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Vorwort des Vorstandsvorsitzenden

PAUL HERRLEIN

Als am 27.01.2000 die Landesarbeitsge-
meinschaft Hospiz Saarland e. V. offiziell
gegriindet wurde, haben 8 ambulante
Hospizdienste und -initiativen, das statio-
nédre Paul Marien Hospiz in Saarbriicken
und die Palliativstation am St. Michael-
Krankenhaus in Vélklingen der seit eini-
gen Jahren bereits bestehenden guten Zu-
sammenarbeit der Hospiz- und Pal-
liativeinrichtungen im Saarland
einen weitsichtigen und nach-
haltigen  organisatorischen

Rahmen gegeben.

Weitsichtig deshalb, weil mit
dem Selbstverstdndnis als Ar-
beitsgemeinschaft biirgerschaft-
lich geprégte Hospizbewegte und Eh-
renamtliche gemeinsam mit Fachleuten
aus Gesundheits- und Sozialwesen sowie
der Seelsorge, unterschiedlichen Diensten
und Einrichtungen mit unterschiedlichen
weltanschaulichenwie trégerschaftlichen
Einbettungen gemeinsam ihre Interessen
auf der Landesebene wie auf der Bun-
desebene artikulieren und wahrnehmen

konnten.

Nachhaltig deswegen, weil es gelungen
ist, bis heute alle tatigen Hospiz- und Pal-
liativeinrichtungen einzubinden und die

LAG Hospiz zu dem zu machen, was sie

von Anfang sein sollte: Eine Plattform fiir
den fachlichen Austausch, ein Motor fiir
die Entwicklung und Vernetzung der Hos-
piz- und Palliativversorgung im Saarland,
ein verldsslicher Partner fiir die Politik
und die Akteure im Gesundheits- und So-

zialwesen sowie der Kirchen.

Ganz besonders aber, und das ist bis heute
das Selbstverstandnis, die Seele der LAG
Hospiz, geht es darum, sich fiir die Bediirf-
nisse und Rechte der Schwerkranken und
ihrer Angehorigen einzusetzen. Denn bei
allen guten Entwicklungen, die wir
im Saarland wie in Deutsch-
land bei der Versorgung
Schwerkranker und Ster-
bender gemacht haben,
miissen die Bediirfnisse
Sterbender immer wieder
neu in den Mittelpunkt ge-
riickt werden. Das Anliegen,
das uns antreibt, ndmlich dass

jeder Mensch, der Hospiz- und Palliativ-
versorgung braucht und will, ganz gleich,
wo er sich aufhélt, die bestmdégliche fach-
liche wie menschliche Zuwendung erhalt,
dieses Anliegen ist noch lange nicht ver-
wirklicht und muss auch durch neue He-
rausforderungen wie etwa die Okonomi-
sierung und die ethischen Fragestellungen
am Lebensende immer wieder aufs Neue

artikuliert werden.

Wir haben gemeinsam mit der Politik, den
Kostentrdgern, den anderen Verbdnden
und Vereinigungen im Saarland viel er-



, Hospizarbeit
im Saarland —
fureinander
da sein.“

=,
-

reicht, niemand muss mehr alleine ster-
ben. Wir sind im Bundesvergleich gut auf-
gestellt, sowohl was die Anzahl der Pallia-
tivbetten und Hospizplatze anbelangt, als
auch was das dichte und flaichendecken-
den Angebot von ambulanter Hospizarbeit
und Teams der Spezialisierten Palliativ-
versorgung betrifft.

Wir wollen uns dariiber hinaus dafiir ein-
setzen, dass die allgemeine Hospiz- und
Palliativversorgung zuhause, in Pflege-
und Behinderteneinrichtungen und auch
in den Krankenh&usern nachhaltig ver-
bessert wird. Wir arbeiten auch weiter an
der Vernetzung der Versorgung und setzen
uns vehement fiir die Sterbenden und ihre
Angehorigen ein. Dafiir méchte ich allen

b

Kolleginnen und Kollegen, die sich in den
20 Jahren fiir die Belange Schwerkranker
eingesetzt haben, insbesondere den rund
1000 ehrenamtlichen und hauptamtli-
chen Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern
der Dienste und Einrichtungen, ohne die
nichts gehen wiirde, sehr herzlich danken.

Mein besonderer Dank geht auch an die
Mitarbeiterinnen der Geschaftsstelle, die
uns als Vorstand in all den Jahren enga-
giert unterstiitzt haben.

Dank auch an die Politik, die Gebietskor-
perschaften, die Verbdnde und Vereini-
gungen, die Kirchen und die Medien fiir
Thre Unterstiitzung.

Bleiben Sie uns auch in Zukunft wohlge-
sonnen, denn wir brauchen Sie alle dafiir,
dass wir auch weiterhin unsere Arbeit
machen kénnen: Damit die Menschen im
Saarland nicht nur bis zuletzt leben, son-
dern bis zuletzt in Wiirde sterben konnen.

Paul Herrlein

Vorsitzender der
Landesarbeitsgemeinschaft
Hospiz Saarland e. V.
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GRUSSWORTE
Ministerprisident des Saarlandes

TOBIAS HANS

Ende August 2020 ladt die LAG Hospiz
Saarland e. V. zum 10. Saarldndischen
Hospiztag nach Saarbriicken ein. Gleich-
zeitig feiert die Landesarbeitsgemein-
schaft Hospiz ihr 20-jdhriges Beste-
hen. Ich gratuliere zu diesem be-
sonderen Jubildum und heifle
alle Teilnehmerinnen und
Teilnehmer des 10. Saarlan-
dischen Hospiztages herz-
lich willkommen in der Lan-
deshauptstadt.

1986 wurde das erste stationire
Hospiz in Deutschland gegriindet. In-
zwischen existieren in Deutschland mehr
als 230 stationdre Hospize und 330 Pallia-
tivstationen sowie rund 1.500 ambulante
Hospizdienste. Sie alle sorgen dafiir, dass
Schwerkranke, Sterbende und ihre An-
gehorigen in der Zeit des ,Abschiedneh-
mens“ Hilfe und Geborgenheit erhalten.
Mehr als 100.000 Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter unterstiitzen die Hospizdiens-
te dabei ehrenamtlich.

Auch im Saarland engagieren sich seit
zwanzig Jahren Menschen ehrenamt-
lich in der Sterbebegleitung. Ohne diese

vielen ehrenamtlichen Sterbebegleiterin-
nen und -begleiter ware der ambulante
Hospizdienst nicht moglich. Mit ihrem
Engagement erleichtern sie Tag fiir Tag in
vorbildlicher Weise vielen Kranken und
Sterbenden, aber auch Angehorigen und
Freunden, die letzten Tage und Wochen.

Menschen in ihren letzten Lebenstagen
eine Hand zu reichen und sie friedlich ge-
hen zulassen, ihnen bis zum letzten Atem-
zug zu helfen, ein wiirdevolles Leben zu
leben - das ist eine Aufgabe, die viel Kraft
und Empathie erfordert. Dieser Einsatz
belegt eindrucksvoll, dass Mit-
menschlichkeit und Gemein-
sinn bei uns einen hohen
Stellenwert haben. Des-
halb mdchte ich allen Frau-
en und Ménnern, die sich
ehrenamtlich fiir und in der
Sterbebegleitung engagieren,
ganz herzlich fiir ihr vorbildliches
Engagement danken.

Dem 10. Saarldndischen Hospiztag wiin-
sche ich einen erfolgreichen Verlauf und
bin sicher, dass aktuelle Probleme in der
Hospizarbeit mit dem Ziel aufgegriffen
und diskutiert werden, hier gemeinsam
weitere Verbesserungen in der Sterbe-
begleitung und der Betreuung der Angeho-
rigen zu schaffen.

Tobias Hans

Ministerprasident des Saarlandes



Schirmherrin der LAG Hospiz Saarland

ANNEGRET
KRAMP-
KARRENBAUER

In jiingster Zeit haben wir viel tiber uns
gesprochen, dariiber, wie wir uns ver-
halten und aufeinander aufpassen. Wir
haben auch gesehen, wer fiir den Zu-
sammenhalt in unserem Land f
besonders viel leistet. Ich bin
iiberzeugt: Wir werden die-
se Krise meistern, so wie wir
schon viele Krisen gemeistert
haben. Ich wiinsche mir auch,
dass wir uns ein grofRes Stiick
des Miteinanders und Fiireinan-
ders bewahren.

Ein solches Miteinander und Fiireinander
leben Sie mit der Landesarbeitsgemein-
schaft Hospiz Saarland e. V. seit mittler-
weile zwei Jahrzehnten. Bei der Hospiz-
Idee steht der Mensch im Mittelpunkt.
Jeder soll geborgen, von Zuwendung be-
gleitet und moglichst schmerzfrei sterben
kénnen. Das ist die Wiirde des Menschen
- und Sie tragen diese Idee in die Gesell-
schaft. Dafiir mochte ich Ihnen im Namen
der Christlich Demokratischen Union
Deutschlands und auch ganz personlich
herzlich danken. Es erfiillt mich mit Stolz,

11

dass ich als Schirmherrin der LAG Ihr
wertvolles Engagement unterstiitzen darf.

Unser Leben ist in Gottes Hand; wir Men-
schen sind in Gottes Hand. Das entlésst
uns jedoch nicht aus der Verantwortung,
bei den Kindern, Frauen und Mé&nnern
zu sein, die schwerstkrank sind und kei-
ne Heilung mehr finden. Denn gerade sie
brauchen Trost und Beistand, sie brau-
chen unsere Barmherzigkeit, die Zeit, die
wir ihnen schenken, und unsere Hand, die
die ihre hélt. Ja, und auch ihre Angehori-
gen brauchen Beistand.

Unser Land lebt von der Frei-
heit des Einzelnen und
der Verantwortung aller
Menschen fiir das Ge-
meinwohl. Diese Verant-
wortung kann bedeuten,
zum Schutz vieler anderer
Menschen voriibergehend auf
Routinen, auf Eingetibtes und auch
lange Geplantes zu verzichten, wie wir es
in den vergangenen Monaten getan haben.

Ich bin sicher: Wir werden diese Krise
meistern und wir werden uns auch wie-
der von Angesicht zu Angesicht begegnen.
Auf dieses Wiedersehen mit Ihnen freue
ich mich.

Herzliche Griife,
Annegret Kramp-Karrenbauer

Ted G- 1Ce

Vorsitzende der CDU Deutschlandse. V.
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Vorstandsvorsitzender des DHPV

PROF.
HARDINGHAUS

Sehr verehrte Kolleginnen und Kollegen,

Hospiz ist kein Ort, an dem wir uns ein-
richten, sondern eine Haltung, mit der
wir uns begegnen - dies ist fiir mich eines
der vielen wunderbaren Zitate von Cicely
Saunders. Mit diesen wenigen Worten
sagt die Begriinderin der modernen
Hospizbewegung alles iiber die
Hospizidee und die in ihrem
Sinne engagierten Menschen.
Aus dieser Haltung heraus ist
die Hospizarbeit in Deutsch-
land in den 1980er Jahren ohne
Finanzierung und ohne gesetzli-
chen Auftrag gestartet, getragen von
einigen wenigen, die den Umgang unserer
Gesellschaft und unseres Gesundheits-
systems mit Menschen am Lebensende
nicht langer hinnehmen wollten.

Seither wurde viel erreicht, auch hier
im Saarland. Dies verdankt sich vor al-
lem dem unermiidlichen Engagement der
LAG Hospiz Saarland e. V., die seit nun-
mehr zwanzig Jahren eine zuverldssige
Ansprechpartnerin und Interessenver-
treterin fiir Betroffene ebenso wie fiir die
verschiedenen Hospizeinrichtungen und
—initiativen ist. Drei Menschen sind es,

die ich stellvertretend nennen und denen
ich, ebenfalls stellvertretend, im Namen
des Deutschen Hospiz- und PalliativVer-
bands zum Jubildum gratulieren mochte:
Pfarrer Jiirgen Stengel, Klaus Aurnham-
mer und Paul Herrlein. Gemeinsam mit
den ehren- und hauptamtlichen Kollegin-
nen und Kollegen haben sie erreicht, dass
es heute im Saarland eine flichendecken-
de Hospiz- und Palliativversorgung gibt.
Der Schwerpunkt lag und liegt dabei vor
allem auf den ambulanten Angeboten, die
es schwerstkranken und sterbenden Men-
schen ermdglichen, zuhause im
vertrauten Umfeld bei Ange-
hérigen und begleitet ster-

ben zu kénnen.

Die LAG Hospiz Saar-
land e. V. hat sich in den
zuriickliegenden zwanzig
Jahren nicht nur auf Landes-
sondern auch auf Bundesebene
in der Weiterentwicklung und im Ausbau
der Hospiz- und Palliativarbeit engagiert,
etwa in der Ausgestaltung der Speziali-
sierten Ambulanten Palliativversorgung
sowie bei der Weiterentwicklung des fiir
die Hospizarbeit unverzichtbaren Ehren-
amtes.

Unsere Gesellschaft &ndert sich, Stich-
worte demografischer Wandel, Mobilitét,
Digitalisierung. Das bringt auch fiir die
néichsten zwanzig Jahre grofle - und span-
nende - Herausforderungen mit sich. Fiir
die Bewaltigung dieser Herausforderun-



genwiinsche ich im Namen des Deutschen
Hospiz- und PalliativVerbands viel Elan
und Kraft.

Wir freuen uns auf die weitere frucht-
bare Zusammenarbeit in den kommenden

Jahren!

Thr
Prof. Dr. med. Hardinghaus

L

(’ij
Vorstandsvorsitzender des Deutschen
Hospiz und PalliativVerbandes

Deutscher Hospiz- und PalliativVerband e. V.

www.dhpv.de

A
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DGP Landesvertretung Saarland

LEBEN
BIS ZULETZT
ERMOGLICHEN

Jubilden bieten Anlass zur Vor- und zur
Riickschau. Die Besinnung auf er-
reichte Ziele, die Gegenwart und
die Zukunftsgestaltung erméglicht
eine Bilanz und Reflektion des
Selbstverstadndnisses.

Die Landesarbeitsgemeinschaft
Hospiz Saarland e. V. kann
stolz auf 20 Jahre Engage-
ment in der Versorgung
unheilbar kranker und
sterbender Menschen zu-
riickblicken.

Den Protagonisten, den un-
ermiidlich tétigen Haupt- und Eh-
renamtlichen und den Vertreterinnen und
Vertretern aus den Hospiz- und Palliativ-
Institutionen ist es gelungen, im Saarland
eine flichendeckende Versorgung aufzu-
bauen.

Als Pioniere aktiv sein, den steten Fort-
schritt und die immer wieder neuen Bedar-
fe im Bewusstsein zu haben und diese mit
der Politik ebenso wie mit den Fachverban-
den, der Wissenschaft etc. voran zu brin-
genist den Vertretern der LAG gelungen.

Hospizarbeit und Palliativmedizin bzw.
-Palliativpflege sind zwei Aspekte des
gleichen Anliegens. Die Landesvertretung
der Deutschen Gesellschaft fiir Palliativ-
medizin hat in den Verantwortlichen der
LAG Hospiz Saarland e. V. stets inhalt-
lich wie fachlich gleichgesinnte Mitstrei-
ter gefunden. So konnten wir vielen ge-
meinsamen Zielen ndher kommen:
die Charta zur Betreuung
schwerstkranker und
sterbender Menschen
ins Bewusstsein der
politisch  Verant-
wortlichen wie der
Bevélkerung zu brin-
gen, in Expertengre-
mien die Umsetzung von
Gesetzesaufgaben zu unter-
stiitzen, die allgemeine Pal-
liativversorgung durch Initi-
ierung von Modellprojekten zu
fordern und in ihrer Umsetzung
mitzuarbeiten, die multiprofessio-
nelle Zusammenarbeit aller hospizlich
und palliativ Tatigen zu starken.

Die Entwicklung der 6ffentlichen Meinung
und die Einstellungen der Menschen zu
Leben und Sterben bringen auch in der
Zukunft grofle Herausforderungen fiir
unsere Arbeit. Leben bis zum letzten Tag
zu ermoglichen und ein lebensbejahendes
Klima der Solidaritat fiir den Einzelnen
wie in der Gesellschaft zu schaffen ist die
gemeinsame Aufgabe.



Die Landesvertretung Saar der DGP wiinscht
der LAG Erfolg in ihrem Engagement fiir die
Hospizidee und freut sich auf weitere gute Zu-

sammenarbeit.

Ute Seibert und Dr. med. Dietrich Wérdehoff

(e Jht 4 ‘;M

Sprecherin/Sprecher der
DGP Landesvertretung Saarland

Deutsche Gesellschaft fiir Palliativmedizin (DGP)
www.dgpalliativmedizin.de

Palliativ-Medizin / Palliativ-Versorgung in einfacher Sprache
www.dgpalliativmedizin.de/leichte-sprache.html

15‘
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Landesarbeitsgemeinschaft
Hospiz Saarland e. V.

SELBST-
VERSTANDNIS

Im Mittelpunkt der Hospiz- und Palliativ-
arbeit stehen schwerstkranke und ster-
bende Menschen jeden Alters und die ih-
nen nahestehenden Menschen. Die Hos-
pizbewegung betrachtet das menschliche
Leben von der Geburt bis zum Tod als
Ganzes - Sterben ist Teil dieses Lebens. Im
Kern geht es der Hospizarbeit um die Wiir-
de des Menschen in der Lebensphase des
Sterbens und um den Erhalt der gréfitmaog-
lichen Autonomie und Selbstbestimmung
am Lebensende. Dabei ist die Linderung
von Schmerzen und Symptomen eine not-
wendige Voraussetzung. Neben der pal-
liativpflegerischen und palliativmedizi-
nischen Versorgung ist die psychosoziale
und spirituelle Begleitung der Menschen
ein wichtiges Anliegen der Hospizarbeit.
Der Wunsch vieler schwerstkranker Men-
schen zu Hause in der vertrauten Umge-
bung sterben zu diirfen, wird in der Hos-
pizarbeit sehr ernst genommen. Die am-
bulanten Hospizdienste und die Teams
fir die Spezialisierte Ambulante Pallia-
tivversorgung (SAPV) wollen vorrangig
diesen Wunsch erfiillen. Wenn die Ver-
sorgung zu Hause dennoch nicht moglich
ist, dann stehen stationédre Versorgungs-

angebote in Form von Palliativstationen
und stationdren Hospizen zur Verfiigung.
Die Schaffung eines saarlandweit flachen-
deckenden Netzes an ambulanten und sta-
tiondren hospizlichen und palliativen Ver-
sorgungsangeboten ist bis heute zentrales
Anliegen der LAG Hospiz Saarland e. V.

Die LAG Hospiz Saarland e. V. wurde im
Januar 2000 gegriindet; in ihr sind bislang
alle im Saarland tétigen Hospiz- und Palli-
ativeinrichtungen zusammengeschlossen.

Die wachsende Zahl hospizlicher Initiati-
ven, Gruppen und Vereine machte es not-
wendig, Hospizarbeit durch Kooperation
und Vernetzung in ihren Kréften zu biin-
deln. Dadurch kénnen die Anliegen der
Hospizbewegung gezielt gesellschaftlich
und politisch platziert werden.

Neben mittlerweile 14 ambulanten Diens-
ten sind fiinf Palliativstationen, darunter
eine altersiibergreifende Palliativstation,
eine palliativ-padiatrische Kriseninter-
ventionseinheit, ein palliativmedizini-
scher Konsiliardienst, drei Teams fiir die
Spezialisierte Ambulante Palliativversor-
gung (SAPV) und ein ambulantes Kinder-
hospiz- und Palliativteam sowie eine palli-
ativpflegerische Einrichtung der stationa-
ren Altenhilfe und fiinf stationdre Hospize
Mitglied der LAG e.V. (Stand 2020).

Die LAG Hospiz Saarland e. V. arbeitet
aktiv an Kooperationen mit 6ffentlichen
Organisationen und an Aus-, Fort- und
Weiterbildungen; sie handelt Rahmenver-



einbarungen aus, fordert und unterstiitzt
die Tatigkeit der Ehrenamtlichen u.v.m.

Die Interessen unserer Mitglieder bei Poli-
tik und Gesundheitswesen zu vertreten
und konstruktiv mitzugestalten ist Haupt-
anliegen der LAG Saarland.

www.hospiz-saarland.de
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DER VORSTAND

Die sieben Mitglieder des ehrenamtlichen
Vorstandes der LAG Hospiz Saarland e. V.
werden alle zwei Jahre von der Mitglieder-
versammlung gewdhlt. Unterstiitzt von
der Geschéftsstelle fithrt der Vorstand
die Geschifte des Vereins und trifft die
Entscheidungen. Auflerdem gehoren dem
Vorstand mit je einer beratenden Stim-
me eine Vertreterin bzw. ein Vertreter des
Diozesancaritasverbandes und des Diako-
nischen Werkes an.

Der Vorstand trifft sich regelmiRig zu
gemeinsamen Sitzungen. Er besteht aus
Vertretern der ambulanten Hospizdiens-
te, der SAPV-Teams, der Palliativstatio-
nen und der stationdren Hospize. In den
Sitzungen werden die aktuellen Entwick-
lungen besprochen, Strategien zur Um-
setzung und Verbreitung der Hospizarbeit
und zur Verbesserung der Situation der
schwerstkranken und sterbenden Men-
schen im Saarland und ihrer Angehdrigen
entwickelt. Offentliche Veranstaltungen
werden geplant und die Zusammenarbeit
mit politischen und gesellschaftlichen
Gremien auf den Weg gebracht sowie In-
formationen ausgetauscht. Die gesamte
Vorstandsarbeit zielt darauf ab die Versor-
gungssituation fiir schwerstkranke und
sterbende Menschen und ihrer Angehori-

gen im Saarland zu verbessern.
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DEM AKTUELLEN VORSTAND GEHOREN AN

VORSTANDSVORSITZENDER STELLV. VORSTANDSVORSITZENDE

L
Paul Herrlein, Geschéftsfiihrer Karin Jacobs, Leitung der Ambulanten Hospiz-
der St. Jakobus Hospiz gGmbH, und Palliativberatungszentren fiir die Land-
Saarbriicken kreise Merzig-Wadern und Saarlouis beim

Caritasverband Saar-Hochwald e.V., Beckingen

SCHATZMEISTERIN
: BEISITZER

Ute Seibert, Leiterin des Paul Marien

Hospizes, Saarbriicken und Fliedner Klaus Aurnhammer, Seelsorger der Klinik

Hospizes, Neunkirchen fiir Onkologie, Strahlentherapie und Palliativ-
medizin, Marienhausklinikum St. Elisabeth,

BEISITZERIN Saarlouis
BEISITZER

Anja Habermann, Arztin am Zentrum fiir

altersiibergreifende Palliativmedizin und

Kinderschmerztherapie des Universitats- Gerhard Koepke, Pfarreri.R., Vorstands-

klinikums des Saarlandes, Homburg vorsitzender der Christlichen Hospizhilfe
im Landkreis St. Wendel
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DANKE

Wir erinnern uns mit Dankbarkeit fiir ihr

BEISITZER Engagement in der saarldndischen Hos-
r pizarbeit und im Vorstand der LAG Hospiz
Saarland e. V. der verstorbenen Mitglieder

|
des Vorstandes:
Frau Gisela Nenno
” 1937-2013, Mitglied des Vorstandes

v0on 2000-2006.
Thomas Loffler, Pflegedienstleiter

Hospiz Emmaus, St. Wendel Herr Pfarrer Jiirgen Stengel
1939-2017, Mitglied des Vorstandes

VERTRETER DES und stellvertretender Vorsitzender
DIAKONISCHEN WERKES von 2000-2012.

Dankbar denken wir auch an die bereits
verstorbenen Menschen, die sich in den
vergangenen zwanzig Jahren an unter-
schiedlichen Orten im Saarland fiir die

Hospizidee eingesetzt und die Entwick-
lung der Hospizarbeit im Saarland tat-

Winfried Blum
kraftig geférdert haben.

VERTRETERIN DES DIOZESAN-
CARITASVERBANDES TRIER

Hildegard Eynéthen

Aktuelle Informationen hierzu finden Sie unter:
www.hospiz-saarland.de/ueber-uns/vorstand
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DIE
GESCHAFTS-
STELLE

Erste Aktivitdten der Geschaftsstelle der
LAG Hospiz Saarland e. V. gehen auf das
Jahr 2002 zuriick. Sie befand sich damals
in den RAumlichkeiten des St. Jakobus
Hospizes am Ludwigsplatz 5 in Alt-Saar-
briicken. In dieser Zeit stand befristet ein
vom Arbeitsamt geférderter Mitarbeiter
zur Verfiigung. Nach dem Ende dieser
Forderung wurde die Geschaftsstelle vor-
ibergehend nur mit einer geringfiigig Be-
schéftigten personalisiert.

Ende des Jahres 2006 konnte durch die
Unterstiitzung der Landesregierung das
Modellprojekt ,Kompetenznetz Hospiz
und Palliative Care im Saarland* realisiert
werden. Das Modellprojekt sah eine Mitar-
beiterstelle zur Koordinierung und Vernet-
zung der landesweiten Hospizarbeit sowie
die Einrichtung eines Biiros vor. Am 1. Ja-
nuar 2007 konnte Susanne Burkhardt, die
im Dezember 2006 als Mitarbeiterin der
LAG Hospiz Saarland e. V. eingestellt wor-
den war, im damaligen St. Michael Kran-
kenhaus der Marienhaus GmbH in Vglk-
lingen ein Biiro beziehen. Fiir den Zeitraum
von zwei Jahren war die Geschéftsstelle in
unmittelbarer Ndhe zur dortigen Palliativ-
station untergebracht.

Die Schlieffung des St. Michael Kranken-
hauses im Jahr 2009 machte den Umzug
der Geschéftsstelle notwendig. Im Her-
zen von Saarbriicken in direkter Nachbar-
schaft zum Paul Marien Hospiz wurden
geeignete Raumlichkeiten gefunden. Von
April 2009 bis Januar 2014 befand sich die
Geschiftsstelle in der Rosenstraf$e 33 in
Saarbriicken. Der Wegfall der im Januar
2009 gestarteten Interregionalen Weiter-
bildungsakademie Palliative Care (IWAP),
einem iber den Europaischen Fonds
fiir Regionale Entwicklung geférderten
Projektes und der damit verbundenen
Mittel machte einen weiteren Umzug in
glinstigere Biirordume erforderlich.

Seit Februar 2014 ist die Geschéftsstelle
der LAG Hospiz Saarland e. V. erneut in
den Réumen des St. Jakobus Hospizes,
nun in der Eisenbahnstrafe 18 in Saar-
briicken, beheimatet. Hier kiimmern sich
Frau Susanne Burkhardt, Frau Petra Kreer-
Gnielka und Frau Britta Grof3 in Abspra-
che mit dem Vorstand um die Verwaltung,
die Kommunikation und um samtliche

Belange des Vereins.

Seit 2007 hat sich die Geschéftsstelle als
erster Ansprechpartner fiir die Mitglieder,
die Koordinatorinnen und Koordinatoren,
fiir Presse und Medien, fiir Verbande aus
dem Gesundheitswesen, fiir die Kranken-
kassen, fiir das Ministerium und politi-
sche Gremien sowie fiir Interessierte, Be-

troffene und Angehoérige etabliert.



Susanne Burkhardt

In der Geschiftsstelle werden hospiz-
und palliativrelevante Informationen ge-
sichtet, gesammelt und weiter verteilt.
Sie ist eine kommunikative Schnittstelle
zwischen Deutschem Hospiz- und Pallia-
tiv Verband, Vorstand, Ministerium, ande-
ren an der Versorgung von schwerstkran-
ken und sterbenden Menschen beteiligten
Verbanden, wie Kassendrztliche Vereini-
gung (KV), Arztekammer, Saarldndische
Pflegegesellschaft (SPG), Deutsche Gesell-
schaft fiir Palliativmedizin (DGP) und den
Mitgliedern.

Petra Kreer-Gnielka

Britta Grof

Die Mitarbeiterinnen der Geschéftsstelle
unterstiitzen den Vorstand bei der Umset-
zung all seiner Beschliisse und Vorhaben,
wie z. B. der Organisation von Hospizta-
gen und anderen Veranstaltungen, dem
Entwerfen von Stellungnahmen und Pres-
semitteilungen, der Koordinierung und
Priifung der Férderung fiir die ambulante
Hospizarbeit und bei der Organisation von
Projekten wie z.B. ,Hospiz macht Schule*
und vielem mehr.

Aktuelle Informationen hierzu finden Sie unter:

www. hospiz-saarland.de/ueber-uns/geschaeftsstelle

lag@hospiz-saarland.de
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Diakonie und Caritas — Beratende
Mitglieder im Vorstand

CARITAS-
VERBAND FUR
DIE DIOZESE
TRIER E. V.

Im November 1998 hat als Vorlaufer der
Landesarbeitsgemeinschaft (LAG) Hos-
piz das erste Gesprachsforum Hospiz sei-
ne Arbeit im Saarland aufgenommen und
schon 1999 begannen die Vorbereitungen
zur Griindung der LAG Hospiz. Unter dem
Dach der LAG Hospiz haben sich seitdem
sukzessive Strukturen der Versorgung
entwickelt und alle Hospiz- und Palliativ-
einrichtungen im Saarland haben sich zu-
sammengeschlossen. Es galt Aufbauarbeit
zu leisten sowie Organisations- und Finan-
zierungsgrundlagen fiir eine wirksame/
tatkraftige Hospiz- und Palliativarbeit zu
schaffen.

Zwischenzeitlich, zuletzt durch das Hos-
piz- und Palliativgesetz 2015, hat der Ge-
setzgeber wesentliche Rahmenbedingun-
gen zur Hospiz- und Palliativversorgung
fiir alle Sektoren des Gesundheitswesens
festgelegt, die jetzt konsequent umgesetzt

werden miissen. An dieser Entwicklung

und der Etablierung der Hospiz- und Pal-
liativversorgung im Saarland war und ist
die LAG Hospiz mafigeblich beteiligt. Das
Land hat dazu die LAG finanziell gefor-
dert, sodass sich eine Geschéftsstelle zur
Unterstiitzung der Hospizarbeit etablieren
konnte. Wesentlich dabei blieb, dass die
Akteure der jeweiligen Hospiz- und Pallia-
tiveinrichtungen als Gestalter tatkraftig
die Entwicklung vorantrieben und beson-
ders der Netzwerkgedanke engagiert ge-
meinsam umgesetzt wurde.

Die Hospizbewegung fufit auf biirger-
schaftlichem Engagement. Diesen Gedan-
ken gilt es bei der sich professionell ent-
wickelnden hospizlichen- und palliativen



Praxis wach zu halten. Die Verantwortung

fiir die letzte Lebensphase kann nicht ein-
fach delegiert werden an Professionelle,
sowohl die eigene Auseinandersetzung
mit Tod und Sterben als auch die Sorge um
Angehorige bleibt eine humane Selbstver-
pflichtung. Diese Sorgekultur gilt es nach
Kréften zu unterstiitzen, damit die Sorge-
bereitschaft sich entwickelt und bestehen
bleibt. Die ambulanten Hospizeinrichtun-
gen im Saarland leisten dazu einen Bei-
trag, beginnen damit bereits in der Schule,
setzen dies fort durch Bildungsangebote
fiir Interessierte — dies vielfach gemein-
sam auch mit der Seelsorge in den Pfarrei-
en - und qualifizieren ehrenamtlich Enga-
gierte in der Hospizarbeit.

23‘

Die Sorge um Schwerstkranke und Ster-
bende wird die LAG Hospiz in den néchs-
ten Jahren weiter fordern. Vor allem die
Umsetzung einer Hospiz- und Palliativ-
kultur in allen Einrichtungen des Gesund-
heitswesens und der Eingliederungshilfe
stellt eine Herausforderung dar. Dazu be-
darf es einer verldsslichen, sektoreniiber-
greifenden abgestimmten Zusammen-
arbeit aller am Sorgeprozess beteiligten
Dienste und Einrichtungen im Sinne des
Schwerstkranken und Sterbenden so wie
seiner Angehorigen. Dies sollte durch re-
gionale moderierte Netzwerke erfolgen,
die mit allen Akteuren des Gesundheits-
wesens notwendige Strukturen der abge-
stimmten Sorge entwickeln.

Das Bundesverfassungsgericht hat in sei-
nem Urteil zum § 217 StGB am 26.02.2020
herausgestellt, dass es ein Recht gibt auf
selbstbestimmtes Sterben, einschliefSlich
des Suizids und der Beihilfe zum Suizid
durch Dritte. Die LAG Hospiz wird sich
hier mit allen Akteuren dafiir einsetzen,
dass hilfsbediirftige Menschen sich nicht
gedréngt fithlen zur Lebensbeendigung,
sondern Sorge tragen, dass ihnen die erfor-
derliche hospizliche und palliative Unter-
stiitzung zukommt, die sie benétigen.

Hildegard Eyné6then
Referentin fiir Hospiz,
Caritasverband fiir die Didzese Trier

www.caritas-trier.de
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Diakonie und Caritas — Beratende
Mitglieder im Vorstand

DIAKONISCHES
WERK AN DER
SAAR

»Noch 16 Tage - Eine Sterbeklinik in Lon-
don“ - so lautet der Titel eines Films der
1970er Jahre, mit dem wir uns im Rah-
men der Ausbildung beschéftigten. Er 16s-
te Betroffenheit aus. Es wurde ein Hospiz
in London vorgestellt. Die Ubersetzung
»Sterbeklinik“ war kennzeichnend fiir die
damalige Sicht. Wir blieben nach dem Film
iiberwiegend ratlos oder skeptisch zuriick.

40 Jahre spéter (40 Jahre sind fiir die Bibel
eine heilsame Zeit!). Wir haben eine fla-
chendeckende Struktur mit ambulanter
Hospizversorgung, Palliativmedizin und
stationdren Hospizen. Die Diakonie hat im
Saarland ihren Schwerpunkt in der statio-
ndren Hospizversorgung. Dabei handelt es
sich um besondere Orte fiir eine besondere
Zeit im Leben. Es geht nicht um Sterbekli-
niken, sondern darum, Menschen in ihrer
letzten Lebensphase und ihre Angehérigen
zu begleiten.

Dariiber hinaus wollen wir das Thema
Sterben, vielleicht besser: Endlichkeit des

Lebens, im 6ffentlichen Gedéchtnis halten.

Das mag merkwiirdig klingen, da Tod und
Sterben in Film und Fernsehen allgegen-
waértig sind, wo sie jedoch eher als Spiel,
als Zahl, als Anlass oder als Kick erschei-
nen. Unsere moderne Gesellschaft hat zu-
gleich ein mechanistisches Bild menschli-
chen Lebens entwickelt. Krankheiten wer-
den dabei als reparaturbediirftige Pannen
behandelt und der Tod erscheint wie eine
irreparable Fehlfunktion. Damit werden
Menschen in einer besonders intensiven
Phase ihres Menschseins mit der Suche
nach Sinn, Geborgenheit und Perspekti-
ven allein gelassen. Die Ernsthaftigkeit
des Sterbens wird in den privaten Raum
gedréngt.

Wer sich alte Kirchenlieder der Barock-
zeit anschaut, erkennt hier einen anderen,
lebensbejahenden, akzeptierenden Um-
gang mit Sterben und Trauer. Dazu geho-
ren der Schmerz und die Traurigkeit, die
Entlastung und die Hoffnung und vor al-
lem die Geborgenheit. Es gibt in unserer
Tradition eine Kunst des Sterbens, die ver-



loren gegangen ist. Und dabei geht es nicht

nur um die Haltung eines Menschen son-
dern um den Umgang aller, auch der An-
gehorigen, Freunde, Nachbarn und Gesell-
schaft, mit dem Sterben. Eine neue Kunst
des Sterbens wiirde heutzutage keine all-
gemeine Verbindlichkeit mehr erheben.
Aber sie wére eine individuelle angemes-
sene und zugewandte Form der Begleitung
und Nihe. Sie zeigt damit, wie viel unser
Leben mit unserem Sterben zu tun hat.
Zu einer Kunst des Sterbens gehoren ein of-
fener Umgang mit der Wahrheit (des Ster-
bens), der Einsatz von Schmerzmitteln in
der richtigen Dosierung, die menschliche
Nahe und die Offenheit fiir die persénli-
che Religiositat und Spiritualitdt der Men-
schen. Gerade in Letzterem liegt eine gro-
e Herausforderung fiir die Kirchen. Thnen
wird es noch immer von vielen zugetraut,
Menschen in der letzten Lebensphase em-
pathisch, wahrhaftig und mit einer Hoff-
nung zu begleiten.

Die Perspektive der Hospizarbeit liegt
sicher zum einen darin, noch mehr fiir

SN

Orte, Zeiten und Rdume zu sorgen, in
denen Sterben und Spiritualitat ein Stiick
»2Normalitdt“ erhalten. Dazu gehoren offe-
ne Einrichtungen, ambulante Begleitung
und die Einbeziehung von Familien und
Nachbarschaften. Hier engagieren sich be-
reits viele Haupt- und Ehrenamtliche, de-
nen unser ganz besonderer Dank gebiihrt.
Zum anderen wird es darum gehen, das
Sterben wieder zum Lebensbestandteil zu
machen. Das geht von der KiTa {iber die
Schule bis ins Alter. Weiterhin ist die Be-
fahigung von Menschen im Umgang mit
Sterbenden, sei es im medizinischen Be-
reich wie auch im Feld von Begleitung und
Seelsorge eine bleibend aktuelle Heraus-
forderung.

Besonders wichtig ist jedoch das Wahr-
nehmen der Spiritualitdt von Menschen.
Dazu gehoren Begleitung, Rituale und
die Sprachfahigkeit zu Themen des Le-
bens, des Sterbens, des Glaubens und der
eigenen Hoffnung. Gerade in einer plura-
listischen Welt ist dies eine Aufgabe der
Kirchen, die noch gestarkt werden sollte.
Dann kann dieses Wissen unser Leben
pragen, nicht als Schatten der Endlichkeit
sondern als Auftrag, es sinnerfiillt, be-
wusst und frohlich bis ans Ende zu leben.
Oder wie es in der Bibel heifit: ,Lehre uns
bedenken, dass wir sterben miissen, auf
dass wir klug werden.“ Psalm 90,12

Udo Blank, Diakonie-Pfarrer

www.diakonie-saar.de
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Auszug aus der Satzung — Priambel

LEITLINIEN
FUR DIE
HOSPIZARBEIT

Im Mittelpunkt der Hospizarbeit stehen
der sterbende Mensch und die ihm Nahe-
stehenden. Sie bendtigen gleichermaflen
Aufmerksamkeit, Fiirsorge und Wahrhaf-
tigkeit. Die Hospizarbeit richtet sich bei ih-
rer Hilfe und ihrer Organisation nach den
Bediirfnissen und Rechten der Sterbenden,
ihrer Angehérigen und Freunde.

Die Hospizbewegung betrachtet das
menschliche Leben von seinem Beginn bis
zu seinem Tod als Ganzes. Sterben ist Le-
ben - Leben vor dem Tod. Die Hospizarbeit
zielt vor allem auf Fiirsorge und lindernde
Hilfe, nicht auf lebensverlangernde Maf-
nahmen. Diese lebensbejahende Grund-
idee schlief3t aktive Sterbehilfe aus.

»Sterben zu Hause“ zu ermoglichen ist vor-
rangige Zielperspektive der Hospizarbeit,
die durch den teilstationdren und statio-
ndren Bereich ergdnzt wird, wenn eine
palliative Versorgung zu Hause nicht zu
leisten ist.

Das Hospiz in seinen vielfaltigen Gestal-
tungsformen kann eigenstdndige Aufga-
ben im bestehenden Gesundheits- und So-
zialsystem iibernehmen und ggf. in enger

Kooperation mit den bereits bestehenden

Diensten eine kontinuierliche Versorgung
sterbender Menschen gewéhrleisten.

Zur Hospizarbeit gehort als wesentlicher
Bestandteil der Dienst Ehrenamtlicher.
Sie sollen gut vorbereitet, befdhigt und in
regelmafligen Treffen begleitet werden.
Durch ihr Engagement leisten sie einen un-
verzichtbaren Beitrag zur Teilnahme des
Sterbenden und der ihm Nahestehenden
am Leben des Gemeinwesens.

Professionelle Unterstiitzung geschieht
durch ein multidisziplindres Hospizteam
von Arzten, Pflegekriften, Seelsorgern,
Sozialarbeitern, Ehrenamtlichen u.a. Fiir
diese Tétigkeiten benétigen sie eine sorg-
faltige Aus-, Fort- und Weiterbildung, fort-
gesetzte Supervision und Freirdume fiir
eine personliche Auseinandersetzung mit

Sterben, Tod und Trauer.

Das multidisziplindre Hospizteam verfiigt
iber spezielle Kenntnisse und Erfahrun-
gen in der medizinischen, pflegerischen,
sozialen, und spirituellen Beeinflussung
belastender Symptome, welche das Ster-
ben begleiten konnen, z.B. in der Schmerz-
behandlung und Symptomkontrolle.

Zur Sterbebegleitung gehort im notwendi-
gen Umfang auch die Trauerbegleitung.



20 Jahre Hospizarbeit im Saarland

DIE LAG HOSPIZ SAARLAND E. V.

EIN RUCKBLICK

Griindungsmitglieder der LAG
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Christlicher Hospizkreis Saarlouis
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Christliche Hospizinitiative im Landkreis Neunkirchen
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Hospiz Saarlande. V. gt

Eintrag Vereinsregister

Die LAG Hospiz Saarland e. V. wird
Mitglied in der Bundesarbeitsgemein-
schaft Hospiz (BAG Hospiz) dem
heutigen Deutschen Hospiz- und
Palliativ Verband (DHPV)

14.10.2000

Hospiztag: ,Die Rechte von Sterbenden,
Verpflichtung zum Handeln*

Das stationdre Hospiz Emmaus
wird Mitglied

2001

01.09.2001

RV §45 SGB XI; Die Pflegekassen
iibernehmen die Kosten fiir die
Qualifizierungskurse von ehrenamtlichen
Hospizhelferinnen und -helfern

03.11.2001
Forderpreis des Saarlandischen
Hausarzteverbandes an die LAG Hospiz

28.01.2002
Annegret Kramp-Karrenbauer
iibernimmt die Schirmherrschaft

01.01.2002

Die Forderung der ambulanten
Hospize durch die Krankenkassen
(§39a Abs.2 SGB V) tritt in Kraft

25.10.2002
1. Saarlandischer Hospiztag:
,In Wiirde sterben®

Regina Gorner (Ministerin fiir Frauen,
Arbeit, Gesundheit und Soziales im
Saarland von 199-2004) und Josef Hecken
(Staatsekretdr unter Regina Gérner)
bringen die Forderung fiir die Struktur-
entwicklung der Ambulanten Hospize

im Saarland auf den Weg

1. Geschéftsstelle der LAG Hospiz
Saarland am Ludwigsplatz 5
in Alt-Saarbriicken




Der ambulante Hospiz Dienst St. Josef
Neunkirchen wird Mitglied

Das Ambulante Hospiz- und Palliativbe-
ratungszentrum Saarlouis wird Mitglied

Die Hospizgruppe Schwalbach
wird Mitglied

Die Palliativstation des Caritasklinikums
Saarbriicken er6ffnet und wird Mitglied

Das Caritaszentrum Saarpfalz -
Ambulantes Hospiz wird Mitglied

2003

01.03.2003
Die Homepage LAG Hospiz Saarland e. V.
gehtins Netz

Der Hospizverein St. Nikolaus Rehlingen-
Siersburg wird Mitglied

2004

02.10.2004

2.Saarlandischer Hospiztag:
»Einfithlende Kommunikation
in der Hospizarbeit*

Die LAG Hospiz Saarland erhalt einen
PKW als Spende des Sparvereins

29‘

2005

12.11.2005

Informationsveranstaltung zum Thema
»Palliativmedizin“ mit Herrn Minister
Hecken

06.10.2005
Fachkongress zu dem Thema
“Pflegekompetenz im Europa von morgen*

2006

Start des Projektes zur Implementierung
der Hospizarbeit und Palliativberatung
in die stationdre Altenhilfe im Landkreis
St. Wendel

Das Land startet das Modellprojekt
»~Kompetenznetz Hospiz- und Palliative
Care im Saarland“ in enger Anbindung
an die LAG Hospiz Saarland

07.10.2006
3.Saarldndischer Hospiztag:
~Vernetzung in der Hospizarbeit*

Start der Integrierten Palliativversorgung
des St. Jakobus Hospizes im Regional-
verband Saarbriicken
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2007

Am 02.01. bezieht die Geschéftsstelle
der LAG Hospiz Saarland ein Biiro im
St. Michael Krankenhaus in Vélklingen

Der Ambulante Hospiz-Dienst Saar
Ottweiler (IGSL) wird Mitglied

01.04.2007

§ 37b und 132d SGBV treten
in Kraft (Spezialisierte Am-
bulante Palliativversorgung)
Foto: Landesfest, Ute Seibert

2008

Erste Projektwoche ,Hospiz macht
Schule“ in der Ganztagsgrundschule
Vogelsang Saarlouis

Foto: Erste Schulung der Ehrenamtlichen

im Projekt Hospiz macht Schule

28.11.2008

4.Saarldndischer Hospiztag:

»Ist ,gutes” Sterben messbar? Qualitat in
der Palliativmedizin und Hospizarbeit“

2009

01.01.2009
Start der Interregionalen Weiterbildungs-
akademie Palliative Care (IWAP)

Foto: v.l.n.r. Malu Dreyer, Ministerin fiir
Arbeit, Soziales, Gesundheit, Familie und
Frauen RLP, Marie-Josée Jacobs, Familien-
ministerin Luxemburg, Wolfgang Schild,
Staatssekretdr Ministerium fiir Justiz,
Arbeit, Gesundheit und Soziales
Saarland, Jean-Paul Lehners, Prasident

von Omega 90, Thomas Montag

Die Palliativstation am Klinikum Merzig
der SHG wird Mitglied

Der Fachbereich Palliativmedizin des Ma-
rienkrankenhaus St.Wendel wird Mitglied

Umzug der Geschéftsstelle in die
Rosenstrafle 31, Saarbriicken

Die LAG Hospiz Saarland erhalt zwei
Fahrzeuge des Sparvereins

Foto: Klaus Aurnhammer und Susanne
Burkhardt bei der Autoiibergabe




2010

01.10.2010
Start der Spezialisierten Ambulanten
Palliativversorgung im Saarland

02.10.2010

5. Saarldndischer Hospiztag:

»Jeder stirbt seinen eigenen Tod -
Selbstbestimmung am Lebensende*

2011

08./09.09.2011

Die LAG Hospiz Saarland ist mit einem
Infostand auf dem Palliativkongress der
Deutschen Gesellschaft fiir Palliativ-
medizin vertreten.

2012

Das Zentrum fiir Palliativmedizin und

Kinderschmerztherapie des Universitéts-

klinikums des Saarlandes wird Mitglied

Die palliative Kriseninterventionseinheit
Marienhausklinik St .Josef Kohlhof fiir
schwerkranke Kinder und Jugendliche
wird Mitglied

27.10.2012
6. Saarlandischer Hospiztag:
,Der alte Mensch und sein Sterben*

2013

Das SAPV-Team Kinder wird Mitglied

Das SAPV-Team Neunkirchen/
St. Wendel wird Mitglied

Das SAPV-Team Regionalverband/
Saarpfalzkreis wird Mitglied

Der Hospizverein Saarpfalze. V.
wird Mitglied

Der Kinderhospizdienst Saar
wird Mitglied

Bedarfsanalyse: Stellungnahme zum
mittelfristigen Bedarf der Hospiz- und
Palliativversorgung im Saarland

2014

Das SAPV-Team Saarschleife
wird Mitglied

Das Caritas SeniorenZentrum Haus
am See wird Mitglied

Das Hospiz St. Barbara Bous
wird Mitglied

11.07.2014
Konstituierende Sitzung der Experten-
runde Hospiz- und Palliativversorgung

im Saarland

ab
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08.11.2014

7.Saarlandischer Hospiztag:

»Ach, wenn ich doch nur sterben kénnte —
Wiirde und Sinn am Lebensende”

Unterzeichnung der Charta zur Betreu-
ung schwerstkranker und sterbender
Menschen in Deutschland durch die
Schirmherrin der LAG Hospiz Saarland
und Ministerprédsidentin des Saarlandes
Annegret Kramp-Karrenbauer und durch

die Oberbiirgermeisterin der Stadt Saar-
briicken Charlotte Britz

Foto: v.l.n.r.: Charlotte Britz, Annegret
Kramp-Karrenbauer, Wolfgang Mischo,
Dietrich Wordehoff

2015

Start des Modellprojektes Allgemeine
Ambulante Palliativversorgung (AAPV)
im Landkreis St. Wendel

08.12.2015

Das Gesetz zur Verbesserung der
Hospiz- und Palliativversorgung
in Deutschland tritt in Kraft

2016

Das Fliedner Hospiz Neunkirchen
wird Mitglied

29.10.2016

8. Saarldndischer Hospiztag:

»Endlich sorgen - Das Leben im Span-
nungsfeld von biirgerschaftlichem Enga-
gement und bezahlter Kassenleistungen®

Foto: Hospiztag 2016

2017

06.09.2017

Psychosoziale Belastungssituationen in
der Pflegeberatung Schwerstkranker —
ein Workshop fiir die saarldndischen
Pflegestiitzpunkte

07.11.2017
Griindungsveranstaltung
des Netzwerkes Saarpfalz



2018

Vereinbarung nach § 39a SGB V iiber Art
und Umfang sowie zur Sicherung der Qua-
litat der stationdren Hospizversorgung im
Saarland

27.10.2018
9. Saarlandischer Hospiztag:
»Storfall — Sterben im Krankenhaus*

2019

Der Palliativmedizinische Konsiliardienst
im Klinikum Saarbriicken wird Mitglied

Das Hospizteam Illtal wird Mitglied

2020

Hospiz Christophorus wird Mitglied

10. Saarlandischer Hospiztag:
,2Hospizarbeit im Wandel der Zeit*

33‘

SAARLANDISCHE

HOSPITZTAGE

THEMEN 2002 — 2020

In Wiirde sterben

Einfithlende Kommunikation
in der Hospizarbeit

Vernetzung in der Hospizarbeit
Ist ,gutes” Sterben messbar?
Qualitat in der Palliativmedizin

und Hospizarbeit

Jeder stirbt seinen eigenen Tod —
Selbstbestimmung am Lebensende

Der alte Mensch und sein Sterben

Ach, wenn ich doch nur sterben kénnte —
Wiirde und Sinn am Lebensende

Endlich sorgen — Das Leben im Span-
nungsfeld von biirgerschaftlichem Enga-
gement und bezahlter Kassenleistungen

Storfall - Sterben im Krankenhaus

Hospizarbeit im Wandel der Zeit
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20 Jahre Hospizarbeit im Saarland

WAS HABEN
WIR ERREICHT?

In den zwanzig Jahren ihres Bestehens hat
die LAG Hospiz Saarland e. V. die Versor-
gung und Begleitung von schwerstkranken
und sterbenden Menschen und ihrer Ange-
hérigen im Saarland erheblich verbessern
kénnen. Die Aufstellung einer saarland-
weit flachendeckenden Hospiz- und Pal-
liativversorgung im ambulanten wie im
stationdren Sektor war stets eine wichtige
Zielrichtung.

Sehr frith begann die Entwicklung von
Befdhigungskursen fiir die qualifizierte
ehrenamtliche Sterbebegleitung und mit
den Pflegekassen wurden Verhandlun-
gen gefiihrt. Die erfolgreiche Verhand-
lungsfithrung miindete in einer einzig-
artigen und fiir ganz Deutschland mo-
dellhaften Regelung zum § 45 SGB XI.
Denn ab September 2001 und bis heute
werden die Kosten fiir die Qualifizierungs-
kurse der ehrenamtlichen Hospizhelfe-

rinnen und -helfer im Saarland von den

Pflegekassen iibernommen.

Ein weiterer Schritt wurde im Jahr 2002
mit der Etablierung ambulanter Hospiz-
zentren in allen Landkreisen und im Re-
gionalverband gegangen. Damals ent-
wickelte die LAG Hospiz Saarland e. V.
ein landesweites Strukturentwicklungs-
konzept fiir die ambulante Hospizarbeit,
das in Zusammenhang mit der Kranken-
kassenforderung ambulanter Dienste
geméfR § 39a Abs. 2 SGB V und einer Fér-
derung der Landesregierung umgesetzt
wurde. Die Mafinahmen zur Strukturent-
wicklung wurden von der Landesregie-
rung maf3geblich unterstiitzt. Als der Ge-
setzgeber im Jahr 2007 mit dem § 37 b SGB
V einen Rechtsanspruch auf Spezialisierte
Ambulante  Palliativversorgung fest-
schrieb, wurde ein weiteres Versorgungs-

element geschaffen, das die ambulante



palliativmedizinische und -pflegerische

Versorgung von schwerstkranken und ster-
bendenMenscheninder Strukturergénzte.
Zur saarlandweit flichendeckend ab dem
Jahr2010 eingefithrten SAPV hatte die LAG
Hospiz Saarland e. V. im Vorfeld ebenfalls
ein Umsetzungskonzept entwickelt und
konnte als erstes Bundesland tiberhaupt
fiir alle palliativ erkrankten Patienten
im Saarland dieses Versorgungsangebot
sicherstellen.

In den vergangenen Jahren unterstiitzte
die LAG Hospiz Saarland e. V. die Weiter-
entwicklung der Allgemeinen Ambulanten
Palliativversorgung (AAPV). Dabei hat sie
vor allem den Ausbau der regionalen Ver-
sorgung und Vernetzung hospizlicher und
palliativer Strukturen mit anderen Struk-
turen des Gesundheitswesens im Blick.

b

Der Vorstand ist ein anerkannter, kom-
petenter und gefragter Ansprechpartner
auf Landes- und Bundesebene fiir politi-
sche Gremien, Krankenkassen und Ver-
bande und seit dem Jahr 2018 vertreten im
Landespflegeausschuss.

In der Vergangenheit wurden zahlreiche
Fortbildungen fiir Haupt- und Ehrenamt-
liche in der Hospiz- und Palliativarbeit
organisiert. Mit der Unterstiitzung der
Mitglieder der LAG Hospiz Saarland e. V.
wéchst die Bekanntheit der Hospizbe-
wegung und mehr und mehr Menschen
engagieren sich zum Wohl Schwerst-
kranker und Sterbender haupt- und ehren-
amtlich in der Hospizarbeit.



4=

20 Jahre Hospizarbeit im Saarland

PROJEKT:
HOSPIZ MACHT
SCHULE

Das Projekt ,Hospiz macht Schule“ kam
im Jahr 2008 ins Saarland. In den Jah-
ren ab 2005 hatte die Hospizbewegung
Diiren e.V. in Zusammenarbeit mit der
BAG Hospiz (heute DHPV) im geforderten
Rahmen eines Bundesmodellprogramms
das Konzept fiir die Projektwoche fiir
Grundschiilerinnen und -schiiler ab der
3.Klasse entwickelt.

Das Projekt sieht vor, dass sechs speziell
fiir das Projekt geschulte, ehrenamtliche
Hospizhelferinnen und -helfer den Vormit-
tagsunterricht in einer 3. oder 4. Grund-
schulklasse fiir eine Woche gestalten. Die
Ehrenamtlichen malen und basteln mit
den Kindern. Sie lesen vor, besprechen Bil-
der und Geschichten. Sie sprechen mit den
Kindern tiber krank sein, iiber das Sterben
und dariiber was mit den verstorbenen
Menschen geschieht. Auch die Themen
Trauer, Verlust und Abschied haben in der
Projektwoche ihren Platz. Neben Aktionen
in der gesamten Gruppe arbeiten die Hos-
pizhelfer mit fiinf bis sechs Kindern in
einer konstanten Kleingruppe wéhrend
der ganzen Woche zusammen. Jeder Tag
steht unter einem besonderen Aspekt und

baut auf dem vorangegangenen Tag auf.

Folgende Themen werden behandelt:

1. Tag: Werden und Vergehen,
Wandlungserfahrung

2. Tag: Krankheit und Leid

3.Tag: Sterben und Tod

4.Tag: Vom Traurig-Sein

5.Tag: Trost und Tr6sten — Abschlussfest

Das Projekt ,Hospiz macht Schule schafft
behutsam und kindgerecht einen Raum,
in dem Themen, die sonst vermieden wer-
den, zugénglich und besprechbar sind.
Denn individuelles Leid, Sterben und Tod
sind - trotz ihrer alltdglichen Prdsenz
in den Medien - in unserer Gesellschaft
nach wie vor tabuisiert. Viele Familien
sind wenig geiibt darin iiber diese Themen
zu sprechen. Aber viele Kinder machen
bereits im Alter zwischen 4 und 9 Jahren
die Erfahrung eines schmerzlichen Ver-
lustes — Grofieltern, Urgrof3eltern oder ein
Haustier stirbt.

Die Projektwoche holt nun die Kinder dort
ab, wo sie stehen und erlaubt auf sanfte
Weise eine Anndherung an schwierige
Themen. Dazu kommt, dass Kinder im
Grundschulalter neugierig sind und an
den Geheimnissen von
Leben und Tod héchst in-
teressiert. Sie haben die
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ausschlieffende Haltung der Gesellschaft
noch nicht verinnerlicht. Durch ,Hospiz
macht Schule“ wird ihre Kritikfahigkeit
an gesellschaftlichen Positionen geschult.
In der Projektwoche werden Kinder mit
den Themen schwere Krankheit, Tod und
Sterben, Trauer, Trost und Abschied nicht
alleine gelassen. Die Kinder erhalten in
einem geschiitzten Rahmen die Méglich-
keit, all ihre Fragen zu stellen und so wahr-
heitsgemafs wie moglich beantwortet zu
bekommen. Dabei gehen die qualifizierten
Ehrenamtlichen spielerisch, phantasie-
voll und behutsam vor. Die qualifizierten
Hospizmitarbeiter haben jahrelange Er-
fahrung im Umgang mit diesen sensiblen
Themen, sie sind ausgebildet und kompe-
tent die Fragen der Kinder zu beantworten.

Die LAG Hospiz Saarland e. V. organisiert
in Zusammenarbeit mit den ambulan-
ten Hospiz- und Palliativeinrichtungen
vor Ort die Projektwochen in den Grund-
schulen. Seit dem Jahr 2008 wurden 61
Projektwochen an verschiedenen saar-
landischen Grundschulen durchgefiihrt.
Die LAG Hospiz Saarland e. V. organisiert
regelméfig Inhouse-Schulungen im Pro-
jekt ,Hospiz macht Schule“ zur Vorberei-
tung ehrenamtlicher Hospizmitarbeite-
rinnen und -mitarbeiter auf die Projekt-

37

wochen. Dadurch stehen der LAG Hospiz
derzeit iiber 50 ehrenamtliche Hospiz-
helferinnen und -helfer zur Durchfithrung

von Projektwochen zur Verfiigung.

HOSPIZ MACHT SCHULE IST HEUTE
EIN BUNDESWEITES NETZWERK.

Trager ist die Bundeshospizakademie
gGmbH. Bundesweit wurden bisher
durch 300 Hospizeinrichtungen in ca. 330
Grundschulen etwa 650 Projektwochen
durchgefithrt. Das heifft etwa 15.000
Kinder konnten bis Anfang 2018 von dem
Projekt profitieren. Rund 2500 Ehrenamt-
liche waren bundesweit im Einsatz.

In den Grundschulen stofit das Projekt
bei Schiilern und Schiilerinnen, Lehr-
personen und Eltern auf eine breite
Resonanz und ist ein fester Be-
standteil im  Stundenplan  vieler
Schulen geworden. Gerade deshalb sind
weitere Inhouse-Schulungen mit gréflerem

Angebot in Planung.

,Hospiz macht Schu-
le“ bietet hervorragende
Méoglichkeiten, die The-
men der Hospizarbeit in
die Familien zu tragen
und gleichzeitig einem
Bediirfnis der Kinder ge-
recht zu werden. Und
es hat deshalb einen be-
sonders grofSen Stellen-
wert flir die Arbeit der
LAG Hospiz.
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CHARTA ZUR
BETREUUNG
SCHWERST-
KRANKER UND
STERBENDER
MENSCHEN IN
DEUTSCHLAND

»Aus der ,Charta“ ist eine umfassende —
und alle gesellschaftlichen Bereiche be-
rithrende - nationale Strategie entstanden,
mitdem Ziel, die Wahrung der Wiirde eines
jeden Menschen in der letzten Lebenspha-
se im gesellschaftlichen und politischen
Bewusstsein zu verankern und ein Sterben
unter menschenwiirdigen Bedingungen
zu ermdglichen. Trotz aller Anstrengun-
gen die Covid-Gefahr zu besiegen, beriihrt
die Krise in besonderer Weise die von der
Charta dazu entwickelten Prinzipien.”
Zitat: Prof. Dr. Christof Miiller-Busch,
Prof. Dr. Friedemann Nauck und Prof.
Dr. Raymond Voltz in der Zeitschrift fiir
Palliativmedizin 2020; 21(03), S. 99-100

Die Charta zur Betreuung schwerstkran-
ker und sterbender Menschen in Deutsch-

land feiert in diesem Jahr ihr zehnjdhriges
Bestehen. Sie wurde in einem etwa zwei
Jahre andauernden intensiven Arbeits-
und Diskussionsprozess vom Deutschen
Hospiz- und Palliativ Verband (DHPV)
gemeinsam mit der Deutschen Gesell-
schaft fiir Palliativmedizin (DGP) und der
Bundesarztekammer entwickelt.

Uber 150 Experten aus Gesundheitssys-
tem und Gesellschaft stellten thr Wissen
in kooperativem Miteinander zur Verfii-
gung, so dass im August 2010 die Charta
mit ihren fiinf Leitsdtzen im Konsens ver-
abschiedet werden konnte. Mit der Charta
wurde also ein Instrument geschaffen, das
die Vorstellungen fiir eine Weiterentwick-
lung der Hospiz- und Palliativversorgung
in Deutschland auf einen breiten Konsens
stellte und in dessen Zentrum die Rech-
te und Bediirfnisse schwerstkranker und
sterbender Menschen stehen. Sie ist ver-
bunden mit gemeinsamen Handlungsop-
tionen und einer Selbstverpflichtung zur
Verbesserungder Rahmenbedingungen fiir
die Betreuung schwerstkranker und ster-
bender Menschen in der Zukunft. Inzwi-
schen sind in Deutschland mehr als 2300
Organisationen und Institutionen (davon
39 im Saarland) und mehr als 27.000 Ein-
zelpersonen der Charta beigetreten.

Die Leitsdtze der Charta bilden umfassend
sowohl politische als auch gesellschaftli-
che Dimensionen der Hospiz- und Pallia-
tivversorgung in Deutschland ab. Thre Zie-
le gelten heute mehr denn je.



GESELLSCHAFTSPOLITISCHE
HERAUSFORDERUNGEN —

ETHIK, RECHT UND OFFENTLICHE
KOMMUNIKATION

Die Charta und die ihr Beigetretenen set-
zen sich dafiir ein, Sterben unter wiirdi-
gen Bedingungen zu ermoglichen, d.h.
den Willen des Sterbenden zu achten, ge-
sellschaftliche (rechtliche) Rahmenbe-
dingungen zu fordern und Bestrebungen
nach einer Legalisierung der Tétung auf
Verlangen durch die Perspektive der Fiir-
sorge und des menschlichen Miteinanders

entgegenzuwirken.

BEDURFNISSE DER BETROFFENEN —
ANFORDERUNGEN AN DIE VERSOR-
GUNGSSTRUKTUREN

Die Charta und die ihr Beigetretenen
setzen sich dafiir ein, dass Versorgungs-
strukturen vernetzt und bedarfsgerecht
fiir betroffene Menschen jeden Alters in
hoher Qualitdt weiterentwickelt werden
und dass alle Betroffenen Zugang erhalten.

ANFORDERUNG AN DIE
AUS-, WEITER- UND FORTBILDUNG

Die Charta und die ihr Beigetretenen set-
zen sich dafiir ein, dass der Umgang mit
schwerstkranken und sterbenden Men-
schen thematisch differenziert und spezi-
fiziert in die Aus-, Weiter- und Fortbildung

39‘

der Beteiligten in den verschiedensten

Bereichen integriert wird.

ENTWICKLUNGSPERSPEKTIVEN
UND FORSCHUNG

Die Charta und die ihr Beigetretenen set-
zen sich dafiir ein, dass die interdiszipli-
nére Forschung weiterentwickelt wird und
dass der Wissenstransfer in die Praxis ge-
wahrtleistet wird, um die Versorgung der
schwerstkranken und sterbenden Men-

schen kontinuierlich zu verbessern.

DIE EUROPAISCHE UND
INTERNATIONALE DIMENSION

Die Charta und die ihr Beigetretenen set-
zen sich dafiir ein, dass eine internatio-
nale Vernetzung von Organisationen und
Forschungsinstituten und anderen in der
Hospiz- und Palliativversorgung Tétigen
stattfindet und dass ein kontinuierlicher
und systematischer Austausch méglich
ist, um aus den Erfahrungen anderer zu

lernen und selbst Lernimpulse zu geben.

Mit der Weiterentwicklung von 2011 bis
2013 ging es in der sogenannten Charta-
Phase Il vor allem darum, die Charta einer
breiten Offentlichkeit vorzustellen und
moglichst viele Unterstiitzer zu gewinnen.
Damit sollte der nachste Schritt, ndmlich
die Charta in eine Nationale Strategie zu
tiberfiihren erméglicht werden.
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An die Charta-Phase II schloss sich von
2013 bis 2016 die Charta-Phase III an,
in der es nun darum ging, die Leitsatze
der Charta im Rahmen einer Nationalen
Strategie umzusetzen, d.h. jeder Betroffe-
ne sollte unabhéngig von seiner Erkran-
kung, seiner persénlichen Lebenssituation
oder des Versorgungsortes eine qualitativ
hochwertige palliative und hospizliche
Versorgung erhalten.

Im Oktober 2016 wurde die Charta-Pha-
se III mit einer Handlungsempfehlung im
Rahmen einer Nationalen Strategie abge-
schlossen. Um die Inhalte der Handlungs-
empfehlung nachhaltig ins Bewusstsein
der Offentlichkeit zu transportieren wur-
de die Koordinierungsstelle fiir Hospiz-
und Palliativversorgung in Deutschland
gegriindet.

Eine detaillierte Beschreibung der
Leitsitze findet sich in der ,Charta
zur Betreuung schwerstkranker und
sterbender Menschen in Deutschland*
und kann auf der Internetseite der
Charta unter www.charta-zur-
betreuung-sterbender.de herunter
geladen werden.

20 Jahre Hospizarbeit im Saarland

DAS HOSPIZ-
UND PALLIATIV-
GESETZ

Das am 8. Dezember 2015 in Kraft getrete-
ne Gesetz zur Verbesserung der Hospiz-
und Palliativversorgung in Deutschland,
kurz Hospiz- und Palliativgesetz (HPG) ge-
nannt, zielt auf die besser koordinierte und
qualifizierte Versorgung schwerstkranker
Menschen. ,Schwerkranke Menschen sol-
len tiberall dort gut versorgt sein und be-
gleitet werden, wo sie die letzte Phase ihres
Lebens verbringen - ob zu Hause, im Pfle-
geheim, im Hospiz oder Krankenhaus.“!

Das HPG greift mit seinen 5 Artikeln in
eine Reihe bereits bestehender Gesetze
des SGB V, des SGB XI und in das Kran-
kenhausfinanzierungsgesetz sowie das
Krankenhausentgeltgesetz ein und nimmt
dort Verdanderungen vor. Zundchst stellt
das Gesetz klar ,zur Krankenbehandlung
gehort auch die palliative Versorgung der
Versicherten® (Art. 1, Abs. 1) und bekréftigt
damit den Rechtsanspruch auf palliative
Versorgung. Das Gesetz bezieht dariiber
hinaus die Sterbebegleitung explizit in
die Pflege mit ein (Art. 3, Abs. 1) und legt
die ambulante Palliativversorgung als zu-
satzlichen Regelanspruch der hauslichen
Krankenpflege fest.



Auflerdem bestimmt das HPG beispiels-
weise eine Verbesserung der Finanzie-
rung der stationdren und der ambulanten
Hospize. Es schafft Anreize, um die Pal-
liativversorgung in den Krankenh&usern
und Pflegeheimen zu verbessern. Pflege-
einrichtungen werden verpflichtet mit
Hospizdiensten und Arzten zusammen zu
arbeiten. Es gibt Mafinahmen zur Férde-
rung der Netzwerkarbeit, in die alle an der
Versorgung von sterbenden Menschen be-
teiligten Berufsgruppen eingebunden wer-
den. Insbesondere in strukturschwachen
Regionen soll der Ausbau der palliativen
Versorgungsangebote gefordert werden.

Das Gesetz enthélt eine Vielzahl von Mafi-
nahmen zur Forderung eines flachende-
ckenden Ausbaus der Hospiz- und Pal-
liativversorgung in Deutschland. Dazu
gehort auch die Qualitatssicherung in der
stationdren und ambulanten Hospiz- und
Palliativversorgung.

Ein besonders wichtiger Aspekt fiir die
ambulante Hospiz- und Palliativversor-
gung ist im Gesetz die Einfithrung der
besonders qualifizierten und koordinier-
ten palliativmedizinischen Versorgung
durch Vertragsdrzte. Dabei geht es um
die Verbesserung der Allgemeinen Ambu-
lanten Palliativversorgung (AAPV), einer
palliativen Versorgung zu Hause fiir Men-
schen, die keinen Anspruch auf die Spe-

zialisierte Ambulante Palliativversorgung
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haben. Die besondere Herausforderung
dieser gesetzlichen Regelung liegt in der
Koordination einer optimalen, den Wiin-
schen und Bediirfnissen des Betroffenen
und der ihm nahestehenden Menschen
individuell angepassten Versorgung. Das
bedeutet, dass neben dem Hausarzt, Pfle-
gedienst und Hospiz eine Reihe weiterer
Leistungen und Berufsgruppen aus der
Krankheitsversorgung integriert werden
miissen wie z. B. Physiotherapeut, Fach-
arzt, Sozialarbeit, Seelsorge, Ehrenamt
u.v.m. Der Aufbau von Netzwerken, in de-
nen alle an der Versorgung Beteiligten ko-
ordiniert und abgestimmt die Begleitung
und Versorgung gewdhrleisten, ist drin-
gend erforderlich.

Das HPG bietet fiir die Hospiz- und Pallia-
tivversorgung in Deutschland ein grofies
Potential fiir Verbesserung und Entwick-
lungsmaglichkeiten. ,Der Gesetzgeber hat
den Rechtsanspruch auf Palliativver-
sorgung und den Leistungsanspruch auf
pflegerische Mafinahmen der Sterbe-
begleitung bekraftigt mit dem Ziel, eine
Rechtsgrundlage zu schaffen, die Partner
im Gesundheitswesen verpflichtet, bei
allen Leistungen die Belange Schwer-
kranker und Sterbender zu berticksich-
tigen und dariiber hinaus auch die not-
wendigen Versorgungsstrukturen in der
AAPV zu entwickeln und zu etablieren.“ 2

1) zitiert nach dem Flyer zum HPG des Bundes Gesundheitsministeriums www.bundesgesundheits-
ministerium.de/fileadmin/Dateien/5_Publikationen/Gesundheit/Flyer_Poster_etc/Hospiz-_und_
Palliativgesetz.pdf; 2) Aus der Stellungnahme der Fachgruppe Ambulante Palliativversorgung des

DHPVvom 06.06.2016, S. 28.
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WAS IST
NOCH ZU TUN?

Obwohl die Hospiz- und Palliativarbeit
im Saarland in Bezug auf Angebot, Versor-
gung der Patienten, Vernetzung, Aktivita-
ten, Bekanntheit und Strukturentwicklung
im bundesweiten Vergleich eine vorbildli-
che Stellung hat, diirfen die Bemithungen
um ihre weitere Bekanntheit sowie die Dif-
ferenzierung und der Ausbau des Versor-
gungsangebotes vor dem Hintergrund ak-
tueller gesellschaftlicher Entwicklungen
nicht nachlassen:

An erster Stelle steht der saarlandweite
Ausbau von Netzwerkstrukturen und die
Verselbststandigung von Versorgungspro-
zessen in der Allgemeinen Ambulanten
Palliativversorgung (AAPV) nach dem
Vorbild des Modellprojektes im Landkreis
St. Wendel.

Das Urteil des Bundesverfassungsgerich-

tes zur Zuldssigkeit des assistierten Sui-
zids stellt die Gesellschaft wie die Hospiz-
bewegung vor neue Herausforderungen.
Noch mebhr als bisher muss es darum ge-
hen, dass auch eine wirkungsvolle Hos-
piz- und Palliativversorgung sichergestellt
wird, dass das Sterben als Teil des Lebens
begriffen wird, das weder beschleunigt
noch verzégert werden muss.

Die seit Jahren anhaltend steigende Nach-
frage nach Hospiz- und Palliativversor-
gung erfordert die Gewinnung von Men-
schen, die bereit sind sich ehrenamtlich in
der Hospizarbeit zu engagieren. Die ehren-
amtliche Arbeit ist in vielen Bereichen der
Gesellschaft begehrt und hier braucht die
Hospizarbeit neue attraktive Konzepte.



Die Corona-Pandemie hat gezeigt, dass

einerseits die Wertschétzung fiir die Pfle-
ge, auch fiir die Palliativpflege, nicht nur
symbolisch sein darf. Andererseits wur-
den durch die Pandemie die Grenzen der
ehrenamtlichen Arbeit fiir die Hospiz-
arbeit spiirbar. Denn die ambulanten
Hospizdienste wurden in ihrer zentralen
Tatigkeit eingeschrankt. Doch auch die
stationdren Hospize waren durch z.B. ri-
gide Besuchsregelungen in ihren Méglich-
keiten den Wiinschen und Bediirfnissen
der sterbenden Bewohner zu entsprechen
stark beschnitten. Alle in der Hospiz- und
Palliativversorgung engagierten Organisa-
tionen, Institutionen und Personen sind in
dieser Situation gefordert, neue, kreative
Lésungen zu finden, wie Sterbebegleitung
auch in Zeiten von ,social distancing” auf

b
Hospizarbeit im Wandel der Zeit

VERGANGENHEIT
GEGENWART
LUKUNFT

eine sinnvolle und bediirfnisorientier-
te Weise stattfinden kann. Keiner, der es
nicht méchte, soll alleine sterben miissen.

Die Ausweitung der Hospiz- und Pallia-
tivversorgung als professionalisiertes
Segment der Gesundheitswirtschaft etwa
durch die Zulassung von mehr SAPV-Te-
ams oder stationdren Hospizen ist sinnvoll
und notwendig, darf aber nicht dazu fith-
ren, dass die Hospizarbeit als gesamtge-
sellschaftliche Aufgabe verloren geht. Wir
miissen jetzt und auch in Zukunft immer
wieder die Bediirfnisse Schwerstkranker
und ihrer Angehérigen in den Mittelpunkt
sowohl ehrenamtlicher als auch professio-
neller, sowohl politischer als auch gesell-
schaftlicher Bemithungen stellen.
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Mitglieder

AMBULANTER
HOSPIZDIENST
SAAR
OTTWEILER
(1GSL)

Der Ambulante Hospiz-Dienst Saar -
Seit 15 Jahren im Dienst fiir Menschen
auf dem letzten Lebensweg.

Im Herbst 2005 beschlossen eine Handvoll
Menschen aufInitiative von Inge Gergenin
Ottweiler eine Hospiz-Gruppe zu griinden.
Frau Gergen, Mitbegriinderin des ersten
saarldndischen Hospizes und damit ein
,Urgestein“ in der ambulanten Begleitung
Sterbender, nutzte dabei die engen Kontak-
te zu Dr. Paul Becker in Bingen.

Thr Mentor, Dr. Becker, selbst ,Hospiz-
Pionier* der ersten Stunde in Deutsch-
land, empfahl und forderte die Griindung
einer Regionalgruppe in der von ihm 1986
mitbegriindeten ,Internationalen Gesell-
schaft fiir Sterbebegleitung und Lebens-
beistand e. V.“.

Die IGSL-Hospiz e. V. mit Sitz in Bingen

ist einer der ersten {iberregionalen Tréger
ehrenamtlicher Hospizarbeit in Deutsch-
land. Sie ist organisiert in bundesweit
27 Regionalgruppen und Hospizinitiativen
mit insgesamt weit iiber 3000 Mitgliedern.
Zum Selbstverstandnis der IGSL gehort es,
nicht von Sterbebegleitung, sondern von
Lebensbeistand zu sprechen. In diesem
Sinne bildet sie im eigenen Bildungswerk
Interessierte in vielen Bereichen der Be-
treuung Sterbender und Trauernder aus.
Im vereinseigenen Verlag erscheinen zu
vielen Aspekten der Hospiz-Arbeit Hand-

reichungen und informative Biicher.

Der Ambulante Hospiz-Dienst Saar ist
heute als Regionalgruppe der IGSL im Be-
wusstsein der Offentlichkeit angekom-
men und auch {iberregional bekannt und



nachgefragt. Unterstiitzt durch zahlreiche

offentliche und private Spender bietet
das kleine, aber sehr aktive Team von
Ehrenamtlichen in Ottweiler neben dem
Beistand auf dem letzten Lebensweg auch
jahrliche Kurse fiir Interessierte an der
amb. Hospizarbeit an. Ein weiteres Stand-
bein unserer Arbeit ist das Angebot einer
frithzeitigen Vorsorge mit der ,umfassen-
den Vorsorgemappe* der IGSL, die dank
ihrer kompetenten und vielfaltigen Ausge-
staltung sich grof3er Nachfrage erfreut.

Als neuestes Angebot bietet der AHD-Saar
jeden Mittwochmorgen eine Demenz-
sprechstunde unserer 2. Vorsitzenden
Frau Dr. Beate Bruce-Micah in unserer
Geschaftsstelle in der Enggafl 10 an.
Durch die Integration in die Seniorenarbeit
der Stadt Ottweiler, durch die Mitglied-
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schaft im Demenznetzwerk des Kreises
Neunkirchen, durch unsere Kooperation
mit dem Fliedner Hospiz Stiftung kreuzna-
cher diakonie in Neunkirchen und durch
unsere Kooperation mit den Arzten und
Seniorenheimen in Ottweiler ist es uns
moglich unseren Dienst ganzheitlich und

modern zu gestalten.

Wir danken der Landesarbeitsgemeinschaft
Hospiz fiir die jahrzehntelange gute und ver-
trauensvolle Zusammenarbeit und das Auf-
gehobensein in einem starken Team hier im

Saarland.

Wir wiinschen dem gesamten Team in Saar-
briicken weiterhin viel Gliick und Tatkraft bei
ihrer nicht immer leichten, aber nichtsdesto-

trotz wichtigen Aufgabe.

www.ahd-saar.de
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AMBULANTES
HOSPIZ

ST. JOSEF
NEUNKIRCHEN

Das Ambulante Hospiz St. Josef Neun-
kirchen wurde zwei Jahre nach der
Landesarbeitsgemeinschaft Hospiz Saar-
land in Neunkirchen gegriindet.

Im Oktober 2002 hat das damalige St. Josef
Krankenhaus, heute die Marienhausklink
St. Josef Kohlhof, und seine Kooperations-
partner, dem St. Jakobus Hospiz in Saar-
briicken, dem Caritasverband Schaum-
berg-Blies und der Katholischen Erwachs-
enbildung im Bistum Trier, mit der Arbeit
in der Stadt und dem Landkreis Neunkir-
chen begonnen.

Schon 2003 wurde der Landkreis Neun-
kirchen als weiterer Kooperationspartner
aufgenommen.

Gab es zu Beginn nur eine hauptamt-
liche Hospizfachkraft und 3 ehrenamt-
liche Hospizhelferinnen fiir die Beglei-
tung der schwerkranken und sterbenden

Menschen, so ist der Dienst mittlerweile

enorm gewachsen.

Heute sind 7 hauptamtliche Hospizfach-
krafte und tiber 50 ehrenamtliche Hospiz-
helferinnen und Hospizhelfer im Einsatz.

In all diesen Jahren wurden wir immer
sehr tatkréaftig von Landesarbeitsgemein-
schaft Hospiz unterstiitzt. Sie vertritt
unsere Interessen im Gesundheitswesen
und bei vielen anderen Belangen.

Sie unterstiitzt uns bei der Kranken-
kassenforderung, bei Fortbildungen und
Projekten wie zum Beispiel , Hospiz macht
Schule“. Auch bei der Offentlichkeitsar-
beit, bei Arbeitskreisen und bei allen In-
teressen des Ehrenamtes ist sie behilflich.



Das Ambulante Hospiz St. Josef Neunkir-
chen gratuliert der LAG Hospiz zu ihrem

20-jihrigen Bestehen, verbunden mit unserem
Dank fiir die geleistete Arbeit in dieser Zeit.

Wir wiinschen dem Vorsitzenden Herrn Paul
Herrlein, dem gesamten Vorstand und den
Mitarbeiterinnen der Geschiftsstelle alles
Gute und weiterhin viel Freude und Erfolg
bei ihrer Arbeit.

www.hospiz-nk.de
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AMBULANTES
HOSPIZ
ST. MICHAEL
VOLKLINGEN

Wir blicken heute zuriick auf die Entwick-
lung des Ambulanten Hospiz St. Michael,
das Menschen mit lebenslimitierenden
Erkrankungen im Bereich Voélklingen,
Warndt, Piittlingen, Riegelsberg und Heus-

weiler unterstiitzt.

Bereits 1999 startete, aus biirgerschaftli-
chem Engagement heraus, die ehrenamt-
liche Hospizgruppe St. Michael, um pal-
liativ erkrankte Menschen in ihrer letzten
Lebensphase zu begleiten.

Geleitet und koordiniert wurde die Grup-
pe damals von Gisela Nenno. Hieraus ent-
stand 2004, mit der ersten hauptamtlichen
Mitarbeiterin Heike Steuer, das Ambulan-
te Hospiz St. Michael.

Unter der Trégerschaft des St. Jakobus
Hospiz und dem damals noch bestehenden
St. Michael Krankenhaus in Vélklingen
konnte der Hospizdienst durch Frau Steuer

%m Ende zahlen nicht
die Unterschiede sondern
unsere Gemeinsamkeiten.”

——
“lch besuche Mensc F
dieleben.”

W -

Wasieh gebe, bekomme
ich vielfach zuriick."

nun, neben der wertvollen ehrenamtlichen
Arbeit, die bis heute nichts an Bedeutung
verloren hat, auch erstmals eine palliativ-

pflegerische Beratung anbieten.

Unterstiitzt wurde Frau Steuer zu Beginn
von 14 ehrenamtlichen Mitarbeitern. Als
im Laufe der letzten Jahre die Zahl der
zu begleitenden Menschen von 68 auf
327 stieg und auch der Bedarf und die
Bediirfnisse der Patienten und Zugeho-
rigen zunahm, musste und konnte das
Ambulante Hospiz St. Michael durch die
Einstellung neuer hauptamtlicher Mitar-

beiter reagieren.

So bereichert Frau Judith Schreiner bereits
seit 2011 als weitere Pflegefachkraft das

Team.

Seit dem Jahr 2017 erweitert Frau Marie-
Katrin Schroden als Sozialarbeiterin und
Sozialpddagogin die Kompetenzen des



Hospizdienstes, der seither auch in sozial-

leistungsrechtlichen Fragen unterstiitzen
kann. Die Altenpflegerin Frau Christine
Serf komplettiert seit November 2019 das
hauptamtliche Team.

Doch bei aller Fachkenntnis der hauptamt-
lichen Mitarbeiter ware das Ambulante
Hospiz St. Michael nicht das, was es heu-
te ist, konnte es sich nicht auf das heraus-
ragende Engagement der ehrenamtlichen
Mitarbeiter verlassen.

Als Besonderheit des Ambulanten Hospiz
St. Michael sind alle Ehrenamtlichen ge-
borene Mitglieder des 1999 gegriindeten
Fordervereins, damit Forderungen ganz
nah an den Bediirfnissen der Patienten
und aller Mitarbeiter des Ambulanten
Hospizes unkompliziert und direkt an-

kommen.
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Mittlerweile bereichern 59 Ehrenamtliche
den Hospizdienst mit ihren vielfaltigen
Talenten. Aus einer einstmals homogenen
Gruppe hinsichtlich Alter und Vitae ist ei-
ne bunte Gruppe von Frauen und Ménnern
geworden, die trotz unterschiedlichster
Hinter- und Beweggriinde eines eint: Die
Bereitschaft, sich in diesem Ehrenamt zu
engagieren und etwas zu geben.

Die Altersspanne unter den Ehrenamt-
lichen reicht heute von 25 bis zu 88 Jah-
ren. Um diese Vielfalt auch nach aufSen zu
zeigen hat sich das Ambulante Hospiz St.
Michael letztes Jahr im Zuge des Welthos-
piztages dazu entschlossen ehrenamtliche
Mitarbeiter fotografisch abzulichten.

So entstanden 9 Postkarten, die jeweils
mit einem Portrait eines Ehrenamtlichen
versehen war. Dazu kamen ganz person-
liche Zitate dieser Mitarbeiter, was fiir
sie die Tatigkeit im Umgang mit schwerst-
kranken und sterbenden Menschen aus-
macht.

Diese eindrucksvolle und abwechslungs-
reiche Postkarten-Serie macht eins deut-
lich: Das Engagement, die Menschlich-
keit und die unterschiedlichsten Beweg-
griinde dieser Mitarbeiter in ihrer vollen
Vielfalt, ohne die der Hospizdienst nicht
das geworden wére, was er heute ist.

www. hospiz-voelklingen.de
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CARITAS
SENIOREN-
ZENTRUM -
PALLIATIV—
PFLEGERISCHES
KOMPETENZ-
ZENTRUM

HAUS AM SEE

Als katholische Einrichtung und als pallia-
tivpflegerisches KompetenzZentrum setz-
ten wir uns, das Caritas SeniorenZentrum
Haus am See (cts), besonders dafiir ein,
die Lebensqualitdt von Menschen bis zu-
letzt zu sichern und den Bewohner*innen
sowohl ein erfiilltes Leben, als auch ein
wiirdiges Sterben zu erméglichen. Palliati-
ve Care ist daher eine unserer wichtigsten
Aufgabenund stellt einen der Schwerpunk-
te unserer Einrichtung dar. Aus diesem
Grund ist es fiir uns selbstverstiandlich,
als Einrichtung der Altenhilfe in der LAG
Hospiz Saarland e. V. eingebunden zu sein.

Frithzeitig hat sich Haus am See auf die
Herausforderungen des demografischen
Wandels im Saarland eingestellt. Seit
2006 unterstiitzt und begleitet ein Team
aus Fachpflegekraften und Experten un-
heilbar kranke Menschen im Sinne Cicely
Saunders auf ihrem letzten Lebensweg.
2009 wurde die Arbeit als Modellprojekt
vom Ministerium fiir Soziales, Gesund-
heit, Frauen und Familie des Saarlandes
gefordert.

Die Begleitungs- und Versorgungskonzep-
te stellen die betroffenen Menschen kon-
sequent in den Mittelpunkt. Wesentlich
sind dabei der Respekt vor dem Recht auf
Selbstbestimmung und die Achtung ihrer
Individualitét. Die Begleitung und Einbin-
dung von Angehorigen ist fester Bestand-
teil des Konzeptes. Christliche Werteori-
entierung, fachliches Wissen aus Pallia-
tiv- und Schmerzmedizin, professionelle
palliative Pflege, Psychologie und Seelsor-
ge werden sinnvoll miteinander verkniipft.
Charakteristisch fiir die palliative Arbeit
ist ein multiprofessionelles Team aus spe-
ziell qualifizierten Pflegekriften, Arzten,
Therapeuten und ehrenamtlichen Hel-
fern, die gemeinsam dafiir sorgen, dass
die Bewohner des Hauses am Ende ihres
Lebens bestmdglich versorgt sind. Die Mit-
arbeiterInnen unterstiitzen und begleiten
Betroffene und Angehérige einfithlsam
und lassensich inihren Handlungen durch
deren korperliche, psychische, soziale
und spirituelle Bediirfnisse leiten. ,Auch
das Sterben ist eine Lebensphase und wir



versuchen, so viel Qualitét in jedes Leben

reinzupacken, wie nur moglich. Wir fragen
nach den Trdumen unserer Bewohner, ver-
suchen, letzte Wiinsche zu erfiillen. Wir
sind nicht ein Haus des Trauerns und des
Sterbens, sondern ein Haus voller Leben.
Wir bejahen das Lebenin vollen Ziigen und
betrachten das Sterben als einen Teil die-
ses Lebens, der einfach dazugehort®, sagt
David Fitzpatrick, Qualitdtsbeauftragter
und Leiter Palliative Care. ,Palliative Ver-
sorgung ist mehr als ein Tun, es ist eine
Haltung, die mittlerweile unser ganzes
Haus durchzieht®, ergénzt Einrichtungs-
leiterin Steffi Gebel.

Als erste Pflegeeinrichtung im Saarland er-
hielt das Caritas SeniorenZentrum Haus
am See 2019 das Deutsche Palliativsiegel
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fiir eine hohe Versorgungsqualitdt von
Schwerstkranken und Sterbenden und bie-
tet seit Februar 2019 eine Beratungsstelle
fiir gesundheitliche Versorgungsplanung
am Lebensende nach §132g SGBV an.

Wir gratulieren der LAG Hospiz Saarland e. V.
zu diesem besonderen Jubildum, danken fiir
das grofie Engagement in den vergangenen
zwanzig Jahren und wiinschen Ihnen weiterhin
Kraft, Freude und Zuversicht fiir Ihre Arbeit.

www.haus-am-see.de



4=

Mitglieder

CHRISTLICHE
HOSPIZHILFE
IM LANDKREIS
ST. WENDEL

Menschen ein Sterben in Wiirde zu er-
moglichen und zu Tode Erkrankten und
deren Angehorigen mit Rat und konkreter
Hilfe beizustehen, war das Anliegen zur
Griindung der Christlichen Hospizhilfe St.
Wendel. Schon mehr als 20 Jahre gibt es im
Nordosten des Saarlandes die Christliche
Hospizhilfe (CHH).

Es waren ganz unterschiedliche Mitglie-
der sozialer Organisationen, die am 26.
Juni 1997 nach lédngeren Vorverhandlun-
gen den Christliche Hospizhilfe im Land-
kreis St. Wendel e. V. griindeten, die somit
zweitdltestes Mitglied der LAG Hospiz ist.

Das Miteinander von Arbeiterwohlfahrt
(Kreisverband St. Wendel), Caritasver-
band (Region Schaumberg-Blies), evan-
gelischen Kirchengemeinden (Gesamt-
kirchengemeinde St. Wendel, Kirchenge-
meinden Dérrenbach und Niederkirchen),
katholischen Kirchengemeinden (Dekanat

St. Wendel), Lebenshilfe (St. Wendel), Ma-
rienhaus GmbH Waldbreitbach, Pflege-
forderverein St. Wendel und Stiftung Hos-

pital St. Wendel ist in der Form einmalig
und férdert das Gelingen gemeinsamer
Ziele in der Palliativ- und Hospizarbeit. Zu
diesen Mitglieds-Institutionen der CHH
St. Wendel kommen noch weit tiber 100
Einzelmitglieder.

Der Christliche Hospizhilfe St. Wendel e. V.
ist zugleich 50%iger Gesellschafter des
stationédren Hospizes Emmaus in St. Wen-
del, das 1999 gegriindet wurde.

Mittlerweile iiber 80 von der CHH ausge-
bildete Ehrenamtliche begleiten sterbens-
kranke Menschen und deren Angehérige
zu Hause, in Pflege- und Altenheimen, bei
der Lebenshilfe, auf der Palliativstation
des Marienkrankenhauses St. Wendel und
im Hospiz Emmaus.



Vier Koordinatorinnen und eine Verwal-

tungskraft organisieren diese Tatigkeiten
und kiitmmern sich um die Ehrenamtli-
chen. Ein ehrenamtlicher Vorstand leitet
den Verein.

2019 wurden {iber 300 Familien begleitet
und beraten.

Die CHH St. Wendel arbeitet in den Be-
reichen SAPV (Spezialisierte Ambulante
Palliativversorgung), AAPV (Allgemeine
Ambulante Palliativversorgung), Pflege-
netzwerk St. Wendel, Palliativnetzwerk
und Forum Hospiz mit unterschiedlichs-
ten Partnern zusammen.

Hinzu kommen Mafinahmen im Bereich
der Offentlichkeitsarbeit wie die Qualifi-
zierungskurse fiir Ehrenamtliche, Trauer-
seminare, Hospiz macht Schule, Flyer an
Arzte und Apotheken, die Hospizlichtak-
tion und Kinoabende am Welthospiztag.
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Okumenische Gedenkgottesdienste fiir die
Angehorigen der Verstorbenen und Thea-
terabende runden das Bild ab.

Das Engagement der Ehrenamtlichen un-
terstiitzt der Verein durch ein j&hrliches
Danke-schon-Essen, ein Sommerfest und
den Oasentag.

Fiir die Zukunft gilt es, neben der quali-
fizierten Fortfithrung all der vorgenann-
ten Tatigkeiten, die AAPV zu stabilisie-
ren. Die Vernetzung insgesamt, also das
Zusammenspiel von Arzten, Pflegediens-
ten, Hospizhilfe, AAPV oder auch SAPV zu
fordern und zu intensivieren ist die grofie
Aufgabe, vor der wir in der nichsten Zeit
stehen.

Gerhard Koepke
Vorsitzender der Christlichen Hospizhilfe
im Landkreis St. Wendel e. V.

www.hospizhilfe-stwendel.de
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CHRISTLICHER
HOSPIZKREIS
SAARLOUIS

Der Christliche Hospizkreis Saarlouis e. V.
gratuliert der  Landesarbeitsgemeinschaft
Hospiz Saarland e. V. zu ihrem 20-jihrigen
Bestehen. Wir freuen uns, dieses Jubildum mit

der LAG feiern zu konnen.

Der Christliche Hospizkreis ist der LAG
seit ihrer Griindung eng verbunden. Er war
an der Griindung mit beteiligt und hat an
ihrem Aufbau mitgewirkt. Einige der Griin-
dungsmitglieder des Hospizkreises waren
auch aktiv in der LAG téatig. Dies hangt mit
der Entstehung der Hospizarbeit im Saar-
land zusammen. Anfang der 9oer Jahre
regte Dr. Dietrich Wordehoff die Griin-
dung eines Hospizvereins an. Im Jahr 1994
griindete sich dann der Christliche Hos-
pizkreis Saarlouis. Zu den 25 Griindungs-
mitgliedern gehorten u. a. Dechant Anton
Heidger, Pfarrer Jiirgen Stengel, Dr. Georg
Salbert, Hilde Sieger, Hanni Comtesse, Ro-
semarie Silvanus, Karl Getto, Anette Mau-
rer, Helmut Fuhs, Dr. Marianne Jaschke
und Schwester Charlotte Brieger.

Seit August 1995 ist der Christliche

Hospizkreis ein eingetragener Verein.
Die Mitglieder arbeiten ausschliefilich
ehrenamtlich. Besonderer Wert wurde
von Anfang an darauf gelegt, dass die
Hospizhelferinnen und Hospizhelfer gut
geschult in den Dienst gehen und sie regel-
méfRig betreut und begleitet werden. Unter
der Leitung von Dr. Wordehoff wurden
erste Schulungen durchgefiihrt. Die Ein-
satzleitung fiir die Helferinnen und Helfer
tibernehmen zun&chst Schwester Char-
lotte Brieger und Frau Anette Maurer. Den
Vorsitz des Vereins {ibernahm Pastor Heid-
ger, spater dann Pfarrer Stengel, der auch
im Vorstand der LAG tatig wurde. Als sich
die politischen Rahmenbedingungen &n-
derten, wurde es mdglich hauptamtliche



Krifte anzustellen. Gemeinsam mit dem

Caritasverband fiir die Region Saar-Hoch-
wald e. V. Saarlouis kam es am 1. Januar
2003 zur Griindung des Ambulanten Hos-
piz- und Palliativberatungszentrum Saar-
louis (AHPZ). Es wurde eine volle Stelle
geschaffen, die mit Frau Petra Sebastian,
danach mit Frau Christa Debrand besetzt
wurde.

Inzwischen hat sich die Hospizarbeit auch
im Kreis Saarlouis positiv weiterentwi-
ckelt und ausgeweitet. Daran hat die LAG
groflen Anteil. Sie hat sich fiir die Rechte
schwerstkranker und sterbender Men-
schen eingesetzt.

Ebenso hat sie die Professionalitdt und
Kompetenz innerhalb der Hospizarbeit
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mit verbessert und daran mitgewirkt, dass
die Hospizbewegung eine ganzheitliche
Begleitung von Sterbenden und ihren An-
gehorigen anbieten konnte, die ein Sterben
in Wiirde zuhause erméglicht. So konnte
vielen Menschen in einer schweren Situa-
tion geholfen werden.

Wirwiinschen der LAG und ihren Mitarbeiten-
den Gottes Segen fiir ihr weiteres Wirken und

sagen Danke fiir die gute Zusammenarbeit.

Pfarrer J6rg Beckers
Vorsitzender

www.hospizkreis-sls.de
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FLIEDNER
HOSPIZ
NEUNKIRCHEN
UND

PAUL MARIEN
HOSPIZ
SAARBRUCKEN

Das Paul Marien Hospiz wurde im Jahr
1996 von der Stiftung kreuznacher diako-
nie unter Mitwirkung der ,Initiative zur
Betreuung Schwerkranker und Ihren An-
gehorigen, der AIDS-Hilfe Saar, der Krebs-
gesellschaft Saarland und der Kirchen-
gemeinde St. Johann am Evangelischen
Stadtkrankenhaus Saarbriicken eréffnet.

Das Paul Marien Hospiz war das erste sta-
tiondre Hospiz im Saarland. Neben den
primar onkologischen Krankheitsbildern,
waren hauptséchlich am Vollbild AIDS-Er-
krankte, die im Paul Marien Hospiz Auf-

nahme gefunden haben.
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Viele heute selbstverstdndliche gesetzli-
che Regelungen waren damals noch nicht
in Kraft getreten. So mussten die Bewoh-
ner der sechszehn zur Verfiigung stehen-
den Platze noch einen Eigenanteil an der
Finanzierung des Hospizplatzes leisten.
Jeder Fall war ein Einzelfallentscheid der
Kostentréger.

Die Unterstiitzung der politischen Akteu-
re, wie Frau Wackernagel-Jacobs (ehem.
Ministerin fiir Frauen, Arbeit, Gesundheit
und Soziales) war den hospizlich-palliati-
ven Initiativen gewiss. Auch auf Bundes-
ebene waren sowohl die hospizlichen Ver-
treter (DHPV und DGP), politischen Vertre-
ter als auch die Kostentrager bemiiht die
Rahmenbedingungen zu verbessern.




Mit Erfolg: Seit 2010 zahlen BewohnerIn-
nen keinen Eigenanteil mehr. Die Trager
der Einrichtung hingegen sind weiterhin
mit einem Eigenanteil von fiinf Prozent an
der Finanzierung der Hospizplatze betei-
ligt. Der Grundstein fiir eine bundes- und
landesweite Erweiterung der Hospizland-
schaft war gelegt.
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Um eine flachendeckende Versorgung und
ein wohnortnahes Angebot im Landkreis
Neunkirchen sicher zu stellen, eroffnete
die Stiftung kreuznacher diakonie im Jahr
2016 das Fliedner Hospiz in Neunkirchen.
Das Haus bietet Platz fiir acht Bewohner.

In unseren Hospizen begleiten die haupt-
und ehrenamtlichen Mitarbeitenden jahr-
lich bis zu 180 Personen in Saarbriicken
und 130 Personen in Neunkirchen, sowie
ihre An- und Zugehdrigen. Korperliche Be-
lange stehen dabei nicht allein im Vorder-
grund. Wir gehen auf psychische, soziale
und spirituelle Bediirfnisse ein und er-
moglichen den Betroffenen einen wiirde-
vollen und selbstbestimmten Aufenthalt.
Gemeinsam diesen Belangen gerecht zu
werden und das Hospiz zu einem Ort des
Lebens zu gestalten, ist das oberste Ziel.
Das Leben in all seinen Facetten wahrzu-
nehmen, wie ein Labyrinth, das im giins-
tigsten Fall mehrere Ausgénge hat, sehen
wir als unsere Mission.

www.kreuznacherdiakonie.de
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Mitglieder

HOSPIZ
CHRISTOPHORUS
SCHMELZ

Das Hospiz Christophorus in Schmelz -
Wiirdevolle Begleitung am Lebensende.
Das Sterben gehort zum Leben. Das ist die
Leitlinie des Teams des Hospiz Christopho-
rus in Schmelz. Ziel unserer Versorgung ist
es, Menscheninihrer letzten Lebensphase
wiirdevoll zu begleiten.

Mitte November 2019 6ffnete das Hospiz
Christophorus in Schmelz seine Tiiren.
Das Hospiz liegt an zentraler Stelle am
Schmelzer Rathausplatz. Der Vorsitzende
des Fordervereins Herr Alfred Staudt sagte
dazu: ,Wir sind zufrieden mit dem jetzigen
Standort, denn auch der Tod gehort mitten
ins Dorf“. Mit dem Hospiz Christophorus
in Schmelz runden wir das Angebot in den
Landkreisen Merzig/Wadern und Saar-
louis ab.

Das Hospiz Christophorus ist in Form einer
gemeinniitzigen GmbH organisiert. Frau
Elke Schorr als Hospizleitung bringt jah-
relange Erfahrung in der Versorgung von
Palliativpatienten und unter anderem eine

Ausbildung zur Palliative Care Fachkraft

mit. Elke Schorr: “Es ist fiir mich ein Her-
zensprojekt und ein Wunsch mein Wis-
sen und meine Erfahrung an Menschen in
Threr letzten Lebensphase weiterzuge-
ben. In der Ausstattung der Einrichtung
wurden von mir sehr viele Details mit viel
Liebe bedacht. Wir mdchten fiir unsere
Gaste eine liebevolle und kompetente Um-
gebung schaffen, in der sie sich wieder
wohlfithlen kénnen.” Herr Dr. Schorr ist
ausgebildeter Palliativmediziner und be-
treut seit langem im SAPV-Bereich schwer-
kranke Menschen. Dr. med. Peter Schorr:
“Wenn Heilen nicht mehr méglich ist, so
ist die Linderung von Schmerzen und wei-
teren Symptomen fiir mich ein besonde-
res Anliegen.“ Dr. Mike Packheiser fithrt



die laufenden Geschéfte mit der Verwal-

tung und ist Ansprechpartner fiir externe

Partner.

Das Hospiz Christophorus verfiigt iiber 12
Gastezimmer und 2 Besucherzimmer fiir
Angehorige. Die Patientenzimmer sind alle
Einzelzimmer mit eigener Nasszelle. Alle
Zimmer sind mit warmen Farben und sehr
hell eingerichtet. Daneben gibt es alle er-
forderlichen Funktionsrdume. Ein wiirdig
religions- und konfessionsneutral gestalte-
ter ,Raum der Stille“ kann von jedem Gast
genutzt werden.

Die Versorgung beriicksichtigt gleicher-
mafien die vier wesentlichen Bereiche der
Bediirfnisse des Sterbenden: korperliche,
psychische, soziale und geistig-seelische
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Bediirfnisse, so dass ein Leben in Wiirde
und Selbstbestimmung bis zuletzt mog-
lich ist. Mit eingebunden sind immer auch
Angehorige des Patienten. Sie bediirfen
der besonderen Aufmerksamkeit unseres
Teams und werden gestiitzt wie begleitet
und gleichsam getragen durch die schwe-
re Zeit des Abschiednehmens von einem
wichtigen Menschen.

Wir stellen uns ganz individuell auf die
Wiinsche und Bediirfnisse unserer Gas-
te ein. Ein Beispiel erzéhlt eine Pflegerin:
,Ein Gast wollte noch eine letzte Zigaret-
te rauchen, wir haben ihn ganz nahe ans
Fenster gefahren und ihm das erméglicht.
Das war ein ganz besonderer Moment. Fiir
manche ist das nur eine Kleinigkeit, aber
fiir diesen Mann war das so wertvoll®. Ei-
nem Mann, der noch nie das Meer gesehen
hatte, sollte in Zusammenarbeit mit der
Aktion ,Wiinschewagen* auch das ermég-
licht werden. Leider konnte er die Fahrt
aus gesundheitlichen Griinden nicht mehr
antreten. Das Gefiihl, gehért und geschatzt
zuwerden, wird ihm bleiben.

Dieses Gefithl mochten wir unseren
GastenauchinZukunft bieten. Dazuméch-
ten wir eine wichtige Sdule hospizlicher
Arbeit, das Ehrenamt, weiter ausbauen,
denn der Bedarf an Hospizplatzen wird
nach wie vor sehr grofé sein.

www.hospiz-christophorus.de



Mitglieder

HOSPIZ EMMAUS
ST. WENDEL

Unser stationdres Hospiz wurde im
November 2000 als Bundesmodellprojekt
gegriindet. Wir sind Mitglied der Landes-
arbeitsgemeinschaft Hospiz Saare. V.

Der Name des Hospizes ist zuriickzufiih-
ren auf die christliche Botschaft der Bi-
bel. In der Emmaus-Geschichte begegnet
Jesus seinen Jiingern. Sie erkennen ihn
aber nicht.

Hospiz bedeutet: sich auf dem Weg befin-
den, eine Bleibe suchen - der Herr begleitet
dich auf deinem Weg.

Der Name ist Leitlinie fiir unsere Arbeit
und Trost zugleich fiir alle Menschen, die
unsere Unterstiitzung suchen.

Im Hospiz Emmaus begleiten wir
10 schwerstkranke und sterbende Men-
schen in ihren letzten Lebenswochen. Ih-
nen und ihren Angehoérigen wollen wir Si-
cherheit und Geborgenheit geben sowohl
durch qualifizierte &rztliche und pflegeri-
sche Betreuung, als auch durch geschulte
Begleitung in dieser schweren Zeit.

Das Hospiz Emmaus ist ein ,Ort des

Lebens®, in dem alle Dinge des Lebens
Platz haben.

Hier wird Sterben als ein wesentlicher Teil
unseres Lebens bewusst erlebt.

Die vielen Fragen, die sterbenskranke und
trauernde Menschen bewegen, haben in
einem vertrauensvollen Gesprach mit un-
seren Seelsorgerinnen, dem Psychosozia-
len Dienst und unseren Fachpflegekraften
ihren Platz.

Zudem unterstiitzen ehrenamtliche Helfe-
rinnen und Helfer die Pflegekréfte in ihrer
Aufgabe zur Begleitung der Gaste und de-
ren Angehorigen.

Durch die téglichen Visiten unseres Arzte-
teams werden kontinuierliche Arztgespra-
che und eine sichere medizinische Versor-
gung gewéahrleistet.



Seit 2017 kommt unsere Besuchshiindin
Lucy, die seit neuestem von ihrer ,Kolle-
gin“ Bella unterstiitzt wird, regelmafig
zu den Hospizgésten. Fiir einen Moment
treten Krankheit und Sorgen in den Hin-
tergrund. Das Strahlen in den Augen der
Hospizgdste zeigt uns, wie wertvoll der
Besuch dieser Tiere ist.
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Eine fortlaufende Vernetzung mit Hospi-
zen, Palliativstationen, Kliniken, SAPV-
Dienstenund ambulanten Hospizdiensten
wird weiterhin fiir uns ein wichtiger Be-
standteil in der Versorgung von schwerst-
kranken Menschen sein.

Du zihlst, weil Du du bist und wirst bis
zum letzten Augenblick Deines Lebens eine

Bedeutung haben“ Cicely Saunders

www.hospizemmaus.de
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HOSPIZGRUPPE
SCHWALBACH

Wenn Du ein Schiff bauen willst,

dann trommle nicht Menschen zusammen,
um Holz zu beschaffen, Werkzeuge
vorzubereiten, Aufgaben zu vergeben

und die Arbeit einzuteilen,
sondern ...

lehre die Menschen die Sehnsucht nach dem

weiten, endlosen Meer.

nach Antoine de Saint Exupéry

Herzlichen Gliickwunsch

zum 20-jdhrigen Bestehen!

Mit Weitsicht, Herzblut, einem langen
Atemund unermiidlichem Engagement ha-
ben die Verantwortlichen in der LAG Hos-
piz die soziale Infrastruktur im Bereich
der palliativen und hospizlichen Versor-
gung saarland- wie bundesweit mafigeb-
lich gestaltet und vorangebracht.

Hierzu braucht es Visionen, die Gewiss-
heit des sinnstiftenden Tuns und die
Uberzeugung, dass Sterben ein Teil des
Lebens ist.

www.schwalbach-saar.de/hospizarbeit



Mitglieder

HOSPIZTEAM
ILLTAL E.V.

Vor rund eineinhalb Jahren wurde aus
einer Initiative engagierter Biirgerin-
nen und Biirger heraus das Hospizteam
Iltal als Verein gegriindet, um alten oder
schwer kranken Menschen zu helfen.
Ziel des Vereines ist es, diesen Menschen
in ihrer letzten Lebensphase zur Seite zu
stehen, sie zu begleiten und zu unterstiit-
zen und die pflegenden Angehérigen ein

wenig zu entlasten.

Der erste Vorsitzende Jiirgen Doods
beschreibt die Griinde fiir das eigene und
das Engagement seiner ehrenamtlichen
Mitstreiterlnnen und die Griindung des
Vereins so: “Wenn man Menschen fragt,
was sie sich fiir ihr Sterben wiinschen,
dann hort man fast immer zwei Dinge:
Dass sie ihr Lebensende in einem vertrau-
ten Umfeld verbringen méchten und dass
sie beim Sterben nicht allein gelassen
werden wollen. Mit unserem Engagement
wollen wir einen Beitrag dazu leisten, da-
mit diese Wiinsche erfiillt werden kénnen.
Nur wenn Menschen Gewissheit haben,
dass sie am Ende des Lebens umsorgt wer-
denund in Wiirde sterben diirfen, kann die
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Angst vor diesem letzten Lebensabschnitt,
wenn auch nicht genommen, so viel-
leicht doch zumindest gelindert werden.”
Vom ersten Tage an hat das Hospizteam
Illtal e. V. diese Aufgabe mit groffem En-
gagement aufgenommen, parallel dazu
wurden die notwendigen Strukturen auf-
gebaut, damit der Verein seinen Aufga-
ben auch organisatorisch in bester Weise
gerecht werden kann und seine ehrenamt-
lichen Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter
bei ihrem Engagement unterstiitzen kann.
Auch die Schulung und die Weiterbildung
der ehrenamtlichen Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter nehmen dabei einen grofien
Raum ein. Obwohl durch die pandemie-
bedingten Einschrédnkungen das Engage-
ment nicht mehr in gewohntem Rahmen
moglich war, hat das Team versucht, auch
aus dieser Situation das Beste zu machen
und beispielsweise selbst gendhte Masken
fiir den Mund- und Nasenschutz gesam-
melt und dorthin weitergeleitet, wo dieser
Schutz dringend benétigt wurde.

In den ersten beiden Jahren nach seiner
Griindung hat das Hospizteam Illtal e. V.
bereits breite Unterstiitzung aus der Bevdl-
kerung, aber auch von Vereinen, Instituti-
onen und Unternehmen aus der Gemeinde
Eppelborn und dariiber hinaus erfahren.

“Dafiir mdchten wir uns auch an dieser
Stelle noch einmal sehr herzlich bedanken!*

betont der erste Vorsitzende Jiirgen Doods.

www.hospizteam-illtal.de
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HOSPIZVEREIN
SAARPFALZ E.V.

»Was ein Mensch an Gutem in die Welt hinaus
gibt, geht nichtverloven. Albert Schweitzer

Der Hospizverein Saarpfalz e. V. gratuliert
der Landesarbeitsgemeinschaft Hospiz
ganz herzlich zum 20-jahrigen Bestehen.
Seit 2013 ist der Hospizverein Saarpfalz e.
V., der 2010 gegriindet wurde, Mitglied der
Landesarbeitsgemeinschaft. Aber schon
seit 2003, als die ambulante Hospizarbeit
im Saarpfalz-Kreis erstmals von haupt-
amtlichen Mitarbeiterinnen unterstiitzt
wurde und der Okumenische ambulan-
te Hospiz- und Palliativberatungsdienst
Saarpfalz seine Arbeit aufnahm, bestehen
enge Kontakte zur Landesarbeitsgemein-
schaft. Der Vorsitzende des Hospizvereins
Saarpfalz e. V. war, damals als Leiter des
Caritas-Zentrums Saarpfalz, mit dem Auf-
bau des Hospizdienstes betraut und dank-
bar fiir die Unterstiitzung durch die LAG.
Durch den kollegialen Kontakt mit dem
Vorstand der LAG und den anderen Mit-
gliedern entstand eine sehr konstruktive
Zusammenarbeit. Viele Impulse gingen
von der LAG aus und gerade die vielen In-
formationen aus der Bundes- und Landes-

politik waren besonders in der Anfangs-

phase der hauptamtlichen Hospizarbeit
sehr hilfreich. Ganz besonders zu erwéh-
nen ist die Hilfestellung bei der Beantra-
gung der Zuschiisse und bei der Erstellung
der Verwendungsnachweise.

So war es fiir den Vorstand des Hospizver-
eins Saarpfalz e. V. ganz selbstverstiand-
lich, bald nach der Vereinsgriindung, die
Mitgliedschaft in der LAG zu beantragen.
Die vielféltigen Informationen, die Anre-
gungen, die Unterstiitzung durch und der
Austausch mit den Vorstandsmitgliedern
und den Mitarbeiterinnen der Geschafts-
stelle haben zu der positiven Entwicklung
der ambulanten Hospizarbeit im Saar-
pfalz-Kreis und unseres Vereins entschei-



“""u. ""*u,,,_
'H‘M_.f-.“-:'""'

dend beigetragen. Wir konnten seit Beste-
hen unseres Vereins den Okumenischen
ambulanten Hospiz- und Palliativbera-
tungsdienst tatkraftig unterstiitzen. Bei
der Griindung unseres Vereins stand die
finanzielle Férderung des Hospizdienstes
im Vordergrund, durch die bessere Finan-
zierung der Dienste durch die 6ffentliche
Hand konnten wir uns auch anderen Auf-
gaben widmen. Wir engagieren uns stark
in der Aus- und Weiterbildung der haupt-
und ehrenamtlichen Hospizmitarbeiterin-
nen mit Seminaren und Workshops und
unterstiitzen die Umsetzung neuer Ideen
beispielsweise in der Trauerarbeit mit der
Gestaltung von Gedenktafeln. Gerade die
Hospiztage im Saarpfalz-Kreis, die alle
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zwei Jahre stattfinden, und inzwischen
weit iiber den Kreis hinaus eine beachtli-
che Resonanz finden, wurden, besonders
in den Anfangen, von der LAG auf vielfal-
tige Weise unterstiitzt. Von Anfang an war
es das gemeinsame Ziel, die Hospizarbeit
mit all ihren Hilfsangeboten der Offent-
lichkeit bekannt zu machen und die The-
men Krankheit, Leid, Sterben und Trauer
starker ins Bewusstsein der Bevolkerung
zu bringen.

Wir wiinschen dem Vorstand, den Mitarbeite-
rinnen und den Mitgliedern der Landesarbeits-
gemeinschaft Hospiz Saarland alles Gute
fiir die Zukunft und wir sind iiberzeugt, dass
durch die LAG noch viel Gutes in der Hospiz-
arbeit auf den Weg gebracht und verwirklicht

werden wird.

www.hospizvereinsaarpfalz.de
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HOSPIZVEREIN
ST. NIKOLAUS
REHLINGEN-
SIERSBURG

Unser Verein wurde im Sommer 2009 von
80 Griindungsmitgliedern auf den Weg
gebracht. Mittlerweile betragt die Mit-
gliederzahl rund 240. Dreiflig geschulte
ehrenamtliche Sterbebegleiter/-innen leis-
ten aktiv die Betreuung der Schwerstkran-
ken und Sterbenden in ihrem héduslichen
Umfeld innerhalb der Gemeinde Rehlin-
gen-Siersburg und umliegender Orte.

Unsere Vereinsarbeit spielt sich in aller
Stille in der Ndhe der Schwerstkranken,
Sterbenden und deren Angehérigen ab.
Auch vom Tun unserer Vorstandsmitglie-
der gelangt nur wenig in die Offentlichkeit,
daher an dieser Stelle einige Worte dazu.

In unseren Raumlichkeiten im Alten Rat-
haus in Rehlingen haben wir im Laufe der
Jahre etliche Informations- und Weiterbil-
dungsveranstaltungen durchgefiihrt. Teil-
weise waren sie fiir unser Team der Hos-

pizhelfer/ -innen, zum Teil aber auch fiir

die Offentlichkeit bestimmt. Dabei stan-
den fiir unsere Arbeit wichtige Themen im
Blickpunkt, wie z. B. Patientenverfiigun-
gen, Betreuungsrecht, Wissenswertes zum
Testament, Hilfsangebote verschiedener
Institutionen und Einrichtungen fiir Be-
hinderte, Neues zu den Pflegegraden und
der dazu erforderlichen Begutachtung, etc.

Mitglieder des Vorstandes gingen zu Vor-
trdgen und Prdsentationen auch aufer
Haus, um unsere Thematik und Ziele den
Menschen nidher zu bringen, beispiels-
weise in die ortsnahen Senioren- und
Pflegeheime, zu Vereinen und Pfarrei-
en rund um unseren Hospizverein. Im
Rahmen des iiberregionalen Programms
»2Hospiz macht Schule* waren Mitglieder
in Schulen, um Schiilern Fragen, die sich
bei der Veranschaulichung des Themas
»Schwere Erkrankungen und Sterben“
bei ihnen gestellt haben, zu beantworten.
Unser Verein organisiert zudem einen
Besuchsdienst. Er wird von Ehrenamtli-
chen getragen, die sich von der Begleitung
Schwerstkranker und Sterbender iber-
fordert fiihlen, ihren Beitrag aber durch
regelméfige Besuche chronisch Kranker
besonders in den Seniorenheimen unserer
Grofigemeinde, aber auch im héuslichen
Umfeld leisten. Der Besuchsdienst hat sich
im Laufe der Jahre aus der praktischen
Arbeit heraus ergeben, als wir bei der Be-
gleitung Sterbender vor allem in den Se-
niorenheimen der Groflgemeinde auf Mit-
patienten unserer Betreuten trafen. Diese
fragten, ob auch jemand gelegentlich mal



zuihnen kom-
men  konne,
weil sie ganz
selten Besuch be-

kémen.

So konnten wir etliche un-

serer Mitglieder an eine ebenso
ehrenvolle wie notwendige Tétigkeit her-
anfiihren.

Immer wieder erhalten wir von den beglei-
teten Schwerstkranken und Sterbenden
wie auch ihren Angehorigen Dankesworte
fiir unsere Arbeit. Auch die aktiven ehren-
amtlichen Mitarbeiter/-innen berichten
positive Erfahrungen beziiglich ihres eige-
nen Tuns und Erlebens. Oft wird dabei von
intensiven menschlichen Erfahrungen
berichtet, tiefen neuen Bindungen und Be-
ziehungen zu Betreuten wie auch zu deren
Angehorigen. Fast einmiitig wird dies als
positiver Verstarker fiir das gewéahlte Eh-

renamt empfunden.

Aus den entstandenen engen Beziehun-
gen zu den Angehérigen der von uns be-
gleiteten Kranken, die schlieflich nach
mehr oder weniger langem Leiden ver-
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starben, ergab
sich fiir uns
die Erkenntnis,
dass viele von den
Hinterbliebenen sich
plétzlich allein und ver-
lassen mit ihrem Schmerz und
ihrer Trauer fanden. Traten frither die Fa-
milie oder Geistliche trostend zur Seite, so
hat sich dies in der heutigen Gesellschaft
leider in weiten Bereichen verloren.

SchlieRlich griindeten wir eine Trauer-
gruppe, in der die Zuriickgebliebenen
unter Betroffenen wie in einer Selbsthilfe-
gruppe aufgefangen und getragen werden.

Um Erfahrungen auszutauschen und Ak-
tivitdten abzustimmen halten Vorstands-
mitglieder und Koordinatorinnen Kon-
takt zu anderen ambulanten Hospizgrup-
pen, zu den stationdren Hospizen, den
Palliativstationen und zur Landesar-
beitsgemeinschaft-Hospiz, der wir heute
zu lhrem 20-jahrigen Bestehen herzlich
gratulieren.

www.hospizverein-st-nikolaus.de
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AMBULANTE
HOSPIZ- UND
PALLIATIVBERA-
TUNGSZENTREN
CARITAS SAAR-
HOCHWALD

FUR DEN LANDKREIS o .
MERZIG-WADERN 2002 wird die Grundlage geschaffen, die

ehrenamtliche Hospizarbeit durch Ein-

. ) . stellung einer hauptamtlichen Fachkraft
1996 gibt es beim Caritasverband . ) .
. . ) auf eine stabilere Basis zu stellen. Das
Merzig e. V. die ersten Bestrebungen in der - )
) o Kontaktzentrum fiir Demenz und Hospiz
Hospizarbeit tatig zu werden. Sehr unter- o . .
. o . ) mit Sitz in Beckingen-Haustadt wird ge-
stiitzt wird die Idee ,Hospiz“ auch von Sei- . . .
o B ) griindet. Die Fachkraft hat die Aufgaben,
ten kirchlicher Fordervereine. 1996 - 1999 ) ) . .
) ) ; die ehrenamtlichen Hopizhelferinnen und
werden die ersten ehrenamtlichen Hospiz- . .
) . — helfer zu begleiten und einzusetzen, Pa-
helferinnen und Hospizhelfer geschult, ) o .
o ) ] o . ] tientInnen palliativpflegerisch zu beraten
die Offentlichkeitsarbeit tragt Friichte. Die . . . .
. ) und Offentlichkeits- und Netzwerkarbeit
,Stiftung Ambulante Hospizbewegung®, ) ) )
o . . ] ) zu betreiben. Die Ausbildung der Ehren-
wie sie damals heifdt, wird an die drei So- . . )
) ) ) ) ] amtlichen ist von jetzt an Aufgabe des
zialstationen im Landkreis Merzig-Wa- ) T
. AHPZ Merzig. Das Dekanat Merzig ist von
dern angebunden. Von dort sollen die Ein- ) . )
. o . Beginn an enger Kooperationspartner in
sétze koordiniert werden. Der Grundstein ) i
o o ) ) der Ausbildung und Begleitung der ehren-
fiir eine Bewegung, die sich stetig weiter- . .
) . o amtlichen HospizhelferInnen.
entwickelt, ist gelegt. Im Jahr 2000 ist die

,Stiftung Ambulante Hospizbewegung* 2004 werden die Merzig Waderner
ein Griilndungsmitglied in der LAG Hospiz Hospizgesprdche gemeinsam auf den
Saarlande. V. Weg gebracht, die seither in weit {iber



30 Veranstaltungen zweimal jahrlich ab-

wechselnd in Merzig und Wadern statt-
finden. 2008 wird die Kooperation auf das
Dekanat Losheim Wadern ausgeweitet.
Aus diesem Zusammenschluss geht dann
2009 das Lebenscafé Wadern hervor, un-
terstiitzt von der evangelischen Kirchen-
gemeinde Wadern.

Ab 2007 werden Begleitungen in Pflegehei-
men und Einrichtungen der Behinderten-
hilfe moglich. Es werden etliche Koope-
rationsvertrdge abgeschlossen zwischen
AHPZ und Pflegeeinrichtungen in unter-
schiedlichster Trégerschaft, auch eine Ein-
richtung der Behindertenhilfe schliefit sich
an. Regelmifige Zusammenarbeit gibt
es mit den Krankenh&usern Losheim und
Wadern (bis zu dessen Schlieffung) und
der Palliativstation Merzig, nach deren
Griindung auch mit der SAPV Saarschleife.
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Léngst arbeitet nicht mehr eine Koordina-
torin alleine, sondern das Team der Haupt-
amtlichen wéchst, genauso wie das Team
der ehrenamtlichen Hospizhelfer. Aktuell
stehen rund 70 Menschen im Landkreis
Merzig-Wadern der Hospizarbeit ehren-
amtlich zur Verfiigung, weitere werden
regelmaflig befahigt. Aus dem Caritas
Kontaktzentrum wird das AHPZ Merzig-
Wadern.

Das AHPZ engagiert sich in einigen Projek-
ten, wie ,Hospiz macht Schule“ oder den
»Letzte Hilfe Kursen®, es gibt ein ,Hospiz-
festival“in der Eisenbahnhalle in Losheim
und einen Liederabend ,Die Unendlichkeit
bestaunen*.

2018 erfolgt der Umzug nach Beckingen in
neue Rdumlichkeiten.

Zukiinftig ist das Anlegen eines Lebens-
gartens in Beckingen geplant, eine weite-
re Vernetzung im Bereich der Trauerarbeit
und eine Entwicklung in Richtung AAPV.

Die Sensibilisierung der Offentlichkeit
zum Thema Hospiz, die Gewinnung von
engagierten Ehrenamtlichen und die fi-
nanzielle Sicherung der Arbeit werden die
Themen der Zukunft sein. Dabei weifd sich
das AHPZ Merzig gut unterstiitzt durch
die LAG Hospiz Saarland e. V.

,Herzliche Gliickwiinsche

zum 20-jdhrigen Bestehen!“

www.caritas-saar-hochwald.de



dn

Mitglieder

AMBULANTE
HOSPIZ- UND
PALLIATIVBERA-
TUNGSZENTREN
CARITAS SAAR-
HOCHWALD

FUR DEN LANDKREIS
SAARLOUIS

Im Landkreis Saarlouis machen sich Ende
der 90er Jahre, Anfang 2000 einige Grup-
pierungen fast zeitgleich auf den Weg, um
die Hospizidee zu unterstiitzen.

Die ersten ehrenamtlichen Gruppen ent-
stehen: an die Caritas Sozialstation Wad-
gassen wird eine Hospizgruppe angeglie-
dert, an die Sozialstation Wallerfangen
eine weitere und auch in Lebach/ Schmelz
entsteht eine Hospizgruppe unter dem
Dach des Caritasverbandes Saarlouis e. V.
In Dillingen- Nalbach entwickelt sich eine
Hospizinitiative, angesiedelt beim Deka-
nat Dillingen.

2002 wird dann der Caritasverband Saar-
louis e. V. mit seinen Hospizgruppen in der
LAG Hospiz Saarland e. V. aufgenommen.

2003 {ibernehmen der Caritasverband
Saarlouis e.V. und der Christliche Hospiz-
kreis Saarlouis gemeinsam die Tréger-
schaft fiir das AHPZ Saarlouis, eine haupt-
amtliche Hospizfachkraft wird eingestellt
und die Hospizarbeit nimmt weiter an
Fahrt auf. Spater geht die Hospizgruppe
Dillingen in die Tragerschaft des Caritas-
verbandes iiber, mit der Hospizgruppe der
Gemeinde Schwalbach wichst eine gute

Zusammenarbeit.

Heute ist das hauptamtliche Team deut-
lich gewachsen, neben Palliative Care
Pflegekraften arbeitet eine Sozialpddago-
ginim AHPZ, die Zahl der ehrenamtlichen
Mitarbeiterlnnen ist auf 130 angewach-
sen. Es finden jahrliche Schulungskurse
statt. In den verschiedenen Regionen im
Landkreis Saarlouis werden Vortrége, In-
fostande, Aktionen und ein Flashmob in
der Fuflgdngerzone Saarlouis organisiert.
Gemeinsam mit dem Christlichen Hospiz-
kreis werden das Hospizforum und einige
Gottesdienste initiiert. Ehrenamtliche Ho-
spizhelferInnen sind von Beginn an auf der
Palliativstation in Saarlouis eingesetzt. Ab
2015 auch im stationdren Hospiz in Bous.
Es entstehen vielfaltige Kooperationsver-
trage mit Altenpflegeheimen sowie eine
gute Zusammenarbeit mit der SAPV. Eine
enge Zusammenarbeit besteht zu allen
Dekanaten im Landkreis Saarlouis von
Offentlichkeitsarbeit iiber Trauerarbeit
bis hin zur gemeinsamen Schulung und
Begleitung der ehrenamtlichen Hospiz-

helferinnen.
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A Ehrenamt
2009 arbeiten das AHPZ Saarlouis und Wir gratulieren der LAG zum Jubildum und
das Dekanat Saarlouis gemeinsam daran, freuen uns ein Mitglied in diesem starken
ein Lebenscafé als Begegnungsort fiir Verbund zu sein.

Menschen in Trauer zu schaffen.

2018 erfolgt der Umzug in neue Raumlich-

keiten in Beckingen. .
& www.caritas-saar-hochwald.de
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IBSA —
INITIATIVE

ZUR BEGLEITUNG
SCHWERST-
KRANKER

UND IHRER
ANGEHORIGEN

Sterbende und Verstorbene wurden in
den 8oer Jahren in den Krankenhdusern
oft unwiirdig behandelt. Abschieben ins
Bad, Wegbringen von Verstorbenen durch
Hintertiiren und Seitenausgidnge war Nor-
malitdt, ganz zu schweigen von der Mog-
lichkeit einer Verabschiedung in einem
wiirdevollen separaten Raum. Es entstand
der Plan mehrerer Pflegepersonen, die
Ideen von Cicely Saunders (der Wegberei-
terin der modernen Hospizbewegung) in
ihrem Umfeld umzusetzen.

1987 griindeten sieben engagierte Men-
schen in Illingen den Verein mit dem
Namen Initiative zur Betreuung Schwerst-

kranker und ihrer Angehorigen — heute

unter dem Kiirzel IBSA bekannt. Spéater
wurde eine Geschéftsstelle in Merch-
weiler eingerichtet. Somit war die erste
ambulante Hospizinitiative im Saarland
gegriindet. Neben dem Zweck der Betreu-
ung und Begleitung Schwerstkranker und
ihrer Angehorigen stand in der Satzung
auch die Errichtung und Unterhaltung
einer palliativen Station. Zusammen mit
der AIDS - Hilfe Saar, der Krebsliga Saar
und der Kirchengemeinde Sankt Johann
entstand 1993 das Konzept fiir ein stationa-
res Hospiz mit 10 Pldtzen in Saarbriicken.
Im Rahmen einer geplanten Betten-
reduzierung beim Evangelischen Kran-
kenhaus Saarbriicken wurde das Hospiz
am heutigen Standort in die vorhandene
Bausubstanz eingefiigt. Die damaligen
Diakonie-Anstalten Bad Kreuznach iiber-
nahmen die Tragerschaft. Im Jahre 1996
wurde es als erstes stationdres Hospiz des
Saarlandes eroffnet.

Seit Bestehen des Vereins streben wir
danach, den Gedanken des wiirde-
vollen Lebens in der Phase des Sterbens
im hé&uslichen Umfeld zu ermdglichen.
In der Kooperation der IBSA mit dem
ASB Illingen und dem Bestatter Chris-
tof Schonenberger wurden zahlreiche
Projekte initiiert. Gut besucht waren die
Veranstaltungen zu den Themen Voll-
machten und Patientenverfiigungen.

Das Projekt mit dem Titel ,Kinder, Tod
und Trauer“ miindete in die Entstehung
eines Grabfeldes in Illingen, in dem



Bestattungen totgeborener oder zu frith
verstorbener Kinder in einem wiirdevollen
Rahmen moglich sind. Biirgermeister
Dr. Armin Konig eréffnete dieses Grabfeld
fiir Sternenkinder im Jahre 2008.

Die ehrenamtlichen engagierten Helferin-
nen und Helfer widmen sich nach fach-
lich fundierter Ausbildung der Sterbe- und
Trauerbegleitung. Wir sind ein gemein-
niitziger Verein. Ohne Gelder von Seiten
offentlicher und kirchlicher Trager haben
wir uns eine gewisse Selbststandigkeit er-
halten. Die grofiziigigen Spenden des Ver-
eins WUSTOCK haben es erméglicht, dass
wir unsere Hilfen seit iber zwanzig Jahren
ohne gréfere finanzielle Sorgen anbieten

koénnen.

Die Einbindung in Netzwerke ist fiir
die Hospizarbeit auch in der Zukunft
unabdingbar. Die Ausweitung der Einsatz-
moglichkeiten von biirgerschaftlich enga-
gierten Mitmenschen fiir schwer kranke,
sterbende Menschen und die Aufklarung
und Begleitung von deren Angehorigen in
der h&uslichen Umgebung, aber auch in
Alten- und Pflegeheimen wird stetig wei-
ter entwickelt. Als Mitglied der Landes-
arbeitsgemeinschaft Hospiz Saarland e. V.
und als Mitglied der Allianz fiir Demenz
im Saarland blicken wir auf eine gute und
erfolgreiche Zusammenarbeit zuriick.

Wir werden uns den zukiinftigen
Aufgaben, die die Gesellschaft an hospiz-
lich palliativ arbeitende Initiativen stellt,
gerne widmen.

N
o)

- IBSA

Initiative zur Betreuung Schwerstkranker
und ihrer Angehrigen eV,

www.ibsa-ev.de
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KINDERHOSPIZ-
UND PALLIATIV-
TEAM SAAR

Das Kinderhospiz- und Palliativteam Saar
wurde im Jahr 2005 als Kinderhospiz-
dienst Saar gegriindet. Die drei Kooperati-
onspartner, das Ambulante Hospiz St. Mi-
chael Vélklingen, das ambulante Hospiz
St. Josef Neunkirchen und die St. Jakobus
Hospiz gGmbH erkannten aus der Praxis
heraus, dass eine Versorgung im Erwach-
senenbereich den speziellen Versorgungs-
bedarf von schwerstkranken Kindern
nicht abdecken kann. Damit war die Idee
eines eigenen Kinderhospizdienstes im
Saarland geboren.

Wie der Name schon sagt, besteht der
Dienst aus zwei Bereichen bzw. Teams:
das Kinderhospizteam mit den Ehrenamt-
lichen und den Hospizfachkréiften, das
die Kinder und ihre Familien vor allem
zu Hause unterstiitzt, begleitet und dafiir
sorgt, die Lebensqualitét der Betroffenen
so lange wie maoglich zu erhalten bzw. zu
verbessern und das Kinderpalliativteam
(Spezialisierte Ambulante Palliativversor-
gung - SAPV) mit Arzten, Pflegefachkraf-
ten und Sozialarbeit, das die schwerst-

P—

kranken Kinder in vertrauter Umgebung
individuell medizinisch und pflegerisch
versorgt. Dariiber hinaus leitet das Team
die Familien im Umgang mit der Erkran-
kung ihres Kindes an. Die Mitarbeiterin-
nen und Mitarbeiter stehen den Familien
24-Stunden-Rufbereitschaft
arztlich und medizinpflegerisch zur Ver-

mit einer

fiigung.

Das Kinderhospiz- und Palliativteam
Saar wird von fast 100 ehrenamtli-
chen Mitarbeiterinnen und Mitarbei-
tern unterstiitzt. Sie schenken nicht
nur den Kindern, Jugendlichen und Fa-
milien Zeit, sondern helfen auch bei
der Umsetzung der vielen Aktivitdten.
Das Kinderhospiz- und Palliativteam Saar
ist einer der gréfiten ambulanten Dienste
fiir Kinder und Jugendliche in Deutsch-
land, der eng mit den saarlédndischen Hos-
piz-und Palliativeinrichtungen kooperiert.
Es werden weitere Projekte fiir unsere be-



treuten Kinder und Jugendlichen sowie

deren Familien entwickelt, wie z.B. Trau-
erbegleitung, Hospizwald, Angebote fiir
Geschwisterkinder oder das Netzwerk fiir
das schwerkranke Kind. Unterstiitzung er-
fahren wir dabei von unseren zahlreichen
Spendern, die es erst erméglichen, dass
wir die Familien in der Form unterstiitzen
kénnen. Es zeigt uns aber auch, dass wir
mit unserer Arbeit auf dem richtigen Weg
sind, denn:

Es gibt noch viel zu leben!

Als Mitglied der Landesarbeitsgemeinschaft
Hospiz Saarland freuen wir uns iiber das
20-jihrige Jubildum und auf die weitere
Zusammenarbeit, vor allem im gemeinsamen

Projekt ,Hospiz macht Schule.

www.kinderhospizdienst-saar.de
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Netzwerk fiir das
schwerkranke Kind

Jedes Jahr werden in Deutschland
etwa 40.000 Familien mit einer
unerwartet veranderten
Lebenssituation konfrontiert.

EinKind wird zu frith geboren
und muss mit einer schweren

Behinderung zurechtkommen.

Ein Kind erkrankt schwer,
bleibt chronisch krank.

EinKind erleidet durch einen Unfall
eine schwere Verletzung und muss
mit Folgeschdden weiterleben.

Das ,Netzwerk fiir das schwer-
kranke Kind“ will den betroffenen
Familien durch Informationen tiber
die Moglichkeit einer qualifizierten
Versorgung bzw. Nachsorge helfen,
ihr schwerkrankes Kind bestens ver-
sorgen zu konnen.

www.netzwerk-swk.saarland
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KLINIK FUR
ONKOLOGIE,
STRAHLEN-
THERAPIE UND
PALLIATIV-
MEDIZIN AM
MARIENHAUS
KLINIKUM

ST. ELISABETH
SAARLOUIS

Die Palliativstation in Saarlouis setzt die
Tradition der Palliativstation des St. Mi-
cheal-Krankenhauses in Volklingen fort.
Von 1991 bis 2009 war die dortige Palliativ-
station die erste im ganzen Saarland, be-
vor segensreicher Weise andere Palliativ-
stationen ihre Tore 6ffnen konnten.

2009 gab es dann den Umzug nach Saar-
louis. Mit dem Umzug wurde auch die

Bettenzahl verdoppelt. Noch in Volklin-

gen wurde ein ehrenamtlicher Dienst fiir
entlassene Patienten gegriindet, der von
der Station organisiert wurde, der ,Haus-
betreuungsdienst*, ein wegweisender Vor-
laufer fiir das ,Ambulante Hospiz St. Mi-
chael Vélklingen“.

Lange Jahre war die Station in Saarlouis
innerhalb des Hauses eigenstdndige



»Sektion fiir Palliativmedizin“. Nach ei-

nem Chefarztwechsel 2018 ist die Station
nun Teil der ,Klinik fiir Onkologie, Strah-
lentherapie und Palliativmedizin“.

Ein weiterer Impuls, der damals von Vélk-
lingen ausging, war die Etablierung eines
Palliative Care-Kurses fiir Pflegende, eine
160 Unterrichtsstunden umfassende Wei-
terbildung fiir Pflegefachkréafte nach dem
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Curriculum von ,Kern/Miiller/Aurnham-
mer*, der von Mitarbeitenden der Station
organisiert und durchgefiihrt wird. Jedes
Jahr wurden bisher zwischen 16 und 24
Pflegende weitergebildet.

Seit vielen Jahren beteiligen wir uns
mit den anderen Palliativstationen des
Saarlandes, ergdnzt durch die Station im
Mutterhaus in Trier, an der Fortbildungs-
veranstaltung ,Palliativforum Stidwest.
Jedes Jahr an einem anderen Standort
organisiert die dortige Palliativstation ei-
ne Vortragsveranstaltung, bei der sich ca.
100 Fachkrafte treffen.

Wir arbeiten in einem Netzwerk zwischen
den ambulanten Hospizen fiir Saarlouis
und Merzig, dem SAPV-Team der ,Saar-
schleife* in Schwemlingen, dem ,Christli-
chen Hospizkreis“ in Saarlouis, dem Hos-
pizverein in Rehlingen-Siersburg, dem sta-
tiondren Hospiz St. Barbara in Bous und
dem Pflegestiitzpunkt in Saarlouis.

Der Kreis kénnte im Jahr 2020 erweitert
werden um das neu gegriindete stationare
,2Hospiz Christopherus* in Schmelz.

Perspektivisch wollen wir im Haus einen
Konsiliardienst etablieren.

www.marienhaus-klinikum-saar.de
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OKUMENISCHER
AMBULANTER
HOSPIZ— UND
PALLIATIVBERA-
TUNGSDIENST
SAARPFALZ

DIE HOSPIZARBEIT IM
SAARPFALZ-KREIS

Einzeln sind wir Worte —

Zusammen ein Gedicht

Der Okumenische Ambulante Hospiz- und
Palliativberatungsdienst Saarpfalz gratuliert
der LAG Hospiz Saarland e. V. ganz herzlich
zum 20-jahrigen Bestehen. Von Anfang an ist
die LAG standiger Begleiter der ambulan-
ten Hospizarbeit im Saarland und somit
auch im Saarpfalz-Kreis. Die Arbeits-
gemeinschaft ist Richtschnur und Orien-
tierung fiir alle, die in der Hospizarbeit
unterwegs sind. Und gemeinsam haben
wir schon viel auf den Weg gebracht:

Sterben ist kein Tabuthema mehr

Im Saarpfalz-Kreis begann alles mit einer
Hand voll Ehrenamtlicher, die bei der

‘ Q\% :

katholischen Erwachsenenbildung in
St.Ingbert einen Kurs zur Sterbebegleitung
absolvierten. Einige von ihnen sind sogar
heute noch in der Hospizarbeit ehrenamt-
lich tatig. Seit 2003 wird der ambulante
Hospizdienst gemeinsam von Caritas und
Diakonie getragen. Mit viel Herzblut arbei-
ten hier mittlerweile sechs hauptamtliche
Hospizfachkréfte und 70 Ehrenamtliche.
Sie sind die Seele der Hospizarbeit und
beraten, entlasten und begleiten mit Acht-
samkeit Sterbende und ihre Angehdrigen
inihrer schweren Zeit.

Dass die Hospizarbeit stetig wéchst,
ist auch im Saarpfalz-Kreis erkennbar.
Besonders stolz sind wir in der Region auf
das noch junge Hospiz- und Palliativnetz-
werk. Unter der Koordination des Saar-
pfalz-Kreises haben sich hier alle Akteure




aleSanrpfals

vor Ort zusammengefunden, um sich aus-
zutauschen und Angebote passgenau zu
entwickeln.

Seit 2005 richtet der Okumenische Am-
bulante Hospizdienst alle zwei Jahre die
Hospiztage Saarpfalz aus. Es handelt sich
dabei um eine Veranstaltungsreihe, die es
einer breiten Offentlichkeit erméglichen
soll, sich mit den Themen rund um das
Sterben auseinanderzusetzen. Ein Akteur
der Kreis-Hospiztage 2019 war der Dichter
und Autor Max Feigenwinter. Mit einem
Gedicht von ihm méchten wir uns nun
herzlich fiir die angenehme Zusammen-
arbeit bei der LAG Hospiz Saarland e. V.
bedanken und fiir die Zukunft freuen wir
uns auf die Umsetzung vieler guter Ideen
im Sinne der Festigung und Weiterent-
wicklung der Hospizarbeit.
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GLUCK

Esist ein grofies Geschenk,
mit Menschen zusammen zu sein,
die nicht darauf aus sind,
immer mehr zu haben,

sondern unterwegs sind zu sich selbst;

Menschen,
die das Wesentliche suchen,
entfalten wollen, was angelegt ist;

die aufeinander héren
und voneinander lernen wollen;

die aufeinander zugehen
und fiir Mitmenschen einstehen;

die ihre Gefiihle zeigen
und so Offenheit erméglichen;

die herzhaft lachen kénnen
und Trauer verstehen;

die Herausforderungen annehmen
und an ihnen wachsen;

die das Leben genief3en
und fiir jeden Tag dankbar sind.

Menschen, die wissen,
dass sie ihrem Leben nicht mehr Tage,
aber ihren Tagen mehr Leben geben
konnen.

von Max Feigenwinter

www.caritas-zentrum-saarpfalz.de
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PADIATRISCH-
PALLIATIVE
KRISENINTER-
VENTIONS-
EINHEIT DER
MARIENHAUS-
KLINIK

ST. JOSEF
NEUNKIRCHEN

Mit der Etablierung
unserer palliativme-
dizinischen Krisen-
. ‘ interventionseinheit
im Februar 2009
wurde die bereits
vorhandene neuro-
padiatrische  Kon-
zeption im stationa-
ren Bereich konse-
quent fortgefithrt. Von Beginn an verstand
sie sich auch als sinnvolle Vernetzung der

bereits bestehenden ambulanten Struktur
des damals noch jungen Kinderhospiz-
dienstes.

Mit der Genehmigung des entsprechenden
Antrages wurden im Krankenhausplan
drei vollstationdre Betten entsprechend
umgewandelt und ermdglichten es nun
schwerstkranke Kinder mit belastenden
Symptomen aufzunehmen, adiquat zu
behandeln und umfassend zu betreuen.

Seit Februar 2012 sind wir Mitglied in der
LAG Hospiz Saarland e. V. Die durch die
LAG gestellten Rahmenbedingungen er-
leichtern uns seit vielen Jahren die Auf-
rechterhaltung und Weiterentwicklung
unserer palliativmedizinischen péadiatri-

schen Versorgung.

Wir sagen DANKE fiir die hervorragende
Unterstiitzung, auch  stellvertretend  fiir
unsere betroffenen Patientinnen, Patien-
ten und deren Angehirige. Wir gratulie-
ren der LAG Hospiz zu ihrem 20-jihrigen
Jubildum. Ein Jubildum ist eine Briicke zwi-
schen Vergangenheit und der Zukunft. Wir
hoffen fiir die Zukunft auf eine weiterhin gute
Zusammenarbeit und verbinden dies mit den
besten Wiinschen und GriifSen an alle Mit-
arbeiter der LAG.

Im Namen der Marienhausklinik Beate
Leonhard-Kaul (Krankenhausoberin)
und das Team der Palliativeinheit

www.marienhausklinik-st-josef-kohlhof.de
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FACHBEREICH
PALLIATIV-
MEDIZIN AM
MARIEN-
KRANKENHAUS
ST. WENDEL

5 Die LAG Hospiz
kann auf 20 Jahre er-
folgreiche Arbeit zu-

riickblicken.

In der LAG sind
durch ihre jeweilige
Mitgliedschaft alle
in der Hospiz- und

Palliativarbeit tati-
gen Institutionen des Saarlandes unter ei-
nem Dach vereint, ambulant wie stationar.
Das ist eine herausragende Leistung und
davon profitieren die einzelnen Mitglieder
natiirlich besonders.

Gerade in diesem Arbeitsfeld ist gute
Netzwerkarbeit wichtig. Das wird neben
der Arbeit vor Ort ganz entscheidend mit-

ub

geprégt durch die Arbeit der LAG gerade
auch gegeniiber der Politik um nur einen
Aspekt zu benennen. Ein Verein, der die
Interessen so umfassend zusammenfiihrt,
kann dadurch die Belange der einzelnen
Mitglieder und somit die Bediirfnisse der
Menschen, deren Sorgen und Néte unsere
Aufmerksambkeit gilt, deutlich besser ver-
treten.

Hospiz- und Palliativarbeit wird einerseits
in unserer Gesellschaft immer wichtiger,
ist aber gerade bei zunehmendem Kosten-
druck im Gesundheitswesen lange noch
keine Selbstverstdandlichkeit. Mithsam Er-
reichtes kann auch schnell wieder in Frage
gestellt werden. Und auch die Diskussio-
nen in den letzten Monaten und Jahren zu
den Themen “Sterbehilfe”, “Sterbefasten”
zeigt, wie wichtig die Arbeit fiir den Ein-
zelnen aber auch fiir unsere Gesellschaft
ist.

Daher gratulieren wir der LAG zu Ihrem
20-jahrigen Bestehen, wiinschen dem Verein
weiterhin engagierte Mitglieder, um die kom-
menden Herausforderungen zu stemmen und

freuen uns auf die weitere Zusammenarbeit.

Dr. Marianne Meier und das
Team der Palliativstation des
Marienkrankenhauses St. Wendel.

www.mkh-wnd.de
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PALLIATIV-
STATION
CARITAS
KLINIKUM
SAARBRUCKEN

2002 feierte die Palliativstation am Cari-
tasklinikum St. Theresia ihre Eréffnung,
damals etwas Besonderes. Ehrfurcht vor
dem téglichen Aushalten von groflem Leid
und auch etwas Neid {iber die Aufmerk-
samkeit und die gute Ausstattung beglei-
teten diese neue Station. Eine Chefin, eine
Oberérztin... mehr arztliche Prasenz gab
esnicht. Dazu ein Pflegeteam, das sich mit
viel Engagement das damals vorhandene
Wissen {iber Palliativmedizin aneignete.
»Learning by doing“ war unser Tages-
geschaft.

Die Patientenkontakte auf anderen Ab-
teilungen beschrankten sich auf einmali-
ge Beratungen oder Ubernahmen auf die
Palliativstation. Die meisten Patienten
haben uns {iberwiegend in weit fortge-
schrittenen Krankheitsstadien erstmalig

kennengelernt und waren bei unserem
Erscheinen dngstlich bis panisch. Wir be-
nétigten viel Zeit und Geduld, um Vertrau-
en aufzubauen. Diese Situation war auch
fiir uns schwer zu ertragen. Uns wurde
zum ersten Mal bewusst, wie viele Pal-
liativpatienten auf anderen Abteilungen
behandelt werden und wie wenig wir die
Bediirfnisse auch nur anndhernd befrie-
digend konnten. 2008 entwickelten wir
ein neues Konzept fiir Palliativpatienten
in der Caritasklinik. Damit konnte 2009
der multiprofessionelle Konsiliardienst
implementiert werden. Die gesamte Ab-
teilung zog 2013 in das neu gebaute Haus
6 um. Jetzt hatten wir deutlich mehr Platz
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und es war anfangs sehr ungewohnt die
erhéhte Anzahl an Patienten und Angehd-
rige zu betreuen. Wir brauchten Zeit fiir
eine Umstrukturierung. Ein paar Gewohn-
heiten beschlossen den Umzug nicht mit-
zumachen und wir respektierten diese



Entscheidungen wund implementierten
neue Rituale. Das Team hat sich unter den
Leitungen zuerst von Frau Dr. Blatt-Bode-
wig und seit 2016 unter Dr. Distler stetig
weiterentwickelt. Zum Beispiel fand die
Aromatherapie einen inzwischen nicht
mehr wegzudenkenden Platz in unserem
Alltag. Wir achten darauf, dass alle Mitar-
beiter an spezifischen Fortbildungen teil-
nehmen. Im eigenen Haus bieten wir zwei-
mal im Jahr Fortbildungsveranstaltungen
an, die einen gesamten Samstagvormittag
in Anspruch nehmen. Unsere Seelsorgerin
und Psychologin haben frithzeitig Ehren-
amtliche nach einem eigenen Konzept aus-
gebildet. Diese Gruppe gehort seitdem zum
Team. Ebenfalls eine grof3e Bereicherung
stellen die Musik- und Kunsttherapeuten
dar. Unsere Bemiithungen wurden 2003
und 2009 mit dem Friederike-Fliedner-
Preis honoriert.

Da uns stidndig neue Ideen einfielen, die
wir aber nicht finanzieren konnten, erfolg-
te die Griindung eines Fordervereins. Nicht
nur Anschaffungen wie bequemes Mobili-
ar, Zuschiisse zu Fortbildungen, sondern
auch Veranstaltungen mit dem Ziel den
Palliativgedanken offentlich zu machen,
pragen die Arbeit des Férdervereins.

Bis Marz 2020 schien dieser Fluss der wie-
derkehrenden oder neuen Herausforde-
rungen unantastbar. Eine vertraute Rou-
tine, die nie langweilig wurde, da jeder
Patient sein eigenes Schicksal mitbringt.
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Seitdem wir uns mit einer Pandemie aus-
einandersetzen miissen, merken wir erst
wie uns der direkte Austausch mit der ge-
samten Familie eines Patienten fehlt. Der
Kérperkontakt ist auf Pflegemafinahmen
beschrankt. Die so wichtige Mimik; das
frohliche Lacheln verschwindet hinter
Masken. Unsere Besprechungen und die
hilfreichen Supervisionen fallen aus. Und
die Arbeit fallt jedem durch das stunden-
lange Tragen einer Mund/Nasenmaske
schwer. Wir miissen nun als Team dafiir
sorgen, dass Patienten nicht vor lauter
Heimweh eine notwendige Therapie ab-
brechen.

Unerheblich welche Herausforderungen
uns die Zukunft prasentiert. Wir wiirden
uns wiinschen, dass Patienten mit nicht
heilbaren Erkrankungen frithzeitig die
Moglichkeit einer palliativmedizinischen
Mitbehandlung erhalten.

Ausnahmen von der Regel, kreative indi-
viduelle Lésungen, und eine Atmosphére
schaffen, in der sich sowohl das Personal
alsauchPatienten gut aufgehoben fiihlen...
diese Eigenschaften der Palliativmedizin
diirfen nie verloren gehen.

Dr. Frauke Backes
Oberérztin der Palliativstation

www.caritasklinikum.de
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PALLIATIV-
STATION DES
SHG KLINIKUMS
MERZIG

MitgliederHier bestimmt der Patient den
Gang der Dinge

Palliativmedizin im Klinikum Merzig be-
deutet eine umfassende Betreuung und Be-
handlung von Patienten, die aufgrund ih-
rer schweren Erkrankung an Symptomen
leiden, die ihre Lebensqualitdt negativ be-
einflussen oder erheblich beeintrachtigen.
Das Palliativteam und die behandelnden
Arzte kiimmern sich um diese Patienten
und organisieren eine symptomorientierte
Therapie und andere Hilfen wie AHPZ
(Ambulantes Hospiz-Zentrum) oder die
Weiterversorgung durch Spezialisierte
Ambulante Pflegedienste (SAPV). Das
Teamist darin geschult, umfassend auf die
Bediirfnisse der erkrankten Patienten ein-
zugehen.WennsichdieKrankheitbereitsin
einem fortgeschrittenen, terminalen Stadi-
um befindet, wird der Sterbeprozess eben-
falls begleitet. Palliativmedizin ist also
gedachtfiirPatienten, deren Erkrankungen
so weit fortgeschritten sind, dass sie nicht
geheilt werden konnen. Bei diesen Patien-

ten ist die noch vorhandene Lebenszeit
sehr wertvoll, weil begrenzt und abseh-
bar. Diese Patienten entwickeln oft Sym-
ptome, die ein Leben unertrdglich ma-
chen kénnen, wie Schmerzen, Ubelkeit,
Erbrechen, Durchfall, Verstopfung, Luft-
not oder Angst. Wir konnen die Grund-
erkrankung dieser Patienten zwar nicht
heilen, kénnen aber die zusétzlich vorhan-
denen krankmachenden Symptome lin-
dern oder manchmal auch beseitigen, um
diebegrenzteLebenszeitsogutwiemaoglich
zunutzen. Ein Vorurteil besteht darin, dass
nur Krebserkrankungen behandlungsbe-
durftige Begleitsymptome verursachen.
Viele gutartige Erkrankungen, wie das
Endstadium einer Herz- oder Lungen-
erkrankung, eine Lebererkrankung, eine
Nierenerkrankung oder eine schwere
neurologische Erkrankung sind auf der
Palliativstation behandelbar. Der Aufent-
halt der Patienten variiert zwischen 7 und
21 Tagen, oft gelingt es, eine weitere Ver-
sorgungsstruktur in der hauslichen Um-
gebung aufzubauen, falls nicht méglich,
werden andere Versorgungsmaoglichkeiten
wie etwa die Unterbringung in einem Hos-

piz organisiert.
Privatsphdire und individuelle Betreuung

Auf der Palliativstation im Klinikum Mer-
zig liegen Sie als Patient alleine in einem
Zimmer. Sie haben eine Privatsphére.
Das Pflegepersonal hat deutlich weniger
Patienten zu betreuen und dadurch deut-
lich mehr Zeit fiir Sie. Die Betreuung ist



personlicher und individueller. Es gibt Zeit

fiir beruhigende Gesprache. Aufgrund der
guten Teamarbeit weifl jeder was zu tun
ist. Sie wissen sich in guten Hénden, Thre
Angste lassen nach, Sie lernen besser mit
Threr Krankheit und Thren Symptomen um-
zugehen. Wenn Sie entlassen werden, er-
stellen wir einen Behandlungsplan fiir Sie.

Fiir den Notfall gibt es ein Notfallmanage-
ment. Dadurch erfahren Sie mehr Sicher-
heit fiir die h&usliche Versorgung. Dabei
werden auch Thre Angehérigen mit einbe-
zogen und Sie lernen sich zu Hause besser
zurechtzufinden. Wahrend des stationi-
ren Aufenthalts stehen unseren Patienten
psychologisch geschulte Krafte zur Seite.
Sie bringen Thnen Bewdéltigungsstrategien
bei und zeigen Ihnen, wie man die noch
vorhandenen Ressourcen positiv und sinn-
voll nutzen kann. Seelsorger unterschied-
lichen Glaubens unterstiitzen die spiritu-
elle Stabilitat, wenn der Wunsch danach
besteht. Auf der Palliativstation wird der
Lebensrhythmus vom Patienten bestimmt
und nicht durch das Personal. Wir selbst
haben und nutzen Rituale, wir gehen aber
auch auf die Rituale unserer Patienten ein.

Unsere Physiotherapeuten sind téglich bei
uns im Einsatz, férdern Thre Mobilitat und
sorgen dafiir, dass Sie beweglich bleiben.
Zusatzliche Angebote einer Heilpraktike-
rin, Aromatherapie oder Musiktherapie
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sind Angebote, die zusatzlich in Anspruch
genommen werden kénnen.

Ein treuer Begleiter auf unserer Pallia-
tivstation ist nicht zuletzt unser kleiner
Vierbeiner Theo. Als Palliativhund hat
er langst die Herzen nicht nur unseres
Personals, sondern auch unserer Patien-
ten erobert. Mehrmals die Woche ist er
eigenstdndig unterwegs und macht seine
Patientenvisiten, lasst sich verwohnen,
streicheln und spendet selber Trost und
6ffnet die Herzen vieler unserer Patienten.
Weitere Informationen erhalten Sie bei
einem unverbindlichen Besuch auf unse-
re Palliativstation. Scheuen Sie sich nicht,
unsere Webseite zu besuchen und unter
,YouTube-Palliativstation am Klinikum
Merzig“ haben wir einen Videofilm iiber
unsere Arbeit gedreht und fiir Sie bereit-
gestellt.

Seit ihrem Wiedereinzug in ein eigenes
Gebaude im Jahr 2014 hat sich die Pallia-
tivstation am Klinikum fest etabliert und
erfahrt groffen Zuspruch. Die Einrichtung
verfiigt inzwischen tiber 10 Patientenzim-
mer, in denen im Bedarfsfall auch Angeho-
rige mit untergebracht werden kénnen.

Ansprechpartner
Chefarzt Dr. Peter Henkel
Leitende Oberérztin Nicole Miiller

http://mzg.shg-kliniken.de
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PALLIATIV-
MEDIZINISCHER
KONSILIAR-
DIENST IM
KLINIKUM
SAARBRUCKEN

Herzliche Gliickwiinsche vom Palliativmedi-
zinischen Konsiliardienst am Klinikum Saar-

briicken

Erstmals habe ich im Frithjahr 2017 erfah-
ren, dass am Klinikum Saarbriicken ein
Palliativmedizinischer ~ Konsiliardienst
ins Leben gerufen werden soll, fiir den
man eine Arztliche Leitung sucht. Und
obwohl ich immer sehr gerne Hausarztin
war, ist mir die Entscheidung, mich zu
bewerben, nicht schwergefallen. Die Ein-
richtung eines Palliativdienstes in einem
Krankenhaus ohne eigene Palliativsta-
tion, als wichtigen Schritt zur besseren
Versorgung schwerstkranker und ster-
bender Menschen, hat mich als neue Auf-
gabe sehr interessiert und ich war froh,

im Herbst die Zusage zu erhalten. Im Ap-
ril 2018 haben Annelie Gebel (Fachpflege-

kraft fiir Schmerztherapie, Onkologie und
Palliativmedizin) und ich die Tatigkeit im
Palliativdienst begonnen. Alle notwendi-
gen Formulare mussten erstellt werden,
daneben haben wir uns bekannt gemacht
durch Flyer, Beschilderungen und person-
liche Vorstellungen im ganzen Haus. Im
Team haben wir festgelegt, nach welchen
Standards wir arbeiten wollen und wie wir
uns die konsiliarische Tatigkeit vorstellen.
Nach und nach haben wir Ablaufe entwi-
ckelt, die sich fiir uns bis heute bewahrt
haben. Wir sind abteilungsiibergreifend
tatig, organisatorisch eigenstdndig und
arbeiten im multiprofessionellen Team,
aktuell mit 2 Arztinnen und 2 Pflegekrif-
ten, erganzt durch Mitarbeiter des Sozial-
dienstes und unsere Krankenhausseelsor-
ger. Erfreulicherweise haben wir bei der
Aufbauarbeit viel Unterstiitzung erfahren,
und zwar sowohl innerhalb als auch au-
Rerhalb des Krankenhauses.

An dieser Stelle mochte ich Herrn Paul
Herrlein, stellvertretend fiir die Landesar-



beitsgemeinschaft Hospiz Saarland e. V.,

deren Mitglied wir 2018 geworden sind,
besonders danken - fiir manche Aufmunte-
rung aber vor allem fiir gute Ratschlége, die
uns geholfen haben, Fehler zu vermeiden.
Ein Problem, mit dem die Palliativmedizin
zu kampfen hat, ist ihre Wahrnehmung
durch andere Fachrichtungen als Medizin
der Resignation. Die kurativen Abteilun-
gen erleben es manchmal als Niederlage,
wenn sie einen Palliativdienst einschalten
miissen. Auch Therapiezieldnderungen
auf Wunsch des Patienten konnen als
Kréankung erlebt werden, zumal wir doch
in der kurativen Medizin so viele Fort-
schritte und Innovationen zu verzeichnen
haben. Nun scheint der Kampf um Leben
und Gesundheit verloren und der Palliativ-
dienst kann nur noch versuchen, belasten-
de Symptome zu lindern oder einen Hos-
pizplatz zu finden.

Damit ein Palliativdienst erfolgreich
arbeiten kann, muss er von den Fachabtei-
lungen akzeptiert und angefragt werden.
Zu Beginn mussten wir viel Aufklarungs-
arbeit leisten, erkldren was wir tun und
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warum, wie ambulante palliativmedizini-
sche Unterstiitzung funktioniert und was
man bei Palliativpatienten beachten muss.
Es hilft, wenn man sich dariiber im Klaren
ist, dass wir ,Gaste“ der Fachabteilungen
sind, die uns einladen, unsere Meinung zu
duflern. Schwierigkeiten entstehen meist
durch schlechte Kommunikation mit den
Primé&rteams. In einem Akutkrankenhaus
ohne Palliativstation erschwert der Ent-
lassungsdruck und die damit verbundene
kurze Betreuungsdauer die Arbeit. Der ent-
scheidende Vorteil liegt jedoch darin, dass
auch mit relativ wenig Personal relativ
viel palliativmedizinische Versorgung ge-
wahrleistet werden kann.

Fiir die Zukunft wiirde ich mir wiinschen,
dass auch in kleineren Krankenh&usern
weitere Palliativdienste etabliert werden
und die Kooperation der Leistungserbrin-
ger im Interesse einer nahtlosen Versor-
gung unserer Patienten weiter geférdert
wird und einen hohen Stellenwert behilt.

Der Landesarbeitsgemeinschaft Hospiz Saar-
land e. V. machte ich im Namen des Klinikums
und unseres Palliativdienstes ganz herzlich
zum 20-jihrigen Jubildum gratulieren und
freue mich auf die zukiinftige Zusammen-

arbeit.

Claudia Bewermeier

www.klinikum-saarbruecken.de
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SAPV-SAAR-
SCHLEIFE

SAPV
SAARSCHLEIFE

Pl e
flege mit Herz U“‘i\l

Die Teams der SAPV Saarschleife
- Ein Unternehmen der Streit-Gruppe -
mit Stiitzpunkten in

Merzig-Schwemlingen
Hermeskeil
Serrig
Baumbholder

gratulieren der LAG Hospiz Saarlande. V.

herzlich zum 20-jihrigen Bestehen.

Wir bedanken uns fiir die gute langjihrige
Zusammenarbeit und wiinschen dem Verein

weiterhin eine erfolgreiche Zukunft.

www.streit-gruppe.de
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SAPV-TEAM
NEUNKIRCHEN/
ST. WENDEL

Im Mérz 2007 schloss die Marienhaus-
klinik St. Josef Krankenhaus Neunkirchen
zusammen mit der St. Jakobus gemeinniit-
zige GmbH mit dem VdAK/AEV Landes-
vertretung, der AOK Saarland und der IKK
Stidwest eine Vereinbarung, die integrier-
te optimierte Palliativversorgung in den
Landreisen Neunkirchen und St. Wendel
zu erbringen.

Was 2008 mit einem kleinen Team der in-
tegrierten Versorgung am St. Josefs Kran-
kenhaus Neunkirchen begann, hat sich
heute zu einem multiprofessionellen Team
der Spezialisierten Ambulanten Palliativ-
versorgung (SAPV) von {iber 15 Mitarbei-
terlnnen entwickelt. Das Team aus quali-
fizierten Arzten, Fachpflegekriften und
Sozialarbeitern bietet schwerstkranken
Menschen in den Landkreisen Neunkir-
chen und St. Wendel eine bestmdgliche
medizinische und palliativpflegerische
Versorgung, um ihnen ein menschenwiir-
diges Leben bis zum Tod in ihrem h&usli-
chen Umfeld zu erméglichen.

Mittlerweile hat das SAPV-Team Neun-
kirchen/St. Wendel seinen Standort nach

Schiffweiler verlegt, da die rdumlichen Ka-
pazititen im St. Josefs Krankenhaus wie
auch spater Am Bliicherfl6z in Neunkir-
chen fiir den stetig wachsenden Bedarf an
ambulanter palliativer Versorgung nicht
mehr ausreichten. Zur Unterstiitzung
des Teams iibernahm 2010 die St. Jako-
bus Hospiz gemeinniitzige GmbH die Ge-
schiftsbesorgung des Dienstes in Schiff-
weiler. Derzeit werden rund 500 Patienten
im Jahr zusammen mit dem ambulanten
Hospizdienst, niedergelassenen Arzten,
Pflegediensten und Pflegeheimen versorgt.

Das SAPV-Team Neunkirchen/St. Wendel
freut sich mit der Landesarbeitsgemeinschaft
Hospiz Saarland iiber das 20 jihrige Jubilium

und weiterhin auf eine gute Zusammenarbeit.

www.sapv-nk-wnd.de
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SAPV-TEAM
REGIONAL-
VERBAND /
SAARPFALZ-
KREIS

Bereits ab 2006 gelang es der St. Jakobus
Hospiz gemeinniitzige GmbH im Rahmen
eines integrierten Versorgungsvertrages
mit den Ersatzkassen, ein multiprofessio-
nelles Palliativteam zu organisieren. Der
Vertrag bezog sich zwar vorerst auf den
Regionalverband Saarbriicken, aber der
Grundstein fiir die heutige Spezialisierte
Ambulante Palliativversorgung (SAPV)
war gelegt.

In Zusammenarbeit mit der Marienhaus-
kliniken GmbH und der Saarldndischen
Heilstdtten GmbH konnte im Jahr 2008
unter Beteiligung von AOK Saarland und
IKK Siidwest die integrierte Versorgung
auf die Versorgung von Kindern und
Jugendlichen ausgeweitet werden.

\

So entstand am 01.01.2010 mit der Umset-
zung des Rechtsanspruchs auf Speziali-
sierte Ambulante Palliativversorgung die
bis heute geltende Struktur der SAPV im
Saarland.

ImJahr 2010 wurde die St. Jakobus gemein-
niitzige GmbH fiir Ihren Beitrag zur ,Ent-
wicklung der ambulanten Hospiz- und Pal-
liativversorgung des St. Jakob Hospizes
Saarbriicken und des Kinderhospiz Diens-
tes Saar seit 1994“ von der Deutschen Ge-
sellschaft fiir Palliativmedizin (DGP) mit
dem ,Griinenthal Forderpreis fiir ambu-
lante Palliativversorgung* ausgezeichnet.

Im Jahr 201 konnte ein weiteres SAPV-
Team des St. Jakobus Hospizes im Saar-
Pfalz-Kreis den Dienst aufnehmen. Im
gleichen Jahr erhielt die Abhandlung zur



,Pflegerische Krisenintervention in der

Spezialisierten Ambulanten Palliativver-
sorgung*, die von Mitarbeiterinnen des
Teams der Spezialisierten Ambulanten
Palliativversorgung des St. Jakobus Hos-
pizes eingereicht wurde, den Friederike-
Fliedner-Pflegepreis des Saarlandes.

Das St. Jakobus Hospiz versorgt mit seinen
beiden multiprofessionellen SAPV-Teams
im Regionalverband Saarbriicken und im
Saar-Pfalz-Kreis weit mehr als 1000 Pati-
enten im Jahr, das SAPV-Team fiir Kinder
und Jugendliche fast 90 Familien im Saar-
land und Rheinland-Pfalz.

www.stjakobushospiz.de

ab
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ST. BARBARA
HOSPIZ BOUS

Anfang April 2015 er6ffnete das Sankt Bar-
bara Hospiz in Bous als drittes stationa-
res Hospiz im Saarland seine Tiiren. Als
christlichem Trager war und ist es der Ca-
ritas Tragergesellschaft Saarbriicken mbH
(cts) ein zentrales Anliegen, auch und be-
sonders Menschen in der letzten Lebens-
phase professionell, liebevoll und ein-
fithlsam zu begleiten. Mit dem Erwachse-
nenhospiz rundete die cts ihr Angebot zur
Betreuung hilfebediirftiger Menschen ab.

Das Hospiz verfiigt tiber zehn wohnliche
Einzelzimmer und Gemeinschaftsraume,
geprégt von einer personlichen Atmospha-
re der Warme und Geborgenheit. Das spe-
ziell geschulte Personal ermdglicht eine
liebevolle pflegerische Betreuung, Linde-
rung der bestehenden Symptome und eine
spirituelle Begleitung, so dass ein Leben
in Wiirde und Selbstbestimmung bis zu-
letzt moglich wird und der letzte Lebens-
abschnitt so lange wie moglich in eigener
Verantwortung gestaltet werden kann. Der
Tagesablauf eines jeden Gastes wird indi-
viduell auf die persénlichen Bediirfnisse
abgestimmt.

Die Angehdérigenarbeit spielt eine beson-
ders wichtige Rolle. Diese werden mitbe-
treut und in die Trauerarbeit mit einbezo-
gen, die nicht erst mit dem Tod, sondern
bereits mit der Diagnose-Stellung beginnt.
Es ist wichtig, die Menschen frithzeitig
aufzufangen, Gesprache anzubieten und
auch medizinisches Hintergrundwissen
zu vermitteln, damit sie verstehen, wie

und warum sich ihre Lieben verdndern.

Eine wichtige Saule und fester Bestandteil
der Hospizarbeit in Bous ist das Ehren-
amt, das derzeit noch weiter ausgebaut
wird. Jeder Ehrenamtliche bringt seine
Personlichkeit, seine Qualititen und sein
Know-How mit und hat zudem einen ganz
personlichen, individuellen Umgang mit
den Gasten. Diese schétzen die familidre
Atmosphire, die durch Zusatzangebote
wie persénliche Gesprache oder gemein-
sames Kochen entsteht. Ohne die tatkraf-
tige Unterstiitzung des Fordervereins wa-
ren, zudem viele Angebote wie die Musik-
therapie, der jahrliche Weihnachtsbrunch,
Oasentage fiir ehrenamtliche Mitarbeiter
und das Sommerfest nicht moglich.



Auch das Thema Palliative Care spielt eine

wichtige Rolle bei der Pflege von schwerst-
kranken Menschen. Das Sankt Barbara
Hospiz ist spezialisiert auf die Symptom-
Kontrolle und geht besonders auf Begleit-
beschwerden der Erkrankungen wie Ubel-
keit, Atemnot oder Angstzustdnde ein, um
die Lebensqualitét so lange es geht erhal-
ten oder sogar steigern zu kénnen. Dazu
gehoren beispielsweise auch die Aroma-
pflege oder weitere naturheilkundliche
Pflegeangebote. Die Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter des Hospizes beobachten,
dass die Géste beim Einzug oft sehr dngst-
lich sind aufgrund der neuen Lebenssitu-
ation, aber schnell merken, dass sie gut
aufgehoben sind. Die Rund-um-die-Uhr-
Verfiigbarkeit von ausgebildetem Personal
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beruhigt und bewirkt, dass sie teilweise
sogar noch mal ein Stiick fitter werden.

Mit der geédnderten Rahmenvereinbarung
wurde das Personal zum 1. Januar 2019
noch weiter aufgestockt. Dadurch kann
eine noch bessere Versorgung der Géste si-
chergestellt werden. Jetzt sind auch nachts
immer zwei ausgebildete Fachkréfte vor
Ort. Der Bedarf an Hospizplatzen ist nach
wie vor sehr grof8 und es ist eine Tendenz

zuimmer jiingeren Gasten zu verzeichnen.

www.sankt-barbara-hospiz-bous.de
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AMBULANTES
HOSPIZ

ST. JAKOBUS
SAARBRUCKEN

Die St. Jakobus Hospiz gemeinniitzige
GmbH wurde vor mehr als 25 Jahren in
Saarbriicken gegriindet und wird von der
Barmbherzigen Briider Trier gGmbH, der
Caritas Tragergesellschaft Saarbriicken
mbH, der Marienhaus Kliniken GmbH
Waldbreitbach und der Krankenpflege-
genossenschaft der Schwestern vom
Heiligen Geist GmbH Koblenz getragen.

Am 02.01.1995 wurde die Arbeit mit
drei haupt- und drei ehrenamtlichen
Mitarbeitern aufgenommen, noch ganz
ohne irgendwelche rechtliche Rahmen-
bedingungen. Im ersten Jahr wurden
bereits 60 Patienten im Regionalverband
Saarbriickenund dariiber hinaus versorgt.

Schon frithzeitig hat sich das St. Jakobus
Hospiz darauf ausgerichtet, in der ambu-
lanten Versorgung von Schwerkranken
und Sterbenden iiber die fundierte ehren-
amtliche Begleitung hinaus eine auf die

Bediirfnisse der Sterbenden ausgerichte-
te ganzheitliche Versorgung, moglichst
durch multiprofessionelle Teams aus
Arzten, Pfleger, psychosozialen Fachkraf-
tenund Seelsorgern, vorzuhalten.

In den Anfangsjahren war dies nur in der
Palliativpflege moglich. Ab 2006 gelang
es, im Rahmen eines integrierten Versor-
gungsvertrages mit den Ersatzkassen,
ein multiprofessionelles Palliativteam zu
organisieren. Aus diesem Projekt her-
aus entstand dann mit der Umsetzung
des Rechtsanspruchs auf Spezialisierte
Ambulante Palliativversorgung ab 2010
die bis heute vorhandene Struktur der
SAPV im Saarland.

Neben der Mitbegriindung der Landes-
arbeitsgemeinschaft Hospiz war die
St. Jakobus Hospiz gemeinniitzige GmbH
auch beteiligt an der Entwicklung weiterer
Hospizangebote, so etwa dem ambulanten



Hospiz St. Josef Neunkirchen, dem ambu-

lanten Hospiz St. Michael in Volklingen
sowie dem Kinderhospizdienst Saar, der
heute als Kinderhospiz- und Palliativteam
Saar im Saarland und in Rheinland-Pfalz
Kinder und junge Erwachsene begleitet
und versorgt.

Die St. Jakobus Hospiz gemeinniit-
zige GmbH beschiftigt mittlerweile
iiber 110 haupt- und 200 ehrenamtliche
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter, die
jahrlich ca. 2000 Menschen und deren An-
gehorige im h&uslichen Umfeld sowie in
Alten- und Pflegeeinrichtungen beraten,
begleiten und versorgen. Zusétzlich gibt
es zahlreiche Angebote in der Trauer-
begleitung sowie in der Bildungsarbeit.

N

Die St. Jakobus Hospiz gGmbH wird auch
kiinftig in der LAG Hospiz Saarland e. V.
aktiv mitarbeiten, um die Hospiz- und
Palliativversorgung im Saarland stetig
voran zu bringen.

www.stjakobushospiz.de
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ZENTRUM

FUR PALLIA-
TIVMEDIZIN
UND KINDER-
SCHMERZ-
THERAPIE AM
UNIVERSITATS-
KLINIKUM DES
SAARLANDES

Das Zentrum fiir altersiibergreifende Pal-
liativmedizin und Kinderschmerztherapie
wurde im April 2010 neu gegriindet als ei-
genstdndige Hauptfachabteilung. Bei der
Griindung bestand die Personalausstat-
tung aus zwei halben Arztstellen, einer Se-
kretariatsstelle und einer Pflegestelle. Mit
dieser kleinen Truppe wurde ein innerkli-
nischer Palliativdienst am Universitatskli-
nikum des Saarlandes entwickelt und eta-
bliert. Im Griindungsjahr wurden von uns
rund 200 Patienten in 15 verschiedenen

Hauptfachabteilungen des Universitéts-

klinikums mitversorgt. Im Jahr 2019 waren
es schon {iber 1.500 Patienten in mehr als
30 Kliniken und Zentren des Universitéts-
klinikums des Saarlandes.

Im Oktober 2016 konnte dann nach lan-
gerem Vorlauf die zumindest europaweit
erste und auch bislang einzige altersiiber-
greifende Palliativstation erdffnet werden
mit 12 Betten. Fiir dieses besondere Kon-
zept wurden wir vom Bundesprasidenten
als besonderer Ort ausgezeichnet. Im Jahr
2018 waren wir mit an der Griindung eines
im Bereich der Stidwestpfalz tatigen SAPV-
Teams beteiligt, im Jahr 2019 konnten wir
eine altersiibergreifende Palliativ-Ambu-
lanz als Hochschulambulanz am Univer-
sitdtsklinikum des Saarlandes etablieren.
Hier kénnen auf Zuweisung eines jedwe-
den Facharztes Menschen jeden Alters mit



. "
men HF der Pal'l'mﬁvstaﬁun

lebensbegrenzenden Erkrankungen Bera-

tung, Hilfe und auch medikamentése The-
rapien erhalten.

Nichstes Grofprojekt ist die Etablierung
von zwei stationdren Hospizen am Stand-
ort Homburg: ein Kinder-, Jugendlichen-
und junge Erwachsenen-Hospiz und ein
Erwachsenen-Hospiz. Hier hoffen wir,
dass wir spéatestens im Jahr 2023 die ers-
ten Patienten bzw. Giste begriiffen diir-
fen. Ebenfalls neu etabliert werden konn-
te das Projekt KLEE, eine Beratungsstelle
fiir Kinder und Jugendliche lebensbegren-
zend erkrankter oder verstorbener Eltern.
Dieses aktuell stiftungs- und spendenfi-
nanzierte Projekt bietet schnelle und un-
biirokratische Hilfe fiir betroffene Kinder
und Jugendliche. Hier wére es wiinschens-
wert, dieses spendenfinanzierte Projekt
moglichst schnell in die Regelversorgung
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zu tberfithren. Weitere Zukunftsvisionen
wéren dann ein Schulungszentrum und
ein Forschungszentrum, das sich mit spe-
zifischen Fragestellungen der Versorgung
lebensbegrenzt erkrankter Menschen
wissenschaftlich auseinandersetzt. Ganz
wunderbar wire natiirlich auch die Eta-
blierung eines eigenen Lehrstuhles fiir
Palliativmedizin hier am Universitéts-
klinikum, denn wir sind zwar eine eigen-
stdndige Hauptfachabteilung, jedoch ohne
echte Verankerung im Bereich der Medizi-

nischen Fakultat.

Die Entwicklung in den letzten 10 Jahren
war fiir uns ziemlich rasant. So sind wir
von vier Mitarbeitern in 2010 bei mittler-
weile iiber 60 Mitarbeitern angekommen.
Mit dem weiteren Ausbau der Strukturen
wie geschildert gehen wir davon aus, dass
wir spétestens in fiinf bis zehn Jahren bei
tiber 100 Mitarbeitern sein werden und
eine wirklich umfassende alters- und sek-
toreniibergreifende Versorgung fiir Pal-
liativpatienten hier am Standort Homburg

anbieten kdnnen.

www.uniklinikum-saarland.de
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Adressen

St. Jakobus Hospiz gGmbH

H 0 S P I Z' EisenbahnstraRe 18
UND PALLIATIV- =7

Tel.: 0681 92700-0

EINRIGHTUNGEN Fax: 0681 92700-13

info@stjakobushospiz.de

I M SA A R I_ A N D www.stjakobushospiz.de

Suchen Sie Kontakt zu einer

Lo . . Ambulantes Hospi
Hospizeinrichtung in Ihrer Néihe? rowiantes Fosplz

St. Michael Volklingen

Auf den folgenden Seiten finden Sie die
Kreppstrafie1

Adressen aller aktuellen Hospiz- und
66333 Volklingen

Palliativeinrichtungen im Saarland.
Tel.: 06898 75907-95

Stand 1. Juli 2020
Fax: 06898 75907-96

kontakt@hospiz-voelklingen.de
www.hospiz-voelklingen.de

SAPV-Team
Regionalverband Saarbriicken

St. Jakobus Hospiz gGmbH
Eisenbahnstrafie 18
66117 Saarbriicken

Tel.: 0681 92700-0
Fax: 0681 92700-13

info@stjakobushospiz.de
www.stjakobushospiz.de



Palliativstation des
Caritas Klinikum Saarbriicken

Rheinstrafle 2
66113 Saarbriicken

Tel.: 0681 406 1151 (Sekretariat)
Fax: 0681 406 1153

Tel.: 0681 406 1152 (Station)
Fax: 0681 406 1159

palliativ@caritasklinikum.de

www.caritasklinikum.de

Paul Marien Hospiz

Grof3herzog-Friedrich-Strafle 44
66111 Saarbriicken

Tel.: 0681 3886-600
Fax: 0681 3886-632

ute.seibert@kreuznacherdiakonie.de

www.kreuznacherdiakonie.de

Palliativmedizinischer
Konsiliardienst im
Klinikum Saarbriicken

Winterberg1
66119 Saarbriicken

Tel.: 0681 963-2802
Fax: 0681 963-2807

www.klinikum-saarbriicken.de

LANDKREIS MERZIG-WADERN

Ambulante Hospiz- und
Palliativberatungszentren
Caritas Saar Hochwald

AHPZ Saarlouis,
AHPZ Merzig-Wadern

Bergstr. 40
66701 Beckingen

Tel.: 06835 60795-0
Fax: 06835 60795-40

info@ambhospiz-caritas.de

www.caritas-saar-hochwald.de

SAPV Saarschleife

Luxemburger Str. 49-51
66663 Merzig-Schwemlingen

Tel.: 06861 9383156

info@sapv-saarschleife.de
www.sapv-saarschleife.de

Palliativstation am
Klinikum Merzig SHG

Trierer Str. 148
66663 Merzig

Tel.: 06861 70513-01
Fax: 06861 70513-02

http://mzg.shg-kliniken.de
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LANDKREIS NEUNKIRCHEN

Ambulantes Hospiz
St. Josef Neunkirchen

Klinikweg1-5
66539 Neunkirchen

Tel.: 06821 363-2175
Fax: 06821 363-2635

info@hospiz-nk.de
www.hospiz-nk.de

Initiative zur Betreuung
Schwerstkranker und
Threr Angehorigen e. V. IBSA

Berliner Str. 29
66589 Merchweiler

Tel.: 06825 96064

info@ibsa-ev.de

www.ibsa-ev.de

Ambulanter Hospizdienst Saar

Enggass10
66564 Ottweiler

Tel.: 06824 90790-88

info@ahd-saar.de
www.ahd-saar.de

Hospizteam Illtal e. V.

Kossmannstr. 11
66571 Eppelborn

Tel.: 06881 9829-800

info@hospizteam-illtal.de
www.hospizteam-illtal.de

SAPV-Team
Neunkirchen und St. Wendel

Pestalozzistr. 25
66578 Schiffweiler

Tel.: 06821 931-550
Fax: 06821 931-5520

info@sapv-nk-wnd.de

www.sapv-nk-wnd.de

Fliedner Hospiz Neunkirchen

Theodor-Fliedner-Str. 12a
66538 Neunkirchen

Tel.: 06821 901-901
Fax: 06821 901-902

ute.seibert@kreuznacherdiakonie.de

www.kreuznacherdiakonie.de



LANDKREIS ST. WENDEL

Christliche Hospizhilfe
im Landkreis St. Wendel

Luisenstr. 28
66606 St. Wendel

Tel.: 06851 8697-01
Fax: 06851 8697-03

info@hospizhilfe.stwendel.de
www.hospizhilfe-stwendel.de

SAPV-Team
Neunkirchen und St. Wendel

Pestalozzistr. 25
66578 Schiffweiler

Tel.: 06821 931-550
Fax: 06821 931-5520

info@sapv-nk-wnd.de

www.sapv-nk-wnd.de

Fachbereich Palliativmedizin

Marienkrankenhaus St. Wendel

Am Hirschberg1a
66606 St. Wendel

Tel.: 06851 5920-01
Fax: 06851 5922-00

palliativwnd@marienhaus.de
www.mkh-wnd.de

Hospiz Emmaus
gGmbH

Am Hirschbergic
66606 St. Wendel

Tel.: 06851 80009-0
Fax: 06851 80009-29

hospizemmaus@web.de
www.hospizemmaus.de

Caritas Seniorenzentrum
Haus am See

Zur Altenheimstétte
66625 Neunkirchen/Nahe

Tel.: 06852 908-0

d.fitzpatrick@haus-am-see.de
www.haus-am-see.de
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LANDKREIS SAARLOUIS

Ambulante Hospiz- und
Palliativberatungszentren
Caritas Saar-Hochwald

AHPZ Saarlouis, AHPZ Merzig

Bergstr. 40
66701 Beckingen

Tel.: 06835 60795-0
Fax: 06835 60795-40

info@ambhospiz-caritas.de
www.caritas-saar-hochwald.de

Christlicher Hospizkreis
Saarlouise. V.

Kaiser-Friedrich-Ring 46
66740 Saarlouis

Tel.: 06831 43181

joerg.beckers@t-online.de
www.hospizkreis-sls.de

Hospizgruppe Schwalbach

Hauptstrafie 92
66359 Schwalbach

Tel.: 06834 571160

anja.wrona@schwalbach-saar.de

www.schwalbach-saar.de/hospizarbeit

Hospizverein St. Nikolaus
Rehlingen-Siersburg

Am Marienberg13
66780 Rehlingen-Siersburg

Tel.: 06835 6070159
Mobil: 0171469 7101

HospizSanktNik@t-online.de
www.hospizverein-st-nikolaus.de

Klinik fiir Onkologie,
Strahlentherapie und Palliativ-
medizin am Marienhausklinikum
St. Elisabeth Saarlouis

Kapuzinerstrafie 4
66740 Saarlouis

Tel.: 06831 162053
Fax: 06831 62153

www.marienhaus-klinikum-saar.de

SAPV Saarschleife

Luxemburger Str. 49-51
66663 Merzig-Schwemlingen

Tel.: 06861 9383156

info@sapv-saarschleife.de
www.sapv-saarschleife.de



St. Barbara Hospiz Bous

Klosterweg1
66359 Bous

Tel.: 06834 920-4155
Fax: 06834 920-4159

info@sankt-barbara-hospiz-bous.de
www.sankt-barbara-hospiz-bous.de

Hospiz Christophorus

Rathausplatz 3
66839 Schmelz

Tel.: 06887 900760

info@hospiz-christophorus.de
www.hospiz-christophorus.de
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SAARPFALZKREIS

Okumenischer Ambulanter Universititsklinikum des Saarlandes
Hospiz- und Palliativberatungs- Zentrum fiir Palliativmedizin und
dienst Saarpfalz Kinderschmerztherapie

Mainzer Str. 6 Geb&ude 69, Dachgeschofd

66424 Homburg 66421 Homburg

Tel.: 06841 97286-13 Tel.: 06841 1628510

Fax: 06841 97286-29 Fax: 068411628519
ahpb@caritas-speyer.de palliativ@uniklinikum-saarland.de
www.caritas-zentrum-saarpfalz.de www.uniklinikum-saarland.de

Hospizverein Saarpfalze. V.

Friedrichstr. 24
66450 Bexbach

Tel.: 06826 3679

juergengroetschel@gmzx.de
www.hospizvereinsaarpfalz.de

SAPV-Team Saarpfalz-Kreis

Talstr. 35-37
66424 Homburg

Tel.: 06841 9728610

saarpfalz@stjakobushospiz.de

www.stjakobushospiz.de
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HOSPIZ- UND PALLIATIVANGEBOTE FUR KINDER UND JUGENDLICHE

Kinderhospiz- &
Palliativteam Saar

Hauptstr. 155
66589 Merchweiler

Tel.: 06825 9540910

info@kinderhospizdienst-saar.de
www.kinderhospizdienst-saar.de

Padiatrischpalliative
Kriseninterventionseinheit
der Marienhausklinik St. Josef
Neunkirchen (Kohlhof)

Klinikweg1-5

66539 Neunkirchen
Tel.: 06821 3632400
Fax: 06821 3632638

np.koh@marienhaus.de
www.marienhausklinik-st-josef-kohlhof.de

Universitatsklinikum des Saarlandes
Zentrum fiir Palliativmedizin und
Kinderschmerztherapie

Gebdude 69, Dachgeschofl
66421 Homburg

Tel.: 06841 1628-510
Fax: 068411628-519

palliativ@uniklinikum-saarland.de

www.uniklinikum-saarland.de

Netzwerk fiir das
schwerkranke Kind

Kinderhospiz-und Palliativteam
Saar Geschéftsstelle
Netzwerkkoordinatorin Stefanie Molter

Eisenbahnstrafle 18
66117 Saarbriicken

Tel.: 0681 92700-34
Fax: 0681 92700-25

stefanie.molter@stjakobushospiz.de

www.netzwerk-swk.saarland
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WEITERE REGIONALE UND UBERREGIONALE ADRESSEN

Landesarbeitsgemeinschaft Diakonisches Werk
Hospiz Saarlande. V. an der Saar
Eisenbahnstr.18 Rembrandtstr. 17-19
66117 Saarbriicken 66540 Neunkirchen
Tel.: 0681 76040-34 Tel.: 06821 956-0
lag@hospiz-saarland.de gf@dwsaar.de

www.hospiz-saarland.de www.diakonie-saar.de

Deutscher Hospiz- und Caritasverband fiir

Palliativ Verband e. V. die Diozese Triere. V.

Aachener Strafle 5
10713 Berlin

Tel.: 030 8200758-0
Fax: 030 8200758-13

info@dhpv.de
www.dhpv.de

Deutsche Gesellschaft

fiir Palliativmedizine. V.

Aachener Str.5
10713 Berlin

Tel.: 030 3010100-0
Fax: 030 3010100-16

dgp@dgpalliativmedizin.de
www.dgpalliativmedizin.de

Sichelstrafie 10
54290 Trier

Tel.: 0651 9493 -0

info@caritas-trier.de

www.caritas-trier.de



Ambulantes Ethik-Komitee Notizen
der Arztekammer des Saarlandes

Faktoreistr. 4
66111 Saarbriicken

Kontakt

Sabine Blank

Tel.: 0681 4003 -274
Fax: 0681 4003 -380

Kontakt

Anja Kondziela

Tel.: 0681 4003-278
Fax: 0681 4003-370

ambulantes-ethik-komitee@aeksaar.de

www.aerztekammer-saarland.de

Ministerium fiir Soziales,
Gesundheit, Frauen und Familie

Abt. D Sozialversicherung,
Gesundheits- und Pflegeberufe,
Krankenhauswesen

Abteilungsleiter Herr Guido Fries

Franz-Josef-Roder-Str. 23
66119 Saarbriicken
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»Hospizarbeit
im Saarland —
fureinander
da sein.“



