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Gliederung 

1.  Fallbeispiel aus der Onkologie 

2.  Algorithmus zur Entscheidungsfindung (Winkler/
Marckmann) 

3.  Anwendung des Algorithmus auf das Fallbeispiel 

4.  Diskussion 
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Fallbeispiel 

•  39jähr. Patient mit gel. Schmerzen im Brustbereich 
•  Gefühlsstörungen in Armen und Beinen 

 à Komplette Querschnittslähmung 
•  CT: Tumor im Brustbereich, Lungengrenzen überschritten, in 

Rückenmarkskanal eingewachsen 
•  Operation à Lähmungen â, aber keine vollst. Tumorentfernung 
•  Histologie: kleinzelliges Bronchial-Karzinom 
à  Kombinierte Radiochemotherapie 
à  Tumorausdehnung â, Lähmungen â, WS stabilisiert 
•  CT-Kontrolle nach Therapieabschluss: 

à Metastasen in Nebenniere, Pankreas und Leber 
•  Patient gibt Hoffnung nicht auf, wünscht Fortsetzung einer 

„aggressiven“ Chemotherapie 
•  Soll man dem Wunsch des Patienten nachkommen? 
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Algorithmus: Schritt 1 
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1. Ist das Therapieziel des Patienten mit der 
erwünschten Maßnahme erreichbar? 

Therapie- 
verzicht 

nein ja 

Diskussion einer 
Änderung des 
Therapieziels  



Algorithmus: Schritt 2 
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1. Ist das Therapieziel des Patienten mit der 
erwünschten Maßnahme erreichbar? 

2.Wie bewertet der Arzt das Verhältnis 
von Therapienutzen und Belastung? 

Therapie- 
verzicht 

nein ja 

Nutzen > Belastung Nutzen = Belastung Nutzen < Belastung 

Diskussion einer 
Änderung des 
Therapieziels  

Therapie- 
angebot 



Algorithmus: Schritt 3  
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1. Ist das Therapieziel des Patienten mit der 
erwünschten Maßnahme erreichbar? 

2.Wie bewertet der Arzt das Verhältnis 
von Therapienutzen und Belastung? 

Therapie- 
verzicht 

3. Kann der Patient seine Situation  
realistisch einschätzen?  

Differenz/ Faktenebene: 
Prognostische Information 
Psychologischer Support 

ja nein 

nein ja 

Nutzen > Belastung Nutzen = Belastung Nutzen < Belastung 

2. 

1. 

Nutzen < Belastung Nutzen = Belastung 

Differenz/Bewertungsebene: 
Diskussion Nutzen vs Belastung 

Diskussion einer 
Änderung des 
Therapieziels  

Therapie- 
angebot 



Algorithmus Schritt 4 & 5 
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3. Kann der Patient seine Situation  
realistisch einschätzen?  

4. Bleibt der Patient bei 
seinem Therapiewunsch? 

Differenz/ Faktenebene: 
Prognostische Information 
Psychologischer Support 

Therapie- 
angebot  

Therapie- 
verzicht 

5. Ist der Ressourcenverbrauch relevant 
    bei der Entscheidung? 

ja nein 

ja 

nein ja 

Therapie- 
verzicht 

2. 

1. 

Therapie- 
Verzicht 

überlegen* 

nein 

Nutzen < Belastung Nutzen = Belastung 

Differenz/Bewertungsebene: 
Diskussion Nutzen vs Belastung 

Patient über 
Kosten 

informieren 

ja nein 

1. 

2. 

Diskussion einer  
Änderung des Therapieziels 

Therapie- 
alternativen 
diskutieren 

Therapie- 
angebot  
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2 Szenarien 
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Patientenwunsch 
authentisch: „Kämpfertyp“; 
realistische Einschätzung 

Szenario 1 

Weiter mit Frage 4 & 5 
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2 Szenarien 
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Patientenwunsch 
authentisch: „Kämpfertyp“; 
realistische Einschätzung 

Patientenwunsch beruht auf 
unrealistischer Einschätzung 

der Heilungschancen 

Szenario 1 Szenario 2 

Weiter mit Frage 4 & 5 Unterstützung => 
erneut Frage 3 prüfen 

Weiter mit Frage 5 
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2 Szenarien 
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Patientenwunsch 
authentisch: „Kämpfertyp“; 
realistische Einschätzung 

Patientenautonomie 
höher gewichten 

Option 1: Mehrfachchemo 

Patientenwunsch beruht auf 
unrealistischer Einschätzung 

der Heilungschancen 

Patientenwohl höher 
gewichten 

Option 3: Sympt. Therapie 

Szenario 1 Szenario 2 



Zum Schluss 

Vielen Dank für Ihre Aufmerksamkeit! 
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