
Notfallbogen 
Name: _________________________________ Geburtsdatum: _____________ 

Alles Mögliche zur Lebenserhaltung soll getan werden Ja/Nein:   

Reanimation erwünscht Ja/Nein:  

Krankenhauseinweisung erwünscht Ja/Nein:  

Invasive Beatmung erwünscht Ja/Nein:  

Patientenverfügung liegt vor Ja/Nein:  

Grunderkrankung: 

 

 

Anmerkungen (ggf. Prognose): 

 

 

 

___________________,  ___________ 
      Ort          Datum 

________________________________ 
Unterschrift Patient 

Der Patient ist einwilligungsfähig:   Ja    Nein    Bei nichteinwilligungsfähi-

gem Patienten: Anhaltspunkte, aus denen der mutmaßliche Wille erkennbar ist: 

 

 

 

Hausarzt: Betreuer/Bevollmächtigter: 

Name: __________________________ Name: __________________________ 

Telefon: ________________________ Telefon: _________________________ 

  

_____________________________________ 
 Datum, Unterschrift Hausarzt 

______________________________________ 
Datum, Unterschrift Betreuer/Bevollmächtigter 

Zur Kenntnis genommen:  

 _____________________________________ 
Datum, Unterschrift Stationsleitung 

Anmerkungen: Der Notfallbogen sollte erst bei akuter Lage erstellt werden  

und nicht älter als sechs Monate sein. 

Basierend auf einem Entwurf von May, Geißendörfer, Simon et. al. & Modelprojekt Limits 


