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VO rwort

Hospizarbeit - dahinter steht im
Wesentlichen die Begleitung fiir ein
wiirdevolles Leben bis zum Tod und
dariber hinaus. Begleitung im
hospizlichen Sinne bedeutet Unter-
stitzung und Entlastung, bedeutet
Da-Sein und Stérkung sowohl der
Schwerstkranken wie auch ihrer
Familien und Freunde.

Eine weitere wichtige Zielsetzung
der Hospizarbeit ist es ebenso, die
Themen Sterben, Tod und Trauver in
der Offentlichkeit immer wieder zu
thematisieren. So kann sie zum
einen dazu beitragen, der Tabuisie-
rung und dem Verschweigen ent-
gegenzuwirken, zum anderen den
Umgang mit Sterben, Tod und Trauer
wieder ,normal’ werden zu lassen,
damit die Menschen wieder dari-
ber sprechen und sich dadurch
gegenseitig helfen und fireinander
sorgen kdnnen.

Diese Informationsschrift enthdlt
einige wichtige Inhalte und Begriffe
aus Hospiz- und Palliativarbeit. Sie
werden hier stichwortartig beschrie-
ben und stellen auf diese Weise
erste Anhaltspunkte fir Interessierte
und Betroffene dar. Fir detailliertere
Informationen befindet sich im hinte-
ren Teil der Broschiire eine Liste von
Ansprechstellen, die fir weitere
Informationen sicher gern zur Ver-
figung stehen.

o nsoz

Hospiz Hizmeti- kisaca bu kavram,
hastaya, &lime kadar onurlu bir
yasam ve bunun &tesindeki destek
ve refakatin saglanmasi anlamina
gelir. Hozpiz kavrami icinde sz
gecen refakat; destek olma, hastayi
rahatlatma ve hastanin  yaninda
olma anlamina gelip, bu hem agir
hasta olan kisi icin hem de aile
bireyleri ve yakinlari icin gecerlidir.

Hospiz Hizmetinin énemli bir diger
amaci da; dlmek, élim ve yas gibi
konularin toplumda  sirekli olarak
konusulmasini saglamaktir. Béylece
bu hizmetler; bir yandan toplumda
bu konulardaki  suskunlugun ve
cekimserligin giderilmesine katkida
bulunur, diger taraftan da &lmenin,
3lim ve yasin yasamin ,normal’ bir
parcasi oldugunun kavraniimasini ve
bu konularin cekinilmeden sirekli
olarak konusulabilmesini; bdylece
insanlarin  birbirlerine daha fazla
yardim ve destek olmalarini saglar.

Bu bilgilendirme kilavuzu, Hospiz
ve Palyatif Hizmet konusunda bazi
konu ve kavramlar icermektedir.
ilgilenenler ve hastalar icin genel
olarak aydinlaticr bilgiler sunan bu
kavramlar burada tek tek basliklar
altinda aciklanmistr. Daha ayrintili
bilgiler icin, size memnuniyetle yar-
dimci olacak Basvuru Merkezleri-
nin bir listesini bu brosirin son kis-
minda bulabilirsiniz.




Sie finden Informationen zu den
Begriffen:

Ambulant

AIDS
Bestattungsinstitute
Bestattungsvorsorge

Betreuungsverfigung

Ehrenamtliche Arbeit
Hospiz- und Palliativdienste,
ambulant
Hospize, stationdr
Krebserkrankungen
Kinstliche Ernghrung
Kurativ
Palliativ
Palliativmedizin
Palliativpflege
Palliativstationen

Patientenverfiigung

Rituale
Selbsthilfe
Stationér
Sterbeprozesse
Traver

Vorsorgevollmacht

Bilgi ve aciklama bulacaginiz
kavramlar asagida listelenmistir:

Ginlik evde bakim

AIDS

Cenaze ve Defin Servisleri

Defin Planlamasi ve Vasiyet

Acil Durumlar icin Hasta
Vekaletnamesi

Goniilli Yardim Calismasi

Hospiz ve Palyatif Hizmetler- Evde
gunlik tedavi)

Hospiz Hizmetleri, stasyoner

Tomér Hastaliklar

Suni Beslenme

Tedavi Hizmetleri

Palyatif

Palyatif Tip

Palyatif Bakim

Palyatif Bakim Uniteleri

Acil Durumlar icin Hasta istek
Beyannamesi

Dini adetler

Kendi Kendine Yardim

Stasyoner

Olim asamalari

Yas, Yas tutma

ihtiyati Vekaletname




Ambulant im Sinne der Hospizar-
beit oder der Pflege bedeutet, dass
Menschen im Gegensatz zur statio-
naren Versorgung (z.B. im Kranken-
haus) in ihrem Zuhause versorgt
werden, sieche auch Hospiz- und
Palliativdienste ambulant.

Der Begriff AIDS steht fir ,Aquired
Immuno  Deficiency ~ Syndrome”.
Das heifit Ubersetzt: Erworbener
Mangel an Immunabwehr. Diese
Erkrankung wird durch das Virus
HIV  (human  immunodeficiency
virus), nicht durch Vererbung iber-
tragen. Die Ubertragung kann
erfolgen iber das Blut oder die
Schleimhdute. HIV-Positive (also infi-
zierte Personen) sowie AIDS-Kran-
ke kénnen sich in vielen Fragen an
die &rtlichen AIDS-Hilfen wenden.
Dort werden sie beraten hinsichtlich
der Erkrankung aber auch zu wich-
tigen begleitenden Fragen (wie
z.B. Fragen zur Krankenversiche-
rung), erhalten  psychosoziale
Unterstitzung und werden in ihrer
letzten Lebensphase begleitet.

Ginlik evde bakim, Hospiz Hiz-
metleri ya da Bakim Hizmetleri
baglaminda, insanlarin, stasyoner
tedavi gérmeleri (drnegin bir hast-
anede yatarak) yerine, kendi
evlerinde  bakilmalari  demektir.
=>Bakiniz: Hospiz ve Palyatif Hiz-
metler, Giinlik evde bakim

AIDS kavrami ‘Acquired Immuno
Deficiency Syndrome’ kelimelerinin
kisalilmasindan ortaya ¢cikmis ve
anlami Edinilmis Yetersiz Bagisiklik
Sistemi  Sendromu demektir. Bu
hastalk HIV (Human Immunodefi-
ciency Virus) adli virisle bulasr,
kalitim yoluyla gecmez. Viris kan
yoluyla ya da simiksi doku aracr-
ligiyla bulasabilir. HIV-Pozitif olan-
lar (yani kanlarinda HIV virisi tas-
iyanlar) ve AIDS Hastasi olanlar,
bir cok konuda yerel AIDS-Yardim
(AIDS-Hilfe) merkezlerine basvuru-
da bulunabilirler. Orada kendileri-
ne hem hastalik hem de hastaligin
beraberinde getirdigi dnemli sorun-
lar hakkinda (8rnegin hastalik sig-
ortasiyla ilgili konular) danisma hiz-
meti sunulur. Ayrica bu merkezlerde
hastalara psikososyal destek verilir
ve onlara yasamlarinin son déne-
minde refakat edilir.




Bestattungsinstitute sind héufig
die ersten Ansprechpartner nach
einem Todesfall. Mit den Bestatte-
rinnen und Bestattern kann man die
Einzelheiten der Bestattung kléren;
vielfach bestehen sie nicht mehr auf
den traditionellen Beerdigungsfor-
men, sondern erfragen die Win-
sche und Bedirfnisse der Familien.
Sie helfen bei der Gestaltung der
Traveranzeige. Sie beraten bei Fra-
gen zu Versicherungsleistungen, zu
Renten- sowie zu Erbschaftsfragen.
Immer héufiger bieten Bestattungs-
unternehmen eine Trauerbegleitung
an, die meist durch eine fachlich
qualifizierte  Person  durchgefihrt
wird. Auch haben sie Kenntnis von
Traverrednerinnen und Trauerred-
nern, die in Anspruch genommen
werden kénnen, wenn das Ritual
nicht von der kirchlichen Seelsorge
vorgenommen werden soll.

Mit einer Bestattungsvorsorge
kénnen Einzelheiten der Bestattung
schon zu Lebzeiten festgelegt wer-
den. So kdnnen Angehdrige und
Freunde die letzten Winsche der
Verstorbenen  hinsichtlich ~ der
Bestattung am  sichersten erfillen.
Festgehalten werden kdnnen: wich-
tige Adressen, Fragen danach, wel-
che Angehérigen benachrichtigt
werden sollen, wer sich um die
Bestattung  kimmert oder  wer
zusténdig ist fir die Testamentsvoll-

Bir 8lum olayinda genel olarak ilk
dnce Cenaze ve Defin Servisleri
ve onlarin calisanlaryla iliskiye
gecilir. Defin servisiyle cenaze ve
defin islerinin ayrintilar konusulabi-
lir. Bu servisler artk geleneksel
defin bicimlerinde israr etmiyorlar,
daha cok cenaze sahibinin istek ve
gereksinimleri  dogrultusunda  hiz-
met veriyorlar. Olom ilaninin hazir-
lanmasinda yardimer oluyorlar. Sig-
orta hizmetleri hakkinda, emeklilik
ve miras konularinda danmismanlk
yapiyorlar. Bu servisler cogu kez
cenaze yakinlarina refakat eden
bir uzman da veriyorlar. Yine bu
servisler, taziyet hitabini yapa-
cak bir din gérevlisinin olmamas
halinde, bunu yerine getirebilecek
sahislar da bulabiliyorlar.

Kisi daha hayattayken, defin ile ilgi-
i ayrintilar, bir cenaze ve defin
sozlesmesi ile de belirlenebilir.
Bdylece cenaze sahipleri ve yakin-
lar, &len kisinin son iste@ini tam
olarak yerine getirebilirler. Once-
den planlanabilecek islemler, drne-
gin; énemli adresler ve iliski kurulo-
cak kisiler, hangi yakinlara haber
verilecegi, kimlerin defin islemleriy-
le ilgilenecegi ve kimin veraset
islemlerini  yapacagi vs. Ayrica
arzulanan defin sekli ve mezar yeri-




streckung. Zudem kann man Win-
sche niederlegen zu Art und Ort
der Beisetzung, zu Trauerrede, zu
Trauveranzeigen und -karten oder
zu Bestimmungen der Grabpflege.
Es ist mdglich, die Vorkehrungen im
Familien- oder Bekanntenkreis zu
treffen oder sie in die Hande einer
Bestatterin, eines Bestatters zu geben.

Die Betreuungsverfiigung ist ein
Schriftstick, in dem eine Vertrau-
ensperson benannt werden kann,
die ermdchtigt wird, bei bestimmten
persdnlichen Angelegenheiten Ent-
scheidungen fir jemanden zu tref-
fen fir den Fall, dass dieser nicht
mehr in der Lage ist, sich selbst mit-
zuteilen. Sie entfaltet nur dann Wir-
kung, wenn dieser Fall tatséchlich
eintritt. Es ist notwendig, dass diese
Erklérung schriftlich bzw. vor einer
Notarin, einem Notar abgegeben
wird.

Bei jedem Menschen kann der Fall
eintreten, dass er selbst nicht mehr
handlungsféhig ist - wie z. B. nach
einem Unfall, einem Schlaganfall
oder bei einer Demenz - und ande-
re Entscheidungen fir ihn treffen
missen. In einer solchen Situation
muss eine Betreuerin oder ein
Betreuer bestellt werden. Dass diese
Aufgaben eine Vertrauensperson
dbernimmt und nicht durch das
Gericht bestimmt wird, kann im Vor-
feld mitbestimmt werden.
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nin tesbiti, taziyet hitabinin icerigi,
8lum ilani ve mezar bakimi gibi
konular da yazili sekilde tesbit edi-
lebilir. Bu islemlerin, aile yakinlar
ve dostlarn tarafindan  yapilmasi
mimkindir, fakat bunlarin yapilma-
st defin servisine de brakilabilir.

Acil Durumlar icin Hasta Veka-
letnamesi yazili bir belge olup,
burada yetkili kilinmis givenilir bir
kisi belirlenir ve bu yetkili, artk
kendi disiince ve kararlarini ilete-
meyecek durumda olan kisiler
adina, belirli bazi 6zel islemlerde
karar verir. Bu belge, sadece veka-
let veren kisinin kendini ifade ede-
meyecek duruma distigi zaman
gecerli olmaktadir. Bu belgenin
mutlaka yazili olarak ve noter huzu-
runda tfertip edilmis olmasi gerekli-
dir.

Her insan; kendini ifade edemeye-
cedi bir duruma disebilir, -6rnegin
kaza gecirmek, beyin kanamasi
olmak veya hafiza kaybi- ve bu dur-
umlarda kendi adina bir baskasinin
karar vermesi sdzkonusu olabilir.
Bdyle durumlarda bir rehberin
tayin edilmesi zorunludur. Bu isleri
givenilir birinin  izerine almasi
gerekir. Herkes, bir mahkeme kara-
rina gerek olmadan herhangi birine
dnceden bu yetkileri verebilir.

Acil Durumlar icin Hasta Vekaletna-




Die Betreuungsverfigung muss im
Bedarfsfall auffindbar und greifbar
sein. Sie berechtigt, anders als die
Vorsorgevollmacht, Betreuver nicht
zu rechtsgiltigem Handeln, son-
dern ist Grundlage fir gerichtliche
Entscheidungen.

Ehrenamtliche Arbeit hat in der
Hospizarbeit einen sehr hohen Stel-
lenwert. Bei den ehrenamtlichen
Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern
handelt es sich um Menschen, die
eine umfangreiche und anerkannte
Qualifikation erhalten und die sich
mit den Themen Sterben, Tod und
Traver aus verschiedenen Griinden
infensiv auseinandersetzen.  Sie
sind u.a. auch in der Sterbebeglei-
tung tatig und arbeiten hier mit
besonderem Einfihlungsvermégen,
ausgepragter Sensibilitdt und der
notwendigen Zuriickhaltung, indem
sie gewissenhaft auf die Winsche
und Bedirfnisse der Sterbenden
und ihrer Familien eingehen. Ohne
das ehrenamtliche Engagement
wdre die Hospizarbeit nicht még-
lich, sie stellt das Fundament der
Hospizbewegung dar.
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mesi gerektigi zaman kolayca bulu-
nabilecek bir yerde muhafaza edil-
melidir. Bu vekaletname, Ihtiyati
Vekaletnameden  farkh  olarak,
vekalet verilen kisiyi kanuni muame-
lelere girismeyle yetkilendirmez, bu
belge mahkeme kararlarinin veril-
mesinde kararin temelini olusturur.

Gonilli Calismalar Hospiz Hiz-
metlerinde cok dnemli bir yer tutar.
Gonilli calisanlar, genellikle kon-
ularinda  kapsamli bir uzmanhga
sahip olup, cesitli nedenlerle dlmek,
3lim ve yas gibi konularla yogun
bir bicimde ic ice olan insanlardir.
Bunlar; diger konularin yani sirq,
Slmekte olan kisilere refakat eder-
ler ve gayet duyarl, sefkatli ve iti-
nali bir bicimde, dlmek izere olan
kisinin ve yakinlarinin istekleri dog-
rultusunda hareket ederler. Gonilli
calismalar olmaksizin  bir hospiz
calismasi mimkin degildir ve bun-
lar hospiz hizmetinin temelini olustu-
rurlar.




Hospiz- und Palliativdienste,
ambulant

In der ambulanten Hospiz- und Pallia-
tivarbeit unterscheiden wir zwischen

a) ambulanten Hospizdiensten und

b) ambulanten Hospiz- und Pallia-
tivpflegediensten sowie

c) palliativmdizinischen Diensten

a) Die ambulanten Hospizdienste
werden unterschieden nach sol-
chen, die rein ehrenamtlich tatig
sind  (Ambulante  Hospizdienste)
und solchen mit mindestens einer
hauptamtlich tatigen Koordinatorin,
einem hauptamtlich tétigen Koordi-
nator (Ambulante Hospiz- und Palli-
ativberatungsdienste).

Die Tatigkeiten sind nahezu iden-
tisch, d. h. fir die Anfragenden hat
diese Differenzierung keine wesent-
liche Bedeutung.

Die Dienste begleiten Schwerst-
kranke und ihre Familien auf der
Basis psychosozialer Arbeit. lhr Ziel
ist die Begleitung Sterbender sowie
die Unterstitzung und Entlastung
der gesamten Familie, um ein wir-
devolles Sterben in der hé&uslichen
Umgebung zu erméglichen.

Die sogenannten Koordinatorinnen
und Koordinatoren haben hier
unter vielem anderen folgende
Aufgaben: die Koordination und
Einsatzplanung fir die Begleitun-
gen in den betroffenen Familien,
die Befshigung oder Quadlifizie-
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Hospiz ve Palyatif Hizmetler,
gunlik evde bakim

Hozpiz ve Palyatif Hizmetler kapsa-
minda ginlik evde bakim iki bicim-
de olmaktadir.

a) Ginlik Hospiz Hizmetleri ve

b) Ginlik Palyatif Bakim Hizmetleri
c) Tibbi palyativ hizmetler

a) Ginlik Hospiz Hizmetleri ikiye
ayrilir, birincisi; sadece gonilliler
tarafindan sunulan hizmetler (Giin-
luk Hospiz Hizmetleri), digeri ise en
az bir profesyonel gdrevlinin
sorumlulugunda yapilan hizmetler-
dir (Ginlik Hospiz ve Palyatif Hiz-
metleri). Bu iki hizmet bicimi arasin-
da 6nemli bir fark bulunmamakta-
dir. Yani sézkonusu kisi icin, bdyle
bir siniflandirmanin; sunulan hizmet
acisindan bir 6nemi yoktur.

Hizmet sunan kurumlar, agir hasta-
lara ve onlarin ailelerne psikososy-
al calisma bazinda refakat ederler.
Hizmetin amaci, 6lmekte olan
hastaya; alisik oldugu ev ortamin-
da; onurlu bir 8limi mimkin kilo-
bilmek icin, hastaya refakat etmek
ve tim hasta yakinlarinin yiking
azaltmaktir.

isboliming yapan kisinin cok sayr-
da gérevi vardir. Bunlardan bazila-
ri sunlardir: S6z konusu ailede refa-
kat icin gdrevlendirme ve isbalimi-
ni saglamak, génilli calisanlar
yetistirmek veya yetkin hale getir-
mek, &lmekte olan hastalara ve




rung der ehrenamtlichen Mitarbei-
terinnen und  Mitarbeiter, die
Kooperation und Vernetzung mit
den anderen Institutionen, die sich
um Sterbende und ihre Familien
kimmern.

Eine weitere wichtige Aufgabe der
Hospizdienste ist die Beratung zu
allen wichtigen Fragen, die sich mit
Sterben, Tod und Traver beschdafti-
gen. So kénnen sie den Betroffenen
die fir sie wichtigen Hilfsangebote
vor Ort nennen; sie beraten in Fra-
gen zur Patientenverfigung; sie bie-
ten Trauerbegleitung an oder kdnnen
Angebote in der Region vermitteln.

b) Die ambulanten Palliativpflege-
dienste haben vor allem die pallio-
tiv-pflegerische Versorgung zur Auf-
gabe. Sie sind in der Regel Teil
eines Pflegedienstes und verfiigen
iber hauptamtliches Krankenpfle-
gepersonal, das palliativpflegerisch
geschult ist. Sie stehen in enger
Kooperation mit dem &rtlichen
Hospizdienst und ebenso mit Pallia-
tivmedizinerinnen und Palliativmedi-
zinern, sind aber auch mit anderen
Institutionen, die an der Versorgung
Sterbender beteiligt sind, verbun-
den.

c) Die palliativmedizinischen Dienste
sind fir die medizinische Versor-
gung Schwerstkranker und Sterben-
der in ihrem Zuhause zustdndig.
Dabei arbeiten sie in der Regel eng
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onlarin ailelerine hizmet sunan
diger kurum ve kuruluslarla birlikte
calismak ve bunlarla bir calisma
ad kurmak.

Hospiz Hizmetlerinde bir diger
dnemli gorev de; 8lmek, 8lim ve
yasla ilgili tom énemli konularda
danismanlik hizmeti vermektir. Bdy-
lece s6z konusu insanlara, bulundu-
klari yerde kendileri icin énemli hiz-
met ve servis olanaklari hakkinda
bilgi verilir, kendilerine acil durum-
lar icin hasta istek beyannamesi
konusunda bilgi verilir; yas ve acila-
rin Ustesinden gelmeleri icin yardim
ve destek saglanir veya kendilerinin
bulunduklar bélgedeki baska ola-

naklardan yararlanmalan saglanir.

b) Ginlik Palyatif Bakim Hizmetleri
herseyden &nce palyatif bakimla
ilgili rehberlik ve tedaviyi kendileri-
ne gorev edinmislerdir. Bu hizmet
kurumlar genelde bir Bakim Hiz-
met Servisinin bir parcasi olup,
palyatif bakim konusunda egitimli
profesyonel hasta bakim personeli-
ne sahiptirler. Bunlar yerel hospiz
servisleriyle ve palyatif tip uzmanlo-
nyla yakin isbirligi icinde olup, ayni
zamanda 8limcil hastalara bakan
diger kuruluslarla da yakin iliski
icindedirler.

c) Tibbi destekler icin Tibbi Palyatif
Hizmetler, evlerinde olup cok agir
ve Slmekte olan hastalar icin yetkili-




mit den Hausdrztinnen und Haus-
arzten aber auch anderen palliati-
ven und hospizlichen Diensten
zusammen. Die hier tatigen Arzte
und Pflegekréfte sind fiir diese Tétig-
keit qualifiziert. Patientinnen und
Patienten haben, wenn der Bedarf
besteht, einen Anspruch auf diese
qualifizierte  palliativmedizinische
Versorgung.

Hospize, stationdr sind eigenstén-
dige Einrichtungen mit in der Regel
8-12 Betften. Hier werden die
Schwerstkranken und  Sterbenden
palliativ-pflegerisch und psychoso-
zial von entsprechendem Fachper-
sonal begleitet. Hausérzte oder
mit dem Haus kooperierende
niedergelassene Arzte kommen zur
medizinischen Behandlung ins Haus.
Auch die Familienmitglieder erhalten
hier die notwendige Unterstitzung.
Wenn notwendig, werden ihnen
Ubernachtung und  Verpflegung
angeboten. In der hduslichen Atmo-
sphare kénnen sich Sterbende und
ihre Angehérigen ernst genommen
und geborgen fihlen.

Die Aufnahme in ein stationdres
Hospiz ist vor allem dann sinnvoll,
wenn die Familie nicht mehr in der
Lage ist, die Kranke oder den Kran-
ken zu versorgen, wenn es sich um
eine besonders belastende Pflege
handelt, die ggf. zu Haus nicht
mehr gewdhrleistet ist oder wenn
die Betroffenen keine fir ihn sor-
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dirler. Bunlar genellikle ev doktoru
ve diger palyatif ve hospiz hizmet-
leriyle birlikte calisirlar. Burada cali-
san doktor ve bakim personeli bu
hizmetler icin uzmanlasmistir. ihtiy-
a¢ oldgunda hastalarin bu tirden

uzmanlk  hizmetlerini  istemeye
haklar vardir.
Stasyoner Hospiz Hizmetleri

genelde 8-12 yatakli 6zerk kurulus-
lardir. Burada ¢ok adir hastalara ve
Slmek Uzere olan hastalara , kon-
usunda uzman kisilerce => palyatif
bakim ve psikososyal destek hizme-
ti verilir ve kendilerine refakat edilir.
Tibbi tedavi icin ev doktoru veya ev
doktoruyla  birlikte calisan  bir
baska doktor eve gelir. Hasta
yakinlarina da gerekli yardim ve
destek verilir. Gerektiginde kendile-
rine geceleme olanaklar ve iase
temin edilir. Olimcil hastalar ve
yakinlari; ev ortaminda kendilerini
daha huzurlu ve daha emin hisse-
derler.

Yatli Hospiz Hizmetine kabul edil-
me; herseyden &nce, ailesi hastayi
evde bakabilecek durumda degil-
se, evde uygulanamayacak sekilde
hastaya cok 6zel ve zahmetli baki-
min gerekliyse, ya da hastanin ken-
disine bakacak bir yakini olmadig
durumlarda gereklidir.

Asagida belirtilen hastalik durumla-



genden Angehérigen haben. Auf-
nahme in einem stationdren Hospiz
finden Menschen mit folgender
Diagnose:

Fortgeschrittene  Krebserkrankung,
Vollbild AIDS, Erkrankung des Ner-
vensystems mit fortschreitenden Lah-
mungen oder Endzustand einer
chronischen Leber, Nieren-, Herz
oder Lungenerkrankung.

Die Adressen von Hospizen und
Hospizdiensten in Nordrhein-West-
falen sind zu erfahren iber die
ALPHA-Stellen oder den Hospiz-
und PalliativVerband NRW e.V.
(sieche Adressverzeichnis).

Krebserkrankungen oder Tumor-
erkrankungen gehéren bundesweit
zu den haufigsten Erkrankungen.
Die Griinde zur Entstehung sind
gréBtenteils unbekannt, auch wenn
sich  fir einzelne Erkrankungen
bestimmte Risikofaktoren herausge-
stellt haben.

Tumorerkrankungen  sind  nicht
ansteckend, in ihrer Ausprégung,
Lokalisierung, in der Art der Streu-
ung unterschiedlich und bedirfen
individueller Therapien. Detaillierte-
re Informationen dazu sind bei den
entsprechenden Fachgesellschaften
(siche Anhang) zu finden. Auch ist
es sinnvoll, sich in seinem Wohnort
oder einer Stadt in der Né&he nach
den Beratungsangeboten zu erkun-
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rnda sdzkonusu kisiler Stasyoner
Hospiz Hizmetine kabul edilirler:
ileri derecede kanser hastalig, tim
belirtileriyle ortaya c¢cikms AIDS
hastalig, fele durumlarinin giderek
arthi sinir sistemi hastaligi veya
son asamasinda olan kronik karaci-
ger, bdbrek, kalp veya akciger
hastaligr.

Kuzey Ren Westfalya eyaletindeki
Hospiz ve Hospiz Hizmetlerinin ser-
vis adresleri, ALFA-Merkezlerinden
ya da NRW Eyaleti Hospiz ve Palyo-
tif Hizmetler Birliginden -Hospiz-und
PalliativVerband NRW e.V. - temin
edilebilir (bakiniz Adres listesi).

Kanser Hastaliklan  (Timér
Hastaliklar) Almanya capinda en
cok yakalanilan hastaliklardir. Her
bir hastalik icin bazi risiko faktorleri
tespit edilmis olsa bile; hastaligin
neden olustugu genel olarak bilin-
miyor.

Tomér hastaliklan bulasicr degildir.
Ortaya cikisi, bir yerde tutunmasi
ve yayillma bicimi kisiden kisiye far-
khidir ve tedavisi icin de her farkl
duruma gére uygun bir tedavi yén-
temi gereklidir. ~ Konuya iliskin
ayrintili bilgiler uzman kuruluslar-
dan alinabilir (bakiniz Ekler).
lkamet edilen yerde veya yakinin-
daki bir sehirde sunulan danisma
hizmetleri hakkinda bilgi edinmek
de yararl olur. Bu bilgiler drnegin




digen, so z. B. bei der Hausdrztin,
beim Hausarzt, bei den Kranken-
hdusern, bei Tumorzentren oder
Krebsberatungsstellen, bei den Zen-
tralen fir Selbsthilfegruppen etc.

Kinstliche Erndhrung, insbeson-
dere iiber die PEG (PEG-Percutane
endoskopische ~ Gastrostomie
durch die Haut gefihrte Erndgh-
rungssonde zum Magen) ist ein
umstrittenes Thema in der Sterbebe-
gleitung. Relevant ist sie fir Men-
schen, die voribergehend nicht bei
Bewusstsein sind oder bei denen
der Schluckvorgang durch andere
Prozesse schwer gestort ist.

In Hinblick auf Schwerstkranke gibt
es Befirworter und Gegner des Ein-
satzes einer Magensonde. Gegner
vertreten die Ansicht, dass es sich
dabei um eine kinstliche Lebensver-
lédngerung und zudem um perma-
nente Kérperverletzung handele.
Befirworter sind der Auffassung, es
handele sich, wenn man die Sonde
nicht legt, sie zieht oder nicht mehr
follt, um Verhungern lassen bzw.
Tétung. Vor allem fir die Menschen,
die als Betreverin oder Betreuer
fir nicht-einwilligungsféhige Patien-
ten verantwortlich sind, ist dies eine
schwierige Frage und es ist sinnvoll,
wenn sie sich frihzeitig mit den
Patientinnen und Patienten und mit
Fachleuten zu diesem Thema aus-
einandersetzen.
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ev doktorunda, hastanelerde, timér
merkezlerinde veya kanser danis-
ma servislerinde, kendi kendine
yardim gruplarinin  merkezlerinde
mevcuttur.

Suni Beslenme, 6zellikle de PEG
(Perkutan  Endoskopik  Gastrosto-
mi=cilt alindan mideye uzatlan
beslenme sondasi) &lim ddsegin-
deki hastalara refakatte tartismali
bir konudur. Bu islem, bilinci gecici
olarak acik olmayan insanlar ya da
yutma yetileri cesitli nedenlerden
dolayi oldukca engellenmis hasta-
lar icin sézkonusudur.

Cok agir hastalarda mide sondasi
uygulanmasina karsi olan ya da
bunu onaylayan farkli gérisler
mevcuttur. Mide sondasi uygulama-
sina karsi olanlar, bunun suni bir
yontemle yasamin uzatldigini ve
bunun da bir cesit adam yaralama
oldugunu disinirler. Bu ydntemi
onaylayanlar ise, sonda konulmad:-
g1, sondanin cikarldigi ya da gida
ile doldurulmadigi bir durumun;
hastayr acliktan &lmeye mahkim
etmek anlamina geldigini savunur-
lar. Herseyden énce bilinci yerinde
olmayan ve kendi iradesiyle karar
veremeyen  hastalarin  bakimini
yapanlar icin bu cok zor bir durum-
dur. Bu nedenle olabildigince erken
bir zamanda hasta ve uzmanlarla
bu konunun gérisilmesinde fayda
vardir.



Kurativ bedeutet heilend’ (lat.
curare-heilen). Bei der kurativen
Medizin kann von der Heilung
einer Patientin, eines Patienten aus-
gegangen werden, wofir alle zur
Verfigung stehenden Mittel und
Methoden eingesetzt werden.

Palliativ bedeutet ,lindernd’ (lat.
pallium - der Mantel, die Decke).
Palliative ~ MaBnahmen  werden
ergriffen, wenn eine Heilung nicht
mehr méglich ist, sondern die Linde-
rung der Symptome im Vorder-
grund steht.

Palliativmedizin ist die angemes-
sene medizinische Versorgung von
Patientinnen und Patienten mit fort-
geschrittenen  Erkrankungen und
einer begrenzten Lebenserwartung,
fir die der Schwerpunkt auf der Lin-
derung der Symptome und auf der
Aufrechterhaltung der Lebensqua-
litét liegt (nach der Definition der
Weltgesundheitsorganisation  und
der Deutschen Gesellschaft fir
Palliativmedizin).

Palliativmedizin bejaht das Leben
und betrachtet Sterben als einen
natirlichen Vorgang. Palliativmedi-
zinerinnen und Palliativmediziner
arbeiten in einem multidisziplingren
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Kuratif, tedavi edici anlamina gelir
(latince curaretedavi etmek). Kura-
tif tipta, bir hastanin tedavisinde;
mevcut tim olanak ve ydntemlerin
kullanilmasiyla; tedavinin  basarili
olacagindan yola cikilir.

Palyatif, rahatlatici, ‘dindirici’ anla-
mina gelir (latice Pallium-manto,
orti). Palyatif dnlemlere; hastanin
tedavisinin artik mimkin olmadig
durumlarda, sadece hastayr rahat-
latmak icin; belirtilerin azaltlmasi
ya da ortadan kaldirmasi sézkonu-
su oldugunda basvurulur.

Palyatif Tip, hastaligr ilerlemis
olan ve yasam beklentileri sinirli
olan hastalar icin uygun bir tibbi
bakim olup, agirlik noktasi hastanin
rahatlatimasi icin belirtileri azalt-
maya ve dolayisiyla hastanin belli
bir yasam kalitesini tutturmasina
yoneliktir. (Dinya Saglik Orgiti ve
Alman Palyatif Tip Birligi nin tanr-
mi).

Palyatif Tip hayatta kalmayi onay-
lar, 6limi ise de dogal bir sirec
olarak gérir.

Palyatif tp doktorlar, ¢cok yanli
destek birimlerini (6rnegin: Hospiz,
Hospiz Hizmetleri, Bakim Servisleri,
Ev Doktorlari) barindiran bir sistem




Unterstitzungssystem u.a. mit Hos-
piz(diensten), Pflegediensten und
Hausdrzten, das den Patientinnen
und Patienten hilft, so aktiv wie
méglich zu leben und das den
Familien hilft, sich der Situation
gewachsen zu fihlen.

Palliativpflege ist die ganzheitli-
che Pflege von Patientinnen und
Patienten. deren Erkrankung einer
kurativen  Therapie nicht mehr
zugénglich ist. Dabei stehen die
erfolgreiche ~ Behandlung  von
Schmerzen und weiterer Symptome
sowie die Integration von kérper-
lichen, psychischen, sozialen und
spirituellen  Aspekten im Vorder-
grund. Das Ziel von Palliativpflege
ist, die bestmégliche Lebensqualitat
fir  Patientinnen und  Patienten
sowie deren Angehdrige zu errei-
chen (Def. nach WHO).
Schwerstkranke Menschen mit nicht
heilbaren  Erkrankungen  sollten
immer nach den Prinzipien von
Hospiz- und Palliativarbeit behan-
delt werden.

Palliativstationen sind eigenstdin-
dige Stationen in einem Akutkran-
kenhaus. Hier werden Patientinnen
und Patienten mit komplexer medi-
zinischer, pflegerischer und psycho-
sozialer Symptomatik bei akutem
hohen Betreuungsaufwand durch
geschultes Pflegepersonal palliativ
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icinde calisirlar. Bu sistem; hastala-
ra olabildigince aktiv bir yasam sir-
direbilmeleri icin, hasta yakinlarina
ise onlarin bu duruma uyum saglo-
malari icin yardimei olur.

Palyatif Bakim, hastalik durumu-
nun adirhg nedeniyle => Kuratif
tedaviye cevap veremeyecek dur-
umda olan hastalara yénelik tim
bakim bicimlerini kapsar. Burada,
hastalarin agr ve diger bulgulari-
nin basanlh bir sekilde tedavi edil-
mesi ve hastalarin bedensel, psisik,
sosyal ve spiritiel duyularinin
uyumu &n plandadir. Palyatif Baki-
min amaci, hasta ve hasta yakinlari-
nin olabildigince yiksek yasam
kalitesine erismelerini saglamaktr
(Dinya Saglk Orgiti WHOnun
tanimi).

Hastaliginin  tedavisi ~ mimkin
olmayan adir hastalar, her zaman
Hospiz ve Palyatif Hizmetlerin

kurallar cercevesinde tedavi edil-
melidir.

Palyatif Uniteler, bir hastane icin-
de bulunan 6zerk Unitelerdir. Bura-
larda tibbi, bakim ve psikososyal
acidan kompleks belirtiler gésteren
hastalara, konusunda egitimli baki-
cilar tarafindan, acil ve yiksek yog-
unlukta palyatif bakim uygulanir.
Hastalar inite doktoru tarafindan




gepflegt und durch die Stationsérz-
tin, den Stationsarzt behandelt. Der
Auftrag und das Behandlungsziel
der Palliativstationen ist bestmdgli-
che Llinderung der vielfgltigen
Symptome. Dabei wird die Entlas-
sung in die hdusliche Umgebung
angestrebt.

Wenn die Patientinnen und Patien-
ten und ihre Angehdrigen dies wiin-
schen, erhalten sie zudem Unterstiit-
zung und Begleitung durch Fach-
leute aus Psychologie, Sozialarbeit
oder Seelsorge.

Die Patientenverfigung ist eine
Willenserklérung, die verfasst wer-
den kann fiir den Fall, dass eine
Person z.B. durch Bewusstlosigkeit
nicht mehr in der Lage ist, ihren
Willen zu &uBBern. In ihr kénnen
verschiedene Dinge festgehalten
werden, die den weiteren pflegeri-
schen und medizinischen Umgang
dieser Person betreffen. So kann
beispielsweise der Wunsch nach
Schmerzlinderung  oder  nach
Anwesenheit bestimmter Naheste-
hender formuliert oder auch Gber
lebensverlangernde  MaBBnahmen
entschieden werden. Der Umgang
mit einer Patientenverfigung tragt
zudem zu einer Auseinandersetzung
mit der eigenen Endlichkeit bei.

Es ist sinnvoll, sich bewusst zu wer-
den Uber die eigenen Bedirfnisse
und Wiinsche und sich dazu aus-
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tedavi edilirler. Paltatif tnitelerde
tedavi amaci ve beklenilen hizmet,
cok yonlu belirtilerin en iyi sekilde
azalilmasi ve hdfifletiimesidir. Bu
islemlerde amac, hastanin; ev orta-
mina tekrar geri dénebilmesini sagd-
lamaktir.

Hastalar ve hasta yakinlar; eger
isterlerse, uzman psikolog ve sosyal
danismanlardan ve ya din gérevlil-
erinden destek ve rehberlik hizmeti
alirlar.

Acil Durumlar icin Hasta istek
Beyannamesi, ileride, &rnegin;
biling kaybi gibi herhangi bir
nedenle; kisinin kendi arzu ve iste-
klerini dile getiremeyecek duruma
dismesi  halinde gecerli olmasi
amaciyla hazirlanabilecek; bir istek
ve arzu beyannamesidir. Bu beyan-
namede, ileride kisinin kendisiyle
ilgili bakim ve hbbi girisimler hak-
kinda alinacak énlem ve kararlar
kayit alina alinabilir. Ornegin; agn
ve aci dindirmeye yénelik hbbi giri-
simler veya bdyle bir durumda
hazir bulunmasi arzulanan belirli
yakinlarin adlar ve ayrica yasam
idamesi icin girisilecek islemlerle
ilgili arzu ve istekler kayda gecirile-

bilir.

Bu nedenle, kisinin kendi gereksi-
nim ve isteklerini iyice netllestirmesi,
ayrica kendisini kapsamli bir bicim-




fohrlich beraten zu lassen, wie zum
Beispiel in Gespréchen zur gesund-
heitlichen Versorgungsplanung.
Fachkundige Ansprechpartner hier-
fir konnen die ortlichen Hospizein-
richtungen sein, die Uber Sinn,
Anwendung, Inhalt oder Verbind-
lichkeit von Patientenverfiigungen
Auskunft geben kénnen.

Rituale geben die Méglichkeit,
wichtige Lebensabschnitte einzulei-
ten, zu begleiten und abzuschlie-
en. Die Kraft von Ritualen besteht
darin, das Bestehende zu stabilisie-
ren als auch Bestehendes zu verdn-
dern. Sie vermitteln in einer Zeit, in
der alles in ‘Unordnung’ geraten
zu sein scheint, das Gefihl von
Ordnung, Sicherheit und Berechen-
barkeit. Es gibt viele althergebrach-
te Rituale, wie z. B. die Aufbahrung
der Verstorbenen in der Wohnung
oder das Abschiednehmen durch

die Traueranzeige.

Es kann aber ebenfalls viel Sinn
machen, sich individuelle Rituale zu
Uberlegen, die den Abschied von
der nahestehenden Person erleich-
tern. Dabei kénnen diese Rituale
individuell geplant und durchge-
fihrt werden, wie z.B. das Schrei-
ben eines Abschiedbriefes. Es ist
aber ebenfalls sehr hilfreich, sich
zusammen mit anderen Trauernden
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de bilgilendirmesi yerinde olur,
drnegin saghgiyla ilgili bakim plan-
lamasina ydnelik konusmalar yoluy-
la. Yerel Hospiz Kuruluslari; beyan-
namenin amaci, islevi, icerigi ve
baglayicihgi konularinda 6zgin bil-
giler verebilecek danisma merkez-
leridirler.

Dini adetler (Ritieller), hayatn
cesitli  dénemlerine hazirlanmak,
bunlara refakat etme ve bitirme ola-
nagi sunar. Dini adetlerin giici, var
olani pekistirecegi veya onu degisti-
recedi inancindan gelmektedir. Dini
adetler, ‘herseyin altist olmaya
basladigr hissini veren durumlarda’,
insana diizen, metanet, given ve
neyin ne olacagini kestirme duygu-
su verirler. Eskiden beri siregelen
bircok dini adet sekli vardir 6rneg-
in, son veda icin; 6lenin evde yakin-
larina gésterilmesi veya &liye veda
etmek icin vefat ilani vermek gibi.

Fakat bunun yaninda, sevilen bir
insana veda etmek icin yapilacak
dzel bir ayin hazirlanmasi; vefat
eden insandan ayrlma olayini
kolaylastirmakta cok faydali olabi-
lir. Bu ayinler bireysel olarak da
planlanabilir ve uygulanabilir, drne-
gin; bir veda mektubunun yazilmasi
gibi. Ayni zamanda yas icinde olan
diger kisilerle birlikte; ortak bir bir




ein Ritual zu Uberlegen, wie das
gemeinsame Anzinden von Ker-
zen, das Fliegenlassen von Luftbal-
lons oder das Aufstellen von Wind-
radern.

Selbsthilfe trégt zur Verbesserung
der Situation benachteiligter Men-
schen bei. Sie ist eine Form von
Initiative zur Hilfe in der eigenen
Notlage bzw. zur Unterstitzung
weiterer Menschen oder Gruppie-
rungen in einer Ghnlichen Notlage.
Die Selbsthilfebewegung zeichnet
sich aus durch eigenverantwortli-
ches, ausgeprégtes Sozialverhal-
ten. Es gibt im Zusammenhang mit
neurologischen oder Tumorerkran-
kungen zahlreiche krankheitsspezifi-
sche Selbsthilfegruppen. Auch fir
die Menschen, die im Fall des
Todes einer nahestehenden Person
den Austausch mit Menschen in
einer dhnlichen Situation suchen, ist
die Selbsthilfe ein guter Weg fir
den hilfreichen Umgang mit den
daraus entstehenden Emotionen.
Landes- und bundesweit existieren
Kontaktstellen, bei denen man sich
nach  Selbsthilfegruppen  und
Ansprechpartnerinnen,  Ansprech-
partnern in der eigenen Region
erkundigen kann.
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ayinin yapilmasi da cok yararli ola-
bilir, drnedin; mumlarin beraberce
yakilmasi, balonlarin havaya bira-
kilmasi, finldaklarin konulmasi v.s.
gibi.

Kendi Kendine Yardim; sorunlari
olan insanlarin durumlarinin dizel-
tilmesine yardimci olur. Bu, hem
bireyin kendini; hem de benzer dur-
umdaki insanlar ve gruplar deste-
klemeye yonelik bir yardim girisimi-
dir. Kendi kendine yardim girisimin-
de iki 6zellik vardir. Birincisi; kisinin
kendi sorumlulugunu Ustlenmesi,
ikincisi ise onun sosyal y&ninin
gelismisligi. Néroljik ve timér
hastaliklar baglaminda, her hastali-
Ja ozel olmak izere; cok sayida
Kendi Kendine Yardm Gruplan

mevcuttur.

Yakinini kaybeden bir insanin; ben-
zer durumdaki biriyle dertlerini
paylasmasinda; Kendi Kendine Yar-
dim  Gruplarn, durumun dogas
geregi olusan duygularla basede-
bilmede; yararl bir olanaktir. Eya-
letler ve Glke bazinda bircok kendi
kendine yardim gruplarinin iletisim
merkezleri bulunmaktadir. Bu mer-
kezlerden bulundugunuz cevrede
bulunan Kendi Kendine Yardim
Gruplarinin ve basvuru merkezleri-
nin adreslerini bulabilirsiniz (Ekteki
listeye bakiniz).




Stationdre Versorgung bedeutet
eine Versorgung innerhalb einer
Einrichtung, wie z.B. im Kranken-
haus, im Altenheim oder im statio-
ndren Hospiz. Hier werden Men-
schen durch das Personal vor Ort
betreut, gepflegt und begleitet. Sta-
tiondre Institutionen bieten aber
auch teilstationére Betreuung an,
das bedeutet, dass die zu betreuven-
den Menschen z.B. nur tagsiber
dort und ansonsten zu Haus sind.

Sterbeprozesse sind geprdgt von
unterschiedlich stark ausgeprégten
Reaktionsweisen und Emotionen.
Vom Augenblick der Diagnosestel-
lung an bis zum akuten Sterbepro-
zess eines Menschen sind seine
Emotionen enormen Schwankun-
gen ausgesetzt.

Es gibt viele verschiedene Modelle,
die den zyklisch oder auch linear
verlaufenden Prozess des Sterbens
beschreiben. Das wohl bekannteste
aber auch umstrittene Modell ist
das von Dr. Elisabeth Kibler-Ross'.
Sie sprach von Phasen des Ster-
bens, meinte damit aber vermutlich
nicht einen phasenartigen Verlauf,
denn dieser ist eher unwahrschein-
lich. Vielmehr greifen Wahrnehmun-
gen, Emotionen und deren Verléufe

1 Elisabeth Kiibler-Ross, Interviews mit Sterbenden
Verlag Droemer/Knaur, 2001
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Stasyoner bakim (yatli bakim),
bir hastane, yashlar yurdu veya
yatli olarak hizmeti veren hospizler
gibi  bir kurulus icinde sunulan
bakim demektir. Bu kuruluslardaki
gérevliler tarafindan insanlara baki-
lir, rehberlik ve refakat edilir. Yatl
bakim sunan kuruluslarda bazan
kismen yatili bakim da uygulanilir.
Bu durumda, kisiler sadece gindiz-
leri yahl bakim hizmeti alirlar,
diger zamanlarinda kendi evlerin-
de olurlar.

Oliom sirecleri farkl yogunluktaki
tepkilerle ve duygularla kendini
gésterir. Teshis konulan andan, akut
8lim asamasina girilene dek hast-
anin duygular olaganisti calkant-
larin etkisi altindadir.

Dénem ddnem olusan veya sirekli
bir seyir icinde gelisen 8lim sirecl-
erini aciklayan degisik modeller
mevcuttur. Bunlardan en cok bili-
nen; fakat ayni zamanda en tahs-
mali olan Model; Dr. Elisabeth Kijb-
ler-Ross1'un modelidir. Kendisi, 8li-
min asamalarindan séz eder, fakat
bununla; kuskusuz asamalar halin-
de gelisen bir 8limu kastetmemistir,
cinki bu pek de mimkin degildir.
Burada daha cok algilamalar, hey-
ecanlar ve onlarla ilgili sirecler ic
ice girerler, bazan biri 6ne cikar ya
da bastirilir.

Kendisi  tarafindan  adlandirilan




ineinander, werden Ubersprungen
oder vorweggenommen. Die von
ihr genannten  Gefihlsqualitéten
sind abhdngig davon, wie die
Betroffenen auf ihre verdnderte
Lebenssituation  reagieren.  Die
erlebten Emotionen und Gedanken
kénnen mitunter vehement auftre-
ten, sind aber véllig normal fir
diese schwierige Lebenssituation.
Das Wissen darum ist fir die
Begleitenden hilfreich  fir den
Umgang mit Sterbenden.
Kubler-Ross sprach davon, dass die
Sterbenden die Diagnose zundchst
nicht wahr haben wollen, da die
Konfrontation mit der eigenen End-
lichkeit schwer zu begreifen ist. Ver-
dréngung bedeutet, dass die Diao-
gnose und die damit einhergehende
Bedrohung als prasent betrachtet,
jedoch immer wieder aus dem
Bewusstsein verdréngt wird, weil sie
zu schmerzhaft ist.

Wenn die Redlitét als solche begrif-
fen wird, kann es sein, dass
Betroffene Zorn empfinden, der
widerspiegelt, dass diese Tatsache
nicht ohne weiteres angenommen
wird. Fir das Gegeniber ist es
wichtig, die Aggressionen nicht per-
sonlich zu nehmen und viel Geduld
zu zeigen.

Es kann dann dazu kommen, dass
es zu einem Verhandeln kommt,
das gepragt ist von einer Selbsttéu-
schung - ausgeldst durch ein hohes
Maf3 an unberechtigter Hoffnung.
Satze wie: ,Wenn ich jetzt wieder
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duygu kalitesi, hastalarin degisen
yasam sartlarina karsi nasil  bir
tepki  gosterdiklerine  baghdir.
Onceden yasanan heyecanlar ve
disiinceler siddetli bir bicimde
ortaya cikabilir. Bunlar, yasamin bu
zor devresinde tamamen normal
durumlardir.

Olmekte olanlara refakat edenlerin
bunlar  bilmeleri, hastaya karsi
nasil  davranilacagr  bakimindan;
kendilerine fayda saglar. Kibler-
Ross, olmekte olanlarin; konulan
taniyr baslangicta kabul etmedikle-
rini, cUnky bir insanin kendi 8limuy-
le karsi karsiya gelmesinin zor kav-
ranilabilir bir durum oldugunu sdy-
ler. Bashirma, teshis ve bunun bera-
berinde getirdigi tehtidin gercek
oldugunun farkina varmak, fakat
durumun cok acikli olmasi nedeniy-
le, bunu; sirekli olarak bilinc altina
itmek demektir. Gercegin kabul
edilmesi kiside &fke yaratabilir, bu
durum; gercedin tamamen kabul
edilmedigini gosterir. Onemli  bir
nokta ise, hastayla iliskide olanla-
rin, hastanin bu saldirgan tutumuny;
sahsi olarak algilamamalar ve cok
sabirli olmalar gerektigidir.

Ayrica, gercekci olmayan umut
duygularinin yiksek bir seviyeye
ulasmasi nedeniyle, hasta; kendisiy-
le; kendini yaniltma temelinde bir
pazarhda girisir. ,Tekrar dizenli
olarak dua edersem, belki dizele-
bilirim...”  veya ,Bir torunumun
daha dogumunu gérebilirsem o




regelmdBig bete, dann wird es mir
vielleicht wieder besser gehen ...”
oder ,Wenn ich die Geburt meines
Enkelkindes noch erleben darf,
dann ...” sind kennzeichnend fir
diesen Zustand.

Eine weitere und wichtige Wahr-
nehmung ist die der Unabdnder-
lichkeit der Situation. Hier ist es fir
die  Gesprachspartnerin,  den
Gesprdchspartner notwendig, eine
akzeptierende und annehmende
Haltung anzunehmen, Trauver und
Schmerz anzuhéren und zuzulas-
sen. Auch praktische Hilfen, wie
Wiinsche nach bestimmten Dingen
oder Personen zu erfillen, sind hier
wichtig. Diese Phase ist gepragt
von Zustimmung, Erschépfung und
vom Loslassen von bestehenden
Bindungen.

Traver ist die natirliche Reaktion
auf ein einschneidendes Verlust-
ereignis. Sie ist mit Gefihlen wie
Hilflosigkeit, Angst, Schuld oder
Zorn verbunden. Auch Reaktionen
wie geistige Abwesenheit, Schlafsto-
rungen oder Rastlosigkeit kdnnen
sich zeigen. Ahnlich wie beim Ster-
beprozess geht man bei dem Trauver-
prozess von sehr verschiedenartigen
Reaktions- und  Gefihlsqualitéten
aus. Diese werden von vielen Auto-
rinnen und Autoren unterschiedlich
beschrieben, machen aber berein-
stimmend deutlich, dass das Trauern
seine Zeit braucht und Aufgaben
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zaman...” gibi cimleler, bu ruh hali-
ni gosterirler.

Diger énemli bir algilama bicimi
de, durumun degistirilemeyecegi
algisidir. Hasta ile iliski icinde olan
kisi icin; burada kabul ve anlayis
gosteren bir tutum icinde olmak,
hizin ve acryr dinleyebilmek ve
kendini buna hazirlamak da énem-

lidir.

Ayrica, hastanin cesitli seyleri iste-
mesi ya da cesitli kisilerle gérismek
istemesi gibi; kimi isteklerinin yerine
getirilmesi; burada cok &nemli olan
pratik yardimlardir. Razi olmak, bit-
kinlik ve mevcut olan ilskilerden
kopmak gibi duygular bu asamada
baskindir.

Yas tutma, aci bir kayip olayina
karsi gésterilen dogal bir tepkidir.
Yas tutma; caresizlik, korku, suclu-
luk ve &fke duygulariyla karisikhr.
Yine burada dalginlik, vyku bozu-
kluklari veya huzursuzluk durumlar
da bas gésterebilir. Olim sirecinde
oldugu gibi; yas sirecinde de cok
cesitli reaksiyon ve duygu hallerinin
tezahir edeceginden yola cikilir.
Bu duygu karmasasi; bircok yazar
tarafindan degisik sekillerde tanim-
lanmis olmasina ragmen; hepsinin
hemfikir oladuklar nokta, yasin bir
zamani oldugu ve asilmasi gereken
sorunlar birlikte getirdigidir.




stellt, die bewdltigt werden missen.
Der Autor Worden® umschreibt den
Trauerprozess als einen Zeitraum,
den ein Travernder aktiv gestalten
kann. Die Aufgaben eines Trauern-
den bestehen darin, den Verlust als
Realitét zu akzeptieren, den Todes-
schmerz zu erfahren, sich auf das
verdnderte Leben einzustellen und
zuletzt die Energie von der Verstor-
benen, dem Verstorbenen abzuzie-
hen, um sie in andere Beziehungen
einbringen zu kdnnen.

Es ist unwahrscheinlich, dass ein
Traverprozess irgendwann einmal
endet, aber er wandelt sich. Sein
bewusstes Durchleben hilft, sich
gestarkt einem verénderten Leben
zuzuwenden.

Fir die Begleitung in der Traver
kénnen die rilichen Hospizdienste
entweder ihre Unterstitzung anbie-
ten oder andere kompetente
Ansprechpartnerinnen  oder  An-
sprechpartner nennen.

Eine Vorsorgevollmacht sollte
ausgestellt werden fir den Fall,
dass man nicht mehr zur freien Wil-
lensduBBerung in der Lage ist. Durch
die Vorsorgevollmacht erhdlt eine
Angehérige, ein Angehdriger ein
Entscheidungsrecht in allen bzw. in
differenziert festgelegten persén-
lichen Angelegenheiten der Voll-

3 William Worden, Beratung und Therapie in
Traverféllen, Hogrefe, 5. Auflage 2017
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Arastirmaci Worden® yas sirecini,
yasta olanin aktif olarak sekillendi-
rebilecegi bir zaman dilimi olarak
tarif eder. Yasta olan birisinin gére-
vi, kaybi bir realite olarak kabul
etmek, o6limin acisini  hissetmek,
kendini  hayatin  degisikliklerine
hazirlamak ve son olarak da,
baska bir ilskiye ydnlendirebilmek
icin, enerjiyi 8lmis olan kisiden
cekip almaktr. Yas sirecinin her-
hangibir zaman bitecegi pek olasi
degildir. Fakat bu sirec degisime
ugrar. Bu sireci bilingli olarak haz-
metmek, degismis olan yasama
daha gicli olarak katlmayr sadlar.

Yas sirasinda refakat icin yerel
hospiz servisleri ya destek sunabilir
ya da diger uzman birimlerini ne-
rebilirler.

ihtiyati  Vekaletname  insanin
bilincinin  yerinde olmadigi ve
dzgir iradesiyle arzularini yerine
getiremeyecegi durumlar icin hazir-
lanir. Bu belgeyle bir hasta yakini,
vekaletnameyi verenin tim isleriyle
ve kayda gecirilen 6zel isleriyle ilgi-
li konularda, acil bir duruml oldug-
unda; hasta adina her tirli karar




machtgeberin, des Vollmachtgebers,
so dass sie oder er im Noffall
Entscheidungs- und Handlungsmég-
lichkeiten besitzt. Dieser Vertrauens-
person kdnnen die Entscheidungen
in verschiedenen Bereichen in die
Hande gelegt werden. Ihr wird
dadurch z. B. der Umgang mit Arz-
tinnen, Arzten und Pflegepersonen
erleichtert, indem der Gegenstand
der Vorsorgevollmacht in  der
Gesundheitsfirsorge liegt, in Ent-
scheidungen Uber Transplantatio-
nen oder Einsicht in die Krankenak-
ten. Die Vorsorgevollmacht muss
nicht notariell erstellt und beglau-
bigt sein. Es ist aber sinnvoll, sie in
Anwesenheit Dritter zu unterschrei-
ben und sie nicht nur bei den per-
sonlichen Unterlagen sondern auch
bei mindestens einer Vertrauensper-
son zu hinterlegen.
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verme ve girisimlerde bulunma yet-
kisiyle vekil kilinir.

Vekalet verilmis olan bu kisiye; ces-
it konularda karar verme yeikisi
verilebilir. ~ Vekalethameye  tbbi
bakim ve tibbi girisimlerin de dahil
edilmesi, vekil edilen kisiye; doktor-
lar ve tibbi bakim personeliyle ola-
cak ilskilerde, organ nakli ve hasta
dosyasinin incelenmesi gibi  kon-
ularda kolaylik saglar. Bu vekalet-
namenin noterlik huzurunda yapilip
tasdik edilmesi yorunlu degildir.
Fakat bu belgenin hazirlanmasin-
da; tcinci bir kisinin sahit olarak
hazir bulunmasinda ve belgenin
sadece hastanin dzel evraklar ara-
sinda degil, Ucinci bir kisinin
yaninda da muhafaza edilmesinde
fayda vardir.
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