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Palliative Betreuung - nur bei Krebskranken ein Thema?

Am 24. Januar 2002 veranstaltete das Birgerspital St. Gallen, Kompetenz-
zentrum fur Altersmedizin in der Ostschweiz, ein interdisziplinares Symposi-
um zum Thema «Palliative Betreuung — nur bei Krebskranken ein Thema?».
Palliative Betreuung oder «Palliative Care» (internationale Bezeichnung) wird
von der Weltgesundheitsorganisation WHO als «Lindern eines weit fortge-
schrittenen, unheilbaren Leidens mit begrenzter Lebenserwartung durch ein
multiprofessionelles Team mit dem Ziel einer hohen Lebensqualitat fur den
Patienten und seine Angehérigen und méglichst am Ort der Wahl des Pati-
enten» definiert. Palliative Medizin und Betreuung umfasst medizinische Be-
handlung, kérperliche Pflege, aber auch psychologische, soziale und seelsor-
gerische Unterstlitzung, arbeitet also nach einem biopsychosozialen
Konzept. Haufig wird der Begriff «Palliative Care» im Zusammenhang mit
Krebskranken genannt. Aber gerade auch die Betreuung und Begleitung
von dlteren und alten Patientinnen und Patienten mit fortgeschrittenen, oft
unheilbaren Leiden muss nach den Prinzipien der Palliation erfolgen. Leider
bestehen auf diesem Gebiet noch Wissens- und Erfahrungsliicken und die

Tagung hatte unter anderem das Ziel, einige dieser Liicken zu schliessen.

Dr. med. Birgit Schwenk*

Palliative Betreuung — nur bei
Krebskranken ein Thema?

Palliative Strategien bei alten Menschen

Palliation — unabhangig von Alter und Diagnose

Frau M. Merz, Pflegedienstleiterin des Blrgerspi-
tals St. Gallen und Hauptorganisatorin des Sympo-
siums, betonte in den einleitenden Worten, dass
Palliation unabhangig von Alter und Diagnose zur
Schaffung einer moglichst grossen Lebensqualitat
eingesetzt werden muss. Wichtige Aspekte sind
die interdisziplindare Zusammenarbeit, Einbezug
des sozialen Umfeldes, fundiertes Fachwissen,
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Zuhoren, sowie die Reflexion. Diese Elemente sind
Bestandteil der sogenannten interdisziplinaren
Fallbesprechung, die mehrmals wochentlich unter
der Leitung von PD Dr. Ch. Hurny, Chefarzt, statt-
findet. Er hat den biopsychosozialen Aspekt in die-
ser Klinik wesentlich gepragt.

Haufige Symptome in palliativen Situationen

Dr. Hirny berichtete Uber die haufigsten Sympto-
me in einer palliativen Situation, wie Schmerzen,
Atemnot, Mudigkeit, Appetitlosigkeit, Kachexie,
Ubelkeit und Erbrechen, Obstipation, Diarrhoe
und Hautprobleme. In der kurativen Medizin wird
mit oftmals teuren und sehr belastenden Untersu-
chungen nach den Ursachen der Erkrankung und
der Symptome geforscht und versucht, durch eine
Behandlung der Ursachen eine Heilung zu errei-
chen. Anders sieht es in Palliativsituationen aus,
wo den Patienten ausgedehnte Untersuchungen
oft nicht zumutbar sind und somit meist ohne
Kenntnis der Ursache eine Linderung der Sympto-
me erzielt werden muss. Fir die professionellen
Helfer ist das Umstellen von einer kurativen auf
eine palliative Behandlung schwierig, denn sie
sind ja eigentlich zum Leben erhalten oder verlan-
gern ausgebildet und nicht zum Begleiten Ster-
bender. Diese Erfahrung spiegelt sich auch in der
Architektur der Spitaler und Heime wieder: es
gibt Platz zum Leben, aber wenig wirdigen Raum
zum Sterben und zum Abschied nehmen.

Flussigkeitszufuhr - ja oder nein?

Uber Fliissigkeitssubstitution in der Terminalphase
referierte Dr. S. Eychmdiller, Leiter der Palliativstati-
on am Kantonsspital St.Gallen. Harte Fakten fiir
oder gegen eine Hydratation in der Terminalphase
fehlen. Verschiedene Studien lassen die Vermu-
tung zu, dass eine Flussigkeitssubstitution in der
Terminalphase weder schadet noch nutzt und ins-
besondere keinen Einfluss auf das Uberleben hat.
Vor- und Nachteile mussen in jedem Fall gegenein-
ander abgewogen werden. Die Entscheidung fur
oder gegen das kinstliche Zuftihren von Flussig-
keit sollte immer im Team und zusammen mit den
Angehorigen erfolgen. Dieser Entscheid ist immer
wieder neu zu Uiberdenken und gegebenenfalls
umzustossen. Mit der subkutanen Applikation von
Flussigkeit steht eine einfache und komplikations-
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arme Methode zur Verfligung, die zunehmend
Anwendung findet und vor allem auch in der
hauslichen Betreuung durchgeftihrt werden kann.

Mundpflege - Nicht das «wie», sondern das «wie oft»
zahlt!

Vor allem beim Verzicht auf die parenterale Flis-
sigkeitssubstitution steht die Mundpflege im Vor-
dergrund. Frau R. Praxmarer, Stationsleiterin der
Palliativstation am Kantonsspital St.Gallen, be-
tonte, dass der Mund zu den wahrnehmungs-
starksten Zonen unseres Kérpers gehort und als
intimer Bereich mit viel Respekt und Einftihlungs-
vermogen behandelt werden muss. Obwohl viele
pflegerische Hilfsmittel zur Verfligung stehen,
hat sich eine einfache, auch von den Angehéri-
gen leicht durchzufiihrende Massnahme als wir-
kungsvoll erwiesen: Kleine Fruchtstiicke werden
dem Patienten, in einer Mullbinde oder Kompres-
se verpackt, in den Mund gelegt, so dass er dar-
an saugen kann. Auch ein Lieblingsgetrank (nicht
nur Pfefferminztee, sondern z.B. auch Wein oder
Bier) mit Hilfe einer Pipette in den Mund getrau-
felt ist ein gutes Mittel zur Mundpflege. Die akti-
ve Mithilfe durch die Angehérigen fuhrt zum ei-
nen zur Entspannung des Patienten und zum
anderen treten Diskussionen Uber Infusionen als
Symbol der Zuwendung in den Hintergrund.

Leben lernen - Sterben lernen

Frau Dr. phil. M. Renz, Psychotherapeutin und
Musiktherapeutin, berichtete Uber die verschie-
denen Phasen des Sterbeprozesses und Uber eini-
ge eindrucksvolle Beispiele ihrer eigenen Erfah-
rung in der Sterbebegleitung. Vor allem betonte
sie, dass auch am Sterbebett und bei scheinbar
nicht mehr ansprechbaren Patienten, immer
noch eine Kommunikation méglich und vor allem
notig ist.

Am Nachmittag wurden in mehreren Workshops
einige Inhalte nochmals vertieft und zusatzlich
neue Themen, wie die Schmerztherapie, die Beglei-
tung der Angehérigen in ihrem Prozess von Verlust
und Abschiednehmen, die Patientenverfiigung,
ethische Dilemmas in der palliativen Betreuung und
Sterbebegleitung versus Sterbehilfe, diskutiert.

Mit ca. 200 Teilnehmerinnen und Teilnehmern
fand die Tagung regen Anklang und das grosse

Interesse zeigt die Brisanz des Themas und die
Notwendigkeit von weiteren Fortbildungen auf
diesem Gebiet. Abschliessend fand eine Feier fiir
PD Dr. Ch. Hiurny aus Anlass der Verleihung der
Krebsmedaille der Schweizerischen Krebsliga
statt. Aufgrund langjdhriger Forschung auf dem
Gebiet der Lebensqualitat bei Krebspatienten
wurde ihm die Ehre zuteil.

«Wenn man nichts mehr machen kann, ist noch alles zu
tun...».
(Dr. med. R. Kunz, Geriater und Palliativmediziner)

In diesem Sinne wird sich das Kompetenzzen-
trum fur Altersmedizin und der Ostschweiz auch
weiterhin ftr mehr Lebensqualitat im Alter ein-
setzen, so dass der letzte Lebensabschnitt sinn-
voll und wiirdevoll erlebt und durchlebt werden
kann und nicht zu einer sinnlosen Lebensverlan-
gerung fuhrt.
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