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«Training for Teachers in Palliative Medicine»

lin den letzten Jahren entwickelte sich die Palliativmedizin in Grossbritannien

als eigene Fachrichtung und gewann durch die professionelle und ganzheit-

liche Betreuung von schwerkranken und sterbenden Menschen zunehmen-

den Einfluss in vielen Landern. Trotzdem gibt es immer noch Widerstande

gegen die Palliativmedizin, die tberwunden werden miissen. Deshalb sind

Fortbildungen, Vortrdge und Ausbildungen von Arzten und Studenten eine

wichtige Aufgabe all derer, die in der Palliativmedizin tatig sind.

Claudia Bausewein*

«Training for Teachers in Palliative

Medicine»
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Diese Notwendigkeit sowie den Mangel an Ausbil-
dung fur diese Lehrer erkannte die European Associati-
on for Palliative Care (EAPC) 1993. In enger Zusam-
menarbeit mit der EAPC organisierte daraufhin die
PALLIUM Stiftung in Holland Ausbildungskurse ftr Arz-
te, die in der Palliativmedizin tatig sind und diese auch
gleichzeitig unterrichten.

Vom 5. bis 10. Mai 1996 fand in Lunteren/Nieder-
lande der dritte Kurs statt, an dem 23 Arzte aus Eng-
land, Schweden, Déanemark, Polen, Deutschland, Lu-
xemburg, Spanien, Portugal, Israel, Argentinien und
der Schweiz teilgenommen haben. Neben den zwei
Hauptorganisatoren aus den Niederlanden wurde der
Kurs von vier fiihrenden Palliativmedizinern aus Irland,
England und den Niederlanden geleitet.

Ausgehend von der Annahme, dass sich Palliativme-
dizin von ihrem Ansatz her von der herkdmmlichen
Medizin unterscheidet, muss sich entsprechend auch
die Art der Weitergabe und Lehre in Palliativmedizin
von bisherigen Lehrmethoden (v.a. ex cathedra) unter-
scheiden. Im Laufe des Kurses wurden deshalb moder-
ne Methoden interaktiven sowie problemorientierten
Lernens und Unterrichtens erarbeitet. Aufbauend auf
dem Modell des Amerikaners D. Kolb (1984) wird Ler-
nen unter den Aspekten konkrete Erfahrung, reflektie-
rende Beobachtung, abstraktes logisches Denken und
aktives Experimentieren gesehen. Die Kombination

*Claudia Bausewein, Dr. med., Krankenhaus Harlaching, IV. Med.
Abteilung, Sanatoriumsplatz 2, D-81545 Mdnchen

dieser Aspekte ergibt vier verschiedene Typen, die ei-
nen Hinweis dafr geben, welche Art des Lernens der
Einzelne bevorzugt. Da in einer Gruppe von Zuhérern
immer alle vier Lernstile vertreten sind, muss sich die
Unterrichtstechnik entsprechend anpassen.

Auf diesem theoretischen Modell aufbauend wurde
uns in verschiedenen Referaten, Diskussionen, Klein-
gruppenarbeit und der Erarbeitung eines gemeinsa-
men Projektes die praktische Anwendung des Konzep-
tes vorgestellt. Der inhaltliche Schwerpunkt lag auf
methodischen Aspekten, erganzt durch palliativmedi-
zinische Fragestellungen. Ausserdem hatte jeder Teil-
nehmer ein Referat, eine Fortbildung oder ein anderes
Projekt vorbereitet, das vor anderen Kursteilnehmern
vorgetragen und gemeinsam mit den Leitern des Kur-
ses besprochen wurde.

Diese vielleicht eher trockene Beschreibung war
tatsachlich ein lebendiges Miteinander und intensives
Arbeiten. Wir trafen uns abwechselnd in der Gesamt-
gruppe, in Sprach- und interkulturellen Gruppen,
schltipften in verschiedene Zuhorer- und Rednerrollen,
diskutierten, horten zu, probierten aus... So konnten
wir an uns selbst die verschiedenen Lern- und damit
auch Arbeitsstile erfahren und manches beztiglich
Teamarbeit verstehen. Die Mdglichkeit, ein eigenes
Projekt 0.d. vorzutragen, war fiir uns zunachst mit et-
was Nervositdt verbunden, doch im Nachhinein waren
wir alle dankbar fur die Anregungen, Ideen und kon-
struktive Kritik. Dadurch konnte jeder sein Projekt ver-
bessern und neue Ideen fir zukinftige Veranstaltun-
gen bekommen. So erhielten wir gleichzeitig einen
Eindruck von der Arbeit der Einzelnen sowie den kul-
turellen Unterschieden, die die Palliativmedizin in den
verschiedenen Landern pragen. Jede Sprachgruppe er-
arbeitete ausserdem im Laufe der Woche ein Konzept
fur eine Fortbildung, in dem das theoretische Modell
der Woche in die konkrete Praxis umgesetzt wurde.

Durch die Anwesenheit verschiedener Nationalitaten
kam es zu einem intensiven Erfahrungs- und Informa-
tionsaustausch. Da die Palliativmedizin sich in Europa
auf einem sehr unterschiedlichen Entwicklungsstand
befindet, sind die Erfahrungen einzelner Lander eine
wertvolle Hilfe flr das Wachsen im eigenen Land. Die
dazu notwendigen Kontakte ergeben sich auf solch ei-
nem Kurs automatisch und so baut sich langsam ein
internationales Netzwerk auf.

Fur mich personlich war der Kurs eine unbeschreibli-
che Bereicherung fur meine eigene Lehr- und Vortrags-
tatigkeit. Ich kam mit dem Gefuhl zurtick, dass ich
jetzt meine Vortrage und Fortbildungen nicht mehr
rein intuitiv halte, sondern ein weites Spektrum an
Methoden und Materialien zur Verfligung habe, das
ich gezielt einsetzen kann. Voll Spannung erwarte ich
die nachsten Veranstaltungen, um meine neuen Erfah-
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rungen einsetzen und ausprobieren zu kénnen. Es ist
sicher mit viel Arbeit verbunden, da Einiges zu tberar-
beiten ist, aber ich hoffe, dass das sowohl fir meine
Zuhorer als auch fir mich fruchtbar wird, und ich die
Anliegen der Palliativmedizin noch besser vermitteln
kann. Eine weitere Bereicherung war die Erfahrung,
dass trotz sprachlicher und kultureller Unterschiede
das gemeinsame Anliegen der ganzheitlichen Betreu-
ung von Sterbenden und ihren Angehérigen und die
Begeisterung fur Palliativmedizin eine Verbindung
schafft, die weit Uber Grenzen hinausgeht und tragt.
Fur uns alle wurde «Europaische Gemeinschaft» kon-

5 Jahre Anker-Huus

Das Anker-Huus ist ein Krankenhaus fur Menschen mit HIV und Aids. Es
wurde auf Initiative der Stadt Zurich geschaffen und wird von dieser subven-
tioniert. Tragerschaft ist das Diakoniewerk Bethanien, es bestehen enge

infrastrukturelle Verbindungen mit dem Bethanienspital.

Dr. med. R. Baumann*

5 Jahre Anker-Huus - Fragen an ein
Konzept

Die Institution 1991 bis 1996

Das Leitbild bzw. das Betreuungskonzept des Anker-
Huus sieht vor, dass aidskranke Menschen, die ihr
Leben vortibergehend oder definitiv nicht mehr allein
bewadltigen kénnen, Unterstiitzung und ein Zuhause
finden. Dazu gehort auch Begleitung im Sterben.
Schwerpunkte des Konzeptes ist eine individuelle Be-

*Arztlicher Leiter Anker-Huus
Der besseren Lesbarkeit wegen wird in diesem Text gelegentlich nur
die ménnliche Form gebraucht, wo beide Geschlechter gemeint sind.
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kret und erfahrbar. Ich hoffe, dass diese Fortbildung
noch ofters stattfindet, damit noch mehr Arzte, die in
der Palliativmedizin tatig sind, die Gelegenheit bekom-
men, sich mit Fragen der Lehre von palliativmedizini-
schen Inhalten auseinanderzusetzen und so reichhalti-
ge Anregungen zu bekommen. Denn die Entwicklung
der Palliativmedizin in Deutschland und Europa wird
auch entscheidend davon abhangen, wie sie weiterge-
geben wird.

Ich méchte Mundipharma und der Dr. Ruth-Dausch
Stiftung fur die grosszligige Unterstlitzung zur Teilnah-
me an diesem Kurs danken.

treuung mit dem Ziel der Verbesserung oder Erhaltung
der Lebensqualitat. Die sozialen, spirituellen und mate-
riellen Aspekte werden im gleichen Masse berticksich-
tigt, wie die medizinischen, und Einbezug der Angeho-
rigen in die Betreuung ist ein wichtiges Anliegen. Es
wird Wert gelegt auf eine gute interprofessionelle
Kommunikation sowie auf bewussten Umgang mit
den Ressourcen der Betreuenden.

Das Anker-Huus wurde in erster Linie fir die Bedurf-
nisse der Region Zurich geschaffen. Die Aufenthalte
von Einwohnerinnen und Einwohnern der Stadt Zurich
werden durch stadtische und kantonale Subventionen
und durch Krankenkassenbeitrage (Tagespauschalen)
voll finanziert. Fur die Aufenthalte nichtstadtischer
Zurcher bezahlen die Krankenkassen und der Kanton
Zurich Beitrage, die jedoch zusammen die Kosten nicht
decken. Fir ausserkantonale Patienten besteht fur die
Kassen keine Leistungspflicht, und es werden keine
Subventionen ausgerichtet. Die Finanzierung muss in
diesen Fallen individuell geregelt werden.

Seit Juni 1991 wurden im Anker-Huus bei 337 Auf-
enthalten 287 Patientinnen und Patienten im durch-
schnittlichen Alter von 37 Jahren betreut. Die mittlere
Aufenthaltsdauer betrug 46 Tage mit einer Streuung
von 1 Tag bis gegen 2 Jahre. 214 Menschen sind im
Haus verstorben.

Das Haus bot urspriinglich Platz fur 23 Patienten. Da
die Belegung in den 5 Betriebsjahren immer unter den
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