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1. Lebensverldngerung

A0Q _ Herz-Lungen-Wiederbelebung und uneingeschrankte
Notfall- und Intensivbehandlung

2. Lebensverlingerung und/oder Lebensqualitatsverbesserung

BoQd _ Keine Herz-Lungen-Wiederbelebung;
ansonsten uneingeschrankte Notfall- und
Intensivbehandlung

B1U _ Keine Herz-Lungen-Wiederbelebung;
Keine invasive Beatmung;
ansonsten uneingeschrankte Notfall- und
Intensivbehandlung

B2U _ Keine Herz-Lungen-Wiederbelebung;
Keine invasive Beatmung;
Keine Behandlung auf einer Intensivstation;
ansonsten uneingeschrinkte Notfallbehandlung

B3Q1 _ Keine Herz-Lungen-Wiederbelebung;
Keine invasive Beatmung;
Keine Behandlung auf einer Intensivstation;
Keine Verlegung/Mitnahme ins Spital/auf Notfallstation;
ansonsten uneingeschrinkte Notfallbehandlung in der
hauslichen bzw. Heimumgebung

3. Lebensqualitatsverbesserung

coQ _ Uneingeschrankte lindernde/palliative Behandlung, auch
im Spital
c1Q _ Keine Verlegung/Mitnahme ins Spital/auf Notfallstation

Uneingeschrankte lindernde/palliative Behandlung
ausschliesslich in der hauslichen bzw. Heimumgebung
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