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FURSORGLICHE BEGLEITUNG:
MEDIZIN AM LEBENSENDE

LIEBE LESERIN, LIEBER LESER,

nur wenige Menschen denken bei guter Gesundheit
Uber das Sterben und ihre letzte Lebenszeit nach.
Viele mochten sich damit nicht befassen. Und wer da-
riber nachdenkt, hat oft Angst, unter Schmerzen lei-
den zu mussen oder abhangig von Maschinen und
den Entscheidungen anderer zu sein.

In dieser Information erfahren Sie, welche Unterstit-
zung es gibt und wer Sie am Lebensende begleiten
kann. Sie lesen hier auch, wie Sie selbst Vorsorge fir
diese Zeit treffen kdnnen.

Auf einen Blick: Medizin am Lebensende

m Schwerkranke sollen in Wirde und geborgen ihre
letzte Lebenszeit verbringen. Arztinnen, Arzte,
Pflegende und andere kénnen viel dazu beitragen.

m Sterbende kénnen zu Hause, im Pflegeheim,
Krankenhaus oder Hospiz betreut werden.

m Es wird behutsam erwogen, welche Malinahmen
helfen — und welche nicht.

m Mit einer Patientenverfiigung und einer Vorsorge-
vollmacht konnen Sie lhren letzten Lebensab-
schnitt mitbestimmen.

» WAS KANN MEDIZIN AM LEBENSENDE
LEISTEN?

Am Lebensende geht es nicht mehr darum, um jeden
Preis das Leben zu verlangern. Vielmehr soll behut-
sam herausgefunden werden, was Ihnen hilft und was
nicht. Das ist Aufgabe der Palliativversorgung.
Fachleute aus verschiedenen Bereichen wie Pflege,
Medizin, Sozialarbeit oder Seelsorge arbeiten hier zu-
sammen. Sie kdnnen keine Wunder vollbringen. Aber
sie sind fur Sie da und kdnnen Beschwerden oft wirk-
sam lindern. Ehrenamtlich Tatige in der Hospizarbeit
unterstltzen diese Arbeit, indem sie Gesprache flihren
oder Nachtwachen halten.
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» BEGLEITUNG IN DER STERBEPHASE

Zum Lebensende hin kdnnen die korperlichen und
geistigen Krafte zunehmend nachlassen. Sterbende
verlieren das Interesse an Essen, Trinken und Kon-
takt. Das ist normal und gehért zum Sterben.

Ernahrung: Es kann schwer auszuhalten sein, wenn
jemand nicht essen oder trinken mochte. Doch kunst-
liche Zufuhr kann fiir viele Sterbende eine unnétige
Belastung sein. Hunger und Durst sollten nur noch
gestillt werden, wenn der betroffene Mensch dies
aulert.

Schmerzen: Viele flirchten sich vor unertraglichen
Schmerzen am Lebensende. Schmerzen lassen sich
aber meist lindern.

Unertragliche Beschwerden: Um schwerstes Leid
zu lindern, gibt es Medikamente, die das Bewusstsein
dampfen. Dies ist nur sehr selten wirklich nétig. Es
kann aber entlastend sein zu wissen, dass es diese
Maglichkeit gibt.

Verzicht auf lebensverlangernde Behandlungen:
In der letzten Lebensphase geht es fir viele nicht mehr
darum, eine Erkrankung zu bekampfen. Wichtiger
wird, die verbleibende Lebenszeit mdglichst ohne Be-
eintrachtigung durch medizinische MalRnahmen zu ge-
stalten. Medizinische Eingriffe, Nebenwirkungen von
Medikamenten, haufige Arztbesuche oder Aufenthalte
im Krankenhaus kénnen belasten. Manche mdchten
das nicht mehr in Kauf nehmen.

Sie haben das Recht, jede Behandlung abzulehnen.
Wenn Sie es wiinschen, kann das Behandlungsteam
auch lebenserhaltende MaRnahmen wie kiinstliche
Beatmung unterlassen oder beenden. Wichtig ist,
dass Sie dies friihzeitig in einer Patientenverfiigung
festlegen. Mehr dazu lesen Sie auf der Riickseite.
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» VORSORGEVOLLMACHT UND
PATIENTENVERFUGUNG

In einer Vorsorgevolimacht und Patientenverfiigung
koénnen Sie vorsorglich festlegen, wie Sie Ihren letzten
Lebensabschnitt gestalten mochten.

Mit einer Vorsorgevollmacht kdnnen Sie eine Person
Ihres Vertrauens beauftragen, bestimmte Angelegen-
heiten fir Sie zu erledigen, wenn Sie selbst nicht mehr
entscheidungsfahig sind. Dazu gehort unter anderem,
rechtsverbindliche Erklarungen abzugeben. Die Vor-
sorgevollmacht gilt nur im Original. Sie kdnnen sie je-
derzeit andern oder widerrufen.

Mit einer Patientenverfligung legen Sie fest, was in be-
stimmten Situationen medizinisch unternommen werden
soll oder zu unterlassen ist. Sie kdnnen dort festlegen,
wann eine Wiederbelebung erfolgen soll oder wann
lebenserhaltende Gerate abgeschaltet werden sollen.

Auf den Internet-Seiten des Bundesministeriums der
Justiz und fur Verbraucherschutz finden Sie
Informationen zum Betreuungsrecht sowie Musterfor-
mulare und Textbausteine zu Patientenverfigungen,
Vorsorgevollmachten und Betreuungsverfiigungen:
www.bmjv.de.

» ZU HAUSE, KRANKENHAUS ODER HOSPIZ

Méchten Sie zu Hause lhre letzte Lebenszeit verbrin-
gen, ist entscheidend, ob Sie jemanden haben, der Sie
pflegen kann, und ob Ihre Wohnsituation es zulasst.
Arztinnen und Arzte, meist lhre Hausarztin oder lhr
Hausarzt, und Pflegeteams kommen zu lhnen nach
Hause.

Ist eine Behandlung im Krankenhaus erforderlich, kon-
nen Sie auf einer Normalstation oder Palliativ-Station
betreut werden.

» MEHR INFORMATIONEN

Quellen, Methodik und Links

Palliativversorgung

Geht es Ihnen wieder besser, entlasst man Sie nach
Hause oder in ein Hospiz. Ein Hospiz ist ein Ort, an
dem Schwerkranke und Sterbende bis zum Lebens-
ende betreut werden, wenn eine Behandlung im Kran-
kenhaus nicht nétig, aber eine Pflege zu Hause nicht
maoglich ist.

» WAS SIE TUN KONNEN: VORSORGE TREF-
FEN, ANDERE INS VERTRAUEN ZIEHEN

m Jeder kann einmal in die Lage geraten, nicht mehr
fur sich entscheiden zu kénnen. Uberlegen Sie fiir
diesen Fall, ob Sie Vorsorge mit einer Patienten-
verfigung und einer Vorsorgevollmacht treffen
mochten.

m Sprechen Sie mit Menschen, die Ihnen naheste-
hen, Gber lhre Werte und Wiinsche. Je mehr diese
Uber Sie wissen, desto eher kdnnen sie in lhrem
Sinne entscheiden, wenn Sie es selbst nicht mehr
konnen.

m Es kann hilfreich sein, mit lhrer Hausarztin oder
Ihrem Hausarzt friihzeitig dartber zu sprechen, wie
Sie sich lhre letzte Lebenszeit vorstellen.

m In jeder Lebensphase gilt: Sie entscheiden selbst,
welche Mallnahmen Sie auf sich nehmen wollen.
Sie kénnen diese auch ablehnen oder vorzeitig be-
enden, zum Beispiel eine kunstliche Ernahrung.
Sprechen Sie das offen an.

m Sie mussen Beschwerden nicht tapfer ertragen.
Sagen Sie, wenn es lhnen nicht gut geht und las-
sen Sie sich helfen.

m Hilfe bei sozialen oder rechtlichen Fragen erhalten
Sie zum Beispiel durch Sozialdienste, Beratungs-
stellen oder Selbsthilfe-Organisationen.

m Ein Verzeichnis flir Hospize finden Sie hier:
www.wegweiser-hospiz-palliativmedizin.de.

Diese Information beruht unter anderem auf der “Erweiterten S3-Leitlinie Palliativmedizin fiir Patienten mit einer nicht-
heilbaren Krebserkrankung® (Registernummer: 128 - 0010L) und deren Patientenleitlinie des Leitlinienprogramms
Onkologie. Das Programm wird getragen von der Arbeitsgemeinschaft der Wissenschaftlichen Medizinischen Fachgesell-
schaften, der Deutschen Krebsgesellschaft und der Deutschen Krebshilfe.

Methodik und Quellen: www.patienten-information.de/kurzinformationen/medizin-am-lebensende#methodik

Kontakt Selbsthilfe

Wo Sie eine Selbsthilfegruppe in Ihrer Nahe finden, erfahren Sie bei der NAKOS (Nationale Kontakt- und Informations-
stelle zur Anregung und Unterstiitzung von Selbsthilfegruppen): www.nakos.de, Telefon: 030 3101 8960

Verantwortlich fur den Inhalt:

Arztliches Zentrum fiir Qualitét in der Medizin (AZQ)

Im Auftrag von: Kassenarztliche Bundesvereinigung (KBV)
und Bundesérztekammer (BAK)

Telefax: 030 4005-2555

E-Mail: patienteninformation@azq.de
www.patienten-information.de
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