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In den öffentlichen Debatten um die
Pflege dominiert immer mehr die

Frage, wie pflegebedürftige Menschen selbst -
bestimmt und in Würde altern können. Die
Achtung der Würde und Autonomie wird im
Österreichischen Gesundheits- und Kran ken -
pflegegesetz, im Heimaufenthaltsgesetz, in
PatientInnenrechten und in den Leitbildern
der Organisationen sowie in unterschied li chen
Pflegetheorien immer wieder eingemahnt.
Was darunter jedoch genau zu verstehen
ist, bleibt weitgehend im Dunklen. Das zwei-
jährige Forschungsprojekt „Würde und Au to -
nomie im Kontext geriatrischer Lang zeit pfle -
ge",1 das am Institut für Philosophie der Uni -
versität Wien durchgeführt und vom Bun -
des ministerium für Wissenschaft und For -
sch ung gefördert wurde, widmete sich die -
sen zentralen gesellschaftlichen Fragen. In
diesem Projekt wurden die Begriffe Würde
und Autonomie theoretisch aufgearbeitet und
durch die Sichtweise hilfsbedürftiger alter
Menschen, deren Angehörigen sowie Pflege
und Betreuungspersonen anschaulich ge -
macht und konkretisiert. Konzeptionell wird
der Würdebegriff mit dem grundsätzlichen
menschlichen Bedürfnis nach einer stabilen,
dauerhaften Bestätigung des eigenen Selbst
der Selbstachtung und des Selbstwert ge -
fühls durch die Wertschätzung der anderen
in Beziehung gesetzt. In diesem Sinne kann
Würde als eine Art Gestaltungsauftrag betra-
chtet werden, der durch unterschiedliche An -

er kennungsformen wie Achtung, Respekt,
Wertschätzung und fürsorglichem Handeln
zum Ausdruck gebracht wird. Dem letztge-
nannten Aspekt kommt gerade im Bereich
der geriatrischen Langzeitpflege eine beson-
dere Bedeutung zu. Was das Verständnis
der Autonomie betrifft, so wird davon ausge-
gangen, dass die Vorstellung einer Person
über ihr „So-Sein-Wollen“ maßgeblich die
Bewertung ihre Bedürfnisse und Wünsche
beeinflusst und damit ihr Handeln bestimmt.
Die Realisierung von Selbstbestimmung wird
nicht ausschließlich als personale Fähigkeit
betrachtet, sondern als abhängig von den
Um weltbedingungen einer Person. Das trifft
grundsätzlich auf alle Menschen zu, der Hand -
lungsspielraum der Selbstbestimmung alter
Menschen ist jedoch im Besonderen von der
Beschaffenheit der öffentlichen Daseins vor -
sor ge abhängig. 

„Würde braucht man in jeder Lebenslage“
Die Überschrift, bei der es sich um ein Zitat
eines pflegebedürftigen Interviewpartners
han delt, bringt die enorme Bedeutung eines

achtenden und wertschätzenden Umgangs
für das Wohlergehen eines Menschen zum
Ausdruck. Was aus Sicht der pflegebedürfti-
gen Menschen und deren Angehörigen zen-
trale Aspekte sind, die zur Wahrung der Wür -
de oder zu deren Verletzung beitragen, soll
in der Tabelle dargestellt werden. 

Umgangsformen wie „…dass sie einem gar
so … also links liegen lassen.“ „Mein Gott,
die Alte … nicht?“ „Dirigieren, ohne dass
man gefragt wird wie man’s haben will“,
„Wenn man Leute warten lässt, obwohl kein
Grund besteht“, „So nicht ernst nimmt oder
so Macht demonstriert“, „..da wird halt von
den Bedienerinnen, ich mein’, das Essen so
hingeworfen“, sind nur einige Beispiele, die
von den InterviewpartnerInnen als Würde -
ver letzungen thematisiert wurden. Solche
Formen von Achtlosigkeit, mangelndem Re -
spekt und fehlender Wertschätzung lösen
heftige negative Gefühle aus wie Empörung,
Scham, Trauer, Rückzug, das Gefühl der Wert -
losigkeit, Verlassenheitsgefühle, das Gefühl
extremer Hilflosigkeit bis hin zu dem Wunsch

würdebewahrend würdeverletzend

fürsorgliches Handeln, das sich in
Taktgefühl, Zurückhaltung, und
Rücksichtnahme zeigt

Normierte Pflegehandlungen,
Ausrichtung am Primat der Ökonomie,
Machtmissbrauch durch Pflege- und
Betreuungspersonen

Achtung und Respekt der individuellen
Person, sich als individuelle Person dar-
stellen können

Nicht-Ernstnehmen der Person,
Herabsetzung als „Kindergartenkind“,
„Pflegenummer“ „nur irgendwer sein“,
übersehen und überhört werden

Die Gewissheit als selbstbestimmte
Person zu gelten

Entzug von Entscheidungs- und
Wahlmöglichkeiten sowie der Kontrolle
über sich selbst und die Situation
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zu sterben. Derartige Missachtungser fahr un -
 gen wirken sich ebenso negativ auf Identität
und die Integrität betroffenen Menschen aus
wie körperliche Erkrankungen oder Schädi -
gun gen auf ihr physisches Leben. Damit ist
klar, dass die Wahrung der Würde und Auto -
nomie der pflegebedürftigen Menschen kein
nachgeordneter Luxus ist, um den man sich
kümmern kann, wenn Grundpflege und kör-
perbezogenen Prophylaxen getan sind, wenn
gerade noch Zeit dafür bleibt. Wertschätzen -
des und respektvolles Verhalten sowie hin-
wendende Fürsorge stützen ganz wesent lich
die motivationale Lebenskraft der pflegebe -
dürftigen Menschen und tragen entschei-
dend zu deren Wohlbefinden bei.

Eine ebenso wichtige Erkenntnis die aus der
Untersuchung gewonnen werden kann ist,
dass es auch jenen Menschen, die sich
prinzipiell im Pflegeheim gut aufgehoben
fühlen, schwer fällt Wünsche und Bedürf -
nisse vorzubringen. So wird sowohl von je -
nen Personen, die einen hohen Pflege be -
darf aufweisen, aber auch von den Ange hö -
ri gen immer wieder das Problem ange-
sprochen, dass viel Energie und Kraftauf -
wand notwendig sind, um individuelle Be -
dürf nisse und Wünsche gegenüber der All -
tags routine und dem Normierungsdruck in
der institutionalisierten Langzeitpflege durch -
zusetzen. 

Implikationen für die Praxisgestaltung
Wie kann im Bereich der geriatrischen Lang -
zeitpflege ein Kontext geschaffen werden,
der den ethisch-rechtlichen Forderungen der
Wahrung der Würde und Selbstbestimmung
gerecht wird? Im § 1.(1) des Heimaufent -
halts gesetzes – HeimAufG BGBI 2004/11
heißt es, dass die persönliche Freiheit und
die Menschenwürde jener Personen, die
wegen ihres Alters, einer Behinderung oder

einer Krankheit Pflege oder Betreuung be -
nötigen, unter allen Umständen gewahrt wer-
den müsse und die Pflege- und Betreu ungs -
kräfte dabei in besonderem Maße zu unter-
stützen seien.2 Die Umsetzung der For de -
rung, beide Perspektiven in den Blick zu neh -
men, die der Gepflegten und die der Pfle -
gen den, wäre ein wichtiger Schritt in diese
Richtung. Unterschiedliche Studien weisen
sehr deutlich darauf hin, dass schlechte Rah -
menbedingungen wie mangelnde Wert -
schätz ung und fehlender Respekt seitens
der Organisation gegenüber Pflege- und
Betreuungspersonen, Sinnentleerung, man-
gelnde Arbeitsautonomie sowie permanen-
ter Arbeitsdruck schädliche Auswirkungen in
vielerlei Hinsicht haben. Zum einen nimmt
die Fähigkeit der Pflege- und Betreuungs per -
sonen ab, die Würde der Gepflegten zu wah -
ren,3 zum anderen wird die psychische und
physische Integrität der Pflege- und Be treu -
ungspersonen gefährdet. Fehlt die berufli che
Anerkennung bei bestehender kontinuierli -
cher Verausgabung am Arbeitsplatz, so wird
die Herz-Kreislaufgesundheit direkt beein-
trächtigt.4 Ebenso steigt bei mangelnder Wert -
schätzung und fehlendem Respekt seitens
der Organisation die Gefahr, dass Pflege-
und Betreuungspersonen in eine Burnout ent -
wicklung geraten.5 Gefordert ist ebenso eine
Qualitätsdiskussion, welche die emotio na len,
sinn- und wertbezogenen Dimensionen die -
ses Lebens- und Arbeitsbereichs in hohem
Maße berücksichtigt. Letztlich sind jedoch
nicht nur die Institutionen der geriatrischen
Langzeitpflege für die Sicher stellung der
Würde und Selbstbestimmung im Alter ver-
antwortlich. Vielmehr muss die ses Anliegen
als rechts- und sozialpolitische Aufgabe und
als gesamtgesellschaftlicher Auf trag
wahrgenommen werden und ist ohne
Wohlwollen und Solidarität gegenüber den
pflegebedürftigen Menschen und jener, die
pflegen nicht realisierbar. 
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