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Palliative Pflege — ein Bildungsangebot von Caritas Schweiz und Curaviva

Eine neue Abschiedskultur im Heim

M Ruth Frei

Sterben und Tod sind im Betagten-
zentrum Laupen keine Tabu-
themen. Trotz Alter und Krankheit
sollen die Bewohnerinnen und
Bewohner selbsthestimmt leben,
aber auch in Wiirde sterben
konnen. Das Heim setzte sich
wahrend rund eines Jahres inten-
siv mit palliativer Medizin, Pflege
und Begleitung auseinander.

«Leben und Sterben gehoren zusammen.
Wenn ich sehe, dass es zu Ende geht,
dann mochte ich in Ruhe sterben
konnen», sagt die 8o-jahrige Hilde
Balmer, die seit einem Jahr im Betagten-
zentrum Laupen wohnt. Etwas gegen die
Schmerzen hitte sie dann gerne, und sie
wiinscht sich, dass sie in ihrem Zimmer
bleiben kann, wenn es so weit ist. Hilde
Balmer kann darauf zdhlen, dass ihre

Wiinsche auf offene Ohren stossen.

Sich der Herausforderung stellen
Im Betagtenzentrum in Laupen leben
92 Bewohnerinnen und Bewohner.
«Friher lebten sie zehn Jahre im Heim.
Das ist heute selten», sagt Erika Tho-
mann, die als Bereichsleiterin Pflege im
Betagtenzentrum Laupen arbeitet. Oft
kommen die Menschen fast nur noch
zum Sterben hierher. Erika Thomann
betrachtet es als wichtig, dass im Heim
eine neue Sterbekultur entwickelt wird.
Heime seien gefordert, den Menschen
Lebensqualitat auch in der letzten Phase
ihres Lebens zu erméglichen, erklirt sie.
Das im Heim umzusetzen, ist ein

Prozess.

Pflegerin des
Alterszentrum
Laupen im
Gesprach mit
Kathi Giidel.

Fotos:
Corinna Lefkowitz

Auf einen solchen eingelassen hat sich
das Betagtenzentrum Laupen und zwar
mit einer umfassenden Weiterbildung
zum Thema «Palliative Pflege». Grund
dafiir war fiir den Heimleiter der
Bereiche Pflege und Hotellerie, Werner
Egloff, die fast tagliche Konfrontation
mit sterbenden Menschen im Heim,
die eine besondere Herausforderung
fiir die Pflegenden darstellt: «Wir
wollen uns dieser bewusst stellen und
mehr Professionalitiat im Berufsalltag
leben.» Oft war man verunsichert, wie
mit Symptomen wie Schmerzen,
Angst, Verwirrtheit, Miidigkeit und
Durst von Heimbewohnenden umzu-
gehen war. Vor allem ging es aber
darum, sich bewusst mit der Frage
auseinander zu setzen, was eine gute
Begleitung sterbender Menschen und

ihrer Angehorigen beinhaltet.

Grundlagen fiir neuen Umgang
mit dem Sterben
Was die 45 diplomierten Fachkréafte

der verschiedensten Bereiche des
Betagtenzentrums Laupen vom
Oktober 2003 bis Januar 2004 in sieben
je dreitagigen Modulen zu Grundlagen
und Prinzipien der Palliativen Pflege
kennen und erfahren lernten, wird
heute bereits zu einem grossen Teil in
der Praxis umgesetzt. Im November
dieses Jahres schliesst die Weiterbil-
dung mit einem letzten Kursblock, der
sich mit dem Thema «ethische Ent-
scheidungsfindung» auseinander setzt.
Die Weiterbildung, die einiges im
Heimalltag von Laupen bewegte,
basiert auf einem Bildungsangebot der
Caritas Schweiz, das unter dem Namen
«Das Leben vollenden» Grundlagen fiir

eine neue Abschiedskultur in Alters-



und Pflegeheimen bietet. Dieses
besteht aus sieben Bausteinen (siehe
Kasten), die auf Grund einer Bedarfs-
abklarung auf die spezifische Situation
von einzelnen Heimen angepasst
werden. Das Angebot er6ffnet Lo-
sungswege zu Fragen von Autonomie
und Wiirde, geht ein auf Symptomlin-
derung und auf die Begleitung der
Heimbewohnenden und Angehérigen,
stellt sich dem Thema Trauer und
Abschied und setzt sich mit der
Zusammenarbeit im Betreuungsteam
und mit Freiwilligen auseinander.
Damit die Richtlinien der palliativen
Pflege umgesetzt werden kénnen,
braucht es nach Ansicht des Caritas-
Projektverantwortlichen Beat Vogel
einerseits die Sensibilisierung mog-
lichst vieler Menschen, andererseits
aber Betriebsmitarbeitende, die einen
breiten Stand des Wissens zum Thema
«Palliative Pflege» haben, sowie
einzelne Menschen mit einem hohen
Wissensniveau, die dieses danach auch

wieder weitervermitteln konnen.

Auseinandersetzung

mit eigenen Vorstellungen

Sich Zeit nehmen und lernen, etwas
auszuhalten, das ist fiir die diplomierte
Pflegefachfrau Marie-Louise Marchon
etwas vom Wichtigsten, was sie fiir
sich mit auf den Weg genommen hat.
Zentraler Punkt der Weiterbildung in
Laupen war die Auseinandersetzung
mit den eigenen Vorstellungen zum
Thema Sterben und Tod. Dies bedeu-
tete eine grosse personliche Herausfor-
derung, wie Marie-Louise Marchon
betont. Mit eigenen Einstellungen und
mit Verlusterlebnissen umzugehen
und diesen immer wieder einen Platz
im eigenen Leben zuzuweisen, ist nach
Ansicht von Heimleiter Werner Egloff
Voraussetzung, um professionell
pflegerisch tatig zu sein und anderen
Menschen in guten Zeiten und bei
Krankheit und Krisen beizustehen.
Das fordert von den Pflegenden aber,

dass sie lernen, zu horen und zu
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Marie-Louise
Marchon,
diplomierte
Pflegefachfrau:
«Es ist wichtig,
dass wir bereit
sind und uns Zeit
nehmen, auf
Gesprache zum
Thema Sterben
einzugehen.»

beobachten. Dass dieser Grundtenor
im Heim wahrgenommen wird,
bestatigt die Aussage der 79-jahrigen
Bewohnerin Kithi Giidel, die sagt, dass
sie sich nicht nur sicher sei, dass sie in
diesem Heim auf eine gute Pflege
zdhlen konne. Ebenso tiberzeugt ist sie
auch, dass beim Sterben jemand bei ihr
sein wird. Dies nicht zuletzt darum,
weil sie davon iiberzeugt ist, dass ihre

Wiinsche ernst genommen werden.

Feingefiihl ist also gefragt, um zu
erfahren, was fiir den einzelnen
Menschen von Bedeutung ist. Nicht
alle Menschen konnen ihre Anliegen
so einfach dussern. Nicht alle Men-
schen mogen zum Beispiel Musik,
Kerzen oder Diifte. Die nonverbale
Kommunikation ist wichtig, und in
diese Richtung haben die Pflegenden
in Laupen einiges gelernt. «Sterbende
Menschen stehen bei uns im Mittel-
punkt des Pflegealltags», sagt der
Stationsleiter Matthias Leuenberger.
Beim 15-Uhr-Rapport wird zum Bei-
spiel speziell danach gefragt, was am
Morgen schwierig war und was ver-
andert werden konnte. Es werden Prio-
ritaten gesetzt, und der Tagesablauf
wird danach gestaltet. In den letzten

Monaten hat sich die interdisziplinire
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Zusammenarbeit verbessert, und der
Umgang mit schwierigen Situationen

ist professioneller geworden.

Im Zusammenhang mit Schmerzbe-
handlung konnten Angste im Umgang
mit Opiaten abgebaut werden.
Arbeitsgruppen erarbeiten Pflegestan-
dards im Umgang mit Symptomen wie
Schmerz, Miidigkeit und Durst,
Standards, die zum Teil schon bereit-
stehen und Verbindlichkeit schaffen.
Eine Gruppe beschiftigt sich mit dem
Thema Angehorigenarbeit. «Dies sind
wichtige Grundlagen, um eine gemein-
same Haltung zu finden, wie wir
palliative Pflege anbieten und wie wir
sie im Alltag umsetzen», erklart der
Heimleiter Werner Egloff. Das vertiefte
Fachwissen helfe, Situationen klarer zu
sehen und sicherer zu sein bei Ent-
scheidungen und auch im Gesprich
mit Angehorigen, findet Erika Tho-
mann. Vor allem aber hat die Weiter-
bildung und deren Umsetzung
Rahmenbedingungen geschaffen, die,
wie es im Leitbild des Betagtenzen-
trums steht, die Lebensqualitit und das
Wohlbefinden der Heimbewohnenden
ins Zentrum stellen und ein wirdiges
Umfeld zum Leben und zum Sterben

ermoglichen.
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Nachgefragt:
Heimleiter Werner Egloff

«Wir haben Sicherheit
gewonnen»

B Welche Auswirkungen zeigt die
Weiterbildung zum Thema «palliative
care»?

Werner Egloff: Wir haben Sicherheit
gewonnen im Fiihren von Gesprachen
iber Sterben und Tod und kénnen
heute besser mit den Gefiihlen von
Heimbewohnenden und Angehérigen
umgehen. Die Kommunikation unter
den Mitarbeitenden hat sich positiv
verandert. Wir arbeiten heute mit
einem gemeinsamen Ziel.

Die Rollen sind klarer definiert, und
die Arbeit hat eine andere Qualitit

bekommen.

B Es geht dabei um eine Haltung, die
zum Ziel hat, die bestmégliche Lebens-
qualitdt zu erhalten und zu fordern.
Was bedeutet das fiir Ihre Institution?
Egloff: Wichtig ist, dass diese gemein-
same Haltung fir alle verbindlich ist
und im Alltag gelebt wird. Dies fordert
eine standige Auseinandersetzung mit
Themen der Lebensqualitit und des
Sterbens. Die Menschen sollen selbst-
bestimmt leben, aber auch in Ruhe
sterben konnen. Es bedeutet fiir uns,
dass wir die Winsche und Bedurfnisse
der Heimbewohnenden und der
Angehorigen an erster Stelle setzen.
Voraussetzung dafiir ist nicht ein
Spitalbetrieb mit funktionellen
Ablaufen, sondern ein «wohnliches
Daheim», in dem Normalitit und
Alltag gelebt werden kénnen. Wir
arbeiten daran und haben bereits jetzt
einiges verandert, um dieses Ziel zu

erreichen.

B Die Weiterbildung richtete sich an
die diplomierten Fachkrdfte.

Wie geschieht der Transfer zu anderen
Berufsgruppen?

Egloff: Die Themen werden von den

Schulungsverantwortlichen thematisch
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Curaviva arbeitet mit Caritas Schweiz zusammen

Bildungsangebot zum Thema «palliative care»

Damit das Angebot «Das Leben vollenden» noch nachhaltiger in den Alters- und Pflegeheimen
und in Institutionen fiir Menschen mit einer Behinderung Fuss fassen kann, haben sich Cura-
viva und Caritas Schweiz in einer Vereinbarung fiir eine gemeinsame Weiterfiihrung des Pro-
jekts zusammengeschlossen. Zurzeit sind die beiden Projektleiter Beat Vogel (Caritas Schweiz)
und Christoph Schmid (Curaviva Weiterbildung) daran, die einzelnen Bausteine und Themen der
konkreten Kurstage zu iiberarbeiten. Das Angebot zur heiminternen Weiterbildung im Bereich
Palliativer Medizin, Pflege und Begleitung steht ab Juni zur Verfligung.

Baustein 1 «Wenn man nichts mehr machen kann, ist noch alles zu tun»
Palliative Medizin und Pflege
Baustein2  «Wer sich offen halten will fir die Erfahrungen der unsichtbaren Welt, der
sollte mit beiden Beinen auf der Erde stehen»
Religion, Spiritualitat, Seelsorge
Baustein3  «Willst du zu mir kommen, dann gehe vorher zu dir selbst»
Menschen im Sterben begleiten
Baustein4  «Angehdrige sind mitbetroffen»
Unterstiitzung fiir das soziale Umfeld
Baustein5  «Leben war' eine prima Alternative»
Fiir eine Kultur des Sterbens
Baustein6  «...meine Wille geschehe...»
Die personliche Verfiigung fiir Patientinnen und Patienten
Baustein7  «Schritt fiir Schritt zum Entscheid»

Ethische Entscheidungsfindung im Gesundheitswesen
(in Zusammenarbeit mit Dialog-Ethik)

Die Bausteine kénnen in Bezug auf Inhalt, Umfang und Menge massgeschneidert auf die Be-
dirfnisse der Institution angepasst werden. Dies geschieht auf Grund einer Bedarfsabklarung.
Die einzelnen Bausteine dauern zwischen zwei bis fiinf Tagen. Sie werden von ausgewiesenen
Spezialisten der speziellen Fachgebiete geleitet und richten sich an verschiedenste Disziplinen
einer Institutionen. Es kénnen auch einzelne Bausteine gebucht werden.

Zum Grundangebot gehért eine Bedarfsabklarung vor Ort, eine Offerte mit Zielen, Inhalt, Dauer,
Rahmenbedingungen, die Durchfiihrung der vereinbarten Bausteine und eine Auswertung.

Weitere Informationen:

M Caritas Schweiz, Beat Vogel, Lowenstrasse 3, 6002 Luzern, Telefon: 041 419 22 74,
E-Mail bvogel@caritas.ch / www.caritas.ch

M Curaviva, Christoph Schmid, Abendweg 1, 6000 Luzern 6, Telefon 041 419 72 61,
E-Mail c.schmid@curaviva.ch / www.curaviva.ch

B Curaviva Weiterbildung, Telefon 041 419 01 83; E-Mail wb.betagte@curaviva.ch

weitergezogen in Form von internen
Weiterbildungen. Wichtig sind auch
die Ergebnisse aus den Arbeitsgrup-

pen, die kommuniziert werden. Seit

der Weiterbildung treten wir auch

mehr in Kontakt mit anderen Diszipli-

nen. Wir vertreten eine Schmerzbe-
handlung, die sich an palliativen
Grundsitzen orientiert, und pflegen
einen intensiveren Kontakt zu den
Arzten. Im Bereich Sterberituale haben

wir neue Anregungen erhalten, die
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eine verstarkte Zusammenarbeit mit
der Seelsorge zur Folge haben. Pallia-
tive Pflege fordert interdisziplinare
Zusammenarbeit, und das heisst auch,

dass mehr mit der Kiiche, mit der

Hotellerie und der Hauswirtschaft Werner Egloff,
zusammengearbeitet wird. | Heimleiter Bereich

‘ Pflege und
M Mit einer Weiterbildung von Hotellerie: «Die
17 Tagen, die sich iiber mehr als ein Arbeit hat eine
Jahr erstreckt, leistet das Betagtenzen- andere Qualitat
trum einen betrdchtlichen Aufwand. bekommen.
Lohnt sich das? 1 Man redet heute
Egloff: Ganz sicher zahlt sich diese ‘ vom Gleichen.»

intensive Auseinandersetzung aus in

Bezug auf das Wohlbefinden der ‘

Heimbewohnenden und der Ange- | gen in der Langzeitpflege lohnt sich turen in der Betreuung gefordert
horigen. Sie wirkt sich aber auch aus der finanzielle Aufwand meines | werden. il

auf die Arbeitszufriedenheit des Erachtens mittel- bis langerfristig

Personals. Trotz — oder gerade wegen auch dadurch; weil damit Kontinuitit, Werner Eglaff ist Heimleiter Pflage und Hotellerie im

— der schwierigen Rahmenbedingun- Qualitidt und effiziente Arbeitsstruk- | Betagtenzentrum Laupen.
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