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Im Vollbesitz meiner Urteilsfahigkeit und autonomabg ich mit dieser Patientenver-
fugung meinen Willen und meine verbindlichen Anamgen bekannt fiir den Fall,
dass ich nicht mehr ausserungsfahig und/oder sfégig bin.

1. Situationen, in denen diese Patientenverfugurgilt
[Bitte entsprechende Feldel kennzeichnei]

1.1 O Wenn meine wesentlichen Funktionen des Lebens dgsenaschwer be-
eintrachtigt sind, dass nach menschlichem ErmessenBesserung aus-
geschlossen werden kann, oder angenommen werdes) dass ich dau-
erhaft meine Autonomie verliere oder dieser Zustahde medizinische
Eingriffe direkt zum Tode flhrt.

1.2 [ Wenn ich mich im Sterbeprozess befinde.

1.3 0 Wenn ich mich im Endstadium einer unheilbaren Erkuamg befinde, aber
der Sterbeprozess noch nicht begonnen hat.

1.4 [J Wenn bei mir eine Hirnschadigung oder ein Hirnalpoaress festgestellt
wurde und ich langer als 14 Tage keine zeitlicha @tliche Orientierung
mehr habe oder mir vertraute Personen nicht médenee oder keine Bla-

sen- und/oder Darmkontrolle mehr habe.
[Fortsetzung auf Seite 2]



