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Der Weg zur Entscheidung
Diskussion von Entscheidungen anhand von Fallbeispielen
◦ Welche Ereignisse und Aspekte spielen eine Rolle?
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Kernpunkte im Entscheidungsprozess
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Herausarbeiten von Kernpunkten und Werkzeugen (W)

Qualifizierungsinhalte
Ableiten von notwendigen Qualifizierungsinhalten
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Vorstellung eines Qualifizierungsbeispiels 

- Schulung PRODECIDE -
E N T W I C K LU N G  U N D  E VA LUAT I O N  E I N E S  S C H U LU N G S P R O G R A M M S  F Ü R  

R E C H T L I C H E  B E T R E U E R I N N E N U N D  B E T R E U E R

I N F O R M I E R T E  E N T S C H E I D U N G E N  F Ü R  U N D  M I T  M E N S C H E N  M I T  D E M E N Z  
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Eckdaten
Teilprojekt 1: Entwicklung und Pilotierung (PRODECIDE)

◦ Laufzeit: 01.04.2013 – (30.09.2014) 31.12.2015

◦ Drittmittelgeber: Deutsche Alzheimer Gesellschaft e.V. 

Teilprojekt 2: Evaluation (PRODECIDE-RCT)

◦ Laufzeit: 16.02.2017 – 15.02.2020

◦ Drittmittelgeber: Deutsche Forschungsgemeinschaft (DFG)

Projektleitung: Dr. med. Tanja Richter
Wissenschaftliche Mitarbeiterin: Julia Lühnen

Universität Hamburg, Gesundheitswissenschaften 
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Grundlage

Jeder Mensch hat in gesundheitsbezogenen Fragen einen 
rechtlichen und ethischen Anspruch auf eine informierte 

Entscheidung.

Eine Entscheidung unter Berücksichtigung von 
bestverfügbarstem Wissen über Nutzen und Schaden aller 
Handlungsoptionen und der persönlichen Ansichten und 
Wünsche.
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General Medical Council (2008), Patientenrechtegesetz (2013)

Problem

Sowohl ehrenamtliche, als auch BerufsbetreuerInnen sind 
zu dem Thema Gesundheitssorge in der Mehrheit nicht 
ausreichend ausgebildet, um eine informierte Entscheidung 
zu treffen.
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Qualifizierungs-

bedarf!



Teilprojekt 1: Entwicklung und Pilotierung  
eines Schulungsprogramms

Definition von Entscheidungssituationen - Beispiel Demenz

◦ Verordnung von Antipsychotika

◦ Künstliche Ernährung durch eine perkutane Ernährungssonde (PEG)

◦ Anwendung freiheitseinschränkender Maßnahmen (FEM)

Warum?
◦ Menschen mit Demenz werden häufig durch BetreuerInnen

vertreten

◦ Der Nutzen dieser Maßnahmen ist fraglich

◦ Die Nebenwirkungen sind bedeutsam
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Teilprojekt 1: Entwicklung und Pilotierung 
eines Schulungsprogramms

Einzelinterviews mit 12 ehrenamltlichen, 12  
BerufsbetreuerInnen und 14 älteren Menschen zu

◦ erfolgten Entscheidungsprozessen

◦ Wünschen und Vorstellungen zu Entscheidungssituationen

Aufarbeitung der Evidenz zu FEM, PEG und Antipsychotika

Entwicklung eines Curriculums

Pilotierung des Schulungsprogramms
◦ im Hinblick auf Machbarkeit, Verständnis, Akzeptanz und 

Umsetzbarkeit

◦ in 8 Schulungen mit 47 rechtliche Betreuerinnen

28.09.2017 BETREUUNGSGERICHTSTAG NORD - RICHTER & LÜHNEN UNIVERSITÄT HAMBURG 10



Schulung 
PRODECIDE
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Modul A
Der Entscheidungsprozess

◦ Abgestuftes Verfahren

◦ Entscheidungsfähigkeit

◦ Informierte Entscheidung

◦ Rollenverständnis

Methodenwissen
◦ „Wirkt das Medikament?“

◦ Beurteilung von Nutzen und Schaden

◦ Studiendesigns   à Verlässlichkeit von Informationen
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Modul A
Der Entscheidungsprozess

◦ Abgestuftes Verfahren

◦ Entscheidungsfähigkeit
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Freier Wille

Vorausverfügter Wille

Mutmaßlicher Wille

Informierte

Entscheidung

Modul B - PEG
Entscheidung „Perkutane endoskopische Gastrostomie“

◦ Was ist eine perkutane Ernährungssonde (PEG)?

◦ Gründe und Ziele für eine Ernährungssonde

◦ Welche Faktoren beeinflussen die Entscheidung?

◦ Informationen zu Nutzen und Schaden

◦ Überlebenszeit und Lebensqualität
◦ Ernährungszustand und Hunger & Durst
◦ Druckgeschwüre, Lungenentzündungen und Komplikationen

◦ Rechtliche Bestimmungen

Kennenlernen einer Entscheidungshilfe

28.09.2017 BETREUUNGSGERICHTSTAG NORD - RICHTER & LÜHNEN UNIVERSITÄT HAMBURG 14



28.09.2017 BETREUUNGSGERICHTSTAG NORD 15

Sampson (2009); Teno (2012a, 2012b)

Modul C - FEM
Entscheidung „Freiheitseinschränkende Maßnahmen“

◦ Was sind freiheitseinschränkende Maßnahmen (FEM)?

◦ Warum werden FEM angewendet und wie häufig sind sie?

◦ Informationen zu Nutzen und Schaden 

◦ Sturzrisiko, Verletzungsrisiko und Todesfälle

◦ Lebensqualität

◦ Alternativen

◦ Rechtliche Bestimmungen

Kennenlernen einer evidenzbasierten Praxisleitlinie
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Sturzrisiko

Es konnte nachgewiesen werden, dass der Verzicht auf FEM 
im Rahmen eines strukturierten Schulungsprogramms nicht zu 

vermehrten Stürzen führt. 

Ergebnisse einer randomisiert kontrollierten Studie. 
Die Anzahl der FEM wurde innerhalb von 6 Monaten um 6,5 % reduziert. 
Die Anzahl der Stürze unterschied sich zwischen den Gruppen nicht 
signifikant  Köpke (2012).

Es konnte ein Zusammenhang zwischen der Anwendung von 
FEM und körperlichen Beeinträchtigungen, die das Sturzrisiko 

erhöhen, gezeigt werden.

Modul D - Antipsychotika
Entscheidung „Antipsychotika“
◦ Was sind typische und atypische Antipsychotika?

◦ Antipsychotische und sedierende Wirkung

◦ Warum / wie häufig erhalten demente Menschen Antipsychotika?

◦ „Herausforderndes Verhalten“

◦ Informationen zu Nutzen und Schaden

◦ Empfehlungen der Leitlinien
◦ Statistische Signifikanz & klinische Relevanz
◦ Nebenwirkungen

◦ Rechtliche Bestimmungen (chemische FEM)

Kennenlernen von medizinischen Leitlinien
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Teilprojekt 2: Evaluation
Angebot der Schulung: Deutschlandweit in Kooperation mit 
Fortbildungsträgern, Betreuungsbehörden und – vereinen

Dauer: 10 h, verteilt auf 2 oder mehr Tage

Zielgruppe:  Ehrenamtliche und BerufsbetreuerInnen, die 
Interesse haben, an der Evaluation teilzunehmen

Evaluation: Randomisiert-kontrollierte Studie
◦ Jeweils 2 Schulungstermine im Abstand von 6 Monaten

◦ Zufällige Verteilung der TeilnehmerInnen auf die Termine

◦ Erhebungen in den 6 Monaten zwischen den Terminen 
(Wissenszuwachs und Umsetzung der Schulungsinhalte)
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Weitere Informationen

www.prodecide.de
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Ansprechpartner

Dr. med. Tanja Richter

Tel.: 040 / 42838 - 3729 
Mail: Tanja.Richter@uni-hamburg.de

Julia Lühnen

Tel.: 040 / 42838 - 7224 
Mail: Julia.Luehnen@uni-hamburg.de

Anschrift

Universität Hamburg

MIN-Fakultät 
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