Uberblick der

Unterstutzungsangebote

Je nach Form der Versorgung bzw. Be-
gleitung umfasst die Unterstitzung unter
anderem:

- Beratung und Begleitung von Betroffe-
nen sowie An- und Zugehorigen

« Medizinische und pflegerische
Versorgung

» Psychosoziale Unterstitzung

- Trauerbegleitung — auch Uber den Tod
hinaus

- Hilfe bei der Planung der letzten
Lebensphase

Voraussetzungen

Der Zugang ist je nach Angebot unter-
schiedlich:

Ambulante Hospizdienste konnen direkt
kontaktiert werden. Fur alle weiteren
Leistungen ist eine entsprechende Ver-
ordnung erforderlich (z.B. SAPV-Verord-
nung, Hospiz-Notwendigkeitsbescheini-
gung etc.).

Kostenlibernahme

Hospizbegleitung und palliative Versor-
gung sind fur Betroffene in der Regel
kostenfrei. Die Finanzierung erfolgt dber
Kranken- und Pflegekassen.

Weitere Informationen

Ansprechstellen im Land NRW zur
Palliativversorgung, Hospizarbeit und
Angehorigenbegleitung
www.alpha-nrw.de

Wegweiser der Deutschen Gesellschaft
far Palliativmedizin
www.wegweiser-hospiz-
palliativmedizin.de

Hospizlotse des Verbands der Ersatzkassen
www.hospizlotse.de

Kontakt
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Wenn ein Mensch schwer und unheilbar
erkrankt oder sich in seiner letzten Le-
bensphase befindet, verandert sich vieles.
FUr Betroffene und ihre An- und Zugehori-
gen stellen sich in dieser Situation oft viele
Fragen.

Unterstutzung zu Hause

Viele Menschen wunschen sich, mog-
lichst lange in ihrer vertrauten Umgebung
zu bleiben. Dies ermdglichen unterschied-
liche Formen der palliativen Versorgung
und hospizlichen Begleitung:

Unterstitzung in

Einrichtungen

Wenn eine Versorgung im hauslichen
Umfeld oder in anderen Einrichtungen
nicht (mehr) moglich oder nicht ausrei-
chend ist, stehen verschiedene weitere
Angebote der Betreuung und Begleitung
zur Verfugung:

Palliative Versorgung und Hospizarbeit
bieten Unterstutzung, Orientierung und
Begleitung. Sie setzen nicht erst in den
letzten Lebenstagen an, sondern kdnnen

- Allgemeine ambulante
Palliativversorgung (AAPV)

Qua”ﬁZierte Ath*innen und PﬂegefaCh‘ - Palliativstationen im Krankenhaus

frihzeitig in die Versorgung integriert
werden.

Was ist palliative Versorgung?

Palliative Versorgung richtet sich an Men-
schen mit einer nicht heilbaren, fortschrei-
tenden Erkrankung. Im Mittelpunkt steht
eine ganzheitliche Begleitung des Men-
schen mit seinen individuellen Bedurfnis-
sen. Das bedeutet:

» Linderung von Schmerzen und
korperlichen Beschwerden

» Unterstltzung bei Angst, Unsicherheit
und Trauer

» Entlastung von An- und Zugehorigen

« Raum fur personliche, kulturelle und
spirituelle Fragen

- Trauerbegleitung

Ziel ist es, Lebensqualitat zu erhalten,
Leid zu lindern und ein selbstbestimm-
tes Leben bis zuletzt zu ermoglichen.

personen betreuen in Zusammenarbeit
mit Hospizdiensten sowie weiteren Unter-
stltzungsangeboten aus dem Gesund-
heits- und Sozialbereich (auch ,Netz-
werkpartner*innen” genannt)

- Spezialisierte ambulante
Palliativversorgung (SAPV)
Spezialisierte Arzt*innen und Pflege-
fachpersonen versorgen gemeinsam
mit weiteren Netzwerkpartner*innen
Menschen mit sehr komplexen oder be-
lastenden Symptomen mit dem Ziel, die
Betreuung zu Hause zu sichern.

- Ambulante Hospizdienste
Ehrenamtliche Begleiter*innen unterstut-
zen Betroffene und Angehdrige im Alltag
sowie in der letzten Lebensphase.

Hospizliche Begleitung und palliative
Versorgung sind auch in Pflegeheimen,
Krankenhausern und Einrichtungen der
Behindertenhilfe durch Kooperationen
vor Ort moglich.

bieten eine spezialisierte Behandlung
bei komplexen Beschwerden mit dem
Ziel, die Symptome zu stabilisieren und
eine Rickkehr nach Hause zu ermdg-
lichen.

- Stationares Hospiz

ist ein Wohnort fUr die letzte Lebens-
phase, wenn die Versorgung zu Hause
nicht mehr maglich ist.

- Tageshospiz /Teilstationdres Hospiz
erganzt die hausliche Versorgung durch
eine tageweise Begleitung und kann
damit sowohl Betroffene als auch An-
gehdrige entlasten.




