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Gesundheit

Palliative Care:

Umsorgt in schwerer Krankheit

Wo Gesundwerden kein realistisches Ziel mehr ist, hat Palliative Care zum Ziel, die Lebensqualitit von Patientinnen und
Patienten zu fordern und verbessern. Dabei geht es um eine respeki- und wiirdevolle individuelle Begleitung von Menschen

auf ihrem letzten Weg.
Eva Waldmann*

Diese Begleitung ist geprigt von personli-
cher Anteilnahme und Mitgefiihl. Neben
Schmerzlinderung und Symptomkontrol-
le wird auch den sozialen, psychischen
und spirituellen Dimensionen des Leidens
begegnet. «Pallium» ist das lateinische
Wort fiir Mantel. Wer in diesem Schutz-
mantel vonAufmerksamkeitund Schmerz-
linderung eingehiillt ist, fiihlt sich ernst
genommen und verstanden. Palliative
Care ist gleichermassen eine Betreuungs-
philosophie wie eine medizinische Diszi-
plin. Sie ist weder an spezielle Krankheits-
bilder, noch an bestimmte Altersgruppen
oder Betreuungsorte gebunden, sondern
soll fiir alle Menschen zugéinglich sein und
dies am Ort ihrer Wahl. Nachfolgend soll
aufgezeigt werden, welche Unterstiit-
zungsangebote an den unterschiedlichen
Betreuungsorten in Anspruch genommen
werden konnen und was Patient/innen
selbst vorkehren konnen, damit sie bis zu-
letzt in ihrem Sinne umsorgt werden.

Zu Hause

Im Zentrum einer Begleitung zu Hause
stehen das Organisieren, Planen und
Koordinieren. Von der Pflege iiber die
Begleitung bis zum Essen und allfélligen
Hilfsmitteln muss alles herbeigeholt wer-
den. Unterstiitzung erhélt man durch die
Grundversorger; die Spitex, die die Grund-
und Behandlungspflege iibernimmt und
sich um den Haushalt kiimmert. Die &rzt-
liche Betreuung wird durch den Hausarzt
geleistet. Auch bei der Beschaffung allfal-
liger Hilfsmittel, wie zum Beispiel eines
Pflegebettes erhilt man Unterstiitzung. In
schwierigen Situationen kann fiir die Be-
handlung und Linderung von Schmerzen
und anderen Symptomen ein spezialisier-
tes mobiles Palliative Care Team beigezo-
gen werden. Das Team (Pflege, Arztin,
Arzt) verfiigt iiber Erfahrung bei der

* Eva Waldmann ist Geschdftsleiterin
von Palliative Care Netzwerk ZH/SH
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Grundversorgung

Spezialisierte Palliativversorgung

35% sterben im
Akutbereich

420 sterben im
Langzeitbereich

21% sterben
Zu Hause

Palliative Care Helpline

50-70% der Sterbefille
einfache Situationen

Durchfiihrung von komplexen medizini-
schen Massnahmen zu Hause und ist oft
auch beratend tétig.

In verschiedenen Regionen des Kantons
Ziirich gibt es Freiwillige Begleitdienste
(Ehrenamtliche). Sie konnen beigezogen
werden, um die Angehdrigen etwas zu ent-
lasten, oder sie begleiten dort, wo Ange-
horige fehlen.

Gerade zu Hause ist es wichtig, dass ge-
meinsam mit der Arztin, dem Arzt immer
wieder geschaut wird, welche Symptome
auftreten konnten und wie diesen zu be-
gegnen ist. Soll zum Beispiel beim Auftre-
ten einer Lungenentziindung noch Antibi-
otika eingesetzt werden, oder entscheidet
sich die Patientin dagegen, wenn sie sicher
sein kann, dass die Beschwerden mit an-
deren Medikamenten und Therapien ge-
lindert werden konnen?

80 Prozent der Bevolkerung mochte laut
Umfragen zu Hause gepflegt werden und
auch dort sterben. Konkret geht dieser
Wunsch gerade in 20 Prozent der Fille in
Erfiillung. Sehr oft hat es damit zu tun,
dass dem vorausschauenden Planen zu
wenig Aufmerksamkeit geschenkt wurde

30-50% der Sterbefille
zeitweise komplexe Situationen

und sich Unvorhergesehenes ereignet, was
Patient und Angehorige iiberfordert. Oft
wird dann die Sanitét gerufen und es pas-
siert genau das, was man unbedingt ver-
meiden wollte — eine Spitaleinweisung.
Seit Anfang 2008 gibt es fiir den Kanton
Ziirich eine Palliative Care Helpline, die
rund um die Uhr erreichbar ist.
Begleitungen eines schwerkranken Fami-
lienmitglieds bringen Angehdrige oft an
die Grenzen ihrer Belastbarkeit. Voraus-
schauende Planung heisst auch, frithzeitig
nach Entlastung zu suchen. In verschiede-
nen Orten im Kanton gibt es sogenannte
Tages- und/oder Nachtkliniken. Hier kon-
nen Patient/innen an bestimmten Tagen
und/oder Néchten ausser Haus betreut
werden.

Im Akutspital

Seit 2007 hat jedes Akutspital im Kanton
Ziirich den Auftrag der Gesundheitsdirek-
tion, Palliative Care in der Grundversor-
gung anzubieten. Ist eine Situation beson-
ders schwierig, zum Beispiel durch
zahlreiche, sich tiberlagernde Symptome
oder durch eine belastende soziale Situa-
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tion, konnen Patientinnen in eines der
Kompetenzzentren fiir Palliative Care
verlegt werden und bleiben dort, bis sich
ihre Situation stabilisiert hat. Auch Akut-
spitdler haben die Moglichkeit, die Pallia-
tive Care Helpline anzurufen, um sich von
Spezialistinnen beraten und unterstiitzen
zu lassen. Im Kanton Ziirich werden seit
diesem Jahr einige Weiterbildungen und
Studiengénge fiir Palliative Care ange-
boten.

In einigen Akutspitilern gibt es freiwillige
Begleiterinnen (Ehrenamtliche), die zum
Beispiel in der Nacht oder in Krisensitua-
tionen Zeit am Bett eines Patienten ver-
bringen.

In Langzeitinstitutionen

Der grosste Teil der Bevolkerung verbringt
heute seine letzte Lebensphase in einer
Langzeitinstitution. Es gibt auch dort in
Palliative Care ausgebildete Fachperso-
nen. Allerdings hat sich gezeigt, dass es
fiir Pflegezentren Sinn macht, wenn Schu-
lungen mit der ganzen Institution gemacht
werden. Vom Kiichenpersonal, iiber die
Verwaltung bis hin zur Putzfrau nehmen
alle an dieser Fortbildung teil. Da Palliati-
ve Care eben nicht nur eine Fachdisziplin,
sondern ebenso eine Haltung ist, welche
einen Strukturwandel bedingt, ist es wiin-
schenswert, dass dieser von der ganzen
Organisation gelebt wird. Die Umsetzung
von Palliative Care ist ein Prozess, der Zeit
braucht.

Wie auf der Grafik deutlich wird, besteht
die Moglichkeit, dass auch in einer Lang-
zeitinstitution die Helpline angerufen und/
oder ein mobiles Palliative Care Team
beigezogen wird, falls es die Situation er-
fordert und die entsprechenden Kompe-
tenzen im Haus nicht verfiigbar sind.
Praktisch in jeder Langzeitinstitution gibt
es eine Freiwilligengruppe. Allerdings
sind diese Ehrenamtlichen hauptsidchlich
dazu da, mit den Bewohnerinnen Spazier-
ginge zu machen, ihnen Gesellschaft zu
leisten, sie bei Anldssen zu begleiten etc.
Zahlreiche Institutionen sind sich bewusst,
dass es Freiwillige fiir eine Nacht- oder
Krisenbegleitung braucht. Sie bereiten
entweder Interessierte aus der bestehen-
den Freiwilligengruppe auf diese Auf-
gabe vor oder suchen Unterstiitzung von
aussen.
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Im Kanton Ziirich gibt es ein Hospiz, im
angrenzenden Aargau ein weiteres. Hos-
pizmitarbeitende sind auf die spezielle
Situation von schwerkranken, sterbenden
Menschen eingerichtet und haben ein um-
fassendes Wissen in Palliative Care. Die
Stellenschliissel sind hoher, sie arbeiten
mit Ehrenamtlichen zusammen, weitere
Berufsgruppen gehoren ebenfalls zum
Team dazu.

Personlicher Beitrag

Jeder Mensch kann sich bereits in gesun-
den Tagen Gedanken machen, wie er sein
Lebensende verbringen mochte. Man
kann sich tiber Angebote informieren und
Institutionen besuchen. Formulieren Sie

Ihre Wiinsche, besprechen Sie sie mit
Vertrauenspersonen und fiillen Sie zum
Beispiel eine Patientenverfiigung aus.

Wer mehr iiber entsprechende Institu-
tionen oder Organisationen wissen
mochte, kann sich wenden an: Pallia-
tive Care Netzwerk ZH/SH, Dorfli-
strasse 50, 8050 Ziirich, Telefon 044
240 16 20 oder www.pallnetz.ch

Am 11. Oktober 2008 findet der Welt-
Hospiz- und Palliative-Care-Tag statt.
An diesem Tag gibt es an zahlreichen
Orten im Kanton Ziirich Informations-
stdnde. Fachpersonen aus den verschie-
denen Bereichen beraten Sie gerne und
freuen sich auf Thren Besuch.

Spitex-Visit
Forchstrasse 145

8032 Zirich

www.spitex-visit.ch

PFLEGE UND BETREUUNG ZU HAUSE RUND UM DIE UHR.
FUR MENSCHEN JEDEN ALTERS.

- Grund- und Behandlungspflege

— Haushilfe, Begleitung, Betreuung

— Unterstitzung, Entlastung von Angehérigen, Freunden, Nachbarn

| - Einsdtze 7 Tage/Woche, Tag und Nacht

— Einsatzzeiten und Leistungen nach Wunsch

— Vermitilung weiterer Dienstleistungen wie Mahlzeitendienst,
Reinigungsdienst, med. Fusspflege usw.

— von allen Krankenkassen anerkannt

WENDEN SIE SICH AN:

Telefon 058 451 51 51
Fax 058 451 51 01

visil@zh. pro-senectute.ch

spitex-visit___

im Kanton Zrich
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