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Editorial

Liebe Leserinnen und Leser,

die Hospiz- und Palliativversorgung ist in Deutsch-
land und speziell in Nordrhein-Westfalen auf ei-
nem vergleichsweise guten Stand. Das bedeutet
nicht, dass nun Lorbeeren bereit und die Hande in
den SchoB3 gelegt werden konnen. Denn die Bewe-
gung gehdrt nun mal dazu und frei nach dem Satz
von Sokrates: ,, Wer glaubt, etwas zu sein, hat auf-
gehort, etwas zu werden. “ gilt es nach wie vor, be-
stehende Liicken zu schlieBen und aufgebaute
Strukturen zu verbessern.

Andererseits ist es ebenso wichtig, sich iiber das
Geschaffene zu freuen und vielleicht auch ein we-
nig stolz darauf sein zu diirfen, erst recht dann,
wenn dies auch von Auflenstehenden als etwas
Besonderes und Herausragendes betrachtet wird.
So haben wir uns in Nordrhein-Westfalen umge-
schaut nach aktuellen , preisgekronten © Projekten
und sind fiindig geworden. Wir stellen acht Insti-
tutionen vor, die innerhalb des letzten und vorletz-
ten Jahres einen Preis fiir ihre Arbeit erhalten
haben. Vielleicht sind sie Beispiele fiir andere
zuriickliegende oder auch laufende Projekte,
unabhéngig davon, ob diese mit einem Preis
bedacht wurden. Vielleicht sind sie aber auch
Ansporn fiir andere Einrichtungen in der Hospiz-
und Palliativversorgung.

Sie finden — bis auf den letzten Beitrag — immer
zunachst die Bewertung des Preisverleihers und
danach die des Preistrigers. Wenn es dabei auch
hier und da Uberschneidungen gibt,
so werden dadurch doch beide Per-
spektiven deutlich.

Eine gute Lektiire wiinscht Ihnen
Ihre Gerlinde Dingerkus

. Dwiztﬁm

Gerlinde Dingerkus
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Gesundheitspreis der Landesinitiative
~Gesundes Land Nordrhein-Westfalen”  Dartber hinaus ist der Gesundheits-

Verleihung des 3. Preises im Rahmen des Ge-
sundheitspreises Nordrhein-Westfalen 2009 an das
Projekt ,, Entwicklung und Implementierung des
Schwerpunktes: Palliative Pflege und hospizliche
Betreuung im St. Marien-Seniorenheim Ratingen “

Die Landesinitiative

Aus den besten Projekten der Landesinitiative ,, Ge-
sundes Land Nordrhein-Westfalen — Innovative
Projekte im Gesundheitswesen” werden jéhrlich
die Preistriger fiir den ,, Gesundheitspreis Nord-
rhein-Westfalen” ermittelt. Die Landesinitiative
wurde auf Beschluss der Landesgesundheitskon-
ferenz eingerichtet und ist seitdem ein fester Be-
standteil der nordrhein-westfilischen Gesund-
heitspolitik. Durch innovative Projekte fordert sie
die Weiterentwicklung des Gesundheitswesens in
Nordrhein-Westfalen und die Umsetzung der
nordrhein-westfélischen Gesundheitsziele.

/f 3. Prais

v.l.: Christa Martin (Hospizhelferin), Judith Kohlstruck (Koordinatorin Hospiz-
bewegung), Ralf Hermsen, Geschdftsfiihrer SMKR GmbH, Gesundheitsminister
Karl-Josef Laumann, Hedwig Stinshoff (Griindungsmitglied Hospizbewegung),
Gabriele Fielke (Pall.-Care-Schwester), Horst Ramm (Heimleiter)

Der Preis hat inzwischen Tradition. Jedes Jahr be-
teiligen sich bis zu 80 verschiedene Institutionen,
Initiativen und Organisationen an diesem Wettbe-
werb — mit teilweise mehr als 100 Projekten. Bei-
spiel gebende Projekte, die sich durch besondere
Qualitat, Innovation und Wirtschaftlichkeit
auszeichnen, werden im Rahmen dieser Initiative
bekannt gemacht.
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preis ein Gewinn fiir alle: Das Ge-

sundheitswesen insgesamt profitiert

von diesem Projekt durch den Aus-
tausch von Erfahrungen und die Biirgerinnen und
Biirger des Landes durch eine bessere Versorgung.
Die Bewerbungen zur Schwerpunktausschreibung
werden tiber einen Fragebogen erfasst, in dem die
Antragsteller detaillierte Auskunft iiber ihr Projekt
geben. Auf diese Weise entsteht eine stetig wach-
sende Datenbank zum ,, Gesunden Land Nord-
rhein-Westfalen ” —mit einer Vielzahl von Projekten
und Informationen und mit Moglichkeiten fiir die
Akteure zur Kontaktaufnahme.

Das Projekt in Ratingen

Schwerstkranke und sterbende Menschen sollen in
allen Versorgungsbereichen Rahmenbedingungen
vorfinden, die ihnen ein wiirdevolles, selbst be-
stimmtes und moglichst schmerzfreies Leben bis
zum Tod ermoglichen. Dies setzt voraus, dass die
Leistungserbringer in der Hospizarbeit und Pallia-
tivversorgung kooperativ, abgestimmt und sektor-
ibergreifend entsprechend den individuellen
Bediirfnissen und Bedarfen der zu Versorgenden
zusammenwirken. Fiir viele der Betroffenen sind
die Einrichtungen der Alten- und Krankenpflege
Horte der Geborgenheit und ermoglichen ihnen ein
selbst bestimmtes Leben in der Gemeinschatft.
Die Umsetzung des interdisziplindren Versor-
gungskonzeptes in Ratingen ist Garant dafiir, dass
die Bewohnerinnen und Bewohner des St. Marien-
Seniorenheims, soweit dies medizinisch vertretbar
ist, ihre letzte Lebensphase wohlbehiitet in der fiir
sie gewohnten héduslichen Umgebung verbringen
konnen. Das Projekt mit seinen vielschichtigen
Versorgungsangeboten im ambulanten und statio-
ndren Bereich ermoglicht eine breite und umfas-
sende medizinische, pflegerische und psycho-
soziale Versorgung auf einem hohen qualitativen
Niveau. Die wochentlichen Fallbesprechungen und
der Wissenstransfer zu individuellen Versorgungs-
inhalten und -ablaufen der Leistungserbringer ge-
wihrleisten eine bestmdgliche Versorgung der
Heimbewohnerinnen und -bewohner. Das Projekt
stellt ferner sicher, dass den Angehorigen, die in die
Versorgungsablaufe partnerschaftlich eingebunden
sind, eine gezielte psychosoziale Betreuung zuteil
wird und sie auch bei der Bewiltigung des Verlus-
tes nicht allein gelassen werden.



Bei dem Projekt handelt es sich um ein ,, Versor-
gungskonzept der Zukunft . Bedingt durch die de-
mografische Entwicklung, bei der die Menschen
immer dlter, aber auch immer stirker unter
schweren Erkrankungen leiden werden, ist die voll-
standige Integration der Hospizbewegung und der
Palliativversorgung in Einrichtungen der Alten-
und Krankenpflege von besonderer Bedeutung.
Das Ratinger Projekt zeigt dies eindrucksvoll. Es
bewirkt eine deutliche Steigerung der Lebensqua-
litat der Heimbewohnerinnen und -bewohner, opti-
miert die Versorgungsabliufe, erhoht die Qualitit
der Versorgung und trdgt zur Realisierung des
Anliegens der meisten Schwerstkranken und

Auszeichnung mit dem Gesundheitspreis Nordrhein-Westfalen

Am 17. November 2009 zeichnete Minister Karl-Jo-
sef Laumann unser Projekt: ,, Schwerpunkt palliative
Pflege und hospizliche Betreuung im St. Marien-
Seniorenheim * ein integratives Projekt der Hospizbe-
wegung Ratingen e.V. und der St. Marienkrankenhaus
GmbH mit dem 3. Platz des Gesundheitspreises
Nordrhein-Westfalen 2009 aus. (Wir berichteten
bereits im Hospiz-Dialog Ausgabe 39.)

Im Juni 2008 eréffneten wir nach einer einjahrigen
Vorbereitungsphase durch eine Projektgruppe den
Bereich fiir palliative Pflege und hospizliche Be-
treuung im St. Marienheim in Ratingen. Hier war
nach einem Umbau ein eigensténdiger Bereich mit
drei speziell gestalteten Zimmern fiir Palliativgiste
und ein Zimmer/Aufenthaltsraum/Teekiiche fiir
Angehdrige entstanden. Ein integratives Konzept
wurde in Kooperation aller Beteiligten erarbeitet,
das die Weiterbildung von vier Pflegekriften des
Wohnbereiches in ,, Palliative Care* im Umfang
von 160 Stunden vorsieht. Zwei Pflegekrifte haben
die Weiterbildung inzwischen abgeschlossen. Da-
neben werden die Pflegekrifte durch ein innerbe-
triebliches Fortbildungsprogramm geschult.

Die psychosoziale Betreuung der Palliativgiste und
ihrer Angehorigen wird durch Mitarbeiterinnen der
Hospizbewegung im Rahmen individueller Be-
gleitungen und wochentlicher Prasenzzeiten im
palliativen Bereich gewdihrleistet. Durch die wo-
chentliche moderierte Fallbesprechung iiber die
Palliativgiste des Bereichs wird die Kommunika-
tion zwischen Heim, Hospizbewegung und behan-
delnden Arzten sichergestellt. Der Bereich wurde

Sterbenden bei, die letzte Lebensphase in der
gewohnten héauslichen Gemeinschaft verbringen zu
diirfen.

Durch die Verleihung des Preises mochte das Ge-
sundheitsministerium die besondere Bedeutung
dieses Projektes hervorheben und damit gleichzei-
tig den Modellcharakter betonen, damit dieses als
Beispiel ,Schule macht’. Denn es wire wiin-
schenswert, wenn auch in anderen Regionen durch
Nutzung bestehender Ressourcen und durch die
Intensivierung der Netzwerkarbeit die Versorgung
und Begleitung betagter sterbender Menschen und
ihrer Angehorigen verbessert werden.

von den Ratinger Biirgern von Anfang an sehr gut
angenommen und positiv beurteilt.
Die Ausschreibung fiir den Gesundheitspreis NRW
2009 passte mit ihrem Titel ,, Kooperation im Ge-
sundheitswesen-Sektoreniibergreifende Projekte
sehr gut zu unserem Projekt. Das Ziel ,, Kommuni-
kation und Kooperation iiber die Grenzen der
Institutionen und Sektoren hinweg zu verbessern **
trifft eine unserer Grundintentionen im Kern. Das
motivierte uns zu der Bewerbung. Es ist uns wich-
tig, dieses Modell der engen Kooperation zwischen
zwei sehr unterschiedlichen Partnern (groBer
stationdre Triger im Gesundheitswesen mit haupt-
amtlichen Mitabeitern einerseits — kleine biirger-
schaftliche ehrenamtlich gepridgte ambulante
Hospizgruppe andererseits) einer breiteren Of-
fentlichkeit vorzustellen.
Die partnerschaftliche Zusammenarbeit in diesem
multiprofessionellen Team bestehend aus Pflege-
personal, ehrenamtlichen Mitarbeitenden der Hos-
pizbewegung und den niedergelassenen Haus- und
Fachérzten entwickelt sich zusehends zum Wohl
der betreuten Menschen.
Von iiber 90 Mitbewerbern fiir den Preis ausge-
wiahlt worden zu sein, erfillt uns mit Stolz. Es ist
fiir uns eine Wertschitzung der geleisteten Arbeit
aller Mitarbeitenden, die sich in den vergangenen
Monaten mit viel Engagement auf diesen Prozess
eingelassen haben.
Die Tatsache, dass bereits zahlreiche Altenheime
und ambulante Hospizdienste den Palliativbereich
besucht haben, bestitigt uns, dass unser Modell
Pilotcharakter hat und sicherlich viele Menschen in
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obere Reihe v.|.: Choukri Benchelih (Stellvertr. Wohnbereichsleiter), Winfried Blum
(WB-Leiter), Dr. Wolfgang Caspari (Internist), Judith Kohlstruck (Koordinatorin)
untere Reihe v.|.: Wolfgang Lammermann (Sozialdienst Altenheim), Gabriele Fielke
(Pall.-Care Schwester) Theodor Bsll (Patient), Monika Thiem (Altenpflegerin)

anderen Kommunen ermutigt, in Zukunft ver-
gleichbare Kooperationen zu wagen. Es zeigt uns,
dass es nicht notig ist, durch immer neue stationire
Einrichtungen ein Angebot zu schaffen, sondern
durch Kooperationen bestehender Institutionen die
Versorgung vor Ort zu optimieren.

Das gemeinsame Projekt wird von Seiten des
Seniorenheims auch unter dem Aspekt der Gemein-
wesenorientierung sehr positiv bewertet. Integra-
tion, Vernetzung, Offenheit und Transparenz sind
Grundhaltungen bzw. Ziele des St. Marien-Senio-

t.’e schoner und voller die Erinnerung, desto
schwerer ist die Trennung. Aber die Dankbarkeit
verwandelt die Erinnerung in eine stille Freude.
Man trdgt das vergangene Schone nicht wie
einen Stachel, sondern wie ein kostbares Geschenk
in sich.

Dieses Zitat Dietrich Bonhoeffers konnte als Mission
der Kinderhospizarbeit gelten. ,, Sie ist eine sozia-
le Leistung, die grofite Anerkennung verdient.
Ehrenamtliches Engagement in den Bereichen der
Pflege, Fiirsorge und Beratung ist zukunfisentschei-
dend fiir eine solidarische Gesellschaft “, heilit es in
der Jurybegriindung zur Ehrung des Deutschen Kin-
derhospizvereins (DKHV). Bereits im Jahr 2008
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renheimes. Die enge Kooperation mit einem enga-
gierten, ambulanten und biirgerschaftlich gepriag-
ten Verein wie der Hospizbewegung Ratingen e.V.
tragt viel zum Erreichen dieser Zielsetzungen bei.
In Kreisen der deutschen Hospizbewegung gibt es
immer wieder Diskussionen und Uberlegungen,
wie weit die Bewegung sich in das Gesundheitssys-
tem integrieren soll. In der Kooperation mit dem
Seniorenheim ist es gegliickt, hospizliche Haltung
und hospizliches Denken zu vermitteln und zu le-
ben, da alle Beteiligten dieses multidisziplindren
Teams einander in Offenheit und gegenseitigem
Respekt begegnen.

Judith Kohlstruck
Hospizkoordinatorin

Hospizbewegung Ratingen e.V.

Tel.: 02102-23847
Hospizbewegung.Ratingen@t-online.de
www.hospizbewegung-ratingen.de

Horst Ramm

Hausleitung

St. Marien-Krankenhaus GmbH
Werdenerstr. 3

40878 Ratingen

Tel.: 02102 -8516351
H.Ramm@smkr.de
www.smkr.de

,Ausgewdhlter Ort 2009’ des bundesweiten
Wettbewerbs ,365 Orte im Land der Ideen’

wurde der Verein als ,, Ausgewdhlter
Ort“ im bundesweiten Wettbewerb
,,365 Orte im Land der Ideen  unter
der Schirmherrschaft von Bundespri-
sident Horst Ko6hler ausgezeichnet.

Mit dieser Auszeichnung wiirdigt die Standortini-
tiative der Bundesregierung und der deutschen
Wirtschaft ,, Deutschland — Land der Ideen* ge-
meinsam mit dem Projektpartner Deutsche Bank
jahrlich herausragende Ideen, die wegbereitend auf
ihrem Gebiet sind. ,, Mit seiner Griindung im Jahr
1990 legte der DKHYV den Grundstein fiir die Kin-
derhospizarbeit in Deutschland. Als Pioniere
schlossen die Initiatorinnen und Initiatoren eine
Liicke in der Hospizarbeit fiir Kinder und nahmen
sich einer der schwersten und so wichtigen Aufga-
ben an. Bis heute leisten sie mit Innovationskraft
und grofsem personlichen Einsatz einen bemer-
kenswerten Beitrag fiir ein patientenorientiertes



Gesundheitssystem — das hat Vorbildcharakter fiir
ganz Deutschland “, so die Jurybegriindung weiter.
Im Rahmen des ,, Tags der Kinderhospizarbeit
fand die feierliche Auszeichnung damals statt. Mit
dem bundesweiten ,, 7ag der Kinderhospizarbeit “,
zu dem der DKHYV jdhrlich am 10. Februar aufruft,
mochte der Verein auf die Situation unheilbar er-
krankter Kinder und ihrer Familien aufmerksam
machen. Im Beisein vieler prominenter Giste wie
des ehemaligen Bundesministers Dr. Norbert
Bliim, Handball-Bundestrainers Heiner Brand und
des fritheren FuBball-Nationalspielers Jens Nowotny,
wurde der Verein flir sein beispielhaftes und weg-
weisendes Engagement als Anlaufstelle fiir
Betroffene gewiirdigt.

In diesem Jahr konnte der DKHV seinen 20. Ge-
burtstag feiern. Mittlerweile sind viele stationdre und
ambulante Kinderhospize entstanden. Doch obwohl
die Arbeit inzwischen etabliert und anerkannt ist und
viele ehrenamtliche Helferinnen und Helfer sich un-
ermudlich engagieren, bleibt sie bis heute liberwie-
gend von Spenden abhéngig. Um diese Abhéngigkeit
zu mindern und zugleich den Blick in die Zukunft zu
richten, wurde auf Initiative des DKHYV die Deutsche
Kinderhospizstiftung gegriindet. Ihr Zweck ist die

Am 6. Dezember 2006 wurde die von 34 Griin-
dungstiftern — betroffenen Eltern, in der Arbeit
Engagierten und Firmen — ins Leben gerufene
Deutsche Kinderhospizstiftung mit Sitz in Olpe als
Stiftung biirgerlichen Rechts anerkannt. Drei Jah-
re spater, am 6. Dezember 2009, wurde sie von der
Initiative ,, Land der Ideen * als ,,Ort im Land der
Ideen “ ausgezeichnet. Andreas Muhl, Relation-
ship-Manager der Deutschen Bank Siegen, nahm
im Rahmen eines Festakts unter Schirmherrschaft
von NRW-Ministerprasident Dr. Jirgen Riittgers
die Auszeichnung im Gro-
Ben Saal des Kreishauses
Olpe vor: ,, Mit Kreativitiit,
Know-how und Leiden-
schaft bilden die ,Ausge-
wdhlten Orte® 2009 das
ideenreiche Riickgrat, das
Deutschland zum Land der
Ideen macht. Jeden Tag se-

bundesweite Forderung der Kinderhospizarbeit und
die Beschaffung der notigen finanziellen Mittel.
Dieser wichtige Schritt zur Untermauerung einer
wirtschaftlichen Grundlage zur erfolgreichen Siche-
rung und Forderung der Stiftungsziele iiberzeugte
die Jury des Wettbewerbs ein zweites Mal und
belohnte die Griinder mit der Auszeichnung als
., Ausgewdhlter Ort 2009 .

Die Standortinitiative ,, Deutschland — Land der
Ideen “ mochte den Standort Deutschland stirken
und die Moglichkeiten sichtbar machen, die in
unserem Land stecken. Die Initiative 6ffnet sich
allen Bereichen des gesellschaftlichen Lebens und
bietet denjenigen, die sich fiir unser Land enga-
gieren wollen, eine solide Plattform. In dem Wett-
bewerb und der Veranstaltungsreihe ,,365 Orte im
Land der Ideen “ prasentiert sich an jedem Tag des
Jahres ein Preistrager als Botschafter fiir das Land
der Ideen in der Offentlichkeit.

Deutschland — Land der Ideen
Verena Schad (Kommunikation)
Gertraudenstral3e 20

10178 Berlin

Tel.: 030-206459-155
schad@land-der-ideen.de

Deutsche Kinderhospizstiftung, Olpe

hen wir, wie durch das enorme Potential, das hier
in der Region steckt, das bundesweite Netzwerk an
Ideen wiichst “, betonte Muhl.

In ihrer Festrede stellte NRW-Wirtschaftsministe-
rin Christa Thoben den unbezahlbaren Wert von
Stiftungen heraus: ,, Sie zeigen biirgerschaftliches
Engagement und iibernehmen gesellschaftliche
Verantwortung. “ Diese Arbeit sei auch eine sinn-
volle Herausforderung fiir Wirtschaft und Unter-
nehmen.

Die Deutsche Kinderhospizstiftung ist in diesem
Jahr als einer der 365 Orte
im Land der Ideen ausge-
wiahlt worden, eine Aus-
zeichnung, die die Deutsche
Bank und die Standortiniti-
ative ,, Deutschland — Land
der Ideen“, eine Koopera-
tion der Bundesregierung
und der deutschen Wirt-

~d
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schaft, bereits im vierten Jahr ge-
meinsam unter der Schirmherr-
schaft von Bundesprisident
Horst Kohler verleihen.

Im Rahmen der Preisverleihung,
die der Redaktionsleiter und Mo-
derator des RTL-Nachtjournals,
Christof Lang, moderierte, wur-
de eine Ausstellung mit dem Ti-
tel ,, Lebenskiinstler und ihre Be-
gleiter ““ erdftnet. Sie zeigt Bilder
aus Workshops der Deutschen
Kinderhospizakademie und soll an vielen Orten
prasentiert werden. Im Kreishaus in Olpe war sie
im Dezember 2009 zu sehen, von Mitte April bis
Mitte Mai wird sie in der Deutschen Bank in Sie-
gen gezeigt. Entsprechend dem Motto ,, Es gibt viel
zu leben, bevor man stirbt“ vermitteln die Bilder
der Ausstellung Ausschnitte aus dem Alltag le-
bensverkiirzend erkrankter Kinder.

Welche Verdnderungen und Herausforderungen die
Diagnose einer zum Tod in der Kindheit oder
Jugend fithrenden Erkrankung eines lebensverkiir-
zend erkrankten Kindes fiir die betroffene Familie
mit sich bringt, beschrieb eine Mutter in einem
bewegenden Brief an ihren Sohn: ,, Es war unser
eigener Tsunami, der iiber die Landschaft unseres
bisherigen Lebens stiirmte und alles mit sich riss.
Keine Zukunft, kein Traum blieb erhalten. Wir wa-
ren nie wieder die Selben.  Umso dankbarer sind
betroffene Familien liber die Arbeit des Deutschen
Kinderhospizvereins.

Die Haltung, die den Kinderhospizgedanken pragt,
kann in dem Grundsatz ,, In ihren Schuhen stecken,
mit ihren Sinnen sehen “ zusammengefasst werden.
Sie macht deutlich, dass die Kinder der Ausgangs-
punkt und die Auftraggeber aller Kinderhospizar-
beit sind. Es geht darum, den Perspektivwechsel
vom Defizit- hin zum Ressourcenblickwinkel zu
vollziehen. Ziel ist es, die Kinder durch liebevolle
Begleitung und Iebenspraktische Assistenz bei der
Realisierung ihrer Bediirfnisse zu unterstiitzen.
Der Deutsche Kinderhospizverein ist ein unmittel-
barer Ansprechpartner fiir die Familien und bietet
ihnen mit dem bundesweiten Auf- und Ausbau der
ambulanten Kinderhospizdienste und den Ange-
boten der Deutschen Kinderhospizakademie eine
unverzichtbare Begleitung und Unterstiitzung im
Alltag an.
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Die Kinderhospizarbeit erfahrt viel
offentliche und politische Anerken-
nung und Solidaritét — aber fast kei-
ne Offentliche oder staatliche For-
derung. AuBer der jdhrlichen
Forderung durch die Krankenkas-
sen nach §39 a SGB, die einen Teil
der Kosten fiir die ambulante Be-
gleitung abdeckt, finanziert sich die
Arbeit des Deutschen Kinderhos-
pizvereins ausschlieBlich {iiber
Spenden und andere, nicht 6ffentli-
che und nicht regelmifBige Mittel:
zum Beispiel die Projektférderung durch Stiftun-
gen, Geldauflagen oder MaBBnahmemittel der Ak-
tion Mensch fiir einzelne Seminare der Deutschen
Kinderhospizakademie.

Bei einer fiir seine Arbeit unverzichtbaren perso-
nellen Struktur von rund 50 Mitarbeitenden sowie
der notwendigen rdumlichen und sichlichen Infra-
struktur ist es nachvollziehbar, wie schwierig und
anfillig die finanzielle Absicherung der Kinder-
hospizarbeit ist. Die gegenwirtige Finanz- und
Wirtschaftskrise macht diese Anfilligkeit schmerz-
haft deutlich.

Vor diesem Hintergrund hat die Deutsche Kinder-
hospizstiftung sich das Ziel gesetzt, zukiinftig einen
zunehmend groBeren Teil der strukturellen Grund-
sicherung aus den Ausschiittungen finanzieren zu
konnen. Die Stiftung befindet sich trotz standiger
Zustiftungen nach wie vor im Aufbau. Um ihr Ziel
realisieren zu konnen, hat sie noch einen weiten
Weg vor sich. Ziel fiir das Jahr 2015 ist es, mit ei-
nem Stiftungskapitel von 8 bis10 Millionen Euro
aus den Ertrdgen einen relevanten Teil der Infra-
strukturkosten des Deutschen Kinderhospizvereins
absichern und dariiber hinaus zukunftsweisende
Projekte der Kinderhospizarbeit fordern und ein-
zelne Familien in besonderen Notsituationen unter-
stiitzen zu konnen. Gemeinsam wollen Verein und
Stiftung zudem ein Faktor in der politischen und
gesellschaftlichen Offentlichkeit sein, der die An-
liegen der erkrankten Kinder und ihrer Familien
vertritt und der wahrgenommen wird.

Der Deutsche Kinderhospizverein e.V. hat sich in
den letzten Jahren u.a. zwei Aufgaben gestellt: die
Begleitung der Kinder und ihrer Familien durch
die ambulanten Dienste im Alltag der 48 Wochen
des Jahres, in denen sie nicht in einem stationdren
Kinderhospiz zu Gast sein kdnnen sowie die Unter-
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stiitzung von erkrankten Kindern, ihren Familien
und der Arbeit der Ehren- und Hauptamtlichen
durch die Angebote der Deutschen Kinderhospiz-
akademie.

Das Ambulante Palliativ-Zentrum

Dormagen (APZ) wurde 2009 im Rah-

men des Innovationskongresses der
Kassenérztlichen Vereinigung Nordrhein mit dem
zweiten Preis des erstmalig verliehenen Innova-
tionspreises ausgezeichnet. Mit dem auf 3.000 Eu-
ro dotierten Preis wurde die vorbildliche Vernet-
zung aller Akteure aus dem medizinischen und
pflegerischen Bereich fiir eine bestmdgliche Ver-
sorgung schwerst kranker und sterbender Menschen
in der Gegend rund um Dormagen gewiirdigt.

Das APZ unter Leitung des Internisten und Pallia-
tivmediziners Dr. Udo Kratel ist ein auf die ambu-
lante Palliativmedizin spezialisiertes Netzwerk, in
dem derzeit 32 Arzte und Arztinnen mitarbeiten.
Das APZ kooperiert auf vertraglicher Grundlage
hierbei mit den oOrtlichen Palliativ-Pflegediensten
sowie dem Hospiz. Dariiber hinaus arbeitet das
APZ mit dem Krankenhaus, einer spezialisierten
Apotheke und einer Psychologischen Psychothe-
rapeutin zusammen. Koordiniert wird das Netz-
werk durch eine Palliativ-Pflegekratft.

Die Deutsche Kinderhospizstiftung will ihren
Beitrag dazu leisten und Stifter, Kuratorium
und Vorstand sind zuversichtlich, dass dies
gelingen kann. Mit groer und kleiner Unter-
stiitzung durch viele Unterstiitzer wird vieles
moglich. Das ist das Prinzip der Biirgerstif-
tung. Mit anderen Worten: Biirgerschaftliches
Engagement kann Visionen Wirklichkeit wer-
den lassen. Daran arbeitet die Stiftung. Und
der Preis als Ort im Land der Ideen ist dabei
Ermutigung und Bestétigung zugleich.

Dr. Wolfgang Beer

Mitglied des Vorstandes der

Deutschen Kinderhospizstiftung
Bruchstralie 10

57462 Olpe

Telefon: 0 27 61 - 94 12 9-25

Telefax: 027 61 - 94 12 9-60
info@deutsche-kinderhospizstiftung.de
www.deutsche-kinderhospizstiftung.de

Innovationspreis 2009 der
Kassenarztlichen Vereinigung Nordrhein

Das vor zwei Jahren gegriindete APZ verfiigt {iber
alle wesentlichen Disziplinen, die fiir die ambu-
lante allgemeine wie auch fiir die spezielle Pallia-
tivversorgung notwendig sind. Zum Leistungs-
spektrum gehdren neben dem Hauptzweck — der
24-Stunden-Bereitschaft zur Versorgung von Palli-
ativpatienten — unter anderem ein Servicetelefon
fiir Patienten und Angehdrige, eine zentrale Pa-
tienten-Dokumentationsdatei, die Unterstiitzung
der Patienten bei stationdren Aufenthalten, regel-
maBige Treffen des Qualitétszirkels und die Teil-
nahme an Fallkonferenzen des Krankenhauses.

Die Jury des Innovationspreises hat sich fir das
APZ als zweiten Preistrager entschieden, weil es
sich in vorbildlicher Weise der in Deutschland ver-
gleichsweise schwach entwickelten Palliativmedi-
zin und -pflege widmet. In Dormagen wurde mit
groflem personlichen Einsatz und ohne grofere
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Dr. Udo Kratel

externe Unterstiitzung ein nahezu vollstindiges
Versorgungsangebot geschaffen, das trotz der kur-
zen Zeit schon auf duflerst ermutigende Ergebnisse
verweisen kann. Koordination und Vernetzung der
Niedergelassenen mit den Pflegediensten und dem
Krankenhaus sind auf hohem Niveau etabliert.

Die Kassenirztliche Vereinigung (KV) Nordrhein
fordert seit 2009 mit der Verleihung des Innova-
tionspreises herausragende Ansétze in der ambu-
lanten medizinischen Versorgung. Mit dem Preis
sollen vor allem innovative Formen der Koopera-
tionen von Praxen gefordert werden. Der Preis wird
von der Apotheker- und Arztebank gestiftet und ist
mit 10.000 Euro dotiert. Eine hochkompetente und
interdisziplinar besetzte neunkopfige Jury konnte
zur Auswahl der Preistriger gewonnen werden.

Die bei der ersten Ausschreibung 2009 einge-

Ambulantes PalliativZentrum Dormagen

™| Herr Dr. Kratel, im September 2009
haben Sie fiir [hr Ambulantes Palliativ-
Zentrum (APZ) Dormagen den Inno-
vationspreis der Kassendrztlichen
Vereinigung Nordrhein entgegenge-
nommen. Was bedeutet es fiir Sie und
Lhr Zentrum, diese Auszeichnung er-
halten zu haben?

Udo Kratel: Zunéchst empfinden wir
die Verleihung des Innovationspreises
an das Dormagener Palliativprojekt als
eine bedeutsame Wiirdigung unseres
palliativen und hospizlichen Engagements durch
eine externe Jury, die sich ja mit zahlreichen, ganz
unterschiedlichen innovativen Entwicklungen in
Nordrhein befasst und unserem APZ den 2. Preis
zuerkannt hat. Hierbei stehen fiir mich zwei Aspek-
te im Vordergrund:

Zum einen ist der Innovationspreis einem integra-
tiven Projekt verliehen worden, das sowohl &rztli-
che, pflegerische und hospizliche Betreuung um-
fasst und das ,, NRW-Rahmenprogramm zur
fléchendeckenden Umsetzung der ambulanten pal-
liativmedizinischen und palliativpflegerischen Ver-
sorgung ““ auf lokaler und regionaler Basis umsetzt.
Der zweite Gesichtspunkt ist die finanzielle Unter-
stiitzung in Hohe von 3000,— Euro, die mit dem
Preis verbunden war (gestiftet von der Deutschen
Apotheker- und Arztebank) und die unserem APZ,
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reichten Konzepte der Bewerber waren so gut, dass
die Jury den Innovationspreis 2009 auf einen ersten
(5.000 Euro), einen zweiten (3.000 Euro) und zwei
dritte Preistriger (je 1.000 Euro) verteilt hat. 2009
hatten sich insgesamt 17 Kooperationen fiir den
Innovationspreis beworben.

Kassenirztliche Vereinigung Nordrhein
Unternehmenskommunikation
Teersteegenstral3e 9

40474 Diisseldorf

Tel.: 02 11-597 00

Fax: 02 11 -59 70 81 00

presse@kvno.de

www.kvno.de

das bei laufenden Kosten ja in der Startphase kei-
ne Einnahmen verzeichnete, als Finanzspritze sehr
gut getan hat und die materielle Basis absicherte.

Sie sprechen von einem integrativen Palliativ- und
Hospiz-Projekt. Welche neuen Formen der
Zusammenarbeit konnten Sie in Ihrem Palliativ-
Zentrum realisieren?

Udo Kratel: Es gab eine Pionierphase ab Mitte
2006, in der wir alle lernen mussten, uns auf Au-
genhdhe zu begegnen; wir, das sind: erst 17, nun-
mehr aber 40 Haus- und Fachérzte, Hospiz-Koor-
dinatorinnen und -Ehrenamtliche sowie ambulante
Pflegedienste mit Schwerpunkt ,, Palliative Care “.
Ich habe seinerzeit zu gemeinsamen Qualititszir-
kel-Sitzungen eingeladen, und das war ein volliges
Novum in unserem sektoral organisierten Gesund-
heitssystem, wo wir iiber dieselben Patienten und
ihre Erkrankungen und Probleme aus verschiede-
nen Perspektiven diskutiert haben. Die Sektoren-
grenzen und auch Kommunikationshemmungen zu
iiberwinden, die im iibrigen auch zwischen Klinik-
und niedergelassenen Arzten bestanden, war die
erste groBBe Aufgabe. Und wer eine gute Kommu-
nikation eingelibt hat, kann dann auch eine gute
Kooperation entwickeln. Ich mochte an dieser Stelle
in dankbarer Anerkennung erwéhnen, dass die
entscheidenden Impulse zu unserem Projekt aus
der Hospizbewegung Dormagen e.V. kamen, unter
deren Dach auch die ersten Palliativ-Konferenzen



stattfanden und deren Einbindung mir
als qualifiziertem Palliativarzt be-
sonders am Herzen lag.

Fiir viele ist der Ausdruck ,, Qualifi-
zierter Palliativarzt* bereits ein Be-
griff, fiir einige noch nicht. Kénnen Sie
die Hintergriinde und die Aufgaben
konkreter beschreiben?

Udo Kratel: Ein Qualifizierter
Palliativarzt (QPA) bzw. Qualifizierte
Palliativirztin hat die Aufgabe, den
Hausérztinnen und -drzten fachlich fun-
diert zur Seite zu stehen, wenn beson-
dere Probleme auftauchen, z.B. in der
Schmerztherapie und bei der Kontrolle
sowie Linderung anderer schwerwie-
gender, den Patienten oder die Patientin
belastenden Symptomen. QPAs sind er-
fahrene Fachirzte (Allgemeinmediziner, Internisten,
Andsthesisten u.v.m.) und haben eine spezielle 160-
Stunden-Weiterbildung inkl. einer Priifung bei der
Arztekammer absolviert. Wir haben hier in Dorma-
gen flinf QPA, die auf der Grundlage der Palliativ-
Vertrdge zwischen der Kassenérztlichen Vereini-
gung Nordrhein und nahezu allen Krankenkassen
ihre Konsiliardienste anbieten. Dazu zéhlen auch
Hausbesuche, bei denen wir uns bemiihen, in
Kooperation mit den Hausérzten und Pflegediensten
die Therapie zu optimieren, unnétige Klinikeinwei-
sungen zu verhindern, die Lebensqualitidt der
Betroffenen zu verbessern und insgesamt im hos-
pizlich gepragten Sinne den Schwerstkranken und
Sterbenden ein ,, Leben und Sterben in Wiirde ** im
hiuslichen Umfeld zu ermdglichen.

Ich mo6chte hier nochmals betonen, dass dies nur
gelingen kann in enger und vertrauensvoller
Kooperation mit allen Netzwerk-Teilnehmern, ins-
besondere mit den Palliativ-Pflegediensten und
Hospiz-Ehrenamtlern, die ja oft viel ,, dichter am
Patienten dran * sind als wir Arztinnen und Arzte.
Und da wir in unserer ,, Mittelstadt “ mit einem Ver-
sorgungsrahmen von etwa 100.000 Biirgerinnen
und Biirgern kurze Wege haben, ist dies auch recht
zligig gelungen.

Worum wurde Ihr Projekt fiir den Preis vorge-
schlagen?

Udo Kratel: Der Innovationspreis wurde 2009
erstmalig von der Kassenarztlichen Vereinigung
Nordrhein ausgeschrieben; Zielgruppe waren
niedergelassene Arztinnen und Arzte, die innova-
tive Versorgungskonzepte entwickelt hatten. Un-

Preisver|eihung

ser Projekt erfiillte formal alle Voraussetzungen,
und so habe ich an einem lauen Sommerabend un-
sere Erfahrungen und Ergebnisse in einem Artikel
zusammengefasst, wobei ich Wert auf die Feststel-
lung lege, dass ich die Bewerbung fiir das gesam-
te Palliativ-Netzwerk einschlieBlich der Pflege-
dienste und Hospizbewegung eingereicht habe. Ich
denke, dass die Jury anhand der Bewerbungs-
unterlagen erkannt hat, dass wir die oben skizzier-
ten Aufgaben im Sinne einer intensivierten Patien-
tenbetreuung sehr ernst genommen und uns
engagiert fiir den Aufbau tragfahiger Versorgungs-
strukturen eingesetzt haben. Innerhalb eines Jahres
— und das konnten wir intern per HOPE-Doku-
mentation evaluieren — haben wir tiber 70% der
Schwerstkranken bis zum Ende zu Hause begleiten
konnen, nur in 30% der Fille verstarben die Palli-
ativpatienten in der Klinik. Konkret bedeutet dies
—neben dem individuellem Aspekt des Lebens und
Sterbens im vertrauten Umfeld der Familie — eine
Umkehr des bundesweiten Trends beziiglich des
letzten Lebens- bzw. Sterbeortes.

Aus der Resonanz der begleiteten Patienten und
ihrer Familien wissen wir, dass sich die meisten
Menschen genau diese wiirdevolle und fachliche
qualifizierte Betreuung am Lebensende wiinschen.
Und dass dies im Rahmen des APZ Dormagen zu-
sammen mit der Hospizbewegung realisiert werden
konnte, hat bei der Jury den Ausschlag fiir die Aus-
zeichnung gegeben.

Welche Aufgaben sehen Sie in der Zukunft?

Udo Kratel: Die vordringlichste, aber zugleich
auch eine schwierige Aufgabe sehe ich in der Im-
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plementierung der ,, Spezialisierten Ambulanten
Palliativversorgung“ (SAPV), auf die jeder
Bundesbiirger seit 1.4.2007 einen gesetzlich ver-
brieften Anspruch hat und die nur sehr zogerlich in
Vertrdgen umgesetzt wird. Da wir jedoch in der
allgemeinen Palliativversorgung nunmehr nach-
weislich ,, ausgezeichnet “ arbeiten, gehen wir mit
deutlich mehr Selbstbewusstsein und auch prakti-
schen Erfahrungen in die Verhandlungen mit Kran-
kenkassen und KV Nordhrein — das ist auch ein
Effekt des Innovationspreises, der uns zu neuen
Leistungen anspornt.

Wir danken Ihnen fiir das Gesprdch!

Anerkennungs- und Férderpreis der
Deutschen Gesellschaft fir Palliativmedizin

Im Jahr 2009 wurde zum 2. Mal der von der Firma
Griinenthal gestiftete Anerkennungs- und Forder-
preis fiir ambulante Palliativversorgung durch die
Deutsche Gesellschaft fiir Palliativme-
dizin (DGP) ausgeschrieben. Ziel die-
ses Preises ist, Projekte, Institutionen
und Personen zu unterstiitzen, die sich
in vorbildlicher Weise um die Entwick-
lung der Palliativversorgung im ambu-
lanten Bereich verdient gemacht
haben. Mit dem Preis soll nicht nur
bereits geleistete Arbeit ausgezeichnet
werden, sondern auch die Fortfithrung

Prof. Dr. H. C. Miller-Busch  von Projekten gefordert werden.

Einmiitig hat sich die aus Experten verschiedener
Bereiche zusammengesetzte Jury der DGP dafiir
ausgesprochen, den 1. Preis an das Modellprojekt
, Ambulante Pddiatrische Palliativversorgungs-
zentren in NRW (APPZ) “, einem Verbundprojekt
der Vestischen Kinder- und Jugendklinik Datteln,
Universitat Witten/Herdecke, Zentrum fiir Pallia-
tivmedizin, Malteser Krankenhaus Bonn sowie der
Klinik fiir Palliativmedizin, Universitatsklinikum
Aachen, federfithrend eingereicht durch Saskia
Jiinger, Aachen und Prof. Boris Zernikow, Datteln,
fiir die am Modellprojekt beteiligten Arbeitsgrup-
pen zu vergeben. Die Arbeit wurde sowohl von der
Thematik als auch in der Methodik und der for-
malen Gestaltung als vorbildlich angesehen und
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Dr. med. Udo Kratel

Internist / Palliativmedizin

Koordinator des

Ambulanten PalliativZentrums Dormagen
Burgstr. 8
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Nit0jo2000@t-online.de

kann als eindrucksvolles Beispiel fiir

das Zusammenspiel von Projektentwick-

lung in der ambulanten Versorgung und
wissenschaftlicher Begleitung im Rahmen der Ver-
sorgungsforschung angesehen werden.

Fiir die Entscheidung der Jury ausschlaggebend
war somit nicht nur die gesundheitspolitische
Bedeutung dieses Projekts fir die ambulante Pal-
liativversorgung von Kindern und deren Angeho-
rigen in NRW, sondern durch die wissenschaftliche
Begleitevaluation mit Befragungen und Experten-
interviews sowie eine konsequente Offentlich-
keitsarbeit, wurde eine fundierte Grundlage fiir die
Notwendigkeit, Verstetigung und den Ausbau einer
flichendeckenden ambulanten Palliativversorgung
von Kindern und Jugendlichen mit lebenslimitie-
renden Erkrankungen in Nordrhein-Westfalen
gelegt. Hierdurch ergeben sich aber auch iiber die
Landesgrenzen hinaus wichtige Ankniipfungs-
punkte fiir die zukiinftige Versorgungsplanung von
schwerstkranken Kindern und Jugendlichen. Die
Auswertung von 170 Versorgungsdaten von Kindern
und Jugendlichen, die von Kinderpalliativteams in
Bonn und Datteln ambulant betreut wurden, ergab,
dass diese Form der Versorgung nicht nur dazu bei-
tragen konnte, dass die meisten der sterbenskran-
ken Kinder und Jugendlichen die verbleibende
kostbare Zeit ihres Lebens mit einer guten Qualitat
bis zuletzt im Kreis der Familie verbringen konn-
ten, sondern auch, dass die multiprofessionelle
Form der Unterstiitzung und Hilfe entscheidend
zur Entlastung der Familie und zur Verbesserung
der Lebenssituation zu Hause gefiihrt hat. Dies



wurde durch eine Befragung der betroffenen Eltern
im Rahmen der wissenschaftlichen Begleitung
durch das Team am Zentrum fiir Palliativmedizin
der RWTH Aachen sehr eindrucksvoll gezeigt.
Somit konnte die Bedeutung des Modellprojektes,
iiber dessen Fortfithrung zurzeit verhandelt wird,
aber auch der hohe Bedarf spezieller Strukturen
und Vernetzungen fiir die ambulante Palliativver-
sorgung von Kindern und Jugendlichen mit le-
benslimitierenden Erkrankungen eindrucksvoll
und exemplarisch dargestellt werden.

Auch der 2. und 3. Preis des Forderpreises gingen
an bemerkenswerte und seit vielen Jahren enga-
gierte Initiativen zur Verbesserung der ambulanten
Palliativversorgung: ,, Die Esslinger Initiative “ von
Frau Dr. Nicole Pakaki und Herrn Dr. Ernst Biih-
ler sowie an Frau Veronika Schéonhofer-Nellessen
fiir die ,, Weiterentwicklung von Netzwerkstrukturen
in der palliativen Versorgung unter besonderer
Beriicksichtigung von Transparenz, Qualititsent-
wicklung und institutioneller Koordination (Care
Management) am Beispiel des Palliativen Netz-
werkes fiir die Region Aachen e.V.*

Mit der Zuerkennung dieses Preises wiirdigte die
Jury das besondere Engagement der Servicestelle
Hospizarbeit fiir den Auf- und Ausbau des Hospiz-
und Palliativnetzes in der Aachener Region, aber
auch die zahlreichen weit tiber den Aachener Raum
hinaus wirkenden Offentlichkeitsveranstaltungen
mit dem Fokus Transparenz und Qualititsentwick-
lung. Bewundernswert ist, wie trotz der grofien
Erfolge in der Entwicklung des Aachener Netz-
werkes und der Aachener Hospizgesprache der
Blick weiterhin in die Zukunft gerichtet ist, so dass
nur zu hoffen ist, dass diese Initiative die bisheri-
ge Kraft auch unverdndert beibehalt und weiterhin
so erfolgreich ist.

Ambulante padiatrische Palliativversorgung, Datteln, Bonn

Am 3. Oktober 2009 wurde der DGP Forderpreis
fiir ambulante Palliativversorgung verliehen; der
erste Preis ging an das Projekt ,,Palliativversor-
gungszentren (APPZ) in NRW — der lange Weg zu
einer flichendeckenden ambulanten Palliativver-
sorgung von Kindern, Jugendlichen und jungen
Erwachsenen®. Es handelt sich um ein Modellpro-
jekt des Ministeriums fiir Arbeit, Gesundheit und
Soziales des Landes Nordrhein-Westfalen. Die Be-
werbung wurde eingereicht durch Prof. Dr. Boris

Die Vergabe von zwei Forderpreisen im Jahre 2009
durch die Deutsche Gesellschaft fiir Palliativmedi-
zin an Initiativen in Nordrhein-Westfalen zeigt, wie
lebendig und engagiert hier der palliative Ansatz in
der regionalen ambulanten Versorgung verfolgt
wird, wie aber auch durch innovative Konzepte
besonders der Netzwerkbildung, Multiprofessio-
nalitit, Offentlichkeitsarbeit und Begleitevaluation
wichtige Beitrige geleistet werden, die weit Tiber
die Grenzen hinaus wirken.

Preisverleihung im Rahmen des Palliativiags der DGP 2009 in Kiel

Den Gliickwunsch an die Preistrager des Forder-
preises ,, Ambulante Palliativversorgung ““ verbin-
det die Jury mit der Hoffnung, dass auch im Jahre
2010 wieder hervorragende Arbeiten eingereicht
werden, die dem Anliegen und den Zielvorstellun-
gen dieses wichtigen Preises gerecht werden.

Prof. Dr. med. H. Christof Miiller-Busch
Président der Deutschen Gesellschaft

fir Palliativmedizin

muebu@t-online.de

Zernikow und durch Dr. Saskia Jiinger — stellver-
tretend fiir die APPZ in Datteln und Bonn sowie fiir
die wissenschaftliche Begleitforschung durch die
Klinik fiir Palliativmedizin des Universitétsklini-
kums Aachen.

Die ambulante Palliativversorgung von Kindern
und Jugendlichen birgt eine Reihe besonderer
Herausforderungen in der Finanzierung und Umset-
zung. Wegen der Komplexitit und der Vielfalt der
Erkrankungen sowie der damit einhergehenden
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Prof. Dr. Boris Zernikow

leidvollen Symptomkomplexe und
psychosozialen Problemstellungen, die
zudem noch vom Entwicklungsstand
des Kindes gepragt sind, muss trotz ge-
ringer Fallzahlen eine flichendeckende
spezialisierte Palliativversorgung vor-
gehalten werden. Weiterhin sollten
praktikable und finanzierbare Losun-
~ gen umgesetzt werden, die zugleich
dem hohen Bedarf der betroffenen Fa-
milien an Sicherheit, Vertrauen und
Kontinuitdt in der Versorgung gerecht
werden.

Die beteiligten Projektpartner haben
sich um den DGP Forderpreis fiir am-
bulante Palliativversorgung beworben,
da sich das Konzept der Landesinitiati-
ve NRW im Rahmen des Modellprojekts
als Ziel fithrend fiir die Umsetzung
ambulanter padiatrischer Palliativver-
sorgung erwiesen hat. Dies zeigte sich
sehr deutlich in der praktischen Tatig-
keit der APPZ-Teams, sowie auch in
den Ergebnissen der wissenschaft-
lichen Begleitforschung.

Die Preisverleihung fiel zeitlich mit dem Ablauf
des Projekts ,, Landesinitiative NRW fiir ambulan-
te Palliativversorgung von Kindern und Jugend-
lichen “ Ende September 2009 zusammen und war
damit eine besonders schone Wiirdigung des En-
gagements der am Projekt beteiligten Akteure so-
wie der Erfolge des Projekts.

Der Preis war flir die eingereichte Arbeit in zweier-
lei Hinsicht von Bedeutung. In erster Linie setzt
diese Wiirdigung ein Zeichen fiir den noch jungen,
aber wachsenden Bereich der padiatrischen Palli-
ativversorgung. Die Palliativversorgung von Kin-
dern ist dabei keinesfalls die ,, kleine Schwester
der Palliativversorgung von Erwachsenen, sondern
ein eigenes Fachgebiet, das geprigt ist durch die
Besonderheiten der schwerkranken Kinder und
deren Familien. Diese sind unter anderem: ein brei-
tes Krankheitsspektrum; eine stark durch Alter und

Aus unterschiedlichen Griinden hat die Preisverlei-
hung des Forderpreises der DGP in Kiel im Oktober
2009 positive Auswirkungen gehabt.

Seit 1995 wachsen in der Region Aachener auf or-
ganische Weise Einrichtungen der allgemeinen und
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Entwicklungsstand gepréigte Symtomprésentation
und Kommunikationsfahigkeit, die Eltern als pri-
mére oder gleichberechtigte Ansprechpartner; die
langjahrigen Krankheitsverldufe mit Lebenskrisen;
Geschwister, welche in ihrer normalen Entwick-
lung geféhrdet sind und einer eigenen Fiirsorge
bediirfen; sowie die Notwendigkeit, auf pflegeri-
sches und medizinisches Erfahrungswissen zurtick-
zugreifen, da zum heutigen Zeitpunkt solide wis-
senschaftliche Daten und zugelassene, kindgerecht
konfektionierte Medikamente fehlen.

Zum anderen stellt der Preis eine Anerkennung der
gesundheitspolitischen und wissenschaftlichen
Bedeutung dieses Modellprojekts dar. Im Rahmen
der Begleitevaluation kamen unterschiedliche Per-
spektiven der Palliativversorgung von Kindern und
Jugendlichen zum Tragen; Patienten und ihre Fami-
lien, Experten, Behandler unterschiedlicher Profes-
sionen sowie Kostentrdger wurden in verschiede-
nen Teilprojekten befragt. Nur durch diese vielfiltige
Herangehensweise in der Forschungsmethodik kann
der Komplexitdt der ambulanten Palliativversorgung
von Kindern und Jugendlichen Rechnung getragen
werden. Die Verleihung des Forderpreises bedeutet
somit auch eine Wiirdigung dieses Ansatzes als
gutes Beispiel fiir die Versorgungsforschung.

Kontaktadressen:

Dr. rer. medic. Saskia Jiinger
Klinik fiir Palliativmedizin
Universitéitsklinikum Aachen
Pauwelsstrafle 30

52057 Aachen
sjuenger(@ukaachen.de

Prof. Dr. med. Boris Zernikow

Vodafone Stiftungsinstitut fiir
Kinderschmerztherapie und

Pédiatrische Palliativmedizin

Vestische Kinder- und Jugendklinik Datteln
Dr. Friedrich-Steiner-Str. 5

45711 Datteln
b.zernikow(@kinderklinik-datteln.de

Hospizliches und palliatives Netzwerk in der Region Aachen

spezialisierten Versorgung, sowohl im ambulanten
wie stationdren Bereich, zusammen. Hintergrund
fiir die kontinuierliche Weiterentwicklung sind die
sechs Mal im Jahr stattfindenden 6ffentlichen Ver-
anstaltungen, die sogenannten Aachener Hospiz-



gesprache. Im Laufe von fast 20 Jahren sind sie zu
einem offenen Forum der Fortbildung, des Aus-
tausches und der Vernetzung geworden. Seit fiinf
Jahren gibt es in diesem Rahmen einmal jdhrlich
einen bundesweiten Kongress mit 400 Teilnehmern
und etwa 30 ausgewiesenen Experten aus dem
nationalen und internationalen Bereich.

Das daraus erwachsene Netzwerk konnte sich kon-
tinuierlich und ohne jegliche gesetzliche Vorgaben
entwickeln. Allein auf Grund von sinnvollen
Arbeitsabldufen und zur Verbesserung der hospiz-
lichen und palliativen Versorgung von sterbenden
Menschen, entstand mehr und mehr ein iibergrei-
fendes Netzwerk in der Region.

Dieses Forum wiinschte sich bald eine neutrale Ko-
ordinationstelle, die die Aachener Hospizgespriche
plant und durchfiihrt, ein Hospiztelefon betreut,
Fortbildungen zum Thema Sterbe- und Trauer-
begleitung anbietet und fiir Offentlichkeitsarbeit
sorgt. Die Servicestelle Hospizarbeit wurde da-
rauthin 2001 ins Leben gerufen und als iibergrei-
fende Koordinationsstelle fiir Stadt und Kreis
Aachen eingerichtet, um die institutionelle Vernet-
zung zu fordern.

In der Arbeit fiir den Forderpreis stand das Thema
., Qualitdtsentwickung und Transparenz * innerhalb
eines Netzwerkes im Mittelpunkt und zwar aus der
Sicht des Care Managements (Institutionelle Ver-
netzung) im Sinne einer neutralen Koordination.
Damit ist eine Instanz gemeint, die nicht zu den
Leistungserbringern gehort, sondern bei einem
neutralen Trager angesiedelt ist. So ist sie in der Lage
sich kontinuierlich um die Vernetzung zwischen
den Institutionen und Diensten zu bemiihen, um
den Prozess von der hdufig entstehenden Konkur-
renz zur Kooperation wihrend der Netzwerkbil-
dung zu starken. Eine neutrale Moderation hat die
Maoglichkeit unterschiedliche Interessen mit Wert-
schitzung zu benennen und somit zu einer ausglei-
chenden und zielfithrenden Losung beizutragen.

Im Jahr 2009 verliehen die Techni-
ker Krankenkasse und die Zeitung
,Bild am Sonntag’ bereits zum sechsten Mal den
Gesundbheitspreis ,, pulsus “. Als beste Kampagne
wurde ,, Hospiz macht Schule ““ in der vierten Preis-
runde ausgezeichnet.

Geehrt werden mit dem ,, pulsus ““ die stillen Helden
der Gesundheit, die sich bewundernswert tapfer

Diese Erfahrung einer nachhal-
tig kooperativen Vernetzung mit
Hilfe einer institutionellen Ko-
ordination (Care Management)
neben dem fallbezogenen Case-
Management war das zentrale
Anliegen zur Bewerbung fiir
den Anerkennungs- und Forder-
preis der DGP 2009. Der
Wunsch war, diese Erkenntnis
zu verschriftlichen und zu ver-
offentlichen als Impuls fiir die
Netzwerke, die sich gerade bil-
den oder erst kiirzlich den Start
hinter sich haben. Zum zweiten
feierte das Netzwerk diesen Preis auch in der Region
mit einem groBen Talkabend mit den unterschied-
lichen Akteuren des Netzwerkes und Vertretern der
Politik und der Kostentrdger. Diese Hilfsangebote
werden hiufig durch solche Veranstaltungen in der
Bevolkerung bewusst wahrgenommen und kénnen
dann in der Begleitung von sterbenden Angehori-
gen als Hilfsangebot auch angefragt werden.
Insgesamt bedeutete dieser Anerkennungs- und For-
derpreis fiir das Aachener Netzwerk viel Riicken-
wind fiir die eigene Entwicklung vor Ort und auch
ein emotionales Zusammenriicken aller Akteure.

Veronika Schonhofer-Nellessen
Geschiftsfiihrung des Palliativen Netzwerkes,
Leiterin der Servicestelle Hospizarbeit

fiir die StddteRegion Aachen
Adalbertsteinweg 257

52066 Aachen

Tel.: 02 41 -5 153490

Fax: 02 41 - 5028 19
info@servicestellehospizarbeit.de
www.servicestelle-hospizarbeit.de

Gesundheitspreis ,, Pulsus”

und selbstlos fiir sich oder andere einsetzen. Die
Kategorien, in denen der ,, pulsus “ vergeben wird,
wurden in den sechs zuriickliegenden Jahren im-
mer variiert. So gab es in 2009 z.B. erstmals einen
Sonderpreis im Bereich ,, Organspende “. Fiir die-
ses Jahr konnten die Leser der Zeitung und die

Veronika Schénhofer-Nellessen,
Prof. Dr. H. C. Miller-Busch
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Mitglieder der Techniker Krankenkasse (TK) in
den vier Kategorien ,, Arzt des Jahres *, ,, Kampfer
des Jahres “, ,,Schwester/Pfleger des Jahres “ und
,,Organspende “ ihre Favoriten per Telefonvoting
mitbestimmen

In den Kategorien ,, Gesiindeste Grundschule “ und
,, Beste Gesundheitskampagne *“ entschei-
det jeweils eine prominente Jury, wer die
Auszeichnung erhalten soll. In dieser Ju-
ry sind zur Zeit:

Prof. Dr. Dagmar Schipanski, sie ist Pra-
sidentin der Deutschen Krebshilfe; neben
zahlreichen anderen Amtern war die Phy-
sikerin von 1999 bis 2004 Ministerin fiir
Wissenschaft, Forschung und Kunst in
Thiiringen,

Prof. Dr. Dietrich Gronemeyer; er ist In-
haber des Lehrstuhls fiir Radiologie und
fiir Mikrotherapie an der Universitat Wit-
ten/Herdecke,

Caroline Hamann; sie 1st Moderatorin und
Journalistin. Im kommenden Jahr erginzt
sie das Botschafter-Team in der Deutschen Parkin-
sonvereinigung,

Prof. Dr. Bjorn Nashan, er ist Direktor der Fach-
abteilung fiir Hepatobilidre Chirurgie und Trans-
plantationschirurgie am Universitidtsklinikum
Hamburg-Eppendorf,

Dr. Susanne Holst, sie ist Arztin, Journalistin und
Fernseh-Moderatorin,

Walter Mayer; er ist Chefredakteur der ,Bild am
Sonntag’,

Prof. Dr. Norbert Klusen; er ist seit 1996 Vorsitzen-
der des Vorstandes der Techniker Krankenkasse.
Die Jury hat sich fiir das Modellprojekt ,, Hospiz
macht Schule  entschieden, weil mit dieser Initia-
tive auf kindgerechte Art und Weise ein angemes-
sener Umgang mit dem Thema ,, Leben und Tod”
vermittelt wird. Kinder gehen von sich aus unbe-
fangen und offen mit dem Tod um. Sie haben kei-

Hospiz macht Schule

Hospiz macht Schule ist ein Praventionsprojekt. In
dieser Art das erste in der Hospizbewegung. Wir
gehen in die Grundschule und gestalten eine Wo-
che lang Projektunterricht zum Thema Tod und
Sterben. Wir hoffen, so zu einer Gesellschaft bei-
tragen zu konnen, in der das Thema Tod nicht mehr
tabuisiert wird, sondern die Chancen, die in der
Auseinandersetzung mit Sterben und Tod liegen —
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ne Beriihrungsangste. Kindliche Trauer ist echt und
ungeschont. Diese Unbefangenheit kann man sich
— wie es die Hospizbewegung Diiren vorgemacht
hat — erhalten. Denn von Kindern kénnen sogar
Erwachsene in Sachen Verlustbewiltigung noch
lernen!

Hinter der Idee, ein Projekt mit Schulen
durchzufiihren, steckt die Hospizbewegung
Diiren, die fiir die Forderung sogar das
Bundesfamilienministerium gewinnen
konnte. Hospizler setzen sich fiir eine neue
Kultur im Umgang mit Menschen ein, die
nicht mehr lange zu leben haben. Sie be-
treuen Patienten und Angehorige und kiim-
mern sich darum, dass Sterbenskranke bis
zuletzt moglichst dort bleiben kénnen, wo
sie am liebsten sein wollen — in vertrauter
Umgebung, im Kreis der Angehorigen.
Im Rahmen der Kampagne wurde das The-
ma Sterben erstmals auf den ,, Stunden-
plan ““ gebracht. Jeweils in einer einwdchi-
gen Projektwoche wird mit Kindern an
Grundschulen tiber Tod und Sterben gesprochen.
Es sind Arzte ebenso eingebunden in die Unter-
richtsstunden wie Krankenschwestern, Pfarrer,
Angehorige von Schwerkranken usw.

Erarbeitet wurde das Curriculum fiir die Darstel-
lung und Vermittlung der Hospiz-Thematik an
Schulen von der Diplom-Psychologin Bettina Ha-
gedorn (aus Diiren). Ein groBartiges Projekt, das
auch anderswo Schule machen sollte.

Britta Surholt-Rauer

Techniker Krankenkasse
Hauptverwaltung

Bramfelder Stral3e 140

22305 Hamburg

Tel: 040 -69 09 - 13 39

Fax: 040-6909 -8 -13 39
Britta.Surholt-Rauer@tk-online.de

eine intensivere Hinwendung zum Leben — schon
frith vermittelt werden kénnen.

Bereits in der dritten und vierten Klasse haben vie-
le Schiiler Erfahrungen mit dem Thema — vor allem
aber haben sie Fragen. Diese Fragen werden ihnen
oft nicht beantwortet oder sie werden auf spéter
vertrostet. Durch diese Tabuisierung konnen Angste
zum Thema Tod und Sterben entstehen. Um genau



dies zu verhindern, mochten wir mit den Kindern
behutsam arbeiten. Dazu ist es wichtig, dass jeweils
fiinf Ehrenamtliche in eine Klasse gehen, so dass in
Kleingruppen von 5-6 Kindern pro Ehrenamtlichem
gewihrleistet ist, dass jedes Kind in diesem kleinen
und bald vertrauten Rahmen alle Fragen stellen
kann, die es hat — und auch von eigenen Erfahrun-
gen erzdhlen kann.

Eine wesentliche Hilfe bei der Entwicklung von
,,Hospiz macht Schule war die Férderung tiber
drei Jahre vom Bundesfamilienministerium als
Bundesmodellprojekt im Rahmen der ,, Genera-
tionstibergreifenden Freiwilligendienste *!

Im Jahr 2005 hat sich eine ,, Curriculumsgruppe *
gebildet unter der Tragerschaft der Hospizbewe-
gung Diiren e.V. und Mitwirkung von der damali-
gen Bundesarbeitsgemeinschaft Hospiz e.V. (jetzt
Deutscher Hospiz- und PalliativVerband, DHPV),
dem Deutschen Kinderhospizverein, der Kontakt-
stelle fiir Lebens- und Trauerbegleitung in Diiren
und vielen engagierten Menschen, die Lehrer,
Psychologen, Entspannungspadagoginnen und vor
allem , Hospizler’ waren.

Die Idee kam von drei Bonner Kollegen: Michaela
Schmitz, Silke Hansen und Irmgard Wester, die
alle an einer Arbeitsgruppe mit Anette Morchen
teilgenommen hatten. Sie wurde bei der Ubernah-
me der Trigerschaft und unter Mitwirkung aller
Beteiligten erweitert — sowohl inhaltlich als auch
strukturell, denn durch die Mitwirkung der
Bundesarbeitsgemeinschaft Hospiz e.V. in Person
von Frau Gerda Graf gab es die Chance, das Pro-
jekt bundesweit zu verwirklichen.

Ein Jahr wurde an dem Konzept und der Unter-
richtsgestaltung gearbeitet, bevor im zweiten Jahr
(ab Mitte 2006) an zehn Schulen in NRW eine Test-
phase durchgefiihrt werden konnte. Die Ergebnisse
dieser Testphase wurden evaluiert, die Inhalte tiber-
arbeitet und dann in der dritten Phase die bundes-
weite Verbreitung angegangen.

Inzwischen sind 14 von 16 Bundesldndern in dem
Sinne erreicht, dass es zumindest ein paar Men-
schen in der jeweiligen Region das Projekt ,, Hospiz
macht Schule * kennengelernt und dann auch um-
gesetzt haben. Presseberichte davon kdnnen unter
www.hospizmachtschule.de nachgelesen werden.

Nach dem Ende der Férderung durch das Bundes-
familienministerium wurde das Projekt von der
Bundeshospizakademie in der Form weitergefiihrt,
dass die Schulungen der Ehrenamtlichen nun dort
gebucht werden konnen.

Doch die Frage war ja: was hat uns der Pulsus- Preis

gebracht? Zunédchst: allein fiir den Preis der Techni-
ker Krankenkasse und der Bild am Sonntag vorge-
schlagen zu werden, hat uns in Aufregung versetzt.
Als wir dann tatsdchlich gewonnen haben (wir haben
die Rollstuhlmodels aus dem Feld geschlagen, wie

v.l.: Ursula Melvander, Rolf Fuhlbriigge, Christa Leroy,
Beftina Hagedorn, Eberhard Biicker, Elke Schotten

wir im Nachhinein erfahren haben, was einigen von
uns doch zu denken gegeben hat...) und nach Berlin
reisen durften, um den Preis in Empfang zu nehmen,
da war die Freude riesengroB.

Wir haben in der Kategorie ,, Kampagne des Jah-
res “ gewonnen. Und zwar fiir das Jahr 2007 — Ver-
liechen wurde der Preis jedoch Anfang 2008. Zur
Preisverleihung wurde ein kurzer Film tiber das
Projekt gedreht, den wir alle dann zum ersten Mal
auf dem Empfang sehen konnten. Und dieser Film
transportiert vor allem Emotionen. Es wird darin
deutlich, wie sehr die Kinder von dem Projekt pro-
fitieren und wie viel Spal} sie auch dabei haben —
was viele Erwachsene, wenn sie von der Idee der
Projektwoche horen, sich nicht vorstellen konnen.
Und genau das war eine Wirkung des Preises: wir
konnten auf den Elternabenden, zu dem die (meist
besorgten) Eltern vor Beginn des Projektes einge-
laden wurden, darauf hinweisen, dass das Projekt
preisgekront ist. Das hat vielen Eltern die Angst
und Sorge genommen, die vorher auf vielen
Elternabenden geduBert wurde.

Auch innerhalb der Hospizbewegung hat die Preis-
verleihung einiges in Bewegung gesetzt: so er-
schien es fiir viele Interessierte plotzlich leichter,
das Projekt in ihre Region zu holen. Und indirekt
tragt die Preisverleihung auch zur Verbesserung
der Wochenendschulungen von ,, Hospiz macht
Schule * bei: denn seit wir den Film dort zeigen
konnen, wissen die Ehrenamtlichen, was auf sie

Hospiz-Dialog NRW - April 2010/43



zukommt — und freuen sich darauf. Uberhaupt
glaube ich, dass es fiir viele Ehrenamtliche — und
diese tragen das Projekt — nach langen Jahren, in
denen sie in der Sterbegebleitung titig waren, noch
mal eine ganz neue — und auch schéne — Erfahrung
ist, wenn sie mit Kindern arbeiten konnen und die
Hospizidee auf eine Art weitergeben, die sehr viel
Spall macht und Sinn.

Ich mochte eines noch erwédhnen: Ein Jahr nach
dem ersten Projekt in Diiren haben wir einen Brief
von einem inzwischen zehnjdhrigen Madchen be-
kommen. Darin schreibt sie ganz am Ende: ,, Vor
kurzem ist ein mir bekanntes Mddchen gestorben —
Euer Projekt hat geholfen”. Sie erzdhlte der
Ehrenamtlichen, dass siec am Bett des Médchens
gesessen und ihr vorgelesen hat. Und das hat uns
bestitigt, dass das, was wir vorher immer behauptet
haben: Hospiz macht Schule ist ein Préventionspro-
Jjekt, auch stimmt. Und von daher ist dieser kurze
Brief fiir uns genauso wertvoll wie der Preis.

D ie Ambulante Hospizbewegung Miinster (Ra-
diowerkstatt medienforum Miinster) wurde fiir den
Beitrag ,, PatientInnen-Verfiigung “ mit dem 1.
Preis des LfM-Biirgermedienpreises 2009 in der
Kategorie ,, Lokale publizistische Ergdnzung *“ aus-
gezeichnet. Gudrun Grofle-Ruse, Inke Veton, Heike
Altenhofel, Helmut Piel und Dieter Broekmann
sind damit Gewinner des Biirgermedienpreises —
neben anderen.

Die Landesanstalt fiir Medien Nordrhein-Westfalen
(LfM) hatte am 20. November 2009 zum sechsten
Mal den LfM-Biirgermedienpreis flir besonders kre-
ative Programmleistungen in den nordrhein-westfa-
lischen Biirgermedien vergeben. Ziel des Preises ist
die Forderung der Qualitit in den Biirgermedien.
Preise wurden in den Kategorien ,, Schulprojekt —
Produktionen bis Klasse 4, ,,Schulprojekt — Pro-
duktionen Klassen 5 — 10, ,,Schulprojekt-Produk-
tionen ab Klasse 10, ,, Lokale publizistische Ergdn-
zung“ und ,, Kreative radiophone Umsetzung “
vergeben. Insgesamt wurden zehn Preise vergeben.
Die Preise sind mit einem Geldpreis in Hohe von je
1.000 bzw. 250 Euro (Anerkennungspreis) dotiert.
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Bettina Hagedorn

Dipl.-Psych., Case Managerin (DGCC)
Palliative Care Kursleiterin
Hospizbewegung Diiren-Jiilich e.V.
Roonstr. 30

52351 Diiren

Tel.: 024 21 -39 3220
info@hospizbewegung-dueren.de
www.hospizbewegung-dueren.de

Fiir konkrete Anfragen zu Schulungen fiir das
»Hospiz macht Schule*“-Projekt:

Tobias Pollmiiller

Koordinator der Bundeshospizakademie
Clevischer Ring 103

51063 Koln

Tel.: 0221 -1692 7407
info@hospizmachtschule.de
www.hospizmachtschule.de

Der Birgermedienpreis der Landesanstalt fir
Medien Nordrhein-Westfalen

Dartiber hinaus erhalten die Preistriger

je eine Skulptur und eine Urkunde. Die

Preisverleihung fand in festlichem Rah-
men in der Industrie- und Handelskammer zu Koln
statt.

Den Beitrag aus Miinster lobte die Fachjury in
hochsten Tonen: |, Uber den eigenen oder den Tod
eines nahe stehenden Menschen nachzudenken —
das ist nun wahrlich keine leichte Radiokost. Um-
so bemerkenswerter, mit welcher Sensibilitit und
menschlicher Wérme es den Machern gelingt, die
Horer bei diesem Thema mitzunehmen. Mit den
verschiedenen Darstellungsformen ldsst uns die
Sendung Zeuge werden, sie ist informativ, aber
nicht belehrend. Ein grofses Kompliment fiir Radio,
das zutiefst beriihrt, aufkldirt und zugleich den
Raum fiir eigenes Nachdenken iiber Sterben,
Selbstbestimmung und Wiirde offnet.

Dr. Jiirgen Brautmeier, Stellvertreter des LfM-
Direktors, sagte: ,, Es hat viel Spaf3 gemacht, die
eingereichten Beitrdge zu horen. Sie haben eine
tolle Qualitdit und sind handwerklich gut gemacht. **
In jeder Kategorie wurde sowohl ein Vollpreis als
auch ein Anerkennungspreis vergeben. In der Ka-
tegorie ,,Schulprojekt — Produktionen bis Klasse
4“ ging der 1. Preis an ,, Radio — Alberto *, der



Heike Altenhovel bei der Preisverleihung in Kéln;
Foto: Fotoagentur FOX, Uwe Vélkner

Albert-Schweitzer Schule in Neuss (Radiowerkstatt
Familienforum Edith Stein, Schulamt fiir den
Rhein-Kreis Neuss) fiir ihren Beitrag ,,Richtig
Weihnachten“. Uber einen Anerkennungspreis
durfte sich ,, Radio Rocky Beach“, die Radio AG
der Melanchton Grundschule in Oberhausen (Ra-
diowerkstatt Bert-Brecht-Haus) mit der Reportage
,,Gasometer* freuen.

In der Kategorie ,,Schulprojekt-Produktionen Klas-
sen 5 — 10 erhielt den 1. Peis der Forderkurs
Deutsch der ,,Johann-Bendel-Realschule* aus
Koéln (Radiowerkstatt Studio-Eck) fir den Beitrag
., Per Zeitmaschine durch Koln“. Der Anerken-
nungspreis ging an Schiiler und Schiilerinnen des
., Carl-von-Ossietzky-Gymnasiums ““ in Bonn (Ra-
diowerkstatt Katholisches Bildungswerk Bonn) mit

“«

dem Beitrag ,, Kinderarmut in Bonn “.

Radiosendung ,,Patientinnen-Verfigung”, Hospizbewegung Minster

Die Landesanstalt fiir Medien Nordrhein-Westfa-
len (LfM) hat uns — die Hospizbewegung Miinster
— fiir die Radiosendung ,, PatientInnen-Verfiigung *
mit dem 1. Preis ausgezeichnet — eine Nachricht,
die bei uns in der Sonnenstrafle in Miinster natiir-
lich grof3e Begeisterung ausgeldst hat.

Wir, die Hospizbewegung Miinster, sind ein unab-
hingiger gemeinniitziger Verein mit zwischenzeit-
lich tiber 500 Mitgliedern. Wir setzen uns seit 1991
mit einem kleinen Kreis speziell ausgebildeter und
erfahrener hauptamtlicher Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter sowie einer groflen Zahl besonders
qualifizierter ehrenamtlich Aktiver (z.Zt. ca. 60)

Den 1. Preis in der Kategorie ,, Schulprojekt — Pro-
duktionen ab Klasse 10 erhielten die Schiiler und
Schiilerinnen des ,, Landrat-Lucas-Gymnasiums *
in Leverkusen fiir den Beitrag ,, Babybedenkzeit “.
Der Anerkennungspreis in dieser Kategorie ging
nach Diisseldorf an die Schiiler und Schiilerinnen
des ,, Georg Biichner Gymnasiums“ (Radiowerk-
statt Medienzentrum Rheinland) fiir den Beitrag
L, Multikulti .

In der Kategorie ,, Lokale publizistische Ergdn-
zung * wurde nicht nur die Ambulante Hospizbe-
wegung Miinster (Radiowerkstatt medienforum
Miinster) fur den Beitrag ,, PatientInnen-Verfii-
gung “ mit dem 1. Preis ausgezeichnet. Der Aner-
kennungspreis ging an ,, Radio Kurzwelle“ der
Grundschule Heeperholz in Bielefeld fiir die Re-
portage ,, Film ab “.

Die LfM-Biirgermedien-Jurys 2009
Biirgerfunk-Jury Schulprojekte: Casey M.
Dinsing, Matthias Felling (Vorsitzender der Jury),
Stefan Malter, Nicole Verging, Stefan von der
Bank

Biirgerfunk-Jury ,,Lokale publizistische Ergéin-
zung*/ ,,Kreative radiophone Umsetzung“: An-
drea Donat, Lisa Griesing, Susanne Haeberlein,
Ursula Wienken (Vorsitzende der Jury), Isabelle
Schiffer

Kontakt bei Riickfragen:
Dr. Peter Widlok

Tel.: 02 11-77007-141
pwidlok@lfm-nrw.de
www.lfm-nrw.de

fiir schwerstkranke Menschen und deren Angeho-
rige/Freunde ein. Wir sind damit die &lteste Hos-
pizeinrichtung in Miinster. Wir mochten helfen,
dass Menschen ihrem Wunsch entsprechend zu
Hause sterben konnen — gut versorgt und nicht
allein gelassen.

Natiirlich unterstiitzen wir auch trauernde Men-
schen mit zahlreichen Angeboten (Friihstiicke,
Wanderungen, Cafés, Yoganachmittage etc). Wir
arbeiten eng vernetzt mit anderen Helfern, z.B.
erfahrenen Palliativdrzten, Pflegediensten und sta-
tiondren Hospizen. Wir sind auch Mitglied im
Trauernetzwerk. Unser Beratungs-, Begleitungs-
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v.l.: Mitarbeitende der Hospizbewegung: Diefer Broekmann,
Doris Hanhart, Heike Altenhével; Medienforum: Klaus Blédow;
Foto: Hospizbewegung Miinster

und Unterstiitzungsangebot ist fiir die Betroffenen
und ihre Familien natiirlich unentgeltlich. Wir
finanzieren uns aus Spenden, Mitgliedsbeitrigen
und offentlichen Zuschiissen.

Neben der konkreten Hilfe fiir Betroffene verfol-
gen wir aber auch ein weiteres wichtiges Anliegen
— die Offentlichkeitsarbeit. Wir mochten, dass ster-
bende und trauernde Menschen mit ihren Bediirf-
nissen wieder einen Platz in unserer Mitte, unserer
Gesellschaft bekommen.

Besonders aktiv ist hier unser Infoteam, das an-
lasslich von Veranstaltungen (z.B. Pflegemesse)
oder im 6ffentlichen Raum (z.B. Stadtbiicherei)
iiber die Hospizarbeit informiert. Das Infoteam
besucht auBerdem Schulen oder sonstige Einrich-
tungen, um tiber Hospizarbeit zu berichten und zu
diskutieren.

Uber Hospizarbeit reden — das ist gar nicht so leicht.
Nicht nur, weil Tod und Sterben noch immer Tabus
sind, sondern auch weil es schwer ist, ,, im richtigen
Moment die passenden Worte *“ zu finden. Wenn wir
iiber Hospizarbeit reden, wollen wir weder bedrin-
gen noch belehren. Wir wollen informieren, Ein-
blicke in unsere Arbeit geben und unsere Erfahrun-
gen teilen. Wir wollen Fragen beantworten, aber
auch all jene Fragen unbeantwortet lassen, auf die
auch wir keine Antwort haben. Wenn wir iiber Hos-
pizarbeit reden, dann suchen wir Kontakt zu den
Menschen. Wir reden {iber Sterben und Tod und
natiirlich tiber das Leben. Dabei lernen wir viel von-
einander und wir lernen Vieles tiber uns selbst.
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Wir mochten allen Interessierten helfen, einen Zu-
gang zu diesem so wichtigen Thema zu finden.
Wir mdchten sie mit Sensibilitdt und Behutsamkeit
in ihrer Auseinandersetzung mit dem Thema Tod
und Sterben begleiten — und begleiten konnen Hos-
pizler ja bekanntlich gut ...

Die ,, Radioaktiven “ der Hospizbewegung Miinster
haben sich vor etwa drei Jahren getraut, in aller
Offentlichkeit — nimlich im Radio — iiber Tod und
Sterben zu reden. Seither produzieren sie immer
wieder Radiosendungen zu hospizlichen Themen
(z.B. ,,Abschied ), so auch die jetzt ausgezeichne-
te Sendung ,, Patienteninnen-Verfiigung “.

Wie das geht, eine Radiosendung zu machen, dass
wussten Heike Altenhovel und die anderen
., Radioaktiven *“ zu Beginn ihrer Arbeit nicht. Das
hat sie aber nicht abgehalten, sich mit grolem
Engagement und all ihren hospizlichen Erfahrun-
gen in dieses Abenteuer zu stlirzen — und das, wie
man sieht, mit groem Erfolg!

Die Auszeichnung ist wichtig

- fiir uns als Verein, der von dem ehrenamtlichen
Engagement vieler Menschen getragen wird,

- fiir das Thema ,,Patientenlnnen-Verfiigung®, das
in unserer Zeit immer wichtiger wird,

- fiir alle, die sich noch nicht mit Hospizarbeit be-
schiftigt haben und die jetzt aufmerksam werden
und Kontakt suchen.

Dr. Sabine Haunhorst
Hospizbewegung Miinster e.V.
Sonnenstral3e 80

48143 Miinster

Tel.: 02 51- 51 98 74

Fax: 02 51 -4 82 82 46
info@hospizbewegung-muenster.de
www.hospizbewegung-muenster.de



ktpBKK* Solidaritdtspreis fir

Im November tibergab der ktpBKK-
Vorstandsvorsitzende Reiner Geisler
den mit 2.500 Euro dotierten ktpBKK
Solidaritétspreis an das Hospiz Essen-Steele. Biir-
germeisterin Annette Jiger erinnerte daran, dass
die meisten Menschen den Wunsch haben, zu Hau-
se zu sterben, aber nur fiir eine Minderheit geht die-
ser Wunsch in Erfiillung.

Geschéftsfiihrer Achim Budnick und Pfarrer
Giinther Graimann stellten im Rahmen der Preis-
verleihung Strukturen und Rahmenbedingungen
der Hospizarbeit vor. Ein besonders wichtiger Fak-
tor sind Spenden: ,, Zehn Prozent unserer Ausgaben
miissen wir aus Spenden decken “, erlautert Achim
Budnick, ,.das schreibt uns der Gesetzgeber vor.*
Die 1836 als ,, Hiilfs-Krankenkasse in Fllen von
Krankheit und Tod der Kruppschen Gufstahlfa-
brik* gegriindete ktpBKK vergibt ihren Solida-
ritatspreis jahrlich zum Jahrestag ihrer Griindung.
Das 1996 gegriindete Hospiz Essen-Steele ist eine
der altesten stationdren Hospizeinrichtungen in
NRW; der Hospizverein, aus dessen ambulanter
Arbeit das Hospiz hervorgegangen ist, besteht seit
20 Jahren. Das Hospiz Essen-Steele betreut mit 20
Beschiftigten in 10 Zimmern jahrlich 150 bis 180
Bewohner. Dariiber hinaus bildet das Hospiz re-

Hospiz Essen-Steele

der Schmerztherapie verbindet sich besonders mit
Diagnosen wie Krebs oder AIDS fiir die meisten
Menschen immer noch die Furcht vor einem qual-
vollen, einsamen Tod, vor allem, wenn man keine
Familie hat.

Die Arbeit der vielen Menschen in der Hospizbe-
wegung, ambulant und stationdr, hat begonnen,
diese Furcht abzubauen. Immer hdufiger erleben
schwerkranke Menschen und ihre Angehdrigen,
dass Sterben und Menschenwiirde, Sterben und
Geborgenheit miteinander vereinbar sind.

HC{S}

ESSEN-STEELE

v.l.: Reiner Geisler, Stefanie Eickmeier, Birgermeisterin Annette Jéiger,
Pflegedienstleiterin Sylvia Schager, Renate Peters (ehrenamtlich),
Geschdaftsfihrer Achim Budnik, Pfarrer Ginther Grassmann

gelmiBig ehrenamtliche Mitarbeiterinnen und Mit-
arbeiter aus, die sich iiberwiegend in der ambulan-

ten Hospizarbeit engagieren.

Aus der Ansprache des Vorsitzenden Reiner
Geisler:

... »172 Jahre nach der Griindung der ,, Hiilfs-
Krankenkasse in Fdllen von Krankheit und Tod der
Krupp schen Gussstahlfabrik* wollen wir damit
das Andenken unserer Griinder ehren: Alfred
Krupp und seine damals ungefihr fiinfzig Arbeiter
haben eine Tradition der Solidaritdit begriindet, die
wir nicht nur mit Uberzeugung fortsetzen sondern
auch mit Stolz.

... Solidaritdit ist, wenn sich Starke fiir Schwache ein-
setzen. Zu den Schwdchsten gehdéren zweifellos die
Menschen, fiir die die Medizin nichts mehr tun kann,
Menschen, die in absehbarer Zeit sterben werden.
Diese Menschen haben kaum eine Lobby in einer
Gesellschaft, die mit dem Tod am liebsten nicht be-
ldstigt werden mochte. Und trotz Fortschritten in

*) ktp: KarstadtQuelle, Thyssen-Krupp und weitere Partner

Auch der Gesetzgeber hat erkannt, wie wertvoll
Hospizarbeit ist, und ermoglicht den Krankenkas-
sen seit 1997, sie zu einem grofen Teil zu finanzie-
ren, denn ohne Geld geht es auch hier nicht, obwohl
es auf kaum einem Gebiet im Gesundheitswesen
soviel ehrenamtliche Arbeit gibt wie in der Hospiz-
bewegung. ...

Herzlichen Gliickwunsch zum ktp Solidaritdtspreis
2008! Gliick auf!**

ktpBKK

Harald Stollmeier
Pressesprecher
Kurfiirstenstr. 58

45138 Essen

Tel.: 02 01 -43217 12

Fax: 02 01 -4 321729
harald.stollmeier@ktpbkk.de
www.ktpbkk.de
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Literatur

-
Rote Karte fiir

den Schmerz wie
Kinder und ihre Eltern
aus dem Teufelskreis

Michael Dobe, Boris Zernikow

Rote Karte fiir den Schmerz

Wie Kinder und ihre Eltern aus dem
Teufelskreis chronischer Schmerzen

chronischer

Schmerzen
ausbrechen

CARL aAL'I.H

Lebensiust

ausbrechen
Carl Auer Verlag, 2009
€16,95

Die 12-jéhrige Paula leidet hdufig un-
ter Bauchschmerzen. Sie wurde im-
mer wieder untersucht, bekam
Schmerzmittel, doch keine Therapie

konnte ihr helfen. Chronische Schmer-
zen beeintrichtigen nicht nur das Lebensgefiihl der
Kinder, auch die Familie, das gesamte Umfeld ist
belastet. Fiir Kinder und Jugendliche wie Paula ha-
ben Michael Dobe und Boris Zernikow dieses Buch
geschrieben. Sie beschreiben, was Schmerz
bedeutet, worin er begriindet sein kann und wie er
sich duBert. Anhand von Fallbeispielen werden
Denkfallen und eingefahrene Handlungsmuster
aufgedeckt. Haufige von Eltern gestellte Fragen
werden beantwortet und die Autoren und Betroffe-
ne geben Tipps fiir hilfreiche Strategien.

Lutz van Dijk

Auf Lebe

Lutz van Dijk
cnund fod | Auf Leben und Tod - Wie in der
Wie in der Welt Welt gestorben wird

gestorben wird

——

Gitersloher Verlagshaus, 2010
€22,95

In seinem Buch beschreibt der Autor
wortwortlich, wie in der Welt gestor-
ben wird - in den verschiedenen Epo-
chen und Kulturkreisen. Er tut dies,
indem er einzelne Lebensgeschichten

beschreibt, aber ldsst in den Zitaten
auch Menschen mit besonderen Schicksalen spre-
chen. Diese sind eingebettet in verschiedene Kon-
texte wie ,Mythen der Urvilker, ,Agnostische und
atheistische Weisheiten®, ,Alt Sterben’ oder ,Kriege
und Diktaturen ‘. Mit seinen Ausfithrungen schafft
er einen vielgestaltigen Zugang zu Leben, Sterben
und Tod — auch fiir die Menschen, die diesen viel-
leicht bisher noch nicht gefunden haben. Aus der
Einleitung: ,, Leben. So zerbrechlich. Das verges-
sen wir leicht./ Der Tod ist weit weg. Ausgegrenzt.
Spditer. Nicht ich./ Das war nicht immer so. So ist
es nicht iiberall.
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Edda Reschke

Gemeinsam trauern - Ideen fiir
Familie, Kindergarten und
Grundschule

lahn-Verlag, 2010 (2.Aufl.)
€6,90

Das 48-seitige Buch gibt eine Ein-
fiihrung in das Thema Trauer bei Kindern. Den
Hauptinhalt bestimmen jedoch verschiedene krea-
tive Methoden, um gemeinsam mit den Kindern
Abschied und Trauer Form und Ausdruck zu ge-
ben. Dies tut die Autorin in sehr praktischer Form:
Es werden die notwendigen Materialien angege-
ben und die Durchfiihrung beschrieben. Die unter-
schiedlichen Rubriken sind u.a. iiberschrieben mit
JAktion’, ,Naturerfahrung’, ,Ritual’ oder ,Mal-
werkstatt’. Das Buch zeigt Eltern sowie Mitarbei-
terinnen und Mitarbeitern von Kindergarten oder
Grundschulen Moglichkeiten auf, wie sie Kinder
begleiten konnen, wenn sie einen Verlust erlebt ha-
ben. Die Inhalte sind aber auch fiir die allgemeine
Auseinandersetzung mit Sterben und Tod anwend-
bar.

Stefanie Klott

Ich wollte fiir sie sorgen —

Die Situation pflegender S6hne:
Motivation, Herausforderungen
und Bediirfnisse
Mabuse-Verlag, 2010

€29,90

Die Autorin beschreibt in dieser wis-
senschaftlichen Arbeit zundchst die
theoretischen Hintergriinde bzgl. der
Pflegesituation und der Inanspruch-
nahme von pflegerischen Maflnahmen in Deutsch-
land sowie die verschiedenartigen Perspektiven
pflegender Angehoriger. Thr Hauptziel jedoch ist
es, das Leben pflegender Sohne sichtbarer und ih-
re Stimmen horbarer zu machen sowie ihre Vielfalt
zu dokumentieren. Mit ihrer theoretischen Ausein-
andersetzung und den Ergebnissen ihrer Befragung
pflegender S6hne erldutert die Autorin die He-
rausforderungen, die Belastungen und Bewilti-
gungsstrategien in der hduslicher Pflege.

wich wollte fiir sie sorgen™



03.-07.05.2010 Wuppertal
Palliative Begleitung alter Menschen
Bildungszentrum Bergisch Land

Tel.: 02 02 —26 93 09 30

info@fsaw.de

www.fsaw.de

08.-09.05.2010 Bergisch Gladbach
Palliativmedizin und Hospizarbeit im

21. Jahrhundert. Was ist gewiss?
Internationales Treffen von Fachleuten

zu Sterben, Tod und Trauer

Private Trauerakademie Fritz Roth

Fax: 02202 -3 7123
h.gerhards@puetz-roth.de
www.iwgddb.org

17.-21.05.2010

Weiterbildung Palliative Care in
Geriatrie/Onkologie/Neurologie
Niedersichsische Akademie
Tel: 05424-801161
niedersaechsische.akademie@sanicare.de
www.Niedersaechsische-Akademie.de

Bad Laer

17.-21.05.2010 Aachen
Selbstmanagement und Burn-Out-Prophy-
laxe in Gesundheits- und Pflegeberufen
Servicestelle Hospiz der StidteRegion
Aachen

Tel.: 02 41-5153490
info@servicestellehospizarbeit.de
www.servicestelle-hospizarbeit.de

14.-16.06.2010 Bad Honnef
Ressourcen Aktivierende Trauerbegleitung.
GrofBle Basisqualifizierung zur Trauerbe-
gleitung, Auswahl- und Kennenlerntage
TrauerInstitut Deutschland e. V.

Tel.: 02 28 - 242 81 94
www.trauerinstitut.de

Veranstaltungen

23.06.2010 Diisseldorf
Ethikforum fiir Hospiz- und
Pflegedienstleitungen

,,Das muss doch noch was zu machen sein
— Vom Umgang mit dem Wunsch nach
weiterer (nicht indizierter) Therapie®
Hospiz am EVK

Tel.: 02 11 -9 19 49 01
susanne.hirsmiiller@evk-duesseldorf.de

www.hospiz-evk.de

28.06-02.07.2010

Trauer erwérmen — Fortbildung zur
Begegnung mit und Begleitung von
Menschen nach Verlusterfahrungen
Zentrum f. Palliativmedizin

Tel.: 02 28 - 6 48 15 39
www.malteser-krankenhaus-bonn.de

Bonn

02.-03.07.2010 Giitersloh
Philosophisch kreative Werkstatt

zur Herzensbildung

Bildungswerk Hospiz- & Palliativmedizin
am Stddt. Krankenhaus

Tel.: 052 41 - 90 59 84

www.hospiz-und-palliativmedizin.de

28.-29.08.2010

Schwierige Gespréche leiten —
Ein Moderationstraining
Thiiringer Hospiz- und Palliativverband
Tel.: 036 93 - 45 64 66
p-schaaefer@hospiz-thueringen.de
www.hospiz-thueringen.de

Jena

14.-18.06.2010

Palliative Praxis: Menschen mit
geistiger Behinderung
Elisabeth-Kiibler-Ross-Akademie
Tel.: 07 11 -2 37 41 53
s.haller@hospiz-stuttgart.de
www.elisabeth-kuebler-ross-akademie.eu

Stuttgart



ALPHA-Westfalen
Friedrich-Ebert-Strafle 157-159
48153 Miinster

Tel.: 02 51 -23 08 48

Fax: 0251 -236576

E-Mail: alpha@muenster.de
Internet: www.alpha-nrw.de

ALPHA-Rheinland
Von-Hompesch-Strafie 1

53123 Bonn

Tel.: 02 28 - 74 65 47

Fax: 0228 - 64 18 41

E-Mail: rheinland @alpha-nrw.de
Internet: www.alpha-nrw.de



