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Informationen/Veranstaltungskalender

Veranstaltungskalender

Fort- und Weiterbildungen, Kongresse, Veranstaltungen

27. Februar - 1. Marz 1998
Burg Rothenfels / Main, Deutschland
Seminar "Psychoonkologie, Krankheit und Sinn —
Der Stellenwert der spirituellen Dimension in der
(rationalen) Krebstherapie"
U. Wirtz, H. Theml, G. Strittmatter, W. Hollenweger
Adressaten: Arzte und andere haupt- und ehren-
amtliche Mitarbeiter/-innen in der Krebsbehandlung
und Nachsorge.
Info: S. Sommerfeld, Hohenwedeler Weg 1c,
D-21682 Stade, Fax (0049) 4141 87484

4.Juni 1998, 19.30
Stadtcasino Baden
Vortrag von Dr. Cicely Saunders
St. Christopher's Hospice, London
Info: Frau L. Thut, Prasidentin des Aargauer Hospiz-
Verein zur Begleitung Schwerkranker
Tel. 056 633 45 50, Fax 056 633 50 29

6. Juni 1998
Weiterbildung u.a. mit Dr. C. Saunders
Paulusakademie, 8053 Zrich
Tel. 01 381 34 00
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Vorstandssitzung vom 20. November 1997

Auf wiederholte Anfrage von Mitgliedern haben wir
beschlossen, im INFOkara regelmadssig tber die Akti-
vitdten des Vorstands zu informieren.

Wir zahlen jetzt schon fast 700 Mitglieder!

Projekte

Fir 1998 bestehen Projekte, die die Ausbildung in pal-
liativer Medizin bzw. Pflege, Qualitatskriterien und die
Beziehung zu den Krankenkassen betreffen.

Wichtiger Aufruf

Leser von INFOkara, die in einer der im folgenden be-
schriebenen Arbeitsgruppen mitarbeiten kénnten, sind

8. Juni 1998
Bern
Inselspital Bern
Vortrag von Dr. C. Saunders
Nachmittags

25.-28. Juni 1998
Kassel, Deutschland
Fragen zum Altwerden, Sterben und nachtodlichen
Leben aus antroposophischer Sichtweise
Info: Ch. Frank,
Tel. 031 991 95 27

Januar 1999 - November 1999
Interdisziplindre Weiterbildung " Palliative Care"
Behandlung, Pflege und Begleitung unheilbar und
sterbender Menschen
Dauer: 15 Tage (5 x 3 Tage)
Adressaten: Arztlnnen, Krankenschwestern/Kran-
kenpfleger, Psychologinnen, Seelsorgerinnen, Sozial-
arbeiterinnen, Musik-, Ergo-, Physiotherapeutinnen
Ort: Verschiedene Bildungszentren in der Schweiz
Info:Schweizerische Krebsliga, Tel. 031 389 91 00

19.-23. September 1999
Genf
EAPC Kongress
Informationen folgen

aufgerufen, sich vor dem 15. Januar 1998 bei der Ver-
antwortlichen der betreffenden Gruppe zu melden:

Ausbildung: Mme Francoise Porchet, CHUV, formation
continue, Mont-Paisible 16, 1011 Lausanne, Tel. 021
31418 64

Qualitatskriterien: Mme Nicole Zlatiev-Scocard, Centre
de Soins Continus, 11 Ch. de la Savonniere, 1245 Col-
longe-Bellerive, Tel. 022 305 71 11

Beziehung zu den Krankenkassen: Frau Andrea Hafen-
brack, Spezialdienste Spitex Basel, Clarastrasse 4, 4058
Basel, Tel. 061 686 95 85

Ausserdem wiinschen wir seit vielen Jahren, eine Liste
jener Institutionen aufzustellen, wo Kranke qualitativ
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gute palliative Behandlung und Pflege bekommen. Wir
mochten dabei aber sicher sein, dass keine Institutio-
nen auf die Liste kommen, bei denen die Qualitit
nicht gewahrleistet ist. Ein solches "Telefonbuch"
musste die Resultate der Arbeitsgruppe "Qualitétskri-
terien" berlcksichtigen, die beauftragt ist, einen
schweizerischen Konsens tiber die Qualitat von palliati-
ver Medizin und Pflege zu finden.

Das heisst, dass eine solche Liste erst gegen die Jahr-
hundertwende zustande kommen wird, da uns sehr an
ihrer Glaubwiirdigkeit liegt.

Konsequenzen der Jahrestagung 1997

Nach der Jahrestagung der SGPMPB vom 3. Oktober
1997 in Zurich mit dem Thema "Okonomische Aspek-
te der Palliativmedizin" wurde beschlossen, der be-
gonnene Dialog mit den Versicherern solle weiterge-

fuhrt werden. In diesem Rahmen wird der folgende
Brief vom Vorstand breit gestreut mit dem Ziel, in Zu-
kunft eine bessere Anerkennung und Honorierung der
Palliativen Medizin und Pflege auf kantonaler une na-
tionaler Ebene zu erreichen.

Kongress der EAPC 1999

Als Gesellschaft fur Palliative Medizin und Pflege des
Gastgeberlandes ist die SGPMPB beteiligt an der Orga-
nisation des EAPC-Kongresses, der im Centre Interna-
tional de Conférences in Genf zum Thema DIE ZEIT
stattfinden wird, 100 Tage vor dem neuen Jahrtau-
send.Der Vorstand hat zwei seiner Mitglieder ins wis-
senschaftliche Komitee und drei ins Organisationsko-
mitee delegiert.

N.D. de Stoutz, St. Gallen

Im November 1997

Der Vorstand der Schweizerischen Gesell-
schaft fiir palliative Medizin, Pflege und Be-
gleitung (SGPMB) hat allen Reprdsentanten
der Krankenversicherungen, sei es auf na-
tionaler oder kantonaler Ebene, seine
Dankbarkeit ausgedriickt fiir ihre berei-
chernde Prisenz und Teilnahme an der Jah-
restagung vom 3. Oktober 1997 im Univer-
sitdtsspital Ziirich zum Thema "Okonomi-
sche Aspekte der palliativen Betreuung".

Die Diskussion war gekennzeichnet durch
den Willen zum gegenseitigen Verstdndnis,
und dies in einer Zeit, in der im Gesund-
heitswesen fiir alle der Handlungsspielraum
begrenczt ist durch die harten Realitditen der
aktuellen okonomischen Situation.

Trotz den Schwierigkeiten, menschliches
Leiden zu messen oder den Preis zu bestim-
men, der fiir dessen Linderung bezahlt wer-
den kann, zeichnen sich in diesem Bereich
gewisse soziologische und 6konomische Tat-
sachen ab.

Das letzte Trimester des Lebens ist mit
wesentlich hoheren Gesundheitsausgaben
belastet als die vorangegangenen Trime-
ster des letzten Lebensjahres. Diese Er-
kenntnis wird gestiitzt durch iibereinstim-
mende schweizerische und ausléindische
Studien. Aus einem strikt 6konomischen
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Blickwinkel ist es legitim, hier potentielle
Einsparmaoglichkeiten zu postulieren.

Palliative Betreuung am Lebensende ist
moglicherweise finanziell weniger auf-

wendig als konventionelle (Spital-) Be-

treuung; zumindest aber nicht teurer:

Die Heimbetreuung, die sich in verschie-
denen Kantonen als Ausdruck eines poli-
tischen Willens entwickelt, entspricht -
unter anderem - den Bediirfnissen der Pa-
tientinnen und Patienten, die die Option
haben mdchten, ihre letzten Tage zuhause
zu verbringen. Die Grundsdtze der pallia-
tiven Betreuung sind optimal geeignet,
diese neuen gesundheitspolitischen Stra-
tegien umzusetzen. Die Angehorigen spie-
len oft einen wichtigen Platz in der Be-
treuung zuhause, was ebenfalls kosten-
dampfend wirkt.

Palliative Betreuung akzeptiert, ohne zu
beschonigen, die Schwere einer Krankheit
und die Perspektive des Todes. Sie ver-
sucht, bei den Patienten und ihrer Umge-
bung, das Verhalten der Negation zu ver-
mindern, ebenso wie die Flucht in sinnlo-
se Neubeurteilungen und in unangemes-
sene Untersuchungen und Behandlungen,
die ebenso teuer sind wie abtrdaglich fiir
die Lebensqualitdt. Die Erfahrung zeigt

auch, dass die Bemithungen um die An-
gehorigen den Trauerprozess giinstig be-
einflussen, pathologische Trauerformen
verhindern kénnen und so auch auf ande-
re Weise medizinische Folgekosten ver-
mindern.

Wir hoffen, dass nach dieser Tagung viele
nach Hause an ihre Arbeit gegangen sind,
tiberzeugt, dass der Anteil der palliativen
Betreuung in unserem Gesundheitssystem
wachsen kann, ohne das nicht mehr expan-
sionsfihige Gesundheitsbudget zu bedrohen.

Wir sind iiberzeugt davon, dass die er-
wdhnte Jahrestagung ein Schritt war in
Richtung einer Medizin und Pflege, die
menschlicher ist, umfassender und okono-
misch sinnvoller. Wir hoffen deshalb, dass
sich der begonnene Dialog fortsetzt.

Der Vorstand der SGPMPB stellt sich
gerne zur Verfiigung fiir weitere Informatio-
nen und Anregungen und griisst Sie freund-
lich.

Der Prdsident
Dr. Laurent Barrelet, CHUYV, Lausanne

Die Vizeprdsidentinnen
Irene Bachmann-Mettler
Kantonsspital, St.Gallen

Dr. Noémi de Stoutz
Kantonsspital, St.Gallen
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