren wirde, keinen
Behandlungsabbruch rechtfertigen, wohl aber bei einem ALS-Syndrom, das
unweigerlich zum Tode des Patienten fiihrt und bel dem Medizintechnik nur
schiere Lebenserhaltung, aber keine positive Beeinflussung des Grundleidens
ermdglicht. Die vorgeschlagene Klarstellung erlaubt dann, solche Techniken
ungenutzt zu lassen, wenn der Patient sie in einer Patientenverfiigung fir sich
abgelehnt hat.

Mehrheit wie Minderheit der Enquete-Kommission verkennen einen
wesentlichen Grundsatz des Betreuungsrechts: Betreuer wie Bevollméchtigte
handeln und entscheiden aufgrund eigenen Urtells, nicht als "Vollstrecker”
dessen, was ihr Schitzling in friheren Zeiten oder aktuell winscht oder
gewiinscht hat. Sie haben das Wohl des Betreuten zu bewirken, wobel
selbstversténdlich  dessen  Vorstellungen  soweit  wie méglich  zu
beriicksichtigen sind. Das gilt fur ale Betreuungsverfigungen, deren
Speziadfall die Patientenverfigung ist. Betreuungsverfigungen kann der
Betreuer zwar befolgen, sollte es in der Regel auch tun - muss es aber nicht,
wenn er sie a's dem Wohl des Schiitzlings schadlich einschétzt.

Bel der Patientenverfligung, bel der es um Tod und Leben geht, ist das Konnen
und Durfen des Betreuers noch zusétzlich durch das Strafrecht begrenzt. Das
heil3t, dass der Betreuer ihr selbst dann, wenn er sie gerne umsetzen mochte,
nicht entsprechen darf, wenn das Strafrecht ihm das verbietet. Hier - und nur
hier! - liegt die rechtliche (und ethische) Grauzone, um die mit Recht gestritten
und die endlich gesetzlich geklart werden sollte: Darf der Betreuer in
bestimmten Félen auf lebensverlangernde Maldnahmen fir den Betreuten
verzichten bzw. &rztliche Handlungen ablehnen? Nur und alleine das Strafrecht
und eine Klarstellung dort kann das gestatten, nicht das Betreuungsrecht. Wird
eine solche Klarstellung im Strafrecht vorgenommen, so ist das Ergebnis nicht
etwa, dass der Betreuer der Patientenverfiigung in jedem Fall folgen muss,
sondern dass er es darf. Entscheidung und Verantwortung dafir liegen bei ihm,
auch wenn die rechtlichen Voraussetzungen fur das "Durfen” vorliegen. Fir
dieses "Durfen" gibt es nach dem hier gemachten Vorschlag zwei objektive
Bedingungen: Es muss eine klare Patientenverfiigung vorhanden sein, und -
aul3er blof3er Lebensverlangerung - sind therapeutische Méglichkeiten fir die
an sich todbringende Krankheit nach den Regeln der &rztlichen Kunst nicht
vorhanden.
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Patientenverfiigung
- ein Instrument der Selbstbestimmung

Nationaler Ethikrat

Die Medizin verfigt Uber immer mehr Mdoglichkeiten  der
Krankheitsbehandlung, Lebensrettung und Lebensverldngerung. Zumeist wird
ihr Einsatz von den betroffenen Patienten, ihren Angehdrigen und Arzten
gleichermalien als hilfreich bewertet.

Doch gibt es auch Situationen, in denen Patienten es fir sich selbst nicht mehr
winschen, die zur Verfligung stehenden Behandlungsmdglichkeiten
auszuschopfen. Dies kann daran liegen, dass sie die Belastungen oder Risiken
der konkreten Behandlungen firchten, dass sie den dafir erforderlichen
Krankenhausaufenthalt ablehnen oder dass sie keine L ebensverléngerung mehr
wollen. In solchen Fallen, wie sie vor alem am Lebensende vorkommen, wird
das Vertrauensverhdltnis zwischen Arzt und Patient besonders wichtig. Denn
auch hier sollen die Patienten nach geltendem Recht ebenso wie nach
allgemein akzeptierten ethischen Vorstellungen ihr Selbstbestimmungsrecht
ausiiben, bendtigen dazu aber in der Regel die Aufklérung und Unterstiitzung
eines Arztes.

Behandlungsentscheidungen sind dann besonders schwierig, wenn die
betroffenen Patienten sich nicht mehr &uffern konnen. Fir solche Féle
mochten zunehmend viele Menschen Vorsorge treffen, indem sie entweder
dezidierte Vorstellungen tber die dann zu ergreifenden Mal3nahmen aul3ern
(Patientenverfiigung), indem sie einen Menschen ihres Vertrauens
bevollméchtigen, diese Entscheidungen zu treffen (Vorsorgevollmacht), oder
indem sie eine Person benennen, die das Gericht als Betreuer bestellen soll
(Betreuungsverfigung).

Unter Experten wie auch in der Offentlichkeit ist umstritten, mit welcher
Reichweite und unter welchen Bedingungen eine solche ,,vorausgreifende
Selbstbestimmung™ zu respektieren ist. Die nachfolgenden Ausfiihrungen
befassen sich mit der Frage, unter welchen Voraussetzungen das
Selbstbestimmungsrecht mithilfe einer Patientenverfiigung wahrgenommen
werden kann. Sie sollen dazu beitragen, dass Rechtssicherheit sowohl fiir den
Patienten als auch fiir die handelnden Arzte, Angehdrigen und Pflegekrifte
hergestellt wird.

Diese Uberlegungen sind Teil einer umfassenden Stellungnahme zu den
ethischen, rechtlichen und gesellschaftlichen Rahmenbedingungen sowie der
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Readlitét der Sterbebegleitung, die der Nationale Ethikrat gegenwértig
erarbeitet.

I. Das Recht auf Selbstbestimmung als Ausgangspunkt

1. Das Recht zur Selbstbestimmung Uber den eigenen Korper gehért zum
Kernbereich der Wirde und Freiheit des Menschen. Esist verfassungsrechtlich
in der Menschenwirdegarantie (Art. 1 Abs. 1 Satz 1 GG), im algemeinen
Personlichkeitsrecht (Art. 2 Abs. 1i. V. m. Art. 1 Abs. 1 Satz 1 GG) und am
konkretesten im Recht auf korperliche Unversehrtheit (Art. 2 Abs. 2 Satz 1
GG) verankert. Dieses Selbstbestimmungsrecht gilt fir Gesunde und Kranke
gleichermallen. Jeder Mensch hat daher das Recht, eine medizinische
Behandlung zu gestatten oder auch zu verweigern. Jede gegen den Willen des
Patienten durchgefiihrte Mal3nahme (sei es eine Operation oder auch nur das
Legen einer Magensonde) stellt nach geltendem Recht eine Kérperverletzung
dar. Auch Schwerkranke wund Sterbende haben das Recht auf
Selbstbestimmung. In allen diesen Situationen kann es um Entscheidungen
Uber Leben und Tod gehen, die fir alle Betelligten belastend und schwierig
sind.

2. Selbstbestimmung setzt die Fahigkeit zur Willensbildung voraus. Dem
Einzelnen wird zugetraut, dass er in verantwortlicher Weise Entscheidungen
fur sich selbst treffen kann. Zugleich trégt er damit die Last des Entscheidens.
Im Einzelfall, z. B. bei Demenz oder unter Medikamenteneinfluss, kann es
aul3erordentlich schwierig sein festzustellen, ob ein Patient tatséchlich
entscheidungsfahig ist. Die Beurteilung verlangt gréfite Sorgfalt, um dem
Einzelfall gerecht zu werden.

3. Selbstbestimmung entfaltet sich in sozialen Kontexten. Sie unterliegt
aulReren Einflissen, sieht sich Erwartungen Dritter ausgesetzt und ist vom
Verhalten der unmittelbaren Umgebung und der jeweiligen Konstellation nicht
unabhéngig. Der Respekt vor Selbstbestimmung darf nicht zu einer
Schwéchung der Firsorge fur und Solidaritdt mit Patienten fihren. Ohne Hilfe
durch andere kann niemand leben. Es ist daher ein Gebot der
Mitmenschlichkeit, fir andere da zu sein und Schwerkranke und Sterbende in
ihrer letzten Lebensphase nicht alein zu lassen. Eine humane Gesellschaft
muss sich daran messen lassen, wie sie diesen Ansprichen in ethischer und
rechtlicher Hinsicht gerecht wird.

4. Selbstbestimmung kann in ein Spannungsverhdtnis zur Firsorge geraten.
Diesist der Fall, wenn ein Patient eine |ebensnotwendige Behandlung ablehnt.
Eigenverantwortlich ausgeilbte Selbstbestimmung muss dann letztlich den
Vorrang haben. Dieser Vorrang gilt auch dann, wenn die Entscheidung gegen
die medizinische Behandlung aus Sicht anderer unverniinftig erscheint oder
das Leben des Patienten bedroht, und dies nicht nur, wenn die Situation fir den
Patienten hoffnungslos oder der Krankheitsverlauf irreversibel tddlich ist. Das
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Selbstbestimmungsrecht des Menschen Uber seinen Korper, das esihm erlaubt,
einem Krankheitsgeschehen bis zum Tod seinen Lauf zu lassen, ist héher zu
bewerten als die Schutzpflicht anderer fiir sein Leben. Im Ubrigen ist gerade
am Lebensende oft nicht eindeutig zu bestimmen, welche Entscheidung als
verninftig und welche als unverniinftig gelten kann. Viele Menschen ziehen
einen wurdigen Tod ohne langes Siechtum der moglicherweise
lebensverlangernden Abhéngigkeit von Apparaturen unserer hochtechnisierten
Medizin vor.

5. Aus dem Selbstbestimmungsrecht folgt in rechtlicher Hinsicht lediglich ein
Abwehrrecht gegen Eingriffe in die korperliche Integritdt, jedoch kein
Anspruch auf aktive Handlungen anderer. So kann der behandelnde Arzt z. B.
eine  medizinisch nicht indizierte Malinahme verweigern. Das
Selbstbestimmungsrecht findet seine Grenze auf jeden Fall darin, dass
niemand andere unter Berufung auf seine Selbstbestimmung dazu verpflichten
kann, ihn auf Verlangen zu téten oder ihn bei der Selbstt6tung zu unterstiitzen.
Strittig ist allerdings, ob ein Arzt unter Berufung auf sein Gewissen die
Beendigung zuvor eingeleiteter lebenserhaltender MalRhahmen (etwa das
Abschalten eines Beatmungsgerdtes) ablehnen kann. Wenn der Arzt dies
verweigert, muss ein anderer Weg gesucht werden, wie dem Willen des
Patienten, nicht weiter behandelt zu werden, Rechnung getragen werden kann,
etwa indem ein anderer Arzt hinzugezogen wird.

6. Selbstbestimmung kann sich auch auf eine Zeit beziehen, in der es nicht
mehr mdglich ist, eigene Entscheidungen aktuell zu treffen oder auszudriicken.
Dies efordert ein Bewusstsein der Tragweite vorwegnehmender
Entscheidungen sowie eine geeignete Form,  Selbstbestimmung
vorausschauend zum Ausdruck zu bringen. Das Instrument der
Patientenverfiigung ist eine Form der Willenserkldrung fir die Zukunft.
Allerdings lassen sich nicht alle Situationen vorhersehen.

7. Selbstbestimmung kann auch dadurch ausgeiibt werden, dass mittels einer
Vorsorgevollmacht eine Person des Vertrauens as Bevollméchtigte fur
Behandlungsentscheidungen eingesetzt wird. Eine solche Vollmacht kann
erganzend zu oder anstelle einer eigenen inhaltlichen Festlegung
(Patientenverfiigung) erteilt werden. Mit ihr kann grundsétzlich auch die
Befugnis zu Entscheidungen tbertragen werden, deren Inhalt und Richtung der
Vollmachtgeber selbst nicht vorgibt. Fir den Bevollméchtigten ist es jedoch
hilfreich, die Vorstellungen des V ollmachtgebers durch rechtzeitige Gespréche
in Erfahrung zu bringen.

8. Wenn keine Bevollméchtigung vorliegt, kann als Vertreter fir den nicht
mehr entscheidungsfhigen Patienten vom Gericht ein Betreuer bestellt
werden. Anders as der Bevollméchtigte unterliegt der Betreuer einer
umfassenden gerichtlichen Kontrolle. Thr Recht auf Selbstbestimmung kann
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eine Person in diessm Fall dadurch wahrnehmen, dass sie in ener
Betreuungsverfigung festlegt, wer als Betreuer zu bestellen oder
auszuschlief3en ist. Der Betreuer ist von Gesetzes wegen dem Wohl des
Betreuten verpflichtet.

II. Selbstbestimmung und Patientenwille

1. Aus dem Selbstbestimmungsrecht tiber den eigenen Korper folgt, dass nicht
nur die Einleitung einer medizinischen Behandlung, sondern auch deren
Weiterfihrung einer legitimierenden Einwilligung des Patienten bedarf.
Andernfalls begeht der Arzt eine rechtswidrige Korperverletzung. Die
Fortsetzung einer einmal begonnenen Behandlung (etwa die kinstliche
Erndhrung per Magensonde) ist nicht mehr gerechtfertigt, wenn sich
herausstellt, dass von vornherein keine (erkldrte oder mutmaldiche)
Einwilligung vorgelegen hat oder diese im weiteren Verlauf widerrufen
worden ist. Erhalt der Arzt keine Einwilligung, muss er die Weiterbehandlung
unterlassen. Dies gilt auch dann, wenn die Behandlung der
L ebensverldngerung oder der Lebenserhaltung dient.

2. Allgemeine und besondere é&rztliche Hilfeleistungspflichten dirfen das
Selbstbestimmungsrecht des Patienten nicht aushdhlen. Auch § 216 StGB,
wonach die Tétung auf Verlangen strafbar ist, darf nicht so ausgelegt werden,
dass die Freiheit, auch eine lebensverléangernde Behandlung abzulehnen oder
abbrechen zu lassen, beseitigt wird. Das Verbot der Totung auf Verlangen
kann sich richtigerweise nur auf die aktive Fremdt6tung, nicht aber auf das
Unterlassen lebenserhaltender Malinahmen beziehen. Die Einstellung
kinstlicher Erndhrung oder Beatmung zum Beispiel kann daher nicht as
verbotene Toétungshandlung bewertet werden, sofern sie dem Willen des
Patienten entspricht; sie ist dann auch nicht von vornherein mit dem &rztlichen
Behandlungsauftrag unvereinbar.

3. Jede Rechtsordnung legt bestimmte Voraussetzungen fest, von denen die
Anerkennung der Ausibung des Selbstbestimmungsrechts abhéngt.
Voraussetzung fir eine  rechtswirksame  Behandlungsentscheidung
(Einwilligung oder Ablehnung) sind Einsichts,, Urteilss und
Ausdrucksfahigkeit. Im Hinblick auf medizinische Mal3nahmen bestimmt sich
die Entscheidungsfahigkeit im deutschen Recht nicht nach den Regeln der
Geschéftsfahigkeit, wonach es auf feste Altersgrenzen ankommt, sondern nach
der Fahigkeit eines Menschen, Wesen, Bedeutung und Tragweite einer
Malinahme jedenfalls in groben Zigen zu erfassen, ihr Fir und Wider
abzuwégen und sich nach der gewonnenen Einsicht entscheiden zu kénnen.
Vor diesem Hintergrund sind Erklérungen, die eine Einwilligung in eine
medizinische Malinahme, einen Widerruf der Einwilligung oder eine
Ablehnung einer medizinischen Behandlung beinhalten, nur wirksam, wenn
der Betroffene zum Zeitpunkt seiner Erkl&ung im Rechtssinne
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entscheidungsfahig ist. Dabel ist es anerkanntermal3en schwierig zu
entscheiden, wann im konkreten Fall ein Mensch ausreichend féhig ist, Wesen,
Bedeutung und Tragweite einer bestimmten Mal3nahme zu erfassen und ihr
Fir und Wider fir seine individuelle Situation abzuwégen. Die Feststellung
der Entscheidungsféhigkeit kann eine fachkundige Beurteilung durch Dritte
erforderlich machen. An die Entscheidungsféhigkeit kénnen unterschiedlich
hohe Mal3stédbe angelegt werden, je nachdem, um was fir eine Mal3nahme es
sich handelt. Fir die Einwilligung in eine &rztliche Behandlung kdnnen andere
Anforderungen gelten as fur den Widerruf der Einwilligung oder die
Ablehnung der Behandlungl. Fir die Wirksamkeit einer Erkldrung ist jedoch
ein Mindestmal3 an Entscheidungsfahigkeit zu verlangen.

4. Die Einwilligung des Patienten in eine Behandlung ist nach allgemeinen
medizinethischen und -rechtlichen Grundsétzen nur dann wirksam, wenn sie
hinreichend konkret ist und ihr eine gentigende Aufklérung seitens des Arztes
vorangegangen ist. Dies gilt zwar nicht fir die Ablehnung einer Behandlung
durch den Patienten; jedoch ist der Arzt verpflichtet, den Patienten deutlich auf
eine magliche Selbstschadigung aufmerksam zu machen. Der Arzt muss sich
bewusst sein, dass die Entscheidung des Patienten in hohem Mal3e von seiner
Aufklérung abhangt. Die Aufkldrung hat sich am einzelnen Patienten zu
orientieren, sie hat umfassend und angemessen zu sein.

5. Der Patient kann in Ausibung seines Selbstbestimmungsrechts auf
detaillierte Aufklarung verzichten. Insoweit kann er die Entscheidung Uber
seine Behandlung im Vertrauen auf dessen Kompetenz dem Arzt tberlassen.
Bedeutung und Tragweite der MalRhahme missen dem Patienten jedoch
deutlich gemacht werden.

6. Eine nicht aufschiebbare medizinisch indizierte Mal3nahme kann bel nicht
entscheidungsfahigen Menschen, fir die nicht rechtzeitig ein Vertreter handeln
kann und von denen auch keine verbindliche Patientenverfliigung vorliegt,

1 Z. B. kann die Einwilligung in eine Organspende nach dem Tode des Spenders gemaf3
§ 21l TransplG vom vollendeten 16. Lebensjahr an, der Widerspruch aber bereits vom
vollendeten 14. Lebensjahr an erklart werden. In ghnlicher Weise kann nach 8§ 5 S. 2
des Gesetzes iiber die religiose Kindererziehung das religiose Bekenntnis eines Kindes
ab dem 12. Lebengahr nicht gegen den Willen des Kindes gedndert werden, obwohl
das Kind erst mit 14 Jahren die uneingeschréinkte ,positive” Bekenntnisfahigkeit
erlangt. Nach § 1905 I Nr. 1 BGB kann auch der nicht einwilligungsfahige Betreute
eine Sterilisation verweigern; hierfiir geniigt jede Art von Ablehnung oder Gegenwehr.
Gleichartig sieht das (von Deutschland allerdings bisher nicht unterzeichnete)
Menschenrechtsiibereinkommen zur Biomedizin des Europarates vor, dass auch eine
nicht einwilligungsfihige Person Eingriffe zu Forschungszwecken ablehnen kann (Art
151v).
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durch eine mutmaldiche Einwilligung gerechtfertigt sein. In Notféllen kann
diese in der Regel vorausgesetzt werden. Insbesondere in plétzlich
eintretenden lebensbedrohlichen Situationen missen Menschen darauf
vertrauen kénnen, dass ihnen notwendige Hilfe zuteil wird. Hier handelt der
Arzt nach dem Grundsatz in dubio pro vita.

7. Bel der Ermittlung des mutmalllichen Willens des Betroffenen ist unter
Berticksichtigung friher gedulerter Vorstellungen, Einstellungen und
Wiinsche zu fragen, welche Entscheidung der Betroffene jetzt treffen wirde.
Angesichts der Schwierigkeiten bei der Ermittlung des mutmal3dichen Willens
ist dem Arzt zu raten, mit Personen das Gespréch zu suchen, die mit dem
Patienten vertraut sind. Bei der Ermittlung des mutmal3ichen Willens verbleibt
stets ein Rest an Undcherheit. Selbst wenn auf frither gedulRerte V orstellungen,
Einstellungen und Wiinsche des Betroffenen zurtickgegriffen wird, besteht die
Gefahr, dass letztlich der verantwortlich Handelnde seine eigenen
Uberzeugungen durchsetzt. Aber auch bei der Orientierung an Wertungen, die
fur allgemein geteilt gehalten werden, besteht die Gefahr, gegen die
Vorstellungen, Einstellungen und Wiinsche des Patienten zu handeln. Gleiches
gilt fur das im Betreuungsrecht verankerte Wohl des Patienten (siehe § 1901
BGB), das vom Gesetz nicht ndher definiert wird. Unsicherheiten bei der
Ermittlung des mutmaldichen Willens dirfen allerdings nicht dazu fihren,
dem Patienten, der keine eigene Entscheidung getroffen hat oder treffen
konnte, eine notwendige medizinische Hilfe vorzuenthalten. Auch hier gilt der
Grundsatz in dubio pro vita.

8. Menschliche WillensdufRerungen kénnen mehr oder weniger konkret sein.
Ob und in welcher Weise sie sich auf eine eingetretene Situation beziehen,
bedarf der Prifung. Wenn die Erkl&rung schon einige Zeit zurtickliegt, kdnnen
Unsicherheiten dariiber bestehen, ob der Patient seinen Willen auch unter
Kenntnis neuer Entwicklungen und Umstande in der Weise gedul3ert hétte, wie
er ihn vor eniger Zeit formuliert hat. Bei der Auslegung muss angestrebt
werden, den wirklichen Willen zu erfassen.

9. Willenserklérungen im hier erdrterten Sinne kdnnen sich entweder auf
Zusténde (z. B. Bewusstlosigkeit, Schmerzen) oder auf medizinische
Maldnahmen (z. B. kinstliche Ernghrung) beziehen und diese mehr oder
weniger konkret benennen. Sie kdnnen sich auch auf blof3e Richtungsvorgaben
fur die Entscheidungen anderer beschrénken oder lediglich festlegen, dass
bestimmte Personen an der Entscheidung zu beteiligen sind.

III1. Das Instrument der Patientenverfiigung

1. Die Selbstbestimmung kann in Form vorwegnehmender, zukunftswirksamer
Festlegungen, wie z. B. einer Patientenverfiigung, ausgelibt werden. Als
Patientenverfiigung bezeichnet man eine Willenserkldrung, die eine
entscheidungsfahige Person vorsorglich fur eine Situation trifft, in der eine
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Entscheidung Uber eine medizinische Mal3nahme notwendig, die Person selbst
aber nicht mehr entscheidungsféhig ist. Die Person kann mit ihr verfiigen,
welche Malnahmen in bestimmten Situationen zu ergreifen oder zu
unterlassen sind. Sie kann auch lediglich Gesichtspunkte benennen, die andere
(z. B. Arzte, Pflegekréfte, Angehdrige, gesetzliche Vertreter, Bevollmachtigte)
bei der Ermittlung ihres mutmal3ichen Willens beriicksichtigen sollen.

2. Fraglich ist, ob fur Patientenverfiigungen mit ihrer mehr oder weniger weit
in die Zukunft reichenden Wirkung dieselben Regeln gelten sollen wie fir
Entscheidungen in einer aktuell gegebenen Behandlungssituation.

2.1. Obwohl diesin der Praxis selten vorkommt, kann die Patientenverfiigung
auch dazu dienen festzulegen, dass bestimmte medizinisch indizierte
Mal3nahmen durchgefiihrt werden sollen. Nach den allgemeinen Regeln fir die
informierte Einwilligung misste eine solche Festlegung sich auf eine
hinreichend konkret beschriebene Behandlungssituation beziehen, und ihr
misste eine Aufklérung vonseiten eines Arztes vorangegangen sein. Das
wirde jedoch bedeuten, dass Behandlungsmaglichkeiten, die im mal3geblichen
Aufklérungsgesprach nicht beriicksichtigt wurden, nicht wirksam in einer
Patientenverfiigung festgelegt werden konnten. Dies aber wiirde dem Interesse
des Patienten nicht gerecht. Mit Blick auf die Unvorhersehbarkeit kiinftiger
Situationen sollte es daher méglich sein, in einer Patientenverfiigung den Arzt
pauschal zur Durchfiihrung medizinischer Maldnahmen zu erméchtigen, damit
der Arzt nicht auf die unsichere mutmal3liche Einwilligung angewiesen ist.

2.2. Ublicherweise wird in einer Patientenverfiigung die Ablehnung einer
(Weiter-)Behandlung zum Ausdruck gebracht. Voraussetzung fir die bindende
Wirkung dieser Verfigung ist, dass die abgelehnte Behandlung oder der
behandlungsbediirftige Zustand hinreichend konkret beschrieben ist. Was das
Erfordernis der &rztlichen Aufklarung betrifft, so gilt far den
entscheidungsfahigen Patienten, der eine gegenwartige Behandlung ablehnt,
dass dies auch ohne eine vorausgehende &rztliche Aufkldrung bindend ist.
Umstritten ist, ob dies auch fir Patientenverfiigungen gelten soll.

2.3. Das Recht zur Selbstbestimmung Gber den eigenen Korper l&sst sich nicht
auf bestimmte Erkrankungen oder bestimmte Stadien einer Erkrankung
beschranken. Strittig ist allerdings, ob das auch fir Patientenverfiigungen gilt,
wenn mit ihnen etwa bestimmte Iebensverlangernde Mal3nahmen
ausgeschlossen werden, oder ob deren Wirksamkeit nicht vielmehr auf Félle
einesirreversiblen, in absehbarer Zeit zum Tode fuhrenden Krankheitsverlaufs
beschrankt sein sollte.

2.3.1. Gegen eine Beschrankung der Verbindlichkeit einer Patientenverfiigung
spricht aus ethischer Sicht, dass Eingriffe in die korperliche Integritdt vom
Betroffenen als Eingriffe in seine personale Identitét verstanden werden
kénnen. Insbesondere bel existenziell bedeutsamen Entscheidungen wie der
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Zustimmung zu einer |ebensgeféhrdenden medizinischen Maldnahme oder der
Ablehnung lebenserhatender Therapien erhaten Wertvorstellungen des
Betroffenen und seine Auffassungen von einem sinnvollen Leben eine
herausragende Bedeutung fir die Grenze, jenseits derer Eingriffe in seine
korperliche Integritdt zu ener Verletzung seiner Identitdt werden.
Uberschreitet man diese Grenze, zwingt man den Betroffenen zu einer
Existenz, die seinen persinlichen Vorstellungen vom Gelingen seines Lebens
und seines Sterbens zuwiderléuft. Es ist nach dieser Auffassung kein Grund
ersichtlich, der es rechtfertigen konnte, medizinisch indizierte Mal3nahmen
gegen den erklérten Willen des Betroffenen zu unterlassen oder durchzufiihren
und ihm damit gerade im Zustand der Abhangigkeit die Mdglichkeit zu
nehmen, sein Leben und sein Sterben so zu gestalten, wie er es fur sich im
Rahmen seines L ebenskonzeptes als sinnvoll erachtet.

Aus verfassungsrechtlicher Sicht spricht gegen eine Beschrénkung der
Verbindlichkeit einer Patientenverfiigung vor allem, dass damit an die Stelle
von Selbstbestimmung Fremdbestimmung gesetzt und letztlich eine Pflicht
zum Welterleben statuiert wirde. Wenn dem entgegengehalten wird, der zur
AuRerung seines aktuellen Willens nicht mehr fahige Patient sei entweder mit
der urspriinglichen Person nicht mehr identisch oder aber man kénne nicht
wissen, ob er den friher gedulRerten Willen noch aufrechterhalte, richtet sich
dieser Einwand im Ergebnis gegen das Institut der Patientenverfiigung selbst;
denn diese soll ja gerade und genau fur den Fall Vorsorge treffen, dass die
Moglichkeit eigener Willensbildung und -artikul ation nicht mehr besteht.

Akzeptiert man die Verfigung durch den Patienten nicht, so bedeutet das
Fremdbestimmung, weil Dritte die Verfigung ignorieren und an deren Stelle
ihre Uberzeugungen und Wertungen an die Stelle derer des Patienten setzen —
und in Ermangelung wirkungsvoller Widerspruchsmoglichkeiten des
Betroffenen dann auch durchsetzen. Sofern man bei der Ablehnung der
Verbindlichkeit einer Patientenverfiigung auf die staatliche Schutzpflicht
zugunsten des Lebens rekurriert, werden Wirkungsweise und Stofrichtung
solcher grundrechtlicher Schutzpflichten verkannt. Denn diese dienen der
Stérkung individueller Freiheit und ihrer Sicherung, nicht ihrer Einschrankung.
Sie erweitern den Wirkungsradius grundrechtlicher Freiheit, indem sie auch
vor Ubergriffen Privater und nicht nur vor Eingriffen des Staates schiitzen.

Diese Wirkungsweise wiirde in ihr Gegenteil verkehrt, wenn man den
Gedanken der grundrechtlichen Schutzpflichten dazu benutzen wollte, die
Bestimmungen einer Patientenverfiigung zu ignorieren und an ihre Stelle die
heteronome Entscheidung Dritter zu setzen. Eine solche Entscheidung Dritter
liefe angesichts eines entgegenstehenden, in der Patientenverfiigung
niedergelegten Willens letztlich auf eine Zwangsbehandlung hinaus.
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2.3.2. Nach anderer Auffassung sollte sich die Verbindlichkeit von
Patientenverfiigungen auf bestimmte Krankheitszustdnde oder -schweregrade
beschranken, wie diesin einigen Landern der Fall ist. Zum Teil wird vertreten,
die Grunderkrankung miisse irreversibel sein und trotz Behandlung nach dem
Stand der &rztlichen Erkenntnis in absehbarer Zeit zum Tode flhren. Andere
schlieffen auch Krankheitssituationen ein, in denen die Wiederherstellung der
eigenen  Entscheidungsfahigkeit mit an  Sicherheit  grenzender
Wahrscheinlichkeit auszuschlieRen ist. In beiden Félen wird damit
argumentiert, dass Patientenverfiigungen nicht als unmittelbare Ausiibung des
Rechts auf Selbstbestimmung angesehen werden kénnten.

Es konne nicht ausgeschlossen werden, dass insbesondere in solchen
Situationen, in denen sich der Patient nicht mehr entscheiden kann, sein Wille
ein anderer sei, als in der Patientenverfiigung niedergelegt. Wegen dieser
Unsicherheit missten das Gebot des Lebensschutzes sowie die &rztliche
Firsorgepflicht Vorrang haben. Auf3erdem seien die Missbrauchsgefahren
ernst zu nehmen, insbesondere vor dem Hintergrund der Erfahrungen aus der
Zeit des Nationalsozialismus. Zugunsten dieser Position wird ferner
argumentiert, dass bestimmte spétere Zustdnde, Befindlichkeiten und Wiinsche
nur schwer zu antizipieren seien.

Dies gelte insbesondere fur den Zustand der Demenz mit eventuell veranderten
Erlebnisweisen und Empfindungen. Nach einer weiteren Auffassung fihren
schwere krankheitsbedingte Personlichkeitsveréanderungen des Patienten dazu,
dass er nicht mehr als mit dem Verfasser der Patientenverfiigung identisch
angesehen werden konne, diese daher nicht mehr as Ausdruck seiner
Selbstbestimmung gelte und damit unbeachtlich sai.

2.4. Einwilligung und Behandlungsablehnung wie auch der entsprechende
Widerruf bedirfen nach allgemeinen Grundsétzen keiner Form. Auch kann
eine schriftliche Erklarung durchaus in mindlicher Form widerrufen werden.
Formerfordernisse schrénken die Handlungsfreiheit ein. Es gibt daher
beachtenswerte Griinde, Erkldrungen zur Regelung héchstpersonlicher
Angelegenheiten, wie sie in Patientenverfiigungen enthalten sind, keinem
besonderen Formerfordernis zu unterwerfen. Mindliche Erklarungen kénnen
jedoch zu besonders gravierenden Auslegungsproblemen fihren. Dies gilt
insbesondere dann, wenn die mindliche Erkl&rung von anderen Personen
Ubermittelt wird und/oder zwischen der Erkldrung und der Situation, in der es
auf die Erklarung ankommt, eine langere Zeit verstrichen ist. Mundliche
Erkldrungen sind zudem anfélig fir bewusste und unbewusste
Falschwiedergabe. Daher konnen schriftliche oder in vergleichbarer Weise
rechtssicher dokumentierte Erkl&rungen zu grofierer Rechtssicherheit fuhren.
Angesichts der Bedeutung der Patientenverfiigung kann mit guten Griinden
gefordert werden, dass sie verlésslich dokumentiert sein muss.
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2.5. Selbstversténdlich gilt fur jeden entscheidungsfdhigen Patienten sein
aktuell gedulRerter Wille. Ebenso kann e jede einma getroffene
Vorausverfiigung jederzeit andern. Dies gilt sowohl fir die Einwilligung in
eine Behandlung wie fur deren Ablehnung. Fraglich ist alerdings, ob und
unter welchen Bedingungen eine einmal getroffene rechtserhebliche
Willenséul¥erung von einem nicht mehr entscheidungsfahigen Patienten aul3er
Kraft gesetzt werden kann.

25.1. Eine besonders schwierige Konstellation im Zusammenhang
vorwegnehmender Selbstbestimmung entsteht dann, wenn sich der Verfasser
einer Patientenverfiigung im Laufe seiner Erkrankung in seiner Personlichkeit
erheblich veréndert. Dies ist z. B. bei den unterschiedlichen Formen von
Demenz im Spétstadium der Fall. Gerade fur diesen Zustand mdchten manche
Menschen eine Verléngerung des Lebens ausschlief}en — etwa indem sie die
Behandlung einer Lungenentziindung oder die Verabreichung kiinstlicher
Erndhrung, fiir den Fall, dass sie ndtig werden sollten, ablehnen. Problematisch
werden solche Félle dann, wenn der schwer demente Patient durch sein
Verhalten einen Lebenswillen erkennen Idsst, der der Intention der
Patientenverfiigung zu widersprechen scheint. Dann stellt sich die Frage, ob
der aktuell zu mutmaBende Lebenswille eine frither erklérte
Behandlungsverweigerung aufler Kraft setzen kann. Hier gehen die Ansichten
in der allgemeinen Diskussion auseinander.

2.5.1.1. Eine Auffassung geht dahin, dass aktuelle AuBerungen eines nicht
entscheidungsfiahigen Patienten, wie zum Beispiel der mimische Ausdruck von
Lebensfreude bei einem schwer dementen Patienten, die Anforderungen an
eine rechtserhebliche Erklérung, die die Patientenverfiigung auller Kraft setzen
wiirde, nicht erfiillen. Fiir die Wirksamkeit einer Erklarung sei ein Mindestmal
an Entscheidungsfahigkeit zu Verlangenz.

2.5.1.2. Nach einer anderen Position hat der vorausverfiigende Wille, der sich
gegen eine Lebensverlangerung richtet, lediglich unter bestimmten
Bedingungen den Vorrang vor Anzeichen von Lebenswillen in der spéteren
Situation. Zu ihnen gehorten die folgenden vier Bedingungen, die nicht zuletzt
vor dem Hintergrund des Grundsatzes in dubio pro vita einer sorgféltigen
Prifung bedirfen.

a. Die medizinische Entscheidungssituation muss hinreichend konkret in der
Patientenverfligung beschrieben sein.

2 Nach dieser Auffassung kann allerdings ein Betroffener selbstversténdlich Bedingungen
festlegen, von denen seine spatere Behandlung oder Nichtbehandlung abhéngig sein
soll. So kann z. B. verfiigt werden, dass spatere Anzeichen von Lebensfreude Anlass
sein sollen, medizinisch indizierte MaBnahmen zu ergreifen.
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b. Die Patientenverfigung muss auf die genannten Anzeichen von
Lebenswillen Bezug nehmen und deren Entscheidungserheblichkeit
ausschliefden.

c. Die Patientenverfiigung muss schriftlich abgefasst oder in vergleichbarer
Weise verlasslich dokumentiert sein.

d. Dem Abfassen der Patientenverfigung muss eine geeignete Beratung
vorausgegangen  sein.  Besondere  Uberzeugungskraft und — damit
Verbindlichkeit entfalte die Verfigung dann, wenn sie erkennen |&sst, dass
sich der Betroffene ihrer Tragweite auch unter dem Gesichtspunkt von
Unsicherheiten, insbesondere der mangelnden Antizipierbarkeit des spéteren
subjektiven Zustands, bewusst gewesen ist. Eine nach diesen Bedingungen
abgefasste Patientenverfiigung soll Bindungskraft Uber den spéteren blofen
Lebenswillen des Betroffenen hinaus haben. Dies gelte deshalb, weil der
Betroffene selbst im urteilsféhigen Zustand die Wertentscheidung gefélt hat,
seine Vorstellungen von der eigenen Lebensqualitét und von wiinschenswerten
sozialen Beziehungen Uber spétere Anzeichen von Lebensbejahung sowie
damit zusammenhdngende Unsicherheiten zu stellen. Eine solche
Wertentscheidung diirfe niemand anderes als das betroffene Individuum selbst
treffen — ihm aber stehe sie zu®.

25.1.3. Eine dritte Auffassung geht davon aus, dass bisher zu wenig
Erkenntnisse und Erfahrungen vorliegen tber die unterschiedlichen Zustande,
die Sensitivitét und die Ausdrucksformen von Menschen etwa mit schwerer
Demenz oder mit apallischem Syndrom. Diese Unsicherheiten verlangten, den
Grundsatz in dubio pro vita so weit auszulegen, dass erkennbare
lebensbgjahende  AuRerungen eines Patienten als Ausdruck seines
Lebenswillens zu werten seien und die Bindungswirkung einer friher
verfassten gegen Lebensverldngerung gerichteten Verfigung aufhdben.
Konkrete Anhaltspunkte daftir kdnnten auch nonverbaler Art sein, wie Gestik,
Mimik, korperliches Verhaten. Nach dieser Auffassung sind solche
AuRerungen als rechtlich relevanter Widerruf einzustufen.

2.5.2. Unabhéngig von den vorstehend genannten Divergenzen stellt sich die
Frage, ob unterschiedliche Anforderungen an die Entscheidungsféhigkeit des
Patienten gestellt werden sollten, je nachdem, ob es sich um
behandlungslegitimierende oder behandlungsablehnende AuRerungen handelt.
Uberwiegend wird die Auffassung vertreten, AuRerungen eines nach
allgemeinen Grundsétzen nicht entscheidungsfahigen Betroffenen seien vor
allem dann zu respektieren, wenn sie im Ergebnis auf Lebenserhaltung
gerichtet sind oder jedenfalls in diesem Sinne interpretiert werden konnen.

3 sSofern die Patientenverfiigung die voranstehend genannten Bedingungen a — d nicht
erfillt, bleibt sie als Instrument zur Ermittlung des mutmaRlichen Willens bedeutsam.
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Entsprechend bestehen erkennbare Vorbehalte, AuRerungen eines nach
allgemeinen Grundsétzen nicht entscheidungsféhigen Betroffenen auch dann
zu befolgen, wenn damit eine medizinisch indizierte Mal3nahme unterlassen
oder abgebrochen wird. Auch hier dirfte im Hintergrund zum einen der
Grundsatz in dubio pro vita stehen, zum anderen aber die Uberlegung, dass
eine medizinisch indizierte MalRhahme, jedenfalls nach den Regeln der
arztlichen Profession, im Zweifel dem Interesse des Patienten entspricht.
Demgegeniber wird von anderen die Auffassung vertreten, dass in beiden
Fallen nach dem gleichen Mal3stab entschieden werden muss.

3. In ihrer Beziehung auf eine konkrete Situation bedirfen
Patientenverfigungen in der Regel der Auslegung. Es ist ratsam, dass
digjenigen, die an der Anwendung einer Patientenverfiigung auf eine gegebene
Situation beteiligt sind, vor allem Arzte, Pflegekrafte, Angehorige, gesetzliche
Vertreter, Bevollméchtigte, dazu das Gespréch miteinander suchen.
Patientenverfiigungen enthalten zwar Festlegungen und/oder Gesichtspunkte,
die fur die Ermittlung des Willens in einer gegebenen Situation bindend und
mal3geblich sind (s. oben 111.1).

Das schliefdt aber nicht aus, dass Fragen zu dem, was der Patient mit seiner
Verfuigung konkret gemeint hat und auf welche Weise sein Wille umzusetzen
ist, offen bleiben, etwa in dem Fall, in dem seit der Patientenverfligung neue
medi zi nische Behandlungsmadglichkeiten verfiigbar geworden sind oder unklar
ist, ob der Patient be seiner Verflgung Uber vorhandene
Behandlungsmdglichkeiten informiert war. Die Situation, in der ein
entscheidungsfahiger Patient seine Einwilligung in eine medizinische
Mal3nahme geben oder verweigern kann, ist dadurch ausgezeichnet, dass im
Dialog mit ihm &rztliche Aufklarung gegeben und Klarheit Uber seinen
tatsichlichen aktuellen Willen geschaffen werden kann. Diese Méglichkeit
besteht nicht mehr, wenn es gilt, eine vorhandene Patientenverfiigung
auszulegen und anzuwenden. Ausdriicklich ist festzuhalten: Alle, die an der
gemeinsamen Auslegung der Patientenverfiigung mitwirken, sind gehalten,
nach bestem Wissen und Gewissen den Willen des Patienten fir die gegebene
Situation zu ermitteln und ihm in der Entscheidung Uber eine medizinische
Behandlung Rechnung zu tragen.

4. Der Streit um die Verbindlichkeit einer Patientenverfiigung erstreckt sich
auch darauf, ob und in welchem Mal3e ein Betreuer des Patienten an eine
Patientenverfiigung gebunden ist.

4.1. Einerseits wird vorgebracht, ein Betreuer habe den in ener
Patientenverfiigung niedergelegten Willen des Patienten umzusetzen, soweit
dieser Wille reicht und soweit dies im Rahmen der objektiven Rechtsordnung
zuldssig ist. Dies entspreche auch grundsétzlich dem geltenden
Betreuungsrecht, wonach eine Betreuung nur insoweit angeordnet werden darf,
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wie der Betroffene seine Angelegenheiten nicht selbst zu besorgen vermag. Es
empfehle sich aber, im Betreuungsrecht ausdriicklich festzulegen, dass der
Betreuer durch ene im entscheidungsfdhigen Zustand verfasste
Patientenverfiigung des Betreuten gebunden ist und diese auch nicht mit der
Begriindung missachten darf, ihre Befolgung widerspreche dem Wohl (8§ 1901
Abs. 2 S. 1 und Abs. 3 S. 1 BGB) des Betreuten. Denn sonst wiirde die
eigenverantwortliche Entscheidung des Patienten in einem nicht vertretbaren
Mal3e durch die Entscheidung eines Dritten ersetzt.

Falls der Wille des Patienten fur die konkrete Behandlungssituation allerdings
nicht ausreichend prézise festgelegt sei oder der Patient erkennbar nicht mehr
an seiner Entscheidung festhalten wolle, habe der Vertreter zum Wohl des
Patienten zu handeln, wie es dessen mutmaldichem Willen entspreche.
Gegebenenfals sei bel Unklarheiten oder Differenzen zwischen den
Beteiligten das VVormundschaftsgericht einzuschalten.

Andererseits wird die Auffassung vertreten, die Regelung des § 1901 BGB,
wonach der Betreuer die Angelegenheiten des Betreuten so zu besorgen habe,
wie es dessen Wohl entspreche, und daher eine eigenstéandige Entscheidung
treffen misse, solle auch dann gelten, wenn eine Patientenverfiigung vorliegt.
Das bedeute, dass eine Patientenverfiigung, insbesondere eine, in der
Malinahmen oder Unterlassungen festgelegt seien, die zu einer
Lebensverkiirzung fuhren wirden, in der konkreten Situation darauf hin zu
Uberpriifen sei, ob sie dem aktuellen Wohl des Patienten entspreche, dies auch
vor dem Hintergrund eventueller zwischenzeitlicher  medizinischer
Fortschritte.

4.2. Eine andere Frage ist, ob und wann Entscheidungen des Betreuers der
Genehmigung des Vormundschaftsgerichts bedirfen sollen. Nach geltendem
Recht bedarf der Betreuer fur die Einwilligung in einen Iebensbedrohlichen
arztlichen Eingriff, auf3er bei Gefahr im Verzug, der Genehmigung des
Vormundschaftsgerichts. Es hat dartiber hinaus (wie auch in anderen
familienrechtlichen  Situationen) Entscheidungen des Vertreters auf
Missbrauch zu Uberwachen. Wenn bei einer gesetzlichen Regelung der
Patientenverfiigung festgelegt wird, dass der Betreuer die Patientenverfiigung
umzusetzen hat, gibt es keinen Anlass, eine Genehmigung durch das
Vormundschaftsgericht  vorzusehen. Allerdings sollte im Konfliktfal,
insbesondere beim Streit um die Auslegung der Patientenverfiigung, das
V ormundschaftsgericht entscheiden.

5. Von der Betreuung ist die Vorsorgevollmacht zu unterscheiden.
Grundsétzlich wird der Umfang der Vertretungsbefugnis vom Vollmachtgeber
festgelegt. Im Ubrigen trifft der Bevollmachtigte eine eigene Entscheidung,
ohne dass eine laufende Kontrolle durch das Vormundschaftsgericht
vorgesehen ist.
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5.1. Hieraus wird zum Teil der Schluss gezogen, dass die Pflicht, den Willen
des VVollmachtgebers zu befolgen, nicht durch das Wohl des Betroffenen nach
§ 1901 Abs. 2 und Abs. 3 BGB begrenzt werde. Denn der Vollmachtgeber
habe eine Person seines Vertrauens bestellt, sodass er bei der Bestellung auch
die Reichweite von deren Entscheidungsbefugnissen festlegen kénne und
festgelegt habe. Weitergehende Grenzen seien daher nicht notwendig.

Liege eine Patientenverfiigung vor, die entsprechend prézise Vorgaben mache,
sei fur abweichende Entscheidungen des Bevollméchtigten nach dieser
Auffassung kein Raum gegeben. Fiir eine kiinftige rechtliche Regelung wird
deshalb der Vorrang des Willens des Betroffenen nach Mal’gabe der
Patientenverfiigung postuliert, an die der Bevollméchtigte gebunden sai.

Eine Gegenposition vertritt die Auffassung, dass wegen des mdglichen
Missbrauchs und des haufig nicht prézisen Inhalts einer Vollmacht eine
Bindung an das Wohl des Betroffenen grundsétzlich anzunehmen sei und
jedenfallsin den Féllen, in denen auch der Bevollméchtigte eine Genehmigung
nach § 1904 Abs. 2 BGB bendtige, das aktuelle Wohl nach § 1901 Abs. 2 S. 1
BGB Vorrang vor friher geduf3erten Winschen des Betroffenen habe. Dies
koénne unter Umsténden dazu fihren, dass der Bevollméchtigte dem in der
Patientenverfiigung festgelegten Willen nicht zu folgen habe.

5.2. Das Erfordernis, fur Entscheidungen des Bevollméchtigten die
Genehmigung des Vormundschaftsgerichts einzuholen, ist im geltenden Recht
nur vorgesehen, wenn es um die Einwilligung in die Vornahme potenziell
Iebensbedrohlicher medizinischen Malinahmen geht (8 1904 Abs. 2 BGB). Ist
eine Patientenverfigung mit klaren Vorgaben vorhanden, so ist nach einer
Auffassung das Vormundschaftsgericht entweder gar nicht mehr oder aber nur
bei Auslegungskonflikten oder deutlichen Anzeichen von Missbrauch zu
beteiligen. Nach einer anderen (allerdings im Nationalen Ethikrat nicht
vertretenen) Auffassung muss wie bel der Betreuung gerade auch fur die
Beendigung  lebenserhaltender  Malnahmen  nach  Maligabe  der
Patientenverfiigung die Genehmigung des Vormundschaftsgerichts eingeholt
werden.

6. Aus einer gesetzlichen Regelung der Patientenverfiigung darf sich kein
Zwang zur Abfassung einer solchen Vorausverfiigung oder zur Bestellung
eines Bevollméchtigten ergeben. Es ist jedem zu wiinschen, dass er auf die
Firsorge von Angehdrigen, gesetzlichen Vertretern oder Arzten bauen und
darauf vertrauen kann, dass diese in der gegebenen Situation in seinem
wohlverstandenen Interesse entscheiden werden. Es ist aber legitim und
nachvollziehbar, wenn jemand eine eigene Verfigung Uber die medizinische
Behandlung am Lebensende treffen will. Auch kann darin die Absicht zum
Ausdruck kommen, Angehorige, Pflegekréfte und Arzte von einer schwierigen
Entscheidung zu entlasten.
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7. Angesichts wachsender wirtschaftlicher Zwénge konnten Krankenhduser
oder Pflegeheime die Aufnahme eines Patienten davon abhéngig machen, ob er
fur den Fall seiner Einwilligungsunfahigkeit eine Patientenverfiigung verfasst
hat, weil sie sich von einer Verkiirzung der Behandlungs- oder Verlangerung
der Pflegedauer wirtschaftliche Vorteile versprechen. Zum Tell ist dies
offenbar bereits der Fall. Der Nationale Ethikrat betont, dass das Abfassen
einer Patientenverfigung oder Bevollméchtigung im persdnlichen Ermessen
des Patienten liegen muss. lhr Vorliegen oder Nichtvorliegen darf nicht zur
Voraussetzung fir den Zugang zu medizinischen oder pflegerischen
Versorgungseinrichtungen gemacht oder in anderer Weise zu 6konomischen
Zwecken missbraucht werden.

IV. Empfehlungen

1. Der Nationale Ethikrat betont, dass die Diskussion um die Reichweite und
Verbindlichkeit von Patientenverfligungen nicht dazu fihren darf, das Verbot
der aktiven Sterbehilfe (§ 216 StGB) infrage zu stellen.

2. Der Nationale Ethikrat ist der Auffassung, dass eine entscheidungsfahige
Person fur den Fall ihrer eigenen spéteren Entscheidungsunféhigkeit das Recht
haben muss, in einer Patientenverfiigung Festlegungen fir oder gegen eine
spatere  medizinische Behandlung zu treffen. Dies sollte auch die
Durchfihrung, den Abbruch oder das Unterlassen medizinisch indizierter
lebenserhaltender Malinahmen umfassen  konnen, keinesfalls jedoch
Mal3nahmen der aktiven Sterbehilfe. Voraussetzungen und Reichweite einer
Patientenverfiigung sollten im Interesse der Rechtssicherheit gesetzlich
geregelt werden. Zugleich sollen die Anstrengungen zur Sicherstellung von
palliativmedizinischen, schmerztherapeutischen, pflegerischen und
psychosozialen Unterstiitzungsangeboten fortgesetzt und verstarkt werden.

3. Patientenverfigungen nehmen Einfluss auf das Rechtsverhdltnis des
Patienten zum Arzt, zum Pflegepersonal, zum Vertreter oder zu den
Angehdrigen. Es handelt sich deshalb um eine Materie, die im Burgerlichen
Gesetzbuch geregelt werden sollte. Die Mitglieder des Nationalen Ethikrates
halten eine ergdnzende Regelung im Strafrecht fir wiinschenswert, um auch in
strafrechtlicher Hinsicht grofere Rechtssicherheit fir den genannten
Personenkreis und eine hinreichende Abgrenzung zur aktiven Sterbehilfe zu
erzielen. Einige Mitglieder halten eine solche Regelung im Strafrecht fir
notwendig.

4. Der Nationale Ethikrat ist mehrheitlich der Auffassung, der Gesetzgeber
solle klarstellen, dass eine Patientenverfligung, mit der eine Person erkennbar
und hinreichend konkret eine Festlegung zu einer medizinischen Behandlung
getroffen hat, fir den Arzt und das Pflegepersonal verbindlich ist. Einige
Mitglieder lehnen eine strikte Verbindlichkeit von Patientenverfiigungen ab,
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um Arzten und Pflegepersonal eigene Entschei dungsspielraume zuzugestehen,
fur deren Inanspruchnahme sie gewichtige Griinde anfiihren missen.

5. Der Nationale Ethikrat ist ganz Uberwiegend der Auffassung, dass die
Reichweite und Verbindlichkeit der Patientenverfiigung nicht auf bestimmte
Phasen der Erkrankung beschrénkt werden sollten. Einige Mitglieder sind der
Auffassung, dass Aussagen in Bezug auf die Einstellung lebenserhaltender
Mal3nahmen nur im Falle eines irreversiblen, in absehbarer Zeit zum Tode
fuhrenden Krankheitsverlaufs al's bindend anzusehen sein sollten.

6. Der Nationale Ethikrat empfiehlt, zugleich mit einer Regelung der
Patientenverfiigung die Kompetenzen von Betreuern und Bevollméchtigten
gesetzlich zu prézisieren. Der Gesetzgeber sollte anordnen, dass ein vom
Betroffenen eingesetzter Bevollméchtigter oder ein vom Gericht bestellter
Betreuer die in einer Patientenverfiigung festgelegten Behandlungsmodalitéten
gegeniiber den Arzten und den Pflegekraften sowie gegebenenfalls gegeniiber
den Angehdrigen zur Geltung zu bringen hat.

7. Der Nationale Ethikrat ist mehrheitlich der Auffassung, dass eine
Patientenverfiigung, mit der der Patient erkennbar und hinreichend konkret
eine eigene Entscheidung fur die anstehende Situation getroffen hat, fir den
Betreuer oder Bevollméchtigten verbindlich ist, selbst dann, wenn aus deren
Sicht diese Entscheidung nicht dem Wohl des Patienten entspricht.

8. Der Nationde Ethikrat empfiehlt, die Zusténdigkeit des
Vormundschaftsgerichts fir den Fall vorzusehen, dass Anhaltspunkte fir eine
missbrduchliche  Verwendung der Patientenverfigung durch  den
Bevollméchtigten oder Betreuer bestehen. Dartiber hinaus sollte der
Gesetzgeber regeln, dass Entscheidungen des Betreuers der Genehmigung des
Vormundschaftsgerichts bedirfen, wenn es bel der Anerkennung und
Auslegung der Patientenverfliigung zu Meinungsverschiedenheiten zwischen
dem Betreuer, dem Arzt, einer Pflegekraft oder einem Angehdrigen kommt.

9. Der Nationale Ethikrat empfiehlt, die Entscheidungskompetenzen eines
Bevollméchtigten und Betreuers fir den Fall, dass keine einschlédgige
Patientenverfiigung vorliegt, jeweils unterschiedlich zu regeln. In diesem Fall
sollte der Betreuer gesetzlich an das Wohl des Betreuten geméald dessen
mutmaldlichem Willen gebunden sein. Der Betreuer <sollte fur alle
Entscheidungen, die fir den Betreuten mit der Gefahr des Todes oder eines
schweren und langer dauernden gesundheitlichen Schadens verbunden sind,
die Genehmigung des Vormundschaftsgerichts einholen missen. Die
Entschel dungsbefugnisse des Bevollméchtigten sollten sich hingegen aus der
Vollmacht und den damit eréffneten Entscheidungsspielraumen ergeben. Das
Vormundschaftsgericht sollte nur zustdndig sein, wenn Anhaltspunkte daftr
bestehen, dass der Bevollméchtigte die ihm ertffneten
Entschel dungsspielréume Uberschreitet.
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10. Der Nationale Ethikrat ist der Auffassung, dass der Gesetzgeber die
Schriftform oder eine vergleichbar verldssiche Dokumentation (z. B.
Videoaufnahme) zur Voraussetzung der Glltigkeit einer Patientenverfiigung
machen sollte. AuRerungen, die nicht diessm Formerfordernis entsprechen,
sollen bei der Ermittlung des mutmal3ichen Willens berticksichtigt werden.

11. Der Nationale Ethikrat ist mehrheitlich der Auffassung, dass die Gultigkeit
einer Patientenverfiigung nicht davon abhangig gemacht werden sollte, dass
ihr eine fachkundige Beratung vorausgegangen ist. Alle Mitglieder des
Nationalen Ethikrates empfehlen jedoch, vor der Abfassung einer
Patientenverfiigung eine fachkundige Beratung in Anspruch zu nehmen.

12. Der Nationale Ethikrat empfiehlt, fir die Aktualitét der Patientenverfiigung
zu sorgen. Er ist mehrheitlich der Auffassung, dass die Giltigkeit einer
Patientenverfiigung oder einer Vollmacht weder von vorgegebenen Fristen
noch von wiederholter Bestétigung abhangig gemacht werden soll. Er spricht
sich fir eine gesetzlich festgelegte Vermutung aus, dass die in der
Patientenverfiigung oder Vollmacht getroffene Entscheidung in der konkreten
Situation noch gelten soll. Die blofRe Annahme einer in der Zwischenzeit
eingetretenen Willensdnderung reicht zur Widerlegung der Vermutung nicht
aus.

Einige Mitglieder sind der Auffassung, dass bel der Anwendung der
Patientenverfiigung oder V ollmacht nachgewiesen werden muss, dass der darin
gedullerte Wille noch dem aktuellen mutmaldichen Willen des Patienten
entspricht.

13. Der Gesetzgeber sollte nach Auffassung des Nationalen Ethikrates
insbesondere mit Blick auf die zunehmenden Félle von Demenzerkrankungen
klarstellen, dass Anzeichen von Lebenswillen eines Entscheidungsunfahigen
die Bindungswirkung einer behandlungsablehnenden Patientenverfiigung
aufheben, essal denn:

a. die medizinische Entscheidungssituation ist hinreichend konkret in der
Patientenverfiigung beschrieben

b. die Patientenverfigung nimmt auf die genannten Anzeichen von
L ebenswillen Bezug und schliefdt deren Entscheidungserheblichkeit aus

c. die Patientenverfiigung ist schriftlich abgefasst oder in vergleichbarer Weise
verlasslich dokumentiert und

d. dem Abfassen der Patientenverfigung ist eine geeignete Beratung
vorausgegangen.

14. Das Vorliegen oder Nichtvorliegen einer Patientenverfiigung darf nicht zur
Voraussetzung fur den Zugang zu V ersorgungsei nrichtungen gemacht werden.
Patientenverfliigungen dirfen auch nicht in anderer Weise zu wirtschaftlichen
Zwecken missbraucht werden.
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Sondervotum

Das Betreuungsrecht ist nicht der geeignete Ort fiir eine gesetzliche Regelung
der Patientenverfigung. Die Intention des Betreuungsrechts ist die staatliche
Sorge und der Schutz fir entscheidungsunfahige Menschen, nicht eine Fiktion
von Selbstbestimmung. Das Betreuungsgesetz ist eine Spezialregelung zur
Stellvertretung des Willens nicht einwilligungsfahiger Menschen unter dem
Vorbehalt der Nichtdelegierbarkeit héchstpersonlicher Angelegenheiten. Dazu
durften Mal3nahmen wie ein lebensverkirzender oder ein zum Tode fuhrender

Behandlungsabbruch gehdren.

Waéhrend der Betreuer im geltenden Recht das Wohl und die Winsche des
Betreuten fur bestimmte Aufgabenkreise — soweit und solange erforderlich —
eigenverantwortlich an dessen Stelle zu vertreten hat, unter Beachtung der
grofftmoglichen Eigensténdigkeit des Betreuten, wiirde die in den Entwiirfen
einer Regelung der Patientenverfiigung vorgesehene Rechtsfigur die Rolle des
Betreuers grundlegend verdndern: Er wire lediglich der Vollstrecker eines
frither niedergelegten Willens, kein Begleiter, Betreuer, der dem Wohl und den
aktuellen Wiinschen des Betreuten verpflichtet ist.

Seine Verantwortung wire eng begrenzt; im Zweifel konnte er sich auf seine
Vollstreckerfunktion berufen. Damit wiirde zugleich der Illusion Vorschub
geleistet, die Ausfiihrung einer Patientenverfiigung durch Dritte entspreche den
Anforderungen an aktuelle Selbstbestimmung des Patienten. Eine
grundlegende Regelung des Arzt-Patienten-Verhéltnisses im BGB st
iiberfillig angesichts der vielfdltigen Behandlungsmoglichkeiten, der hohen
Eingriffsrisiken und der Zunahme medizinischer Dienstleistungsangebote.
Dabei geht es um Selbstbestimmung, um Vertrauen, um Qualitétssicherung
und um Gewihrleistung.

Eine solche gesetzliche  Gesamtregelung  wiirde das  drztliche
Leistungsverhiltnis klar konturieren und die Folgenverantwortung deutlich
machen. Es empfiehlt sich, die Entscheidung iiber Behandlungseinleitung, -
fortsetzung oder -abbruch bei entscheidungsunfihigen Menschen in diesem
Zusammenhang im BGB zu regeln, sei es im Allgemeinen Teil oder im Recht
der Schuldverhiltnisse.

Quelle:
http://lwww.ethikrat.org/stellungnahmen/pdf/Stellungnahme_Patientenverfuegung.pdf
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Zweites Gesetz zur Anderung des Betreuungsrechts

Bundesgesetzblatt Jahrgang 2005 Teil I Nr. 23, S. 1073-1080

ausgegeben zu Bonn am 26.April 2005

Zweites Gesetz zur Anderung des
Betreuungsrechts

(Zweites Betreuungsrechtsinderungsgesetz — 2.BtAndG)

Vom 21.April 2005
Der Bundestag hat mit Zustimmung des Bundesrates das folgende Gesetz
beschlossen:
Artikel 1
Anderung des Biirgerlichen Gesetzbuchs

Das Birgerliche Gesetzbuch in der Fassung der Bekanntmachung vom 2.
Januar 2002 (BGBI. | S. 42, 2909; 2003 | S. 738), zuletzt gedndert durch
Artikel 1 des Gesetzes vom 6. Februar 2005 (BGBI. | S. 203), wird wie folgt
gedndert:

1 Die Inhaltsiibersicht wird wie folgt geéndert:
a) Die Angabe zu § 1836awird wie folgt gefasst:
.8 1836a (weggefallen)“.
b) Die Angabe zu § 1836b wird wie folgt gefasst:
5.3 1836b (weggefallen)“.
c) Die Angabe zu § 1901a wird wie folgt gefasst:
,».§ 1901a Schriftliche Betreuungswiinsche,
Vorsorgevollmacht*.
d) Die Angabe zu § 1908e wird wie folgt gefasst:
,»$ 1908e (weggefallen)“.
e) Die Angabe zu § 1908h wird wie folgt gefasst:
58 1908h (weggefallen)™.
f) Die Angabe zu § 1908k wird wie folgt gefasst:
5.8 1908k (weggefallen)“.
2. In § 1791a Abs. 1 Satz 2 wird vor dem Wort ,,Einzelvormund* das
Wort ,,ehrenamtlicher* eingefiigt.
3. In § 1791b Abs. 1 Satz 1 wird vor dem Wort ,,Einzelvormund* das
Wort ,,ehrenamtlicher* eingefiigt.
4. § 1835 Abs. 2 Satz 2 wird wie folgt gefasst:
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»datz 1 ist nicht anzuwenden, wenn der Vormund oder Gegenvormund eine
Vergiitung nach § 1836 Abs. 1 Satz 2 in Verbindung mit dem Vormiinder- und
Betreuervergiitungsgesetz erhalt.

5. § 1836 wird wie folgt gefasst:
,»$ 1836
Vergiitung des Vormunds

(1) Die Vormundschaft wird unentgeltlich gefiihrt. Sie wird ausnahmsweise
entgeltlich gefiihrt, wenn das Gericht bei der Bestellung des Vormunds
feststellt, dass der Vormund die Vormundschaft berufsmifBig fiihrt. Das
Niéhere regelt das Vormiinder- und Betreuervergiitungsgesetz.

(2) Triftt das Gericht keine Feststellung nach Absatz 1 Satz 2, so kann es
dem Vormund und aus besonderen Griinden auch dem Gegenvormund
gleichwohl eine angemessene Vergiitung bewilligen, soweit der Umfang oder
die Schwierigkeit der vormundschaftlichen Geschéfte dies rechtfertigen; dies
gilt nicht, wenn der Miindel mittellos ist.

(3) Dem Jugendamt oder einem Verein kann keine Vergiitung bewilligt
werden.*

6. Die §§ 1836a und 1836b werden aufgehoben.
7. Nach § 1896 Abs. 1 wird folgender Absatz 1a eingefiigt:

»(1a) Gegen den freien Willen des Volljahrigen darf ein Betreuer
nicht bestellt werden.*

8. § 1897 wird wie folgt geéndert:
a) Absatz 7 wird wie folgt gefasst:

»(7) Wird eine Person unter den Voraussetzungen des
Absatzes 6 Satz 1 erstmals in dem Bezirk des Vormundschaftsgerichts
zum Betreuer bestellt, soll das Gericht zuvor die zustéindige Behorde
zur Eignung des ausgewéhlten Betreuers und zu den nach § 1 Abs. 1
Satz 1 zweite Alternative des Vormiinder- und
Betreuervergiitungsgesetzes zu treffenden Feststellungen anhdren.
Die zustindige Behorde soll die Person auffordern, ein
Fithrungszeugnis und eine Auskunft aus dem Schuldnerverzeichnis
vorzulegen.*

b) Folgender Absatz 8 wird angefligt:
»(8) Wird eine Person unter den Voraussetzungen des

Absatzes 6 Satz 1 bestellt, hat sie sich {iber Zahl und Umfang der von
ihr berufsméBig gefiihrten Betreuungen zu erklaren.*

9. § 1899 wird wie folgt geéndert:
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a) Dem Absatz 1 wird folgender Satz angefiigt:

,Mehrere Betreuer, die eine Vergiitung erhalten, werden
aufler in den in den Absidtzen 2 und 4 sowie § 1908i Abs. 1 Satz 1 in
Verbindung mit § 1792 geregelten Fallen nicht bestellt.

b) In Absatz 4 werden die Worter ,,oder ihm die Besorgung
iibertragt® gestrichen.

10. Dem § 1901 Abs. 4 werden folgende Séitze angefiigt:

,Wird die Betreuung berufsmiBig gefiihrt, hat der Betreuer in
geeigneten Fillen auf Anordnung des Gerichts zu Beginn der
Betreuung einen Betreuungsplan zu erstellen. In dem Betreuungsplan
sind die Ziele der Betreuung und die zu ihrer Erreichung zu
ergreifenden Mafinahmen darzustellen.*

1. § 1901a wird wie folgt gedndert:
a) Die Uberschrift wird wie folgt gefasst:
»$ 1901a

Schriftliche Betreuungswiinsche, Vorsorgevollmacht™.
b) Es werden folgende Sétze angefiigt:

»Ebenso hat der Besitzer das Vormundschaftsgericht {iber
Schriftstiicke, in denen der Betroffene eine andere Person mit der
Wahrnehmung seiner Angelegenheiten bevollméchtigt hat, zu
unterrichten. Das Vormundschaftsgericht kann die Vorlage einer
Abschrift verlangen.*

12. In § 1908b Abs. 1 wird nach Satz 1 folgender Satz eingefiigt:

,»Ein wichtiger Grund liegt auch vor, wenn der Betreuer eine
erforderliche Abrechnung vorsétzlich falsch erteilt hat.*

13. § 1908e wird aufgehoben.
14. § 1908f wird wie folgt gedndert:

a) In Absatz 1 Nr. 2 werden nach den Wortern ,,fortbildet und*
die Worter ,,sie sowie Bevollméchtigte eingefiigt.
b) In Absatz 2 wird das Wort ,,Bundesland* durch das Wort

,Land‘ ersetzt.
c) Folgender Absatz 4 wird angefiigt:

»(4) Die anerkannten Betreuungsvereine konnen im
Einzelfall Personen bei der Errichtung einer Vorsorgevollmacht
beraten.*

15. § 1908h wird aufgehoben.
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16. §1908i Abs. 1 Satz 1 wird wie folgt gefasst:

,Im Ubrigen sind auf die Betreuung § 1632 Abs. 1 bis 3, §§ 1784,
1787 Abs. 1, § 1791a Abs. 3 Satz 1 zweiter Halbsatz und Satz 2, §§
1792, 1795 bis 1797 Abs. 1 Satz 2, §§ 1798, 1799, 1802, 1803, 1805
bis 1821, 1822 Nr. 1 bis 4, 6 bis 13, §§ 1823 bis 1826, 1828 bis 1836,
1836¢ bis 1836e, 1837 Abs. 1 bis 3, §§ 1839 bis 1843, 1845, 1846,
1857a, 1888, 1890 bis 1895 sinngemil anzuwenden.*

17. § 1908k wird aufgehoben.

18. Dem § 1915 Abs. 1 wird folgender Satz angefiigt:
»Abweichend von § 3 Abs. 1 bis 3 des Vormiinder- und
Betreuervergiitungsgesetzes bestimmt sich die Hohe einer nach
§ 1836 Abs. 1 zu bewilligenden Vergiitung nach den fiir die Fiihrung
der Pflegschaftsgeschéfte nutzbaren Fachkenntnissen des Pflegers
sowie nach dem Umfang wund der Schwierigkeit der
Pflegschaftsgeschéfte, sofern der Pflegling nicht mittellos ist.*

Artikel 2

Anderung des Melderechtsrahmengesetzes

8 11 des Melderechtsrahmengesetzesin der Fassung der Bekanntmachung vom
19. April 2002 (BGBI. | S. 1342), das zuletzt durch das Gesetz vom 25. August
2004 (BGBI. | S.2210) gedndert worden ist, wird folgender Absatz 7 angefgt:

»(7) Durch Landesrecht kann bestimmt werden, dass sich die nach den
Absitzen 1 bis 3 melde- und auskunftspflichtige Person durch eine hierzu
bevollméchtigte Person vertreten lassen kann; in diesem Fall muss die
Vollmacht o6ffentlich oder nach § 6 Abs. 2 des Betreuungsbehdrdengesetzes
durch die Urkundsperson bei der Betreuungsbehdrde beglaubigt sein.

Artikel 3

Anderung des Rechtspflegergesetzes

8 19 des Rechtspflegergesetzes vom 5. November 1969 (BGBI. | S. 2065), das
zuletzt durch Artikel 2 Abs. 2 des Gesetzes vom 26. Januar 2005 (BGBI. | S.
162) gedndert worden ist, wird wie folgt gedndert:
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1 Absatz 1 wird wie folgt geandert:

a) Der Nummer 1 wird folgende Nummer vorangestellt:

,1. die Geschifte nach § 14 Abs. 1 Nr. 4, soweit sie nicht die
Entscheidung iiber die Anordnung einer Betreuung und die Festlegung des
Aufgabenkreises des Betreuers auf Grund der §§ 1896 und 1908a des
Biirgerlichen Gesetzbuchs sowie die Verrichtungen auf Grund der §§ 1903 bis
1906 und 1908d des Biirgerlichen Gesetzbuchs und von § 68 Abs. 3 und § 68b
Abs. 3 des Gesetzes iiber die Angelegenheiten der freiwilligen Gerichtsbarkeit
betreffen;*

b) Die bisherigen Nummern 1 bis 5 werden die Nummern 2 bis 6.

2. In Absatz 2 wird die Angabe ,Nr. 1 bis 4“ durch die Angabe ,,Nr. 2 bis
5% ersetzt.

3. Folgender Absatz 3 wird angefligt:

»(3) Soweit von der Erméchtigung nach Absatz 1 Nr. 1 hinsichtlich der
Auswahl und Bestellung eines Betreuers Gebrauch gemacht wird, sind die
Vorschriften des Gesetzes iiber die Angelegenheiten der freiwilligen
Gerichtsbarkeit iiber die Bestellung eines Betreuers auch fiir die Anordnung
einer Betreuung und Festlegung des Aufgabenkreises des Betreuers nach §
1896 des Biirgerlichen Gesetzbuchs anzuwenden.*

Artikel 4

Anderung der Zivilprozessordnung

Dem 8 51 der Zivilprozessordnung in der im Bundesgesetzblatt Teil 111,
Gliederungsnummer 310-4, verdffentlichten bereinigten Fassung, die zuletzt
durch Artikel 1 des Gesetzes vom 22. Mérz 2005 (BGBI. | S.837) geéndert
worden ist, wird folgender Absatz 3 angefuigt:

»(3) Hat eine nicht prozessfihige Partei, die eine volljdhrige natiirliche
Person ist, wirksam eine andere natiirliche Person schriftlich mit ihrer
gerichtlichen Vertretung bevollmichtigt, so steht diese Person einem
gesetzlichen Vertreter gleich, wenn die Bevollméchtigung geeignet ist, gemal
§ 1896 Abs. 2 Satz 2 des Biirgerlichen Gesetzbuchs die Erforderlichkeit einer
Betreuung entfallen zu lassen.*

Artikel 5
Anderung des Gesetzes (iber die Angelegenheiten der freiwilligen
Gerichtsbarkeit
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Das Gesetz Uber die Angelegenheiten der freiwilligen Gerichtsbarkeit in der
im Bundesgesetzblatt Teil 111, Gliederungsnummer 315-1, vertffentlichten
bereinigten Fassung, zuletzt geéndert durch Artikel 2 Abs. 4 des Gesetzes vom
26. Januar 2005 (BGBI. S. 162), wird wie folgt gedndert:

1

246

In § 50 Abs. 5 wird die Angabe ,,§ 67 Abs. 3“ durch die Angabe ,,§
67a*“ ersetzt.

§ 56g wird wie folgt gedndert:
a) Absatz 1 Nr. 2 wird wie folgt gefasst:

952 eine dem Vormund oder Gegenvormund zu bewilligende
Vergiitung oder Abschlagszahlung (§ 1836 des Biirgerlichen
Gesetzbuchs).*

b) In Absatz 5 Satz 1 werden die Worter ,,und nach § 1836b
Satz 1 Nr. 1 des Biirgerlichen Gesetzbuchs* gestrichen.

Dem § 65 wird folgender Absatz 6 angefiigt:

,»(0) Ein Richter auf Probe darf im ersten Jahr nach seiner
Ernennung nicht in Betreuungssachen tétig sein.*
4. § 65a wird wie folgt gedndert:

a) Absatz 1 wird wie folgt gedndert:
aa) Satz 1 wird wie folgt gefasst:

Fur die Abgabe an ein anderes Vormundschaftsgericht gelten § 46
Abs. 1 Halbsatz 1, Abs. 2 Satz 1 Alternative 1 und Abs. 2 Satz 2, § 36
Abs. 2 Satz 2 entsprechend.*

bb)In Satz 2 wird der abschlieBende Punkt durch ein
Semikolon ersetzt und folgender Halbsatz angefiigt:

,der Anderung des gewdohnlichen Aufenthalts steht ein tatséchlicher
Aufenthalt von mehr als einem Jahr an einem anderen Ort gleich.*

b) Absatz 2 wird wie folgt gefasst:

»(2) Vor der Abgabe ist dem Betroffenen und dem Betreuer,
sofern der Betroffene einen solchen bereits erhalten hat,
Gelegenheit zur Auerung zu geben.*

§ 67 wird wie folgt gedndert:
a) In Absatz 1 wird nach Satz 5 folgender Satz eingefiigt:

»§ 1897 Abs. 6 Satz 1 des Biirgerlichen Gesetzbuchs gilt
entsprechend.*

b) Absatz 3 wird aufgehoben.
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6. Nach § 67 wird folgender § 67a eingefligt:
,»§ 67a

(1) Der Pfleger fir das Verfahren erhdlt Ersatz seiner
Aufwendungen nach § 1835 Abs. 1 bis 2 des Biirgerlichen
Gesetzbuchs. Vorschuss kann nicht verlangt werden. Eine Behorde
und ein Verein als Pfleger erhalten keinen Aufwendungsersatz.

(2) § 1836 Abs. 1 und 3 des Biirgerlichen Gesetzbuchs gilt
entsprechend. Wird die Pflegschaft ausnahmsweise berufsmiflig
gefiihrt, erhélt der Pfleger neben den Aufwendungen nach Absatz 1
eine Vergiitung in entsprechender Anwendung der §§ 1 bis 3 Abs. |
und 2 des Vormiinder- und Betreuervergiitungsgesetzes.

(3) Anstelle des Aufwendungsersatzes und der Vergiitung nach den
Absitzen 1 und 2 kann das Vormundschaftsgericht dem Pfleger einen
festen Geldbetrag zubilligen, wenn die fiir die Fithrung der
Pflegschaftsgeschifte erforderliche Zeit vorhersehbar und ihre
Ausschopfung durch den Pfleger gewihrleistet ist. Bei der Bemessung
des Geldbetrags ist die voraussichtlich erforderliche Zeit mit den in § 3
Abs. 1 des Vormiinder- und Betreuervergiitungsgesetzes bestimmten
Stundensitzen zuziiglich einer Aufwandspauschale von 3 Euro je
veranschlagter Stunde zu vergiiten. Einer Nachweisung der vom Pfleger
aufgewandten Zeit und der tatsdchlichen Aufwendungen bedarf es in
diesem Fall nicht; weitergehende Aufwendungsersatz- und
Vergilitungsanspriiche des Pflegers sind ausgeschlossen.

(4) Ist ein Mitarbeiter eines anerkannten Betreuungsvereins als
Pfleger fiir das Verfahren bestellt, stehen der Aufwendungsersatz und
die Vergiitung nach den Absétzen 1 bis 3 dem Verein zu. § 7 Abs. 1
Satz 2 und Abs. 3 des Vormiinder- und Betreuervergiitungsgesetzes
sowie § 1835 Abs.5 Satz 2 des Biirgerlichen Gesetzbuchs gelten
entsprechend. Ist ein Bediensteter der Betreuungsbehorde als Pfleger
fir das Verfahren bestellt, erhdlt die Betreuungsbehorde keinen
Aufwendungsersatz und keine Vergiitung.

(5) Der Aufwendungsersatz und die Vergiitung des Pflegers sind
stets aus der Staatskasse zu zahlen. Im Ubrigen gilt § 56g Abs. 1 und 5
entsprechend.*
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7. Nach § 68b Abs. 1 wird folgender Absatz 1a eingefigt:

,»(1a) Das Gericht kann von der Einholung eines Gutachtens nach Absatz 1
Satz 1 absehen, soweit durch die Verwendung eines bestehenden é&rztlichen
Gutachtens des Medizinischen Dienstes der Krankenversicherung nach § 18
des Elften Buches Sozialgesetzbuch festgestellt werden kann, inwieweit bei
dem Betroffenen infolge einer psychischen Krankheit oder einer geistigen oder
seelischen Behinderung die Voraussetzungen fiir die Bestellung eines
Betreuers vorliegen. Das Gericht darf dieses Gutachten einschlieBlich dazu
vorhandener Befunde zur Vermeidung weiterer Gutachten bei der Pflegekasse
anfordern. Das Gericht hat in seiner Anforderung anzugeben, fiir welchen
Zweck das Gutachten und die Befunde verwendet werden sollen. Das Gericht
hat tibermittelte Daten unverziiglich zu 16schen, wenn es feststellt, dass diese
fiir den Verwendungszweck nicht geeignet sind. Kommt das Gericht zu der
Uberzeugung, dass das eingeholte Gutachten und die Befunde im Verfahren
zur Bestellung eines Betreuers geeignet sind, eine weitere Begutachtung ganz
oder teilweise zu ersetzen, so hat es vor einer weiteren Verwendung die
Einwilligung des Betroffenen oder des Pflegers fiir das Verfahren einzuholen.
Wird die Einwilligung nicht erteilt, hat das Gericht die {ibermittelten Daten
unverziiglich zu 1oschen. Das Gericht kann unter den vorgenannten
Voraussetzungen auf eine Begutachtung insgesamt verzichten, wenn die
sonstigen Voraussetzungen fiir die Bestellung eines Betreuers zweifellos
festgestellt werden konnen.*

8. In § 69 Abs. 1 Nr. 5 werden die Worter ,,fiinf Jahre* durch die Worter
,sieben Jahre* ersetzt.

9. In § 69g Abs. 1 Satz 2 werden nach dem Wort ,,geltend,” die Worter
,,der Betreuer habe eine Abrechnung vorsétzlich falsch erteilt oder*
eingefiigt.

10. § 70 wird wie folgt gedndert:
a) In Absatz 2 wird Satz 2 wie folgt gefasst:

,Ist ein solches Verfahren nicht anhingig, so findet § 65
Abs. 1 bis 3 entsprechende Anwendung.*

b) In Absatz 3 wird Satz 1 wie folgt gefasst:
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,Das Vormundschaftsgericht kann das Verfahren iiber die
Unterbringungsmafnahme nach Anhoérung des gesetzlichen Vertreters
und des Betroffenen an das Gericht abgeben, in dessen Bezirk sich
der Betroffene aufhélt und die Unterbringungsmafnahme vollzogen
werden soll, wenn sich das Gericht zur Ubernahme des Verfahrens
bereit erkldrt hat; § 46 Abs. 2 Satz 1 erste Alternative gilt
entsprechend.*

11. In § 70b Abs. 1 Satz 3 wird die Angabe ,,§ 67 Abs. 3 durch die
Angabe ,,§ 67a ersetzt.

Artikel 6

Anderung der Kostenordnung

In 893a Abs.2 und in §128b Satz2 der Kostenordnung in der im
Bundesgesetzblatt Teil I1I, Gliederungsnummer 361-1, vertffentlichten
bereinigten Fassung, die zuletzt durch Artikel 14 Abs. 2 des Gesetzes vom 22.
Mérz 2005 (BGBI. | S. 837) geéndert worden ist, wird jeweils die Angabe
,»§ 137 Nr. 16* durch die Angabe ,,§ 137 Abs. 1 Nr. 17 ersetzt.

Artikel 7

Anderung des Einfilhrungsgesetzes zum
Burgerlichen Gesetzbuche

Dem Artikel 229 des Einfuhrungsgesetzes zum Birgerlichen Gesetzbuche in
der Fassung der Bekanntmachung vom 21. September 1994 (BGBI. | S. 2494,
19971 S. 1061), das zuletzt durch die Artikel 2 und 4 Abs. 2 des Gesetzes vom
6. Februar 2005 (BGBI. | S. 203) gedndert worden ist, wird folgender § 14
angefugt:

»§ 14
Ubergangsvorschrift zum 2. Betreuungsrechtsinderungsgesetz

vom 21. April 2005

Die Vergiitungs- und Aufwendungsersatzanspriiche von Vormiindern,
Betreuern und Pflegern, die vor dem 1. Juli 2005 entstanden sind, richten sich

Betrifft: Betreuung 8 249



Bundesgesetzblatt Jahrgang 2005 Teil I Nr. 23, S. 1073-1080

nach den bis zum Inkrafttreten des 2. Betreuungsrechtsénderungsgesetzes vom
21. April 2005 (BGBI. I S. 1073) geltenden Vorschriften.*

Artikel 8

Gesetz Uber die Vergitung von Vormiindern und Betreuern
(Vormunder- und Betreuervergiitungsgesetz — VBVG)

Abschnitt 1
Allgemeines

§1
Feststellung der Berufsméaliigkeit und Vergitungsbewilligung

(1) Das Vormundschaftsgericht hat die Feststellung der Berufsmafdigkeit
gemald § 1836 Abs. 1 Satz 2 des Birgerlichen Gesetzbuchs zu treffen, wenn
dem Vormund in einem solchen Umfang Vormundschaften tbertragen sind,
dass er sie nur im Rahmen seiner Berufsausiibung fiihren kann, oder wenn zu
erwarten ist, dass dem Vormund in absehbarer Zeit Vormundschaften in
diesem Umfang Ubertragen sein werden. Berufsméaliigkeit liegt im Regelfall
vor, wenn

1. der Vormund mehr als zehn Vormundschaften fihrt oder

2. die fur die Fihrung der Vormundschaft erforderliche Zeit
voraussichtlich 20 Wochenstunden nicht unterschreitet.

(2) Trifft das Vormundschaftsgericht die Feststellung nach Absatz 1 Satz 1,
s0 hat es dem Vormund oder dem Gegenvormund eine Vergitung zu
bewilligen. Ist der Mindel mittellos im Sinne des § 1836d des Burgerlichen
Gesetzbuchs, so kann der Vormund die nach Satz 1 zu bewilligende Verglitung
aus der Staatskasse verlangen.

§2
Erldschen der Anspriiche
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Der Vergiitungsanspruch erlischt, wenn er nicht binnen 15 Monaten nach
seiner Entstehung beim Vormundschaftsgericht geltend gemacht wird; die
Geltendmachung des Anspruchs beim Vormundschaftsgericht gilt dabei auch
als Geltendmachung gegentiber dem Miindel. § 1835 Abs. 1a des Birgerlichen
Gesetzbuchs gilt entsprechend.

Abschnitt 2
Vergutung des Vormunds

83
Stundensatz des Vormunds

(1) Diedem Vormund nach 8 1 Abs. 2 zu bewilligende Verglitung betragt fir
jede Stunde der fur die Fuhrung der Vormundschaft aufgewandten und
erforderlichen Zeit 19,50 Euro. Verfugt der Vormund Uber besondere
Kenntnisse, die fur die Fihrung der Vormundschaft nutzbar sind, so erhoht
sich der Stundensatz

1 auf 25 Euro, wenn diese Kenntnisse durch eine abgeschlossene Lehre
oder eine vergleichbare abgeschlossene Ausbildung erworben sind;

2. auf 33,50 Euro, wenn diese Kenntnisse durch eine abgeschlossene
Ausbildung an einer Hochschule oder durch eine vergleichbare
abgeschlossene Aushildung erworben sind.

Eine auf die Vergitung anfallende Umsatzsteuer wird, soweit sie nicht nach
§ 19 Abs. 1 des Umsatzsteuergesetzes unerhoben bleibt, zusétzlich ersetzt.

(2) Bestellt das Vormundschaftsgericht einen Vormund, der Gber besondere
Kenntnisse verflgt, die fur die Fihrung der Vormundschaft allgemein nutzbar
und durch eine Ausbildung im Sinne des Absatzes 1 Satz 2 erworben sind, so
wird vermutet, dass diese Kenntnisse auch fir die Fihrung der dem Vormund
Ubertragenen Vormundschaft nutzbar sind. Dies gilt nicht, wenn das
Vormundschaftsgericht aus besonderen Griinden bei der Bestellung des
Vormunds etwas anderes bestimmt.

(3) Soweit die besondere Schwierigkeit der vormundschaftlichen Geschéfte
dies ausnahmsweise rechtfertigt, kann das Vormundschaftsgericht einen
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hoheren als den in Absatz 1 vorgesehenen Stundensatz der Vergitung
bewilligen. Dies gilt nicht, wenn der Miindel mittellosist.

(4) Der Vormund kann Abschlagszahlungen verlangen.

Abschnitt 3
Sondervorschriften fir Betreuer

§4
Stundensatz und Aufwendungsersatz des Betreuers

(1) Die dem Betreuer nach 8 1 Abs. 2 zu bewilligende Vergiitung betragt fur
jede nach § 5 anzusetzende Stunde 27 Euro. Verfligt der Betreuer tber
besondere Kenntnisse, die fur die Fihrung der Betreuung nutzbar sind, so
erhoht sich der Stundensatz

1 auf 33,50 Euro, wenn diese Kenntnisse durch eine abgeschlossene
Lehre oder eine vergleichbare abgeschlossene Ausbildung erworben
sind;

2. auf 44 Euro, wenn diese Kenntnisse durch eine abgeschlossene

Ausbildung an einer Hochschule oder durch eine vergleichbare
abgeschlossene Aushildung erworben sind.

(2) Die Stundensitze nach Absatz 1 gelten auch Anspriiche auf Ersatz
anldsdich der Betreuung entstandener Aufwendungen sowie anfallende
Umsatzsteuer ab. Die gesonderte Geltendmachung von Aufwendungen im
Sinne des § 1835 Abs. 3 des Birgerlichen Gesetzbuchs bleibt unberiihrt.

(3) 8§ 3 Abs. 2 gilt entsprechend. 8 1 Abs. 1 Satz 2 Nr. 2 findet keine
Anwendung.

85
Stundenansatz des Betreuers

(1) Der dem Betreuer zu vergitende Zeitaufwand ist
1 in den ersten drei Monaten der Betreuung mit fiinfeinhalb,
2. im vierten bis sechsten Monat mit viereinhalb,
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3. im siebten bis zwolften Monat mit vier,
4, danach mit zweieinhalb

Stunden im Monat anzusetzen.

Hat der Betreute seinen gewdéhnlichen Aufenthalt nicht in einem Heim, betragt
der Stundenansatz

1 in den ersten drel Monaten der Betreuung achteinhalb,
2 im vierten bis sechsten Monat sieben,

3. im siebten bis zwdlften Monat sechs,

4 danach viereinhalb

Stunden im Monat.

(2) Ist der Betreute mittellos, betrégt der Stundenansatz

in den ersten drel Monaten der Betreuung viereinhalb,
im vierten bis sechsten Monat dreieinhalb,

im siebten bis zwdlften Monat drei,

danach zwei

A wbhpE

Stunden im Monat.

Hat der mittellose Betreute seinen gewohnlichen Aufenthalt nicht in einem
Heim, betrégt der Stundenansatz

in den ersten drel Monaten der Betreuung sieben,
im vierten bis sechsten Monat flinfeinhalb,

im siebten bis zwdlften Monat finf,

danach dreieinhalb

A wbhpE

Stunden im Monat.

(3) Heime im Sinne dieser Vorschrift sind Einrichtungen, die dem Zweck
dienen, Volljahrige aufzunehmen, ihnen Wohnraum zu 0berlassen sowie
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tatséchliche Betreuung und Verpflegung zur Verfligung zu stellen oder
vorzuhalten, und die in ihrem Bestand von Wechsel und Zahl der Bewohner
unabhéngig sind und entgeltlich betrieben werden. 8§ 1 Abs. 2 des
Heimgesetzes gilt entsprechend.

(4) Fur die Berechnung der Monate nach den Absétzen 1 und 2 gelten § 187
Abs. 1 und § 188 Abs. 2 erste Alternative des Burgerlichen Gesetzbuchs
entsprechend. Andern sich Umsténde, die sich auf die Vergiitung auswirken,
vor Ablauf eines vollen Monats, so ist der Stundenansatz zeitanteilig nach
Tagen zu berechnen; §187 Abs. 1 und § 188 Abs. 1 des Birgerlichen
Gesetzbuchs gelten entsprechend. Die sich dabel ergebenden Stundenansétze
sind auf volle Zehntel aufzurunden.

(5) Findet ein Wechsel von einem beruflichen zu einem ehrenamtlichen
Betreuer statt, sind dem beruflichen Betreuer der Monat, in den der Wechsel
fallt, und der Folgemonat mit dem vollen Zeitaufwand nach den Absétzen 1
und 2 zu vergiten. Dies gilt auch dann, wenn zunéchst neben dem beruflichen
Betreuer ein ehrenamtlicher Betreuer bestellt war und dieser die Betreuung
allein fortfuhrt. Absatz 4 Satz 2 und 3 ist nicht anwendbar.

§6
Sonderfélle der Betreuung

In den Féllen des § 1899 Abs. 2 und 4 des Birgerlichen Gesetzbuchs erhélt
der Betreuer eine Vergitung nach 8 1 Abs. 2 in Verbindung mit § 3; fir seine
Aufwendungen kann er Vorschuss und Ersatz nach § 1835 des Birgerlichen
Gesetzbuchs mit Ausnahme der Aufwendungen im Sinne von 8§ 1835 Abs. 2
des Birgerlichen Gesetzbuchs beanspruchen. Ist im Falle des § 1899 Abs. 4
des Burgerlichen Gesetzbuchs die Verhinderung tatschlicher Art, sind die
Vergitung und der Aufwendungsersatz nach 84 in Verbindung mit 8 5 zu
bewilligen und nach Tagen zu teilen; 8 5 Abs. 4 Satz 3 sowie § 187 Abs. 1 und
§ 188 Abs. 1 des Burgerlichen Gesetzbuchs gelten entsprechend.

§7
Vergutung und Aufwendungsersatz fir
Betreuungsvereine

() Ist ein Vereinsbetreuer bestellt, so ist dem Verein eine Vergitung und
Aufwendungsersatz nach 8 1 Abs. 2 in Verbindung mit den 88 4 und 5 zu
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bewilligen. 81 Abs. 1 sowie § 1835 Abs. 3 des Burgerlichen Gesetzbuchs
finden keine Anwendung.

(2) 86 gilt entsprechend; der Verein kann im Fall von 8§ 6 Satz 1 Vorschuss
und Ersatz der Aufwendungen nach 8§ 1835 Abs. 1, 1a und 4 des Burgerlichen
Gesetzbuchs verlangen. § 1835 Abs. 5 Satz 2 des Birgerlichen Gesetzbuchs
gilt entsprechend.

(3) Der Vereinsbetreuer selbst kann keine Vergitung und keinen
Aufwendungsersatz nach diesem Gesetz oder nach den 88 1835 bis 1836 des
Burgerlichen Gesetzbuchs geltend machen.

§8
Vergutung und Aufwendungsersatz fir
Behordenbetreuer

(2) Ist ein Behdrdenbetreuer bestellt, so kann der zustdndigen Behérde eine
Vergitung nach 8 1836 Abs. 2 des Birgerlichen Gesetzbuchs bewilligt
werden, soweit der Umfang oder die Schwierigkeit der Betreuungsgeschéfte
dies rechtfertigen. Dies gilt nur, soweit eine Inanspruchnahme des Betreuten
nach § 1836c¢ des Birgerlichen Gesetzbuchs zuldssig ist.

(2) Unabhangig von den Voraussetzungen nach Absatz 1 Satz 1 kann die
Betreuungsbehtrde Aufwendungsersatz nach § 1835 Abs. 1 Satz 1 und 2 in
Verbindung mit Abs. 5 Satz 2 des Birgerlichen Gesetzbuchs verlangen, soweit
eine Inanspruchnahme des Betreuten nach 8§ 1836¢c des Burgerlichen
Gesetzbuchs zuléssig ist.

(3) Fir den Behtrdenbetreuer selbst gilt § 7 Abs. 3 entsprechend.

(4) 8 2ist nicht anwendbar.

§9
Abrechnungszeitraum fir die
Betreuungsvergitung
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Die Vergitung kann nach Ablauf von jeweils drei Monaten fir diesen
Zeitraum geltend gemacht werden. Dies gilt nicht fir die Geltendmachung von
Vergutung und Aufwendungsersatz in den Féllen des § 6.

§10
Mitteilung an die Betreuungsbehdrde

(1) Wer Betreuungen entgeltlich fihrt, hat der Betreuungsbehorde, in deren
Bezirk er seinen Sitz oder Wohnsitz hat, kalenderjahrlich mitzuteilen

1 die Zahl der von ihm im Kaenderjahr gefihrten Betreuungen
aufgeschlisselt nach Betreuten in einem Heim oder auf3erhalb eines
Heims und

2. den von ihm fir die Fihrung von Betreuungen im Kalenderjahr
erhaltenen Geldbetrag.

(2) Die Mitteilung erfolgt jewells bis spétestens 31. Mérz fur den Schluss des
vorangegangenen Kalenderjahrs. Die Betreuungsbehtrde kann verlangen, dass
der Betreuer die Richtigkeit der Mitteilung an Eides Statt versichert.

(3) Die Betreuungsbehorde ist berechtigt und auf Verlangen des
Vormundschaftsgerichts  verpflichtet, dem Vormundschaftsgericht diese
Mitteilung zu Ubermitteln.

Abschnitt 4
Schlussvorschriften

§11
Umschulung und Fortbildung von
Berufsvormiindern

(1) Durch Landesrecht kann bestimmt werden, dass es einer abgeschl ossenen
Lehre im Sinne des § 3 Abs. 1 Satz 2 Nr. 1 und § 4 Abs. 1 Satz 2 Nr. 1
gleichsteht, wenn der Vormund oder Betreuer besondere Kenntnisse im Sinne
dieser Vorschrift durch eine dem Abschluss einer Lehre vergleichbare Prifung
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vor einer staatlichen oder staatlich anerkannten Stelle nachgewiesen hat. Zu
einer solchen Priifung darf nur zugelassen werden, wer

1 mindestens drei Jahre lang Vormundschaften oder Betreuungen
berufsméalig gefuhrt und
2. an einer Umschulung oder Fortbildung teilgenommen hat, die

besondere Kenntnisse im Sinne des § 3 Abs. 1 Satz 2 und 8§ 4 Abs. 1
Satz 2 vermittelt, welche nach Art und Umfang den durch eine
abgeschlossene L ehre vermittelten vergleichbar sind.

(2) Durch Landesrecht kann bestimmt werden, dass es einer abgeschlossenen
Ausbildung an einer Hochschule im Sinnedes § 3 Abs. 1 Satz 2 Nr. 2und § 4
Abs. 1 Satz 2 Nr. 2 gleichsteht, wenn der Vormund oder Betreuer Kenntnisse
im Sinne dieser Vorschrift durch eine Prifung vor einer staatlichen oder
staatlich anerkannten Stelle nachgewiesen hat. Zu einer solchen Prifung darf
nur zugel assen werden, wer

1 mindestens funf Jahre lang Vormundschaften oder Betreuungen
berufsméalig gefuhrt und
2. an einer Umschulung oder Fortbildung teilgenommen hat, die

besondere Kenntnisse im Sinne des § 3 Abs. 1 Satz 2 und 8 4 Abs. 1
Satz 2 vermittelt, welche nach Art und Umfang den durch eine
abgeschlossene  Ausbildung an einer Hochschule vermittelten
vergleichbar sind.

(3) Das Landesrecht kann weitergehende Zulassungsvoraussetzungen
aufstellen. Esregelt das Ndhere Uber die an eine Umschulung oder Fortbildung
im Sinne des Absatzes 1 Satz 2 Nr. 2, Absatzes 2 Satz 2 Nr. 2 zu stellenden
Anforderungen, Uber Art und Umfang der zu erbringenden Prifungsl eistungen,
Uber das Prifungsverfahren und Uber die Zustdndigkeiten. Das Landesrecht
kann auch bestimmen, dass eine in eéinem anderen Land abgelegte Prifung im
Sinne dieser Vorschrift anerkannt wird.

Artikel 9
Anderung des Betreuungsbehordengesetzes

Betrifft: Betreuung 8 257



Bundesgesetzblatt Jahrgang 2005 Teil I Nr. 23, S. 1073-1080

Das Betreuungsbehdrdengesetz vom 12. September 1990 (BGBI. | S. 2002,
2025), zuletzt gedndert durch Artikel 3 8§ 4 des Gesetzes vom 25. Juni 1998
(BGBI. 1 S1580), wird wie folgt geéndert:

1 8 4 wird wie folgt gefasst:

»§ 4
Die Behorde berédt und unterstiitzt Betreuer und Bevollmichtigte auf
ihren Wunsch bei der Wahrnehmung ihrer Aufgaben, die Betreuer
insbesondere auch bei der Erstellung des Betreuungsplans.*

2. § 6 wird wie folgt gedndert:
a) Der bisherige Wortlaut wird Absatz 1.
b) Folgende Absitze 2 bis 6 werden angefligt:

,»(2) Die Urkundsperson bei der Betreuungsbehorde ist befugt, Unterschriften
oder Handzeichen auf Vorsorgevollmachten oder Betreuungsverfiigungen zu
beglaubigen. Dies gilt nicht fiir Unterschriften oder Handzeichen ohne
dazugehorigen Text. Die Zustdndigkeit der Notare, anderer Personen oder
sonstiger Stellen fiir 6ffentliche Beurkundungen und Beglaubigungen bleibt
unbertihrt.

(3) Die Urkundsperson soll eine Beglaubigung nicht vornehmen, wenn ihr in
der betreffenden Angelegenheit die Vertretung eines Beteiligten obliegt.

(4) Die Betreuungsbehorde hat geeignete Beamte und Angestellte zur
Wahrnehmung der Aufgaben nach Absatz 2 zu erméchtigen. Die Lénder
konnen Niheres hinsichtlich der fachlichen Anforderungen an diese Personen
regeln.

(5) Fiir jede Beglaubigung nach Absatz 2 wird eine Gebiihr von 10 Euro
erhoben; Auslagen werden gesondert nicht erhoben. Aus Griinden der
Billigkeit kann von der Erhebung der Gebiihr im Einzelfall abgesehen werden.
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(6) Die Landesregierungen werden erméchtigt, durch Rechtsverordnung die
Gebiihren und Auslagen fur die Beratung und Beglaubigung abweichend von
Absatz 5 zu regeln. Die Landesregierungen kdnnen die Erméchtigung nach
Satz 1 durch Rechtsverordnung auf die Landesjustizverwaltungen iibertragen.

3. § 8 wird wie folgt gedndert:

a) In Satz 3 werden nach dem Wort ,.Betreuer” die Worter
,,oder Verfahrenspfleger eingefiigt.

b) Folgender Satz wird angefiigt:

,,Die Behorde teilt dem Vormundschaftsgericht den Umfang
der berufsméBig geflihrten Betreuungen mit.*

Artikel 10
Anderung des Zehnten Buches Sozialgesetzbuch

In 8 76 Abs 2 des Zehnten Buches Soziagesetzbuch -
Sozialverwaltungsverfahren und Sozialdatenschutz - in der Fassung der
Bekanntmachung vom 18. Januar 2001 (BGBI. | S. 130), das zuletzt durch
Artikel 9 des Gesetzes vom 21. Mé&rz 2005 (BGBI. 1 S. 818) gedndert worden
ist, wird nach Nummer 2 der abschlief3ende Punkt durch ein Komma ersetzt
und folgende Nummer 3 angefiigt:

,,3. im Rahmen des § 94 Abs. 2 Satz 2 des Elften Buches Sozialgesetzbuch.*

Artikel 11
Anderung des Elften Buches Sozialgesetzbuch

Dem 8§ 94 Abs. 2 des Elften Buches Sozialgesetzbuch - Soziae
Pflegeversicherung - (Artikel 1 des Gesetzes vom 26. Ma 1994, BGBI. |
S.1014), das zuletzt durch Artikel 9a des Gesetzes vom 21. Méarz 2005 (BGBI.
| S. 818) geéndert worden ist, wird folgender Satz angefuigt:

Betrifft: Betreuung 8 259



Bundesgesetzblatt Jahrgang 2005 Teil I Nr. 23, S. 1073-1080

,,Auf Ersuchen des Vormundschaftsgerichts hat die Pflegekasse diesem zu dem
in § 68b Abs. la des Gesetzes liber die Angelegenheiten der freiwilligen
Gerichtsbarkeit genannten Zweck das nach § 18 zur Feststellung der
Pflegebediirftigkeit erstellte Gutachten einschlielich der Befunde des
Medizinischen Dienstes der Krankenversicherung zu iibermitteln.*

Artikel 12
Inkrafttreten; AuBlerkrafttreten

Dieses Gesetz tritt am 1. Juli 2005 in Kraft; gleichzeitig tritt das
Berufsvormiindervergiitungsgesetz vom 25. Juni 1998 (BGBIL I S. 1580),
zuletzt gedndert durch Artikel 29 des Gesetzes vom 13. Dezember 2001
(BGBI. I S. 3574), aufer Kraft.

Das vorstechende Gesetz wird hiermit ausgefertigt und wird im
Bundesgesetzblatt verkiindet.
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Beschlussempfehlung und Bericht des
Rechtsausschusses

zu dem Gesetzentwurf des Bundesrates zum Entwurf eines
Gesetzes zur Anderung des Betreuungsrechts

Auszug zu Artikel 8 — neu — (Vormiinder- und Betreuervergiitungsgesetz)
Bundestagsdrucksache 15/4874

Im neuen Gesetz "Gesetz Uber die Vergltung von Vormiindern und Betreuern
(Vormiinder- und Betreuervergiitungsgesetz — VBVG)“ sollen zum einen die
Voraussetzungen der BerufsméBigkeit bei der Fithrung von Vormundschaften
und Betreuungen und zum anderen die Vergiitung im Fall der berufsmafig
gefiihrten Vormundschaft und Betreuung neu geregelt werden. Damit werden
die bisher in § 1836 Abs. 1 Satz 3 und 4 sowie Absatz 2 BGB enthaltenen
Regelungen iiber die  Vergiitungsbewilligung bei  berufsméaBiger
Vormundschaft und die im bisherigen Berufsvormiindervergiitungsgesetz
(BVormVGQG) enthaltenen Regelungen iiber die Vergiitung aus der Staatskasse
an einem einheitlichen Standort zusammengefiihrt. Wesentliche Anderungen
zum bisherigen Recht ergeben sich aus der schon im Entwurf des Bundesrates
enthaltenen Vergiitungspauschalierung fiir Berufsbetreuer (§§ 19081 bis 19080
BGB-E), die nunmehr mit Modifikationen im neuen Vormiinder- und
Betreuervergiitungsgesetz verortet ist. Zudem erhélt das neue Gesetz eine
Uberschrift, die die Einbeziehung der Berufsbetreuer deutlich macht.

Zu § 1 Feststellung der Berufsmafigkeit und Ver gutungsbewilligung

§ 1 enthalt die bisherige Regelung zur Vergiitungsbewilligung bei festgestellter
Berufsméfdigkeit der Vormundschaft in den 88 1836, 1836a BGB. § 1836 BGB
wird entsprechend gesndert, § 1836a BGB wird aufgehoben. Uber § 1908i
Abs. 1 Satz 1 BGB gilt diese Vorschrift auch fur die Berufsbetreuung.

Zu Absatz 1

Absatz 1 entspricht dem bisherigen § 1836 Abs. 1 Satz 3 und 4 BGB. Die
alternative Voraussetzung fir die Berufsmalligkeit in Satz 2 Nr. 2, wonach
Berufsmaligkeit im Regelfall auch vorliegt, wenn die fur die Fihrung der
Vormundschaft erforderliche Zeit voraussichtlich 20 Wochenstunden nicht
unterschreitet, ist fir den Bereich der Vormundschaft und den durch die
Verweisung in 8§ 1915 Abs. 1 BGB beriihrten Bereich der Pflegschaft
beizubehalten. Firr die Feststellung der Berufsméalligkeit der Betreuung, fir die
die Vergitungsregelungen des Vormundschaftsrechts tber die Verweisung in
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§ 1908i Abs. 1 Satz 1 BGB anwendbar sind, kommt dagegen nur die
Alternative in Satz 2 Nr. 1 zur Anwendung.

Zu Absatz 2

Absatz 2 Satz 1 enthélt sinngemal3 den bisherigen § 1836 Abs. 2 Satz 1 BGB,
wonach das Vormundschaftsgericht dem Vormund oder Gegenvormund eine
Vergutung zu bewilligen hat, wenn die Voraussetzungen der Berufsmal3igkeit
vorliegen. Die geringfiigige Abanderung des Wortlauts soll nochmals den
Zusammenhang zwischen Feststellung der Berufsméaliigkeit und Bewilligung
der Vergltung verdeutlichen. In Satz 2 ist der Anspruch auf Vergitung aus der
Staatskasse nach § 1836a BGB Ulbernommen.

Zu § 2 Erl6schen der Anspriiche
§ 2 Ubernimmt sinngemé&f3 § 1836 Abs. 2 Satz 4 BGB.

Zu 8 3 Stundensatz des Vormunds

§ 3 regelt die Vergitung des Vormunds. Die Vorschrift Gbernimmt im
Wesentlichen den bisherigen 8 1 BVormVG. Allerdings hat § 3 im Rahmen
des umfassenderen Regelungsbereichs des VBVG nicht mehr alein die
Festlegung der Hohe des Stundensatzes fir die im Fall der Mittellosigkeit des
Mindels aus der Staatskasse zu zahlende Vergitung zum Gegenstand. Die
nach beruflicher Qualifikation und Nutzbarkeit der Kenntnisse fur die
Vormundschaft gestaffelten Vergitungssétze sind fur alle berufsmaldig
gefuihrten Vormundschaften je Stunde der aufgewandten und erforderlichen
Zeit zu zahlen, es sa denn, die besondere Schwierigkeit der
vormundschaftlichen Geschéfte rechtfertigt die Bewilligung eines hoheren
Stundensatzes und der Mundel ist nicht mittellos. Damit stellen die
Stundensétze nunmehr allgemeine Regelsétze fur die Vormundschaft dar. Die
Bemessung der Vergiitung des Betreuersist in den 88 4 ff. gesondert geregelt.

Zu Absatz 1

Absatz 1 entspricht dem bisherigen § 1 Abs. 1 BVormVG. Die
Vergutungssétze sind angemessen angehoben worden.

Zu Absatz 2
Absatz 2 Gbernimmt wortgleich 8 1 Abs. 2 BVormVG.
Zu Absatz 3

Absatz 3 enthdlt als Sonderregelung die Bewilligung eines héheren als des in
Absatz 1 vorgesehenen Stundensatzes, wenn die besondere Schwierigkeit der
vormundschaftlichen Geschéfte dies rechtfertigt und der Mindel nicht
mittellos ist. Diese Regelung dient der Beibehaltung des derzeitigen
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Rechtszustandes. Diesem zufolge gelten die Stundensétze des BVormV G nur
fur Mittellose. Nach dem Beschluss des BGH vom 31. August 2000 (BtPrax
2001, S. 30) dtellen sie fur die Vergitung bei Bemittelten aber eine
wesentliche Orientierungshilfe dar und sind im Regelfall angemessen. Wenn
es die Schwierigkeit der vormundschaftlichen Geschéfte ausnahmsweise
gebietet, sind hthere Sétze moglich. 8 1 Abs. 3 BVormV G, der eine befristete
Ubergangsklausel zur Vergiitungshohe beinhaltete, ist ausgelaufen und entfallt.

Zu Absatz 4
Absatz 4 Gbernimmt wortgleich 8 1836 Abs. 2 Satz 3 BGB.

Zu § 4 Stundensatz und Aufwendungser satz des Betreuers

8§ 4 regelt die Vergitung des Betreuers bei berufsméliger Fihrung der
Betreuung. Die Stundensitze gelten nicht nur den eigentlichen
Vergutungsanspruch ab, sondern auch die Anspriiche auf Ersatz von anlésslich
der Fuhrung der Betreuung entstandenen Aufwendungen sowie Erstattung der
Umsatzsteuer, wenn eine solche erhoben wird. § 4 regelt die Vergitung im
Zusammenhang mit 8 5, wonach sich der fir die Bewilligung anzusetzende
Zeitaufwand nach festen monatlichen Stundenpauschalen richtet. Damit folgt
die Vergitung des Betreuers im Gegensatz zum bisherigen Recht, welches
gemal der Regelung in 8 3 weterhin fir die Vormundschaft anwendbar ist,
nicht mehr der detaillierten Abrechnung der fir die Betreuung aufgewandten
und erforderlichen Zeit sowie des Aufwendungsersatzes, sondern im
Wesentlichen dem im Bundesratsentwurf vorgesehenen System der
pauschalierten Vergitung.

Zu Absatz 1

Die Sdtze 1 und 2 beinhalten die drel Vergiitungsstufen gemal3 dem bisherigen
§ 1 Abs. 1 BVormVG, die auch fur die Betreuervergiitung erhalten bleiben.
Die Stundensétze werden auf 27 Euro in der unteren, 33,50 Euro in der
mittleren und 44 Euro in der hdchsten Vergitungsstufe angehoben. Sie gelten
wie die Stundensitze in § 3 fur Vormundschaften fir alle beruflichen
Betreuungen unabhangig davon, ob die Vergitung aus der Staatskasse oder
vom Betreuten selbst gezahlt wird.

Zu Absatz 2

Gemdl} Satz 1 sind in den Stundensétzen jeweils ein pauschaler Anteil fir
Aufwendungsersatz sowie die anfallende Umsatzsteuer enthalten. Satz 1 macht
damit die pauschae Aufwandsentschddigung nach § 1908n BGB-E im
Vergltungssystem des VBVG Uberflissig. Aufwendungsersatz nach § 1835
BGB kann der Betreuer daneben nicht geltend machen. Soweit der
Betreuungsverein, der gemal3 8§ 1 Abs. 2 in Verbindung mit § 7 ebenfalls eine
Vergutung nach den 88 4 und 5 erhdlt, eine niedrigere Umsatzsteuer als ein
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freiberuflicher Betreuer zu entrichten hat, ist dieser Vorteil vom Gesetzgeber
gewollt. Auf diese Weise sollen die Betreuungsvereine eine gezielte Forderung
erhalten.

Nach Satz 2 ist der Anspruch auf Ersatz der Dienste, die zum Gewerbe oder
einem sonstigen Beruf des Betreuers gehoren, als Aufwendungen gemald §
1835 Abs. 3 BGB nicht vom Ausschluss des Aufwendungsersatzanspruches
nach § 1835 BGB berlihrt. Dieser Aufwendungsersatzanspruch soll auch dem
beruflich tétigen Betreuer weiterhin zustehen.

Zu Absatz 3

Absatz 3 enthélt eine Verweisung auf 8 3 Abs. 2, der 8§ 1 Abs. 2 BVormVG
Ubernimmt und fir Betreuer ebenfalls Anwendung findet. Ein Anspruch des
Betreuers auf Abschlagszahlungen kommt nicht mehr in Betracht, da fir die
V erguitungsabrechnung des Betreuers nunmehr Abrechnungszeitrdume nach

§ 9 vorgesehen sind.

Zu 8 5 Stundenansatz des Betreuers

8 5 legt den fur die Vergitung des Betreuers zugrunde zu legenden
pauschalierten Zeitaufwand pro Monat fest und Ubernimmt mit einigen
Modifikationen § 19081 BGB-E. Erhalten bleiben insbesondere die im Entwurf
gebildeten Fallgruppen der Stundenpauschalen, die lediglich nach Dauer der
Betreuung und Aufenthaltsort des Betreuten in einer Einrichtung oder zu
Hause unterscheiden. In die Pauschalierung des Zeitaufwands sind sowohl die
Vergltungen einbezogen, die von den bemittelten Betreuten selbst zu zahlen
sind, als auch digjenigen, die von der Staatskasse zu erstatten sind. Das im
Bundesratsentwurf vorgeschlagene System der Pauschalierung bleibt somit im
Ergebnis erhalten und stellt ein einfaches, streitvermeidendes und an der
Realitét orientiertes, fur die Betreuer auskémmliches Abrechnungssystem dar.

Zu Absatz 1

Die in Absatz 1 enthatenen Stundenansitze orientieren sich an den
Ergebnissen zum  zeitlichen  Betreuungsaufwand in der vom
Bundesministerium der Justiz in Auftrag gegebenen ,.Rechtstatséchlichen
Untersuchung zur Qualitit von Betreuungen, zur Aufgabenverteilung im
Bereich der Betreuung und zum Verfahrensaufwand™ des Instituts fiir
Sozialforschung und Gesellschaftspolitik (ISG).

Zu den Absitzen 2 und 3

Absatz 2 gibt die monatlichen Stundenansétze wieder, die fir die aus der
Staatskasse zu zahlende Vergiitung anzusetzen sind, wenn der Betreute
mittellos ist. Sie sind im Vergleich zu den Ansidtzen fiir bemittelte Betreute
niedriger. Die niedrigeren Stundenansétze lassen sich insbesondere mit dem in
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der Regel geringeren Aufwand fir einen mittellosen Betreuten rechtfertigen.
Ahnlich wie bei den niedrigeren Gebilhrenansitzen fiir Rechtsanwélte im
Rahmen der Prozesskostenhilfe soll auch hier den berechtigten Interessen der
Staatskasse bei der Gewéhrung von sozialen Leistungen Rechnung getragen
werden. Absatz 3 Ubernimmt 8§ 1908| Abs. 1 Satz 2 BGB-E.

Zu Absatz 4

Absatz 4 entspricht § 1908] Abs. 3 BGB-E und regelt die Berechnung der
Dauer der Betreuung.

Zu Absatz 5

Absatz 5 enthélt eine Sonderreglung fur den Fall, dass ein Wechsel von einem
berufsméBigen zu enem ehrenamtlichen Betreuer erfolgt. Dieser
Betreuungsverlauf soll vom Gesetz im Hinblick auf die gewinschte
Subsidiaritét der berufsméfligen Betreuung besonders gefordert werden, indem
der Betreuer an Stelle der taggenauen zeitanteiligen Vergitung die volle
Monatspauschale fir den laufenden Monat, in den der Wechsel fallt, sowie den
Folgemonat erhdt. In Satz 2 war klarzustellen, dass ein Wechsel auch dann
vorliegt, wenn zunéchst neben dem beruflichen Betreuer ein ehrenamtlicher
Betreuer bestellt ist und dieser dann die Betreuung alleine fortfiihrt. Dies bietet
fur den berufsmélligen Betreuer einerseits einen Anreiz zur Abgabe der
Betreuung an einen ehrenamtlichen Betreuer. Andererseits wird ein durch die
Abgabe mdglicherweise notig werdender Mehraufwand mit abgegolten.

Zu 8§ 6 Sonderféalle der Betreuung

8§ 6 regelt die Verglitung des Betreuers in besonderen Féllen und dbernimmt
sinngemal3 diein § 1908m Abs. 1 BGB-E vorgesehenen Regelungen.

Satz 1 verweist fur den Sterilisationsbetreuer (8 1899 Abs. 2 BGB) und den
Verhinderungsbetreuer (8 1899 Abs. 4 BGB) auf die Vergitungsbemessung
nach § 3. Er erhdlt die aufgewendete und erforderliche Zeit nach den in § 3
Abs. 1 vorgesehenen Stundensétzen. Zusétzlich steht ihm Aufwendungsersatz
nach § 1835 BGB mit Ausnahme der Aufwendungen nach § 1835 Abs. 2 BGB
zu.

Satz 2 enthdt hiervon fur den Verhinderungsbetreuer eine Riickausnahme,
wenn die Verhinderung tatsachlicher Art ist. In diesem Fall bleibt es auch fur
den Verhinderungsbetreuer bei der Vergitungsbemessung nach den 88 4 und
5, wobei die Vergiitung zeitanteilig zu berechnen ist.

Zu 8§ 7 Vergutung und Aufwendungser satz fir Betreuungsvereine

§ 7 Ubernimmt sinngemél3 § 1908e BGB, der aufgehoben wird, und verweist
fur die Vergitung des Vereins bei Bestellung eines Vereinsbetreuers auf die
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pauschalierte Vergitung nach den 88 4 und 5. Er entspricht damit § 1908e
BGB-E.

Zu Absatz 1

Absatz 1 entspricht sinngemal3 § 1908e Abs. 1 BGB-E. Dem Verein steht nach
Satz 1 die pauschalierte Vergitung nach 8 1 Abs. 2 in Verbindung mit den 88
4 und 5 zu, wenn ein Vereinsbetreuer bestellt ist. Gemald Satz 2 ertibrigt sich
wie bisher die Feststellung der Berufsméaliigkeit, die fir den Vereinsbetreuer
unterstellt wird. Die Geltendmachung von beruflichen Diensten als
Aufwendungen nach § 1835 Abs. 3 BGB, die fur den freiberuflichen Betreuer
geméal 8§ 4 Abs. 2 Satz 2 von der Pauschalierung ausgenommen ist, wird
zusétzlich ausgeschlossen und entspricht damit ebenfalls bisherigem Recht
nach § 1908e Abs. 1 BGB. Der in § 1908e Abs. 1 Satz 2 BGB-E im
Bundesratsentwurf enthaltene Ausschluss einer Vergitung nach § 1908m Abs.
2 BGB-E ist nicht erforderlich, da die Ermessensvergiitung fir ehrenamtliche
Betreuer gemal3 dem bisherigen § 1836 Abs. 3 BGB, dem nunmehr § 1836
ADbs. 2 BGB — neu — entspricht, ohnehin keine Anwendung auf Vereinsbetreuer
findet.

Zu Absatz 2

Absatz 2 Satz 1 ordnet fir den Fall der Sterilisations- oder
Verhinderungsbetreuung durch einen  Vereinsbetreuer ebenfalls die
Abrechnung der Vergiitung nach dem erforderlichen Stundenaufwand sowie
den auch bisher in § 1908e Abs. 1 BGB vorgesehenen Vorschuss und Ersatz
fir Aufwendungen nach § 1835 Abs. 1 und 4 BGB an. Allgemeine
Verwaltungskosten sind gemif3 der Verweisung in Satz 2 nicht zu erstatten.

Zu Absatz 3

Absatz 3 entspricht dem bisherigen § 1908e Abs. 2 BGB und ist sowohl auf
Anspriiche nach diesem Gesetz sowie nach den §§ 1835 bis 1836 BGB zu
erstrecken.

Zu § 8 Vergitung und Aufwendungser satz fir Behordenbetreuer

§ 8 Ubernimmt sinngemé&f3 den bisherigen § 1908h BGB, der aufgehoben wird.
Zu Absatz 1

Absatz 1 entspricht sinngemé&f3 dem bisherigen § 1908h Abs. 2 BGB. Ist ein
Behordenbetreuer bestellt, kann der Behdrde eine angemessene Vergitung
nach § 1836 Abs. 2 BGB — neu — bewilligt werden, wenn der Umfang oder die
Schwierigkeit der Betreuungsgeschifte dies rechtfertigen und die
Inanspruchnahme des Betreuten gemiBl § 1836c BGB =zuldssig ist. Die

Bemessung  der  Vergiitung  steht allein im  Ermessen  des
Vormundschaftsgerichts, weshalb nicht nur die Mdglichkeiten gemé8 § 3 oder
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Beschlussempfehlung und Bericht des Rechtsausschusses

den 88 4 und 5 VBVG in Betracht kommen, wie dies von § 1908h Abs. 1
BGB-E vorgesehen wird.

Zu Absatz 2
Absatz 2 enthdt den bisherigen § 1908h Abs. 1 BGB, wonach die
Betreuungsbehtrde Vorschuss und Ersatz fur Aufwendungen nach § 1835

Abs. 1 Satz 1 und 2 verlangen kann, wenn ein Behtrdenbetreuer bestellt ist
und die Inanspruchnahme des Betreuten nach § 1836¢c BGB zul&ssig ist.

Zu Absatz 3

Absatz 3 entspricht Uber die Verweisung auf 8 7 Abs. 3 sinngema? dem
bisherigen § 1908h Abs. 3 BGB.

Zu Absatz 4
Die Anspriche der Betreuungsbehtrde auf Aufwendungsersatz und

Ermessensvergiitung sind wie im geltenden Recht von der Erldschensfrist nach
§ 2 auszunehmen.

Zu 8 9 Abrechungszeitraum fur die Betreuungsver giitung

8§ 9 betrifft die pauschalierte Vergitung des Betreuers und legt enen
periodischen Abrechnungszeitraum von drei Monaten fest. Er entspricht
sinngemald § 19080 Abs. 1 und 2 BGB-E. § 19080 Abs. 3 BGB-E, der die
Anspriiche des Betreuers gegen die Staatskasse beinhaltet, ist bereits in § 1
Abs. 2 Satz 2 enthalten und entfallt als eigenstandige Regelung fir Betreuer.

Zu § 10 Mitteilung an die Betreuungsbehorde

§ 10 enthélt § 1908k BGB in der Fassung des Bundesratsentwurfs; alerdings
ist er ergdnzt um die Verpflichtung, Angaben zum Aufenthaltsort (Heim/zu
Hause) des Betreuten zu machen. Diese Angaben sind wegen der
Vergutungsrelevanz notwendig. 8 1908k BGB in seiner derzeit geltenden
Fassung soll aufgehoben werden.

Zu § 11 Umschulung und Fortbildung der Berufsbetreuer
§ 11 entspricht 8§ 2 BVormVG.
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Der VormundschaftsGerichtsTag e.V.

Der  VormundschaftsGerichtsTag e V. wurde 1988  von
Vormundschaftsrichtern  gegrindet. Sehr  schnell ist er zu enem
interdisziplindren Fachverband gewachsen, dem:

Juristen (Richter, Rechtspfleger, Rechtsanwélte)

Mitarbeiter aus Betreuungsbehdrden und Betreuungsvereinen
ehrenamtliche und freiberufliche rechtliche Betreuer

e Personen aus sozialen Berufen und der Pflege sowie

Arzte

angehoren.

Eine kritische Begleitung des Betreuungsrechts ist fir uns ebenso wichtig wie
die Forderung des Erfahrungsaustausches unter unseren Mitgliedern. Des
weiteren sehen wir unsere Aufgaben in der

¢ regelmaligen Beteiligung an den Gesetzgebungsverfahren des Bundes und
der Lénder,

e Veranstaltung bundesweiter und regionaler Tagungen
(Vormundschaftsgerichtstage) und Publikation der Beitrége und Ergebnisse
in der Reihe ,,Betrifft: Betreuung®,

e Mitherausgabe der im Bundesanzeiger-Verlag erscheinenden
Fachzeitschrift Betreuungsrechtliche Praxis (BtPrax).

Ziele und Aufgaben

Es ist en wesentliches Anliegen des Betreuungsrechts, die
Personlichkeitsrechte der betroffenen Menschen zu stérken und ihre soziale
Situation zu verbessern.

Wir begreifen das Betreuungsrecht insbesondere auch als eine sozia staatliche
Aufgabe. Unter dieser Zielsetzung entwickeln wir sozialpolitische Aktivitaten,
indem wir die enheitliche Rechtsanwendung, die wissenschaftliche
Entwicklung und die berufliche Fortbildung unserer Mitglieder fordern.

Die Entwicklung und Sicherung fachlicher Standards erfolgt durch
interdisziplindre und partnerschaftliche Zusammenarbeit. Kooperationen
bestehen mit Hochschulen und Verbénden.

Zusammenarbeit und Fortbildung der beteiligten Berufsgruppen sowie der
Lehre und Forschung werden unter anderem durch die Veranstaltung von
Fachtagungen in Form von regionalen und  Uberregionaen
,,Vormundschaftsgerichtstagen* gewéhrleistet.
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Der VormundschaftsGerichtsTag e.V.

Unser Angebot

Die Mitgliedschaft in unserem Verein bietet die Chance zur aktiven
Beteiligung an der Gestaltung des Betreuungswesens.

Weiterhin gewéhrt sie folgende Vorteile:

e Einladungen zu regionalen Veranstaltungen.

o Kostenloser Bezug von ,, Betriffi: Betreuung *.

o Erméiigte Teilnahmegebiihren bei den Veranstaltungen des Vereins.

o Erméligter Bezug der betreuungsrechtlichen Fachzeitschrift BtPrax
(Bundesanzeiger Verlag), die Uiber aktuelle Entwicklungen im
Betreuungsrecht informiert

Mitgliedsbeitrdge und Spenden sind steuerlich absetzbar.

Weitere Informationen Uber den VVormundschaftsGerichtsTag e.V. finden Sie
auf unserer Homepage im Internet:
www.vgt-ev.de

Satzung, Beitrittserkl&rung und Informationen zu den schon erschienenen
Ausgaben von Betrifft: Betreuung senden wir [hnen aber auch gerne zu.

Vormundschaftsgerichtstag e.V.
Kurt-Schumacher-Platz 9

44 787 Bochum

Tel 0234 — 640 65 72 Fax 0234 — 640 89 70
Email: vgt-ev@vgt-ev.de

Spendenkonto:
Bank fiir Sozialwirtschaft Koln , Konto Nr. 82 767 02 (BLZ 370 205 00)
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