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,, Verstehst
du MICH?”
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Editorial

Eine schéne Aufgabe in meiner
beruflichen Laufbahn war die Leitung
der Einrichtungen fiir Menschen mit
kognitiven Beeintrachtigungen von
2001 - 2008 in Retz. Dabei gab es auch
Zeiten, in denen Mitbewohnerinnen alt
wurden, erkrankt und verstorben sind
und sich die Frage gestellt hat, wie

wir mit diesen Situationen umgehen.
Ich bin heute noch sehr froh, dass mit
Renate Trauner eine sehr engagierte

und umsichtige Pastoralassistentin vor
Ort war (und noch ist) und sich eine gute
Kultur des Trauerns entwickelt hat. Es gab
viel Unsicherheit, Unwissen, Angst und
Sorge bei den Mitarbeiterlnnen, wie denn
mit Tod und Trauer umzugehen ist. In
Besprechungen konnte zwar theoretisch
Uberlegt und geplant werden, wie wir
reagieren, aber erst als wirkliche Todesfélle
im Haus erlebt wurden, ist die Sicherheit
entstanden, dass der Tod ein Teil des
Lebens ist und auch hier gut begleitet
werden kann.

Es waren v.a. Rituale des Abschied-
nehmens, die flr die Mitbewohnerlnnen
eine groBe Bedeutung hatten. Eine

Kerze, ein Bild, ein Ort der Erinnerung
wurden zum wichtigen Element. Auch

die Betstunde im Wohnhaus haben viele
besucht und dabei Abschied genommen.
In den letzten Jahren habe ich fast
vergessen, welche schénen Momente mir
damals geschenkt wurden. Momente, in
denen wir gemeinsam traurig waren, aber
auch in Freude an Verstorbene gedacht
haben. Diese Erlebnisse haben mir auch
fUr andere Trauersituationen Mut gemacht
und Kraft gegeben. Ich bin froh, dass ich
durch diese Zeitung wieder daran erinnert
wurde. Und vielleicht vermag sie auch
anderen Zuversicht fUr diese besonderen
Momente geben.

o filty

Hannes Ziéelsberger,
Direktor der Caritas der Didzese St. Polten

Wie trauerst du”?

Trauerbegleitung von Menschen mit
intellektueller Beeintrachtigung

Sehr lange ist es her, Uber zwei
Jahrzehnte, da bin ich beim Schlen-
dern durch die StraBen von London
bei einem StraBenmusiker stehen-
und hangengeblieben. Seine Musik
hat mich berthrt, aber noch viel
mehr die zwei Madchen mit Down-
Syndrom, die dort tanzten: ausgelas-
sen, glicklich und lebenswild. Ich
habe mir damals gedacht, wie schén
es ist, ihnen dabei zuzusehen, wie
sehr ich sie um diesen Mut, das
Vergessen von Konventionen, diese
unbandige Lebenslust, das Leben im
Moment beneide.

Noch Jahre spater, wahrend meiner
Ausbildung, als Ergotherapeutin, und
auch jetzt, im Bereich der Begleitung
von Menschen in der letzten Lebens-
phase und Trauer, merke ich, dass
die Betrachtung von Menschen ,mit*
spezifischen Syndromen, Symp-
tomen und ,Behinderung* sowie
,Demenz" niemals die Seite einer
Positivdiagnostik missen sollte. Allzu
leicht geraten die positiven Seiten
und Stérken dieser Menschen — be-
dingt durch viele Hurden und
Herausforderungen im Alltag und im
Umgang mit anderen — in Vergessen-
heit.

Doch gerade solche Ressourcen und
Kompetenzen kénnen eine Sterbe-
und Trauerbegleitung bereichern und
erganzen, und damit auch die Sorge
und Angst vor vielen berechtigten
Fragen mildern. Spontanitat, Fanta-
sie, Neugierde, Begeisterungsfahig-
keit, Ehrlichkeit, ein besonderer
Gerechtigkeitssinn, eine ausgepragte
Sensibilitat fur Farben, Geruch und
Geschmack, Gefuhlsbetontheit,
Humor und Lebensfreude sind nur
einige jener Eigenschaften und
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personalen Starken, die zutreffen

- und eine rein defizitorientierte
Betrachtung verhindern - KONNEN.
.Werde ich verstanden?”. ,Kann ich
den Ausdruck und die Sprache
richtig interpretieren?”. ,Wie verhalte
ich mich?*, sind nur einige jener
Fragen, die Uber der Begleitung von
Menschen mit einer Behinderung
oder Demenz stehen. Diese Ausgabe
versucht ein paar Impulse zu geben,
einen Einblick zu ermdglichen und
das Wissen von Expertinnen und
ehrenamtlichen Mitarbeiterlnnen
weiterzugeben.

Ein Begriff ist mir in diesem Zusam-
menhang von besonderer Wichtig-
keit, und zwar jener der sozial
aberkannten bzw. nicht anerkannten
Trauer. Kenneth Doka, ein amerika-
nischer Experte im Bereich der
Trauer, hat diesen Begriff fUr jene
Situationen etabliert, bei denen
Menschen einen Verlust erlitten
haben und trauern, denen aber aus
ihnrem sozialen Umfeld weder der
Verlust noch das Recht auf Trauerre-
aktionen zugestanden wird.
Beispiele fur sozial aberkannte
Trauer kdnnen, beispielsweise nach
Verlusten entstehen, die Menschen
mit Behinderung oder Demenz
erfahren, Mittern nach Fehlgeburten
und Abtreibungen oder auch beim
Verlust eines Ex-Partners.

Von jenen Faktoren, die zu sozialer
Aberkennung von Trauer fUhren
kénnen zahlen vor allem der Um-
stand, dass den betroffenen Men-
schen mit Behinderung und/oder
Demenz unterstellt wird, dass sie den
Verlust gar nicht begreifen kénnen,
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der Verlust nicht als gravierend
»genug” angesehen wird (zum
Beispiel der Tod von Wohnhauskolle-
glnnen, Betreuungspersonen) oder
die individuelle Form, Trauer (nicht)
zu zeigen, sozial abgelehnt wird, weil
sie nicht einer scheinbaren ,Norm*
entspricht.

Die soziale Bewertung der (Intensi-
tat) der Trauer von auBen kann eine
groBe Erschwernis bedeuten, und es
braucht einen offenen, ,zutrauenden*
Blick, das Ermdéglichen des Aus-
drucks von Gefuhlen und einen
geschutzten Raum, um diesen Weg
gemeinsam gehen zu kdnnen.
Gerade bei Themen, die Unsicher-
heit und viele Fragezeichen schaffen,
ist es von Seiten unserer Gesellschaft
und vor allem den Nahestehenden
und Bezugspersonen notwendig,
sich diesen Fragen zu widmen und
damit individuelle Antworten zu
ermdglichen und den Anspruch auf

Ein Freund

Mitgefthl und soziale Unterstitzung
zu gewahrleisten und Bevormundung
zu verhindern.

Daher ist es uns eine besondere
Freude, Beitrdge aus unterschied-
lichen Settings in diesem Magazin
wiedergeben zu kénnen: Einen
Beitrag zur 6sterreichischen Per-
spektive liefert Sonja Thalinger,
Geschaftsfuhrerin des Landesver-
bandes Hospiz Niederdsterreich und
das Engagement einer ehrenamt-
lichen Mitarbeiterin unseres Teams
wird in einem Interview beleuchtet.
Die Besonderheit einer Hospizbeglei-
tung von Menschen mit intellektueller
Beeintrachtigung findet sich in einem
Kurzartikel der Palliativexpertin
Barbara Hartmann wieder, und der
Gastbeitrag von Lea Hofer-Wecer,
einer anerkannten Demenzexpertin,
l&sst auch den Blick auf den Um-
gang mit dem Sterben und Tod bei
Menschen mit Demenz nicht missen.
Die Herausforderung im Umgang mit

dem Sterben in einem Wohnhaus der
Caritas fur Menschen mit Behinde-
rungen wird ebenfalls durch einen
Gastbeitrag beschrieben und darin
auch die Wichtigkeit und Bedeutung
von multiprofessioneller Zusammen-
arbeit.

Ester Steininger, Vorsitzende des
Hospizférdervereins Amstetten,
stellte sich den Fragen in unserer
Gespréachsserie von und mit Persén-
lichkeiten der Palliativ- und Hospiz-
bewegung.

Ich méchte mit einem Zitat von
Antoine de Saint Exupéry schlieen,
welches ich hiermit als Wertschét-
zung far das Engagement all der
Beitragenden verwenden mdchte:

,ES kommt nicht darauf an, die
Zukunft vorherzusagen, es kommt

darauf an, sie zu ermdglichen.”

Danke!!!
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Einblick

Ein letzter Wunsch

lIse lebte in einem Wohnhaus fur Menschen mit Behinderung.
lhr Zuhause, in dem sie auch bis zum Schluss leben wollte.

Viele Menschen haben den
Wunsch, ihre letzten Lebenstage
dort zu verbringen, wo sie sich
wohl- und zu Hause fiihlen.

Fir Angehérige, Betreuungsper-
sonen, Freunde und Vertraute ist
das oft keine leichte Situation und
sie fiihlen sich von der Betreuung
tiberfordert. Oft erscheint es
einfacher, die Person in einem
professionellen Umfeld, einem
Krankenhaus oder Hospiz ihre
letzten Wochen oder Tage verbrin-
gen zu lassen. Es geht jedoch
auch anders:

llse M.lebte in einer vollbetreuten
Wohneinrichtung fur Menschen mit
Behinderung. Vor einiger Zeit bekam
sie die Diagnose unheilbar an Krebs
erkrankt zu sein. Nach einem
langeren Krankenhausaufenthalt,
hatte sie nur den Wunsch in ihrer
Wohneinrichtung, verbunden mit
dem Besuch des Arbeitsplatzes,
bleiben zu kénnen. Sie wollte weder
bei ihren Angehdrigen, noch in
einem Krankenhaus oder Hospiz
sein.

Vertraute Umgebung

Fur das Betreuungspersonal stellte
das eine noch nie dagewesene und
groBe Herausforderung dar. Zu
Beginn besuchte llse M. noch
taglich ihren Arbeitsplatz, nahm
dort, soweit es ihr mdglich war, am
Tagesgeschehen teil, bis es
letztendlich ihr Allgemeinzustand
nicht mehr erlaubte. Von nun an
wurde sie in der Wohneinrichtung
rund um die Uhr betreut. Auch wenn
es personaltechnisch eine Heraus-
forderung war, gemeinsam mit dem
Engagement des Teams und der

Uberzeugung, dass Menschen auch
in derartigen Situationen nicht allein
gelassen und ihre Winsche berlck-
sichtigt werden sollen, liel3 sich der

sehnliche Wunsch von lise M. in die
Tat umsetzen.

Professionelle Unterstiitzung
Nach kurzer Zeit tauchten die ersten
Fragen auf: Was tun, wenn die
Schmerzen trotz demensprechender
Medikation zu heftig werden? Wenn
sie keine Nahrung und FlUssigkeit
mehr zu sich nehmen mochte? Wie
gestaltet sich die Kérperpflege, der
Toilettengang, wenn sie nicht mehr
aus dem Bett kommt und aktiv
mithelfen kann?

Mit der Palliativstation des nahege-
legenen Krankenhauses und dem
Hausarzt wurde Kontakt aufgenom-
men und die Situation besprochen.
Der Hausarzt bot an, bei Problemen
jederzeit einen Hausbesuch
durchzufuhren bzw. seinen Dienst-
vertretern die Sachlage weiterzulei-
ten. Das Palliativteam des Kranken-
hauses kam zu einer
Teambesprechung in das Wohn-
haus. Dabei konnten samtliche
Fragen des Betreuungsteams beant-
wortet und hilfreiche Tipps gegeben
werden. Vom ortsansassigen Banda-
gisten konnten samtliche bendtigten
Hilfsmittel wie Rollstuhl, Leibstuhl,
Inkontinenzbehelfe, ... rasch
organisiert werden. Auch die
Zusammenarbeit mit der Apotheke
vor Ort, die die notwendigen
Medikamente fUr diesen speziellen
Fall auf Lager legte, funktionierte
einwandfrei. Fast taglich bekam llse
M. Besuch von ihren Angehdrigen.
Das entlastete auch das Betreu-
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ungspersonal, da auch die Ubrigen
Bewohnerlnnen der Wohneinrich-
tung adaquat versorgt werden
mussten. Das Palliativteam schulte
die Betreuerlnnen auch in der
Anwedung von zusétzlichen
Hilfsmitteln, wie Aromatherapie,
lindernden Olen und Salben. Damit
konnte Frau M. der Alltag etwas
ertraglicher gemacht werden.

Der Gesundheitszustand von lise M.
verschlechterte sich zunehmend
und sie musste letztendlich auf-
grund einer Akutbehandlung ins
Krankenhaus. Zwei Tage spater
verstarb sie im Kreise ihrer Angeho-
rigen auf der Palliativstation des
Krankenhauses. Die Nachbetreuung
der anderen Mitbewohnerinnen
nach ihrem Tod wurde gemeinsam
von allen Teammitgliedern mitgetra-
gen. Unterstltzt von professionellen
Kraften wie Psychologinnen,
Sterbe- und Trauerbegleiterinnen.
Diese intensive Begleitung von lise
M. war eine sehr schwierige Zeit,
aber man merkte, dass es flr sie
trotzdem nichts Schoéneres gab, als
zu wissen, dass ihrem Wunsch, in
der Wohneinrichtung fast bis zum
Schluss leben zu durfen, entspro-
chen worden war.

Es war fur alle Teammitglieder, aber
auch fur die Bewohnerlnnen eine
sehr starke psychische Herausfor-
derung, da die wenigsten von ihnen
in ihrem bisherigen Leben so nahe
mit dem Tod bzw. dem Sterben
konfrontiert worden waren.
Letztendlich aber sieht man, dass
Vieles mdglich ist, vorausgesetzt es
ziehen alle (Betreuerlnnen, Bewoh-
nerlnnen, professionelle Unterstut-
zer) an einem Strang.

Mobiler Hospizdienst der Caritas der Didzese St. Polten
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,Hospizarbelt ist ein Geschenk”

Daria Metzger ist ehrenamtliche Hospizbegleiterin. Sie hat durch
inr eigenes Schicksal den Weg in die Hospizarbeit gefunden.

VON ANITA THUR

Eine Stunde pro Woche ver-
bringt Daria Metzger mit einem
Menschen, den sie kaum oder
erst seit kurzem kennt. Sie hort
zu, fiihrt Gespréache liber friiher
und sie ist vor allem DA. Da fiir
Menschen, die iiber einen Ange-
horigen trauern oder so schwer
erkrankt sind, dass der Tod in
greifbare Néhe geriickt ist.
.Wenn ich das erste Mal zu je-
manden komme, versuche ich Uber
Rituale in Kontakt zu kommen. In
meiner Tasche habe ich Kerzen,
Bucher und verschiedene Karten
mit. Ich stelle mich vor und erzahle
Uber mich. Dann frage ich die
Menschen direkt, warum sie sich
einen Besuch gewlnscht haben.
Oft sind wir dann schon mittendrin
im Thema*, erzahlt Daria Metzger.

Ehrenamtliche Mitarbeiterinnen wie
Daria kommen Uber den Mobi-

len Hospizdienst der Caritas zu
trauernden und schwerkranken
Menschen. Um ehrenamtlich in der
Hospizarbeit tatig zu sein, bendtigt
man eine Ausbildung zur Lebens-,
Sterbe und Trauerbegleiterin. Der
Lehrgang soll dazu befahigen,
Menschen in ihrer letzten Le-
bensphase mit ihren physischen,
psychischen, sozialen und spiritu-
ellen Bedurfnissen zu begleiten und
Angehoérigen, Freunden und Be-
troffenen hilfreich beizustehen und
danach in ihrer Trauer zu begleiten.
Eine sehr wertvolle und besondere
Aufgabe wie auch Daria Metz-

ger weiB: ,Vor funf Jahren bin ich
selbst an Leukamie erkrankt. In den
Wochen und Monaten, die ich im
AKH in Wien verbracht habe, wurde
ich immer wieder von der Evange-
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lischen Klinischen Seelsorge be-
sucht. Diese Besuche waren extrem
wichtig und besonders®, erzahlt sie.
LFUr mich und auch fUr viele andere
Menschen ist es einfacher mit Frem-
den Uber die eigene Trauer bzw.
Angste und Geflhle zu sprechen,
als mit Freunden oder der Familie.
Man will niemandem zur Last fallen
und immer das vermeintlich Gleiche
erz&hlen.”

In ihrer Arbeit als Hospizbegleiterin
hat sich Daria Metzger vor allem auf
die Begleitung von trauernden Men-
schen mit Behinderung spezialisiert.
Die ausgebildete Sonderkindergar-
tenpa&dagogin erkennt auch Unter-
schiede zur Begleitung von nicht
behinderten Menschen. ,Ich habe
schon oft die Erfahrung gemacht,
dass Menschen mit Behinderung
.echter” mit ihren Gefahlen um-
gehen kénnen. Da wird sich nicht
hinter einer Maske versteckt und die
Traurigkeit oft einfach zugelassen.*
An einen besonders bertdhrenden
Moment kann sich Daria gut erin-
nern: ,Ein Mann, den ich begleitet
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habe, hat seinen verstorbenen On-
kel sehr vermisst. Er konnte seine
Trauer aber nicht sehr gut in Worten
oder Gefuhlen beschreiben und
hatte auch Angst, die Grabstelle zu
besuchen. Wir haben dann auf eine
Kerze bewusst viele positive Erinne-
rungen an den Onkel geschrieben.
Z.B. Dass er die gemeinsamen
Ausflige und Heurigenbesuche
vermisst. Beim nachsten Treffen hat
mir der Mann dann erzahlt: ,lch bin
mit dem Bus zum Friedhof gefahren
und habe die Kerze hingebracht.
Sie ist nicht angezlndet, damit sie
dort fur immer stehen kann. Meinen
Onkel trage ich jetzt im Herzen und
da ist er gut aufgehoben." Ihm ging
es danach viel besser und er wollte
die Begleitung dann auch abschlie-
Ben."

Daria Metzger erkennt hier auch
einen Unterschied: ,Menschen mit
Behinderung fuhlen oft, wann ihre
Traurigkeit sich bessert bzw. zu
Ende ist. Sie erkennen dann auch,
wann die Trauerbegleitung abge-
schlossen ist. =

Foto: privat



Thema

Eine gemeinsame Sprache finden

Wie Hospizbegleitung von Menschen mit intellektueller
Beeintrachtigung funktionieren kann

»Einen Menschen mit geistiger
Behinderung begleiten — dafiir fiihle
ich mich nicht ausgebildet.”

Es gibt wohl wenige Personengrup-
pen, bei denen Hospizbegleiterinnen
diese Sorge duBern wiirden. Den-
noch macht der Gedanke Menschen
mit intellektueller Beeintrachtigung
zu begleiten, manchmal Bauch-
schmerzen.

Viele unbeantwortete Fragen flhren zu
Unsicherheiten: Was verstehen sie?
Wie werde ich verstanden?

Wie gehe ich auf diese Menschen zu,
bzw. wie spreche ich sie an?

Im Folgenden mochte ich Ihnen erste
Antworten auf diese Fragen geben.

Was verstehen Menschen mit
Beeintrachtigung vom Tod und

dem Sterben?

Menschen mit schwersten und
schweren Beeintrachtigungen leben in
der Gegenwart. Sie haben keinen
Zeitbegriff und kein abstraktes Denk-
vermdgen. Sie sind jedoch eindrucks-
fahig und nehmen Veréanderungen und
Stimmungen um sich herum wahr. Sie
haben ein ,Objektbewusstsein®“. Das
bedeutet, dass sie z.B. bei dem Tod
ihrer Mutter diese vermissen werden.
Nicht, weil sie tot ist, sondern weil sie
einfach nicht mehr kommt. Das Trauern
setzt somit verzdgert ein. Diese
Menschen bendétigen das Gefuhl der
Sicherheit im Jetzt. Menschen mit einer
méaBigen Beeintrachtigung erkennen
den Tod als etwas Anderes, als das
normale Leben. Sie stellen moglicher-
weise viele Fragen zum Tod und
mochten wissen, wie es denn ,funktio-
niert®.

Allerdings wird auch hier noch nicht
das gesamte AusmaR des Todes
verstanden. Sie haben eine sehr

kérperliche Vorstellung von den
Menschen, die tot sind. So kann ein
Toter in ihrer Vorstellung noch fuhlen,
sprechen und sich bewegen. Dies
kann zur Folge haben, dass ein
Betroffener Angst hat, einmal auf dem
Friedhof liegen zu missen — allein, in
der Erde, im Dunkeln, in der Kélte. Je
nachdem, wieviel Erfahrung sie in
diesem Bereich haben, werden sie
auch immer wieder fragen, wann denn
diese Person wiederkommt.

Menschen mit einer leichten Beein-
trachtigung kénnen hingegen das
Ausmal des Todes verstehen. Es fallt
ihnen so leicht bzw. so schwer wie
jedem Menschen ohne einer Beein-
trachtigung auch und ist abhangig von
der emotionalen Verbundenheit mit
dem Verstorbenen. Viele Menschen mit
intellektueller Beeintrachtigung haben
bereits Erfahrungen mit Abschied und/
oder dem Tod gemacht: Gut begleitet,
mit einem Geflhl der Sicherheit — oder
unbegleitet, mit dem Gefuhl der
Unsicherheit und der Angst. Bei
Menschen mit einer psychischen
Erkrankung kann das Verstehen durch
bestehende innere Spannungen
beeintrachtigt sein.

Der Umfang des abstrakten Denk-
vermodgens und des Lebenswissens
beeinflussen die emotionale Kompe-
tenz des oder der Betroffenen.

Es ist wichtig, dass Menschen mit
intellektueller Beeintrachtigung den
Aspekt des Kérpers als ,leblose Hulle®
verstehen lernen. Gleichzeitig sollten
sie Unterstltzung erhalten, um in
Gedanken einen schonen Platz fur die
Seele zu finden. Laden Sie die Person
ein, sich einen Ort vorzustellen, an dem
alles so ist, wie eben ein paradie-
sischer Ort und ein genialer Tag
aussehen kénnten. Gehen Sie dabei
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mit lhren eigenen Vorstellungen
zurlckhaltend um, insbesondere wenn
diese kontrar zu den Wunschvorstel-
lungen der betroffenen Person sind.
Um begleiten zu kénnen, sollten Sie
und das Team die Emotionen des oder
der Trauernden verstehen kénnen. Um
diese wiederum zu verstehen, missen
wir wissen, was er/sie versteht, bzw.
bereits an Erlebtem mitbringt.

Wie komme ich in Kontakt?

Bei Menschen mit einer schweren
Beeintrachtigung muassen Sie erst
einen Zugang finden, um in Kontakt
sein zu kdénnen. Sie nehmen von sich
keinen Kontakt auf. So setzte ich mich
z.B. zu einer jungen Frau auf den
Boden. Diese klopfte mit einem
Baustein wiederholt auf den Boden und
legte diesen dann hin. Sie lehnte sich
kurz zurtck, machte Pause und nahm
ihn dann wieder auf, um wiederum
damit zu klopfen. Ich schaute ihr etwas
zu. Dann nahm ich den Stein auf. Ich
klopfte den gleichen Takt, den sie zuvor
geklopft hatte. Sie schaute mich an.
Dann nahm sie den Stein auf und gab
einen schnelleren Takt vor. Ich wieder-
holte ihren vorgegebenen Takt und die
Anzahl der Klopfbewegungen. So
machten wir dies eine Stunde lang.
Dann stand sie auf, nahm mich bei der
Hand und zeigte mir ihr Zimmer. Wir
hatten uns gefunden.

Sie brauchen Zeit. Lassen Sie sich auf
die Person gegenuber ein, ohne
Ablenkung. Versuchen Sie zu erspdren,
mit welchen Elementen die Person sich
ausdrlcken kann. Es kann die Stimme
sein, die Bewegung, Farben oder
Klang. Dies herauszufinden ist die
Voraussetzung, damit wir nicht nur
verstanden werden, sondern auch das
Erleben und die damit verbundenen
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Emotionen des Gegenubers verste-
hen kénnen. Das ist nicht einfach
und gelingt vielleicht auch nicht beim
ersten- und auch nicht beim zweiten
Mal.

Wir alle sind Pioniere in diesem

Bereich. Wir sind aufgefordert, uns

Wissen und Fahigkeiten speziell zur

Begleitung dieser Personengruppe

anzueignen:

— Hospizbegleiterinnen, aber auch
Arztinnen und Pflegende aus der
allgemeinen und spezialisierten
Versorgung, z.B. im Bereich des
Schmerzerlebens und der damit
verbundenen Schmerzerfassung

— Seelsorgerlnnen, um u.a. Rituale
in der leichten Sprache gestalten
zu kénnen.

— Mitarbeitende aus den Wohn-
formen fUr Menschen mit intellektu-
eller Beeintrachtigung, um ein
Leben bis zuletzt im Zuhause der
Menschen Uberhaupt erméglichen
zu kénnen.

Machen wir uns gemeinsam

auf den Weg!

Online Sparen
Fonds

ORI

Gewinnen
Sie eine von

100 Vlgnette“'

Ce—

Barbara Hartmann,

M.Sc. in Palliative Care
arbeitete viele Jahre als
Krankenpflegerin im Bereich
der Behindertenhilfe und in der

Spezialisierten Palliativversorgung.

Sie ist Autorin des Curriculums
Palliative Care fUr Fachkréfte in
der Assistenz und Pflege von
Menschen mit intellektuellen
Beeintrachtigungen.

2015 grindete sie mit

Dr. Dietrich Woérdehoff eine
Arbeitsgemeinschaft zum Thema
unter dem Dach der Deutschen
Gesellschaft fur Palliativmedizin.
Mitarbeitern in Wohnformen der
Behindertenhilfe erméglicht sie

in Form von Inhouse-Schulungen
und Weiterbildungsangeboten
eine Kompetenzentwicklung
nach den europaischen Kriterien
zur Palliativversorgung. Sie
schult Berufsgruppen aus den
Institutionen der Hospizbegleitung

%/ire s-vig®
X-MUSTER-X

Kiz bis 3,5

und Palliativversorgung in

den Besonderheiten der
Wohnformen flir Menschen mit
Beeintrachtigungen sowie in den
Kommunikationsmaéglichkeiten, um
verstehen zu kénnen und verstanden
zu werden.

www.hospizkultur-
und-palliative-care.de

Raiffeisenbank m
Region St. Polten

Bringen Sie lhr Geld in Bewegung

Sparen und Anlegen leicht gemacht. geldinbewegung.raiffeisen.at
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Thema

Wenn Vergessen ein
Problem wird...

Wie erleben an Demenz erkrankte Menschen den Tod
und wie kann das nahe Umfeld damit umgehen?

Ein Bericht einer pflegenden Angehdrigen.

LIhr Vater ist an einer Demenz
erkrankt!* — So lautete die Diagnose
der Arzte im Krankenhaus. Die
Ursache war eine Hirnblutung nach
einem Sturz. Im Bereich der Operati-
onsnarbe bildete sich eine Hohle, die
sich immer mehr mit FlUssigkeit fullte
und nicht abpunktiert werden konnte.
Der standig steigende Druck
zerstoérte immer mehr von der
Gehirnmasse. Es war ein schlei-
chendes Vergessen von wichtigen
Dingen und immer wiederkehrenden
Verwirrtheitszustanden. Dies l6ste bei
ihm Wut, Zorn und Aggressionen
aus, da ihm bewusst wurde, dass er
sein Leben nicht mehr in gewohnter
Form weiterfihren konnte. Es war
auch die schwierigste Situation fur
mich und meine Familie. Er verlieB
immer wieder das Haus und fand
nicht mehr zurlck, legte Dinge an
Orte, wo man sie nicht suchen wirde
und beschuldigte alle Familienmit-
glieder diese gestohlen zu haben.
Viele Nachbaren tuschelten hinter
unseren Rucken, da mein Vater oft
mit sehr ,phantasievoller Kleidung*
das Haus verlieB3 z.B. trug er einen
Schuh und einen Stiefel oder zog
sich zuerst das Hemd und dann
darUber das Unterhemd an. Ich
lernte rasch seine Kleidung so zu
richten, dass er sie in der richtigen
Reihenfolge anzog bzw. es war nur
ein Schuhwerk vorhanden.

Mit seinen Aggressionen richtig
umzugehen, brachte uns oft zur
Verzweiflung, jedoch am meisten
betroffen war ich in jenen Situationen,
wo mein Vater beim Tisch sal3 und
sagte: ,Ich verbléde immer mehr und

kann nichts dagegen tun!* Ich
versuchte ihm klar zumachen, dass
es kein ,Verbléden® ist, sondern dass
Fahigkeiten, die er sich ein Leben
lang angeeignet hat, bei dieser
Erkrankung wieder verloren gingen.
Diese Phasen des Erkennens seines
Zustandsbildes wurden, und dafur
danke ich Gott, immer weniger.

,» Wo bist du hin — dein Blick
ganz in deiner Welt —
Zugang verwehrt.

Bust nicht mehr du,

erreiche dich nicht — erreichst
mich nicht alles fremd.

Lass uns Zeit, zu erkennen,
uns anders, neu zu begegnen.
Viel Weisheit in Verwirrung,
Sehnsucht nach Liebe,
Geborgenheit. ..

jetzt sehe ich dich!

Danke, fiir die Klarheut

tiber mich!"”

Silke Grein

Mein Vater zog sich immer mehr in
seine eigene Welt zurtick und wir
konnten ihm auch gedanklich oft
nicht mehr folgen. Wir versuchten
ihm soviel Eigenstandigkeit als
moglich zu belassen und nur dort
einzuschreiten, wo fur ihn oder auch
andere Gefahr drohte: z.B. konnte er
nicht mehr mit dem Auto fahren, da
man dieses nicht mehr starten
konnte. Es hatte keinen Sinn ge-
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macht, ihm den Fuhrerschein
wegzunehmen - er hatte vergessen,
dass man einen braucht. Oft brachte
uns die Begleitung und Betreuung
meines Vaters an unsere eigenen
Grenzen, aber wir erlebten auch viele
Situationen, wo wir herzlich miteinan-
der lachen konnten. Es wurde fur uns
alle viel leichter, als wir es schafften,
in ,seiner Normalitat* zu leben.
Obwohl ich selbst Fachkraft bin und
mich Jahre vorher schon sehr
intensiv mit dem Krankheitsbild
Demenz auseinandergesetzt habe,
nahm mir die Unterstutzung durch
die Hauskrankenpflege eine groB3e
Last von den Schultern. Ich fuhlte
mich nicht mehr so isoliert, konnte
endlich auch Uber meine eigenen
GefUhlte sprechen, ohne gleich
verurteilt zu werden.Mein Vater
vereinsamte zunehmend und war
immer mehr in seiner Welt isoliert. Er
freute sich Uber alle Aufmerksam-
keiten, die man ihm schenkte. Er
liebte Aufmerksamkeiten und nahm
sehr wohl wahr, ob jemand nur so tat,
als ob, und sich heimlich Uber ihn
lustig machte — oder ob die Zuwen-
dung vom Herzen kam.

Heute, einige Jahre nach dem Tod
meines Vaters, bin ich auch ein Stlick
dankbar, dass ich ihn bei dieser
Krankheit begleiten durfte. Es gab
weder in meiner Kindheit noch im
Erwachsenenleben ein so intensives
Miteinander — mit allen H6hen und
Tiefen. Er war immer ein Vorbild fur
mich und heute ist er noch mein
,Lehrherr® im richtigen Umgang mit
Menschen, die an Demenz erkrankt
sind, und deren Angehorigen.

Mobiler Hospizdienst der Caritas der Didzese St. Polten



Thema

Demenz und Sterben

Was ist anders bei Demenz?

Da die verbale Kommunikation mit
dem Kranken am Lebensende
nicht mehr mdglich ist, gestalten
sich sdmtliche Versorgungsbe-
reiche schwierig. Dies betrifft auch
die Diagnostik von Schmerzen,
Stressbelastungen und Lebens-
qualitat. Die Prognose zum
Lebensende bzw. die Entschei-
dung, ab welchem Zeitpunkt sich
der Betroffene im Sterbeprozess
befindet, ist immer mit Unsicherheit
verbunden. Die haufigste Todesur-
sache bei der Demenz ist die
Lungenentzindung (ca. 92% bei
Menschen mit Alzheimerdemenz).
Die Phase der palliativen Pflege
betragt bei dementen Menschen
ca. 2 bis 3 Jahre.

Neben der Entscheidung, ob der
Sterbeprozess bereits eingesetzt
hat und bestimmte medizinische
MaBnahmen indiziert sind, befin-
den sich Arzte und Pflegepersonen
in dem Spannungsfeld zwischen
dem tatsachlichen oder vermeint-
lichen Patientenwunsch auf ein
selbstbestimmtes Sterben — kann
diesen schon Jahre vorher nicht
mehr verbalisieren — und den
Angehdrigen, die meist die
gesetzlichen Personenvertreter
sind. Oft kbnnen Angehdrige

Caritas

Kompetenzstelle Demenz

Wie kénnen Sie uns erreichen?
Montag bis Freitag

von 7:00 bis 20:00 Uhr

M 0676-83 844 609
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schwer loslassen und haben mit
dem Kranken nie Uber seine
Winsche gesprochen, als das
noch mdéglich war. Dann kommt es
oft zu einer Notfallverlegung ins
Krankenhaus, durch die sich die
Lebensqualitat des Sterbenden
mitunter auch verschlechtert.
Daher sollte bei der Diagnose
Demenz so frih wie méglich mit
dem Betroffenen auch Uber seine
Erwartungen und Winsche
gesprochen werden.

Fur jeden demenzerkrankten
Menschen kommt der Zeitpunkt, an
dem er nicht mehr geschaftsfahig,
einsichts- und urteilsfahig ist. Auch
wer dann sein gesetzlicher Vertreter
sein soll, kann im Vorfeld gut mitei-
nander vereinbart werden.

Die Patientenverfugung gilt bei
Menschen mit Demenzerkrankung
Uber diese 5 Jahre hinaus, eine
Vorsorgevollmacht erleichtert das
Miteinander enorm.

Wie bei allen anderen Menschen in
der letzten Lebensphase steht die
Schmerzfreiheit an erster Stelle.
Das Problem ist, dass die Betrof-
fenen nicht mehr in der Lage sind,
Schmerzen verbal zu duBern (wo,
wann, wie oft, wie stark). Deshalb
hat die Verhaltensbeobachtung
und Fremdeinschatzung oberste

Leitung:

Akademische Lehrerin

M 0676-83 844 609

M 0676-83 844 608

LebensZeir

DGKP Lea Hofer-Wecer

DGKP Elisabeth Haller
fir Konsiliarbesuche im Mostviertel
bup.haller@stpoelten.caritas.at

Prioritat. Neben Verhaltensande-
rungen kénnen auch Zeichen wie
ein blasses, weies Gesicht,
schneller Puls usw. Schmerzen
anzeigen.

Eine der schwierigsten Entschei-
dungen in der letzten Lebenspha-
se bei Menschen mit Demenz ist
der Einsatz einer Sonde zur
ktnstlichen Erndhrung- und
Flussigkeitszufuhr. Eine gute
Entscheidungshilfe ist die Studie
von Dr.Dr. Martina Koyer ,Wollen
sie Ihre Mutter verhungern lassen”
nachzulesen auf der Homepage
der NO Patientenanwaltschaft. Die
Begleitung sterbender Menschen
mit Demenz und deren An/und
Zugehorigen erfordert eine
hochindividuelle und bedarfsge-
rechte Planung: Einerseits eine
optimale medizinische Versorgung
unter Einsatz aller verfugbaren und
angemessenen Mittel. Andererseits
den Respekt vor dem Recht eines
jeden Menschen auf einen wlrde-
vollen Sterbeverlauf. Dabei kann
die Devise ,weniger ist mehr®
durchaus fur die Sterbephase
gelten, aber keinesfalls fur den
gesamten Krankheitsverlauf.

(vgl. Praxishandbuch Demenz,
Mabuse Verlag)

in der Gesundheits- & Krankenpflege
und Konsiliarbesuche im Waldviertel
bup.hofer-wecer@stpoelten.caritas.at

,lch beginne nun die
Reise, die mich zum
Sonnenuntergang

meines Lebens fuhrt.

Offener Brief von Ronald Reagan
an die Vereinigten Staaten nach
der Diagnosestellung Demenz
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Gesprache — Persdnlichkeiten der Palliativ- und Hospizbewegung

10

,Der Tod relativiert einiges

Im Leben”

Ein Gesprach mit Ester Steininger

Was war Ihre Motivation,

dass Ste sich fiir diese Arbeit
enischieden haben?

Mein Interesse fur die Hospiz- und
Palliativarbeit hat angefangen, als ich
noch Turnusérztin im Krankenhaus
Amstetten war. Damals, vor mittlerwei-
le mehr als 25 Jahren, schenkte man
den Sterbenden noch wenig Auf-
merksamekeit. Ich erinnere mich noch
gut, wie ich einmal von den Schwe-
stern zu einer Patientin mit Schmer-
zen und Atemnot geschickt wurde.
Eine Angehdrige saB daneben und
war ganz verzweifelt. Ich fuhlte mich
total hilflos und wusste nicht, was ich
sagen sollte. Ich habe mir dann Zeit
genommen, einfach einmal zugehort,
und dann doch auch medikamentés
etwas probiert. Mit einem unbefrie-
digten und ohnméchtigen Gefahl

bin ich dann wieder gegangen. Kurz
darauf, die Patientin war bereits
verstorben, kam die Angehdrige extra
ins Krankenhaus, um sich bei mir zu
bedanken. Diese Erfahrung, mit einer-
seits meiner Ohnmacht und gleichzei-
tig der Dankbarkeit fur das Wenige,
das ich geben konnte, hat mich sehr
gepragt. Mit dem Gefuhl, dass eine
bessere Versorgung fur sterbende Pa-
tienten unbedingt notwendig ist, habe
ich dann Kontakt aufgenommen mit
der Hospizinitiative Mostviertel und
spater auch den Lehrgang Lebens-
,Sterbe- und Trauerbegleitung, das
Diplom Palliativmedizin und die Aus-
bildung zur Akademischen Expertin
fur Palliative Care gemacht.

Welche Funktion iiben Sie aus,
was sind die Anliegen in Ihrer
Funktion?

Ich bin seit 2003 Vorsitzende des
HOSPIZférdervereins Amstetten.

Davor habe ich bereits bei der Hospi-
zinitiative Mostviertel mitgearbeitet,
und seit Mai 2001 bin ich ehrenamt-
liches Mitglied des mobilen Hospiz-
dienstes der Caritas Amstetten mit
beratender Funktion. Der HOSPIZ-
forderverein begleitet keine kranken
Menschen und deren Angehorige,
sondern unterstitzt Einrichtungen,
die in diesem Bereich tatig sind. Wir
wollen die personliche und familidre
Akzeptanz des Sterbens in unserer
Gesellschaft fordern, die Umstande
und Bedingungen heutigen Sterbens
in Krankenanstalten und Heimen so-
wie im privaten Bereich aufzeigen und
verbessern und uns mit der Spirituali-
tat des Sterbens auseinandersetzen.
Dazu organisieren wir regelmaBig
Vortrage, Benefizveranstaltungen,
Filmvorfihrungen u.&. Dieses Jahr
haben wir eine Vortragsreihe Uber Pal-
liativ Care bei besonderen Zielgrup-
pen (Kinder, Gefangene, Menschen
mit intellektuellen Beeintrachtigungen)
gehabt.

Wir setzen uns auch ein fur eine
Palliativstation im Landesklinikum
Amstetten. Momentan gibt es in
Amstetten ein gut funktionierendes
Palliativ Team, aber keine eigenen
Palliativ-Betten. Wir sind aber der
Uberzeugung, dass ein Schwerpunkt-
Krankenhaus mit groBem Einzugs-
gebiet wie das Klinikum Amstetten
unbedingt eine Palliativstation
braucht. Auf einer Palliativstation
haben Mitarbeiter eine spezielle
Ausbildung, es gibt einen besseren
PersonalschlUssel, aber vor allem
gibt es auf einer Palliativstation immer
eine ganzheitliche, interdisziplinére
Arbeitsweise. Lebensqualitat in der
letzten Lebensphase ist nur moglich,
wenn nicht nur die medizinischen,
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Foto: privat

Ester Steininger ist Arztin und
Vorsitzende des Hospizférdervereins
Amstetten.

sondern auch die psychologischen,
sozialen und spirituellen Bedurfnisse
Platz haben. Dabei spielt auch die
Betreuung der Angehdrigen eine
groBe Rolle. Ich habe als Schularztin
und auch privat in letzter Zeit einige
Male miterleben durfen, wie Kinder,
beim Sterben eines (GroB)Elternteils
auf einer Palliativstation gefahlvoll
begleitet wurden. Diese Kinder hatten
die Gelegenheit, Fragen zu stellen,
sich auf die Situation einzustellen und
kindgerecht Abschied zu nehmen.
Sie konnten dadurch auch nachher
besser Uber ihre Trauer und Geflhle
reden und damit umgehen.

Es ist nicht egal, wie Angehérige das
Sterben eines geliebten Menschen er-
leben, und eine gute Begleitung kann
auch vielen Problemen wahrend des
Trauerprozesses und im Umgang mit
der eigenen Sterblichkeit vorbeugen.
Als ich sieben Jahre alt war, starb
mein neunjéhriger Bruder bei einem
Unfall. Ich hatte kurz vorher, bei
unserer letzten Begegnung, mit ihm
gestritten und habe mich nach sei-

Mobiler Hospizdienst der Caritas der Didzese St. Polten



Interview

nem Tod jahrelang schuldig gefuhlt.
Ich hatte irgendwie die Uberzeugung,
dass es nicht passiert wére, wenn ich
nicht mit ihm gestritten hétte. Solche
Schuldgefuhle, aber auch Wut, Ohn-
macht und Verzweiflung sind normal,
wenn lebensbedrohliche Krankheiten
oder Tod eintreffen, kbnnen aber,
wenn man nicht darlUber reden kann,
sehr lang belasten.

Welches Erlebnis in IThrer Arbeit
1st Thnen in besonders bertih-
render Erinnerung?

Besonders berthrend ist mir in Erin-
nerung, wie eine Klasse in der HAK in
Amstetten einen Mitschuler bei seiner
Krebserkrankung bis zuletzt begleitet
hat. Die Klassenkollegen rasierten
sich auch die Kopfhaare ab, als er
durch die Chemotherapie kahl wurde,
besuchten ihn sehr treu im Kranken-
haus, ermdglichten ihm noch eine
Reise zu seinem favorisierten FuBball-
klub in England, verabschiedeten sich

geschlossen von ihm im Krankenhaus
und gestalteten eine sehr berlhrende
Begrabnisfeier und auch das Grab.
Dieser junge Mann lebte in einer WG
der Jugendfursorge, und es war fur
mich ganz besonders beeindruckend,
zu sehen, mit wie viel Liebe und
privatem Einsatz die Betreuerin ihn
begleitete. Solange es noch solche
Menschen wie diese gibt, gibt es
Hoffnung far diese Wel.

Was haben Ste aus der Beglei-
tung von schwerstkranken Men-
schen und deren Angehorigen fiir
thr Leben mitgenommen?

Ich habe ganz bewusst die Nichtigkeit
des Lebens erfahren. Im Angesicht
des Todes relativiert sich einiges im
Leben und reduziert sich vieles auf
das wirklich Wesentliche. Fir mich ist
das, auch wenn es sich banal anhort,
Glaube, Hoffnung und Liebe. Liebe
im Sinne von Beziehungen, offen sein
fUr seine Mitmenschen, versuchen,

seine Mitmenschen zu verstehen,
zuzuhoren und sie zu respektieren.
Glaube im Sinne von Spiritualitét, sich
eingebunden fuhlen in ein groBes
Ganzes, sich beschéaftigen mit etwas,
was Uber unseren geistigen Horizont
hinausragt, Verbindung aufnehmen
mit Gott. Hoffnung im Sinne von
Vertrauen, dass schlussendlich das
Leben starker ist als der Tod und dass
es gut ist, wie es ist.

Was wiirden Sie sich fiir Ihre
letzten Tage und Stunden
wiinschen?

Naturlich warde ich gerne schmerz-
arm, selbstbestimmt und in einer
Umgebung, die mich respektiert,
sterben. Ich habe daher auch schon
eine Patientenverfligung gemacht.
Gleichzeitig mache ich mir nicht zu
viele Gedanken, da ich davon Uber-
zeugt bin, dass meine letzten Stunden
und Tage so sein werden, wie es zu
mir passt.

Aus dem Landesverband Hospiz

Die Idee, fur Menschen mit intellektu-
eller Behinderung, die Hospiz und
Palliative Care beanspruchen
mochten, Akzente zu setzen, reift
bereits einige Jahre im Landesver-
band Hospiz NO. Nach einem
Schwerpunkt bei unserer Enquete
2017 wurde uns seitens der Politik
signalisiert, dass Interesse besteht,
diesen Bereich auch in NO zu
starken. Aufbauend auf ,Bedarfspla-
nung von Einrichtungen far Men-
schen mit intellektueller Behinderung
in NO* aus dem Jahr 2015 wollen wir
unser Konzept fur Hospiz und
Palliative Care fur Menschen mit
intellektueller Behinderung gemein-
sam mit Vertreterlnnen der Trager-
strukturen und Expertinnen aus der
Praxis konkretisieren. Gesprache mit
Verantwortungstragerinnen des
Landes wurden bereits gefuhrt und
die nachsten Schritte abgestimmt.
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Im Dachverband Hospiz Osterreich
besteht Interesse diverse Weiterbil-
dungen und SchulungsmaBnahmen
Osterreichweit anzubieten und
Curricula abzustimmen.

Zielgruppen sind:

— Haupt- und ehrenamtliche
Mitarbeiterinnen, die in der
Betreuung von Menschen mit
intellektuellen Beeintrachtigungen
stationdr und ambulant tatig sind

— Haupt- und ehrenamtliche
Mitarbeiterlnnen der spezialisier-
ten Hospiz- und Palliativversorgung

— Menschen mit intellektuellen
Beeintrachtigungen mit Bedarf an
Hospiz und Palliative Care und deren

— An- und Zugehdrige

In Karnten fand bereits der erste

Aufbaulehrgang fur ehrenamtliche

Hospizbegleiterinnen statt. Weiters

wurde ein Fortbildungsmodul

LebensZeir

SonjaThallinger ist Vorsitzende
des Landesverband Hospiz NO.

LSterbe- und Trauerkultur in Einrich-
tungen der Behindertenhilfe fur das
Fachpersonal in Einrichtungen
organisiert. In anderen Bundeslan-
dern ist das Thema in unterschied-
licher Intensitat vorwiegend in
Einzelveranstaltungen in Umsetzung.
Wir werden als Landesverband
Hospiz NO engagiert auftreten, um
dieses Thema auch in NO weiter zu
entwickeln!

Foto: Martina Siebenhand|
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Lehrgang

Lebens-, Sterbe- und
Trauerbegleitung
Lehrgang in St. Pélten
ab 22. Mérz 2019
Informationsabend:

Di. 20.11.2018 19:00 Uhr
Bildungshaus St. Hippolyt
3100 St. Polten
Anmeldung:

0676-83 844 635

Trauerangebote

Trauertelefon

Unter 0676-83 844 299 ist
Dienstag und Donnerstag von
18:00 bis 20:00 Uhr eine
Hospiz- und Trauerbegleiterin
auch flr anonyme Gesprache
erreichbar.

Trauerstationen
Diese mobilen Trauerstationen
— zumeist in den Raumlichkeiten
von Pfarrkirchen — helfen
trauernden Menschen, inrem
Schmerz Ausdruck zu verlei-
hen. Der Trauer — als "Antwort
des Herzens" auf einen Verlust
—kann hier symbolisch
begegnet werden.
An folgenden vier Stationen
kann innegehalten werden:
1. Klagemauer —
den Schmerz ausdrlicken
2. See der Tréanen —
den Verlust beweinen
3. Weg der Erinnerung -
noch einmal ,Danke” sagen
4. Die Glucksbohne in der
Hosentasche — eine
Geschichte zum Mitnehmen
und Nachahmen.
Diese Wanderstationen kénnen
gerne bei uns unter:
0676-83 844 635
hospiz@stpoelten.caritas.at
angefragt werden.
Osterreichische Post AG Pb.b

SP 182041452 N, Verlagspostamt St. Pélten
Caritas Ditzese St. Polten, Hasnerstr. 4, 3100

Region St. Polten

Trauergruppe fir Eltern,
die um ihr Kind trauern
néchster Termin 5. Nov. 2018
Wann: jeden ersten Montag im
Monat von 17:30 - 19:30 Uhr
Wo: Caritas Beratungszen-
trum Schulgasse 10, St. Pélten
Anmeldung: Hospizkoordina-
torin Elisabeth Riegler,
0676-83 844 631

Begleitung: Trauerbegleiterin
des Mobilen Hospizdienstes

Offene Trauergruppe in
Traismauer

néchster Termin 9. Nov. 2018
Wann: jeden ersten Freitag im
Monat von 16:00 - 17:30 Uhr
Wo: Hauptpl. 11, Traismauer
Anmeldung:
Hospizkoordinatorin Elisabeth
Riegler, 0676-83 844 631
Begleitung: Trauerbegleiterin
des Mobilen Hospizdienstes

Trauer-Spaziergang im
Stadtgebiet St. Polten

Fr 26. April 2019

Fr. 18. Oktober 2019

Wann: 14:00 Uhr

Treffpunkt: Bahnhof St. Polten
Dauer: ca. 2 Stunden
Begleitung und Anmeldung:
Hospizkoordinatorin Elisabeth
Riegler, 0676-83 844 631

Fr 10. Mai 2019

Fr 11. Oktober 2019

Dauer: ca. 2 Stunden
Begleitung und Anmeldung:
Hospizkoordinatorin Claudia
Psota, 0676-83 844 629
Ingrid Walzer, Bestattung
Krems 02732-801 630

Region Amstetten

Waidhofen/Ybbs

Trauerspaziergang &
Trauerwanderung

Sa 13. April 2019

Sa 14. September 2019
Dauer: ca. 3 Stunden

Begleitung und Anmeldung:

Hospizkoordinatorin Andrea
Hurner, 0676-83 844 633

Region Lilienfeld

,Weiterleben ohne dich“
Geschlossene Gruppe
Beginn: Di 30. 10. 2018
Wann: 6 Abende jeweils von
16:00 bis 18:00 Uhr

Wo: Mobiler Hospizdienst,
Liese Prokop Str. 14

3180 Lilienfeld

Begleitung und Anmeldung:

Hospizkoordinatorin
Marina Schmidt-Schmidberger,
0676-83 844 636

Begegnungsraum fir

Trauernde

ab Mai 2019

Einmal pro Monat besteht die

Maoglichkeit mit Menschen in

Kontakt zu kommen, die vom

Tod eines nahestehenden

Menschen betroffen sind.

Es geht darum...

— Erfahrungen der Trauer
miteinander zu teilen

— miteinander ins Gesprach
zu kommen

— Der Trauer Zeit und Raum
Zu geben

— Einander Halt zu sein

Wo: Mobiler Hospizdienst,

Liese Prokop Str. 14

3180 Lilienfeld

Begleitung und Anmeldung:

Hospizkoordinatorin

Marina Schmidt-Schmidberger,

0676-83 844 636

Landesverband
Hospiz NO
www.hospiz-noe.at

e Mi 17 Marz 2019
Benefizmatineé Baden
"Iss was G'scheitz"
mit Verena Scheitz

Weiterbildungsangebot
fir ehrenamtliche
Mitarbeiterinnen

e 1. & 2. Marz 2019
Workshop
Kindertréanen sehen

— Wie wir Kinder und
Jugendliche als Angehérige
und Trauernde begleiten
kénnen

— Wie sich Kinder und
Jugendliche den Tod erkléren
u.v.m

Hospizférderverein
Amstetten
www.hospizfoerderverein.at

e Mi 14. November 2018

Film "Arthur und Claire" in
Zusammenarbeit mit Stdfilmfest
Baden im Rathaussaal
Amstetten

¢ Februar 2019

Vom ,Sachwalter” zum
Erwachsenenvertreter*
Vortrag mit Birgit Wimmer
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