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Memo ... Rechte

UN-Behindertenrechtskonvention (UN-BRK) @)

3/2009 in Deutschland in Kraft getreten

Bundesteilhabegesetz (BTHG) -

Gesetz zur Starkung der Teilhabe
und Selbstbestimmung
von Menschen mit Behinderung

1/2017 in Kraft getreten

Quelle Symbole : METACOM Symbole © Annette Kitzinger
Quelle Fotos: Franz Sales Haus
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* Symptomerkennung und Symptomkontrolle
* Kommunikation am Lebensende

* soziales Umfeld

* Trauer

» Spirtualitat
 Rituale

 Ethik

* rechtliche Grundlagen
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. Netzwerk

Palliativmedizin

Essen

AG Palliativversorgung fur Menschen mit Einschrankungen

Orientierungshilfen zur Erfassung von palliativen
Versorgungserfordernissen und hospizlichen Begleitbedarfen
bei1 Menschen mit Behinderung
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INHALT SEITE

1. Gruppe A p.

> Keinen palliativen/hospizlichen Versorgungsbedarf haben Menschen mit Behinderung,
die nicht an einer nicht heilbaren und/oder lebensverkiirzenden Erkrankung leiden

2. Gruppe B 3

> Palliativer Versorgungsbedarf und Notwendigkeit der Fortsetzung
erkrankungsspezifischer Interventionen bei Menschen mit ...

3. Gruppe C 5

-> Menschen mit einer nicht mehr heilbaren und weit fortgeschrittenen,
rasch zum Tode fuhrenden Erkrankung

4. GruppeD [

- Menschen in der Sterbephase - nach multiprofessionellem Ermessen einer
irreversiblen Situation
Inanspruchnahme und Einsatz der AAPV und/oder SAPV unter Auftreten von

schwierigen und belastenden Symptomen
2021 Dr. Andrino



Keinen palliativen/hospizlichen Versorgungsbedarf haben Menschen mit Behinderung,
die nicht an einer nicht heilbaren und/oder lebensverkiirzenden Erkrankung leiden

Ziele

unter Beriicksichtigung von behinderungs- assoziierten Symptomen gilt es, die Bedarfe aus
dem physischen, psychischen, sozialen und spirituellen Lebensbereichen wahrzunehmen und
zu behandeln (z.B. Schmerzen)
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Padagogische und soziale Bedarfe

Biografiearbeit: Sammlung von biografischen Erfahrungen, Beriicksichtigung der Lebenserfahrung,
gewonnene Erkenntnisse flieRen in den Lebensalltag ein

Wissen um Diagnosen
Allgemeine Erfassung von Vorstellungen und Wiinschen zum Lebensende

Pflege

Schmerzwahrnehmung

Schmerzassessment

Pflegerische Interventionen zur Schmerzreduzierung
Wissen um Diagnosen

Medizinische Versorgung/Haus-und Facharzte
Medikamentdse Schmerztherapie
Verordnung von entsprechender Therapie unter kurativen Aspekten
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1.4 Spiritualitat
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Wahrnehmung von spirituellen Bedarfen und Wiinschen bei Betroffenen, An- und Zugehaorigen

Trauer

Entwicklung von Sensibilitdt im Umgang mit vorhandener Trauer bei den Betroffenen,
bei An- und Zugehdrigen sowie Mitarbeitern

An-/Zugehorige und gesetzliche Vertreter
Gute Zusammenarbeit mit regelmdRigem kommunikativem Austausch

Hinweise auf Konzept zu Palliative Care und hospizlicher Begleitung in der Einrichtung

Hinweise zu bestehenden Vernetzungen mit Anbietern aus der Palliativversorgung
und ambulanten Hospizdiensten
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4. Gruppe D

Menschen in der Sterbephase — nach multiprofessionellem Ermessen
einer irreversiblen Situation

Inanspruchnahme und Einsatz der AAPV und/oder SAPV unter Auftreten
von schwierigen und belastenden Symptomen

\Z

N Z

Erweiterung und Anderung der Ziele von Gruppe A,B+C

Neue Zielformulierung im multiprofessionellem Austausch mit fortlaufender
Uberpriifung und Anpassung

Festlegung eines Koordinators
Evaluation des aktuellen mutmaRlichen Willens (auch iiber den Tod hinaus)

2021 Dr. Andrino




4.1 Padagogische und soziale Bedarfe

9
9

-

Bertuicksichtigung der gerade fur die Sterbephase biographischen bedeutsamen Erlebnissen

Schaffen einer der Wirde und der Individualitat des Menschen entsprechenden Umgebung und
Atmosphare

Empathische Anwesenheit eines Menschen — auch in Stille

Verbale und nonverbale Kommunikation an den Winschen und Bedurfnissen des Sterbenden
orientiert

Beachtung und Schutz der Intimsphadre in allen Bereichen der Begleitung zum Schutz
des Sterbenden

Bei Bedarf komplementdre Methoden einsetzen und organisieren; z. B. basale Stimulation,
Aromapflege, Therapeutic Touch, Musiktherapie

2021 Dr. Andrino



L.2 Pflege
> Ausreichende Zeit fiir die Pflegetdtigkeit verfiigbar machen

-~ Qualifizierte Erfassung korperlicher und/oder psychischer Symptome des Sterbenden
und Kommunikation gegeniiber dem behandelnden Arzt

Linderung von Schmerzen und anderen kdrperlichen Symptomen
Qualifizierter Umgang mit Schluckunfdahigkeit
Bediirfnis-und situationsorientiertes Anreichen von Essen und Trinken

Reflektierter, am Wohlbefinden des Menschen ausgerichteter Pflegeeinsatz,
z. B. Mund- und Korperpflege

> Uberpriifung ggf. Beendigung nicht indizierter Prophylaxen

N 2N N ZN

4.3 Medizinische Versorgung/Haus-und Fachdrzte (Palliativarzt)

> Moglicher Verzicht auf kiinstliche Fliissigkeitsgabe und Erndhrung
- Anpassung der Regel- und Bedarfsmedikation

2021 Dr. Andrino



4.4 Spiritualitat

N2 N N N A R 2

Uberpriifung der aktuellen spirituellen Bediirfnisse
Gesprdche anbieten, Wiinsche und Bediirfnisse erfragen
Jegliche Einstellung zu religitser Ausrichtung akzeptieren
Gemeinsam beten, singen

Seelsorgliche Begleitung anbieten
Krankensalbung/Krankensegnung auf Wunsch ermoglichen
Rituale einsetzen

4.5 Trauer

9
9

Zulassen der Trauer
Sich anbieten mit Dasein und Zuhdren

4.6 An-/Zugehorige und gesetzliche Vertreter

9
9
9

Dem Sterbenden korperliche Ndhe anbieten
Nach Wunsch und Anleitung in die Pflege einbeziehen

Angebot der Kommunikation tiber die Sterbephase und Tod
mit dem Sterbenden und den An- und Zugehorigen

Beachtung der Sterbekultur

2021 Dr. Andrino
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Gesundheitliche Bedarfe
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UN-BRK: Behinderungsbegriff




* barrierefreie Versorgung

* ICF onientierte Blickausrichtung
* PERSPEKTIVWECHSEL

DDDIE]
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massive Angste ... Ansteckung, Erkrankung, Tod

Vor- und Alltagstriage
* ,Rickentwicklung” von Autonomie/Selbstbestimmung/ Selbstandigkeit
* Unterdiagnostik

 Unterversorgung auch in der Palliative Care

2021 Dr. Andrino



Gesundheitliche Bedarfe




Palliative Care & § 132g SGB V C

Franz Sales Haus

Gesundheitliche Versorgungsplanung fiir die letzte Lebensphase (GVP)
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Ich heiBe: @

Ich wohne: /.\

Kiinstler Francisco Calvillo




» mutmallicher Wille, 5=
naturlicher Wille &ﬁ

* Autonomie/Selbstbestimmung
2 L

 personenzentrierte Leistung
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In palliativer Lebenssituation muss
jeder Mensch mit und ohne
Behinderung eine bestmogliche
Begleitung unter Beachtung seiner
Wiirde, Individualitat und
Selbsthestimmung erhalten. @
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e Welche Betreuung
wunsche ich mir :

 Was mochte ich nicht?

» Wer versteht meine
Angst? Schmerzen?
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 Was ist Sterben?
 Wer soll bei mir sein?

 Was bedeutet tot sein?
 Was ist nach dem Tod?
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* Recht auf eigenes Leben
8 * Recht auf eigenes Sterben

 Wiinsche zum Lebensende

 Meine Wiinsche danach ...
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Todesereignis

= offen
= zeitnah
= Wahrheitsgetreu

ansprechen

— kein Tabu!
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COVID - 19 ist Anlass O O,

* gesundheitlichen
Teilhaberechte von Menschen
mit Behinderung neu zu
fordern inkl. Palliative Care &%

* deutlich gewordene
Versorgungsdefizite
dringend zu beheben

2021 Dr. Andrino



Ausblick
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Danke fur Ihre
Aufmerksamkeit!
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