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Hinweisblatt:

Fortbildungen fiir das Stationsteam

Ziel:

= Starkung der Stationsmitarbeitenden durch Vermittlung von Wissen
o in Bezug auf die Versorgung in der Sterbephase und dadurch Starkung der Handlungssicherheit der Mitarbeitenden
o im Umgang mit Angehdrigen

o zu palliativmedizinischen Versorgungsmaoglichkeiten, um betroffene Patient:innen und ihre Angehdrigen besser
beraten zu kénnen

=>» Reflexionsmoglichkeiten und Austausch zwischen den Mitarbeitenden

Inhalte:

Umgang und Kommunikation mit Angehorigen von Patient:innen in der Sterbephase

1) Kommunikation mit Angehdrigen von Patient:innen in der Sterbephase (Gesprache mit Angehorigen fihren, Umgang mit
unterschiedlichen Ansichten, Belastung fir Angehdrige reduzieren),

2) Besonderheiten in der Kommunikation bei Beenden von MaRnahmen,
3) Einbezug von Angehdrigen in pflegerische MalRnahmen,

4) Kommunikation und Einbezug der Angehérigen nach dem Tod

Sterbebegleitung

1) Grundsatze der Bundesarztekammer zur arztlichen Sterbebegleitung

2) Definition Sterbephase,

3) korperliche Anzeichen des bevorstehenden Todes,

4) Pflege in der Sterbephase

5) Erndhrung und Flussigkeit

6) Grundsatze der symptomatischen Therapie (vorrausschauende Bedarfsmedikation, Applikationswege)

7) medikamentose und nicht-medikamentose Therapie von moglichen Symptomen (Delir, Schmerzen, Dyspnoe, Angst und
Unruhe, Ubelkeit und Erbrechen, Mundtrockenheit, Terminales Rasseln)

8) Begleitung von Angehorigen (aufklaren/informieren, unterstitzen, einbinden)

9) Informationen zum Palliativmedizinischen (Konsil-)Dienst.

10) Besondere pflegerische Aspekte der Versorgung in der Sterbephase (z.B. Aromatherapie, Mundpflege, nicht-medika-
mentose Symptomkontrolle und Einbindung von Angehdorigen in die pflegerische Versorgung)

Palliativmedizinische Versorgungsstrukturen

Versorgungsmoglichkeiten und Beratungsangebote (z.B. Palliativmedizinische Sprechstunde, Palliativmedizinischer (Konsil-
)Dienst, Palliativstation, SAPV, Hospiz).



Hinweise:
o Empfohlene Dauer: 60-90 Minuten

o Damit moglichst viele Stationsmitarbeitende teilnehmen kdnnen, empfiehlt es sich, mehrere Termine anzubieten
und diese frihzeitig anzukindigen

o Referent:innen: palliativ erfahrenes Fachpersonal, z.B. Pflegefachpersonen, Psychoonkolog:in
o Unterstutzende Materialien: Handouts, Powerpointprasentationen, Leitfaden

o Jenach Thema bieten sich praktische Ubungen an, z.B. bei Aromatherapie (Materialien frihzeitig bestellen!)



