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Bilder erleben wie Musik

Wahrend ihres ganzen Lebens als Musikerin
und Musikpadagogin war Silvia Feusi-Bopp
auf das Horen konzentriert: Rhythmen, Varia-
tionen, Dur und Moll, die Dynamik zwischen
Laut und Leise - all das war Teil ihrer dif-
ferenzierten Wahrnehmung. Die Entdeckung
der Fotografie, der sie sich in den letzten Jah-
ren zusatzlich verschrieben hat, offenbarte
ihr neue Dimensionen. Genauso differenziert
wie in der Musik nimmt sie hier die verschie-
denen Parameter wahr. Die Kombination von
Horen und Sehen ost in ihr eine Sinnlichkeit

- Unterstiitzt vom
Kanton Zug
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aus, die fir sie durch das faszinierende Spiel
von Licht und Schatten unwiderstehlich ist.
Auf zahlreichen Reisen, u.a. durch lIsland,
sammelte sie Eindriicke, die sich in einem
kreativen Prozess der anschliessenden Be-
arbeitung zu einer Bildsprache mit grosser
Kraft verdichten. Sie lebt und arbeitet in
Baar, wo auch immer wieder Ausstellungen
von ihr zu sehen sind.

www.feusibopp.ch

Editorial

Tobias Karcher SJ
Lassalle-Haus, Bad Schonbrunn

Lebensqualitat. Wenn unser Leben in eine
schwere Krise gerat, was kann dann Le-
bensqualitat bedeuten? Die Erfahrungen
der verschiedenen Fachdisziplinen wie Me-
dizin, Pflege, Psychologie, Sozialarbeit und
Seelsorge werden auf den folgenden Seiten
dargestellt. Doch eigentlich ist das Stre-
ben nach Lebensqualitat ein uralter Treiber
unserer westlichen Kultur. Es ist die Frage
nach Glick, die Suche nach dem gegliickten
Leben. Unsere Antworten missen sich auch
in den Momenten der Krise bewahren.

Da ist einmal die Frage der Beziehungen und
der Zugehorigkeit. Wir Menschen sind So-
zialwesen. So gehoren lebendige Beziehun-
gen zu unserem Verstandnis eines erfiillten
Lebens. In unserer Lebensmitte pflegen wir
Beziehungen in den verschiedenen Berei-
chen von Familie, Beruf und sozialen Ak-
tivitaten. Welche Beziehungen konnen uns
tragen, auch wenn unser Leben von grossen

... und was bedeutet
Lebensqualitat fiir SIE?

Einschrankungen betroffen ist? Die Antwort
darauf hangt nicht nur vom Einzelnen ab,
sondern auch von der Bereitschaft der An-
deren.

Das Leben selbst in die Hand nehmen kon-
nen. Autonom zu sein und zu bleiben ist ein
Urantrieb des Menschen. Doch ist dies nur
die eine Seite der menschlichen Lebensme-
daille. Die andere ist die Erfahrung, dass wir
Vieles im Leben geschenkt bekommen und
selbst nicht machen konnen.

Eine wesentliche Lebensaufgabe ist es
schliesslich, unsere Kompetenzen und Fa-
higkeiten zu entfalten. Dies scheint in Mo-
menten der Krise als erstes eingeschrankt.
Und doch gilt es auch hier, den Freiraum
auszuloten. Vielleicht ein interessanter Ge-
danke, der Sie bei der Lektiire dieses Maga-
zins begleiten maoge ...




Lebensqualitat ist das Kernziel der Palliative Care. lhr kommt
angesichts einer schweren Krise und am Lebensende besondere
Bedeutung zu. Grund genug, sich diesem Begriff von verschie-
denen Seiten anzunahern.

Eigentlich ist es ganz einfach: Lebensqualitat
spurt der Mensch, wenn er sich wohlfuhlt. Uns
«Gesunden» mag das banal erscheinen. Wir
nutzen taglich Kleinigkeiten, um Belastungen
und Freude in unserem Leben in einem mog-
lichst gesunden Gleichgewicht zu halten.

Menschen in palliativen Situationen sind hin-
gegen schweren Belastungen ausgesetzt: kor-
perlich durch Schmerzen und/oder andere
Symptome, seelisch durch Angste und die
Trauer, sich vom eigenen Leben und den Zu-
kunftsplanen verabschieden zu missen. Sozial
plagen Angste, wie die vor Vereinsamung oder
finanziellen Sorgen, spirituell geht es um exis-
tenzielle Fragen: Warum ich? Was hat mein
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Leben jetzt noch fir einen Sinn? - Unter diesen
Umstanden eine Balance halten zu konnen und
Lebensqualitat zu empfinden, ist eine grosse
Herausforderung.

Lebensqualitat und der Erhalt

der Selbstbestimmung

Palliative Care will Menschen in all diesen Di-
mensionen ihres Leidens unterstitzen und
begleiten, Betroffene und ihre Angehorigen.
Der Erhalt und die Starkung der Lebensquali-
tat haben dabei oberste Prioritat. Der Mensch
steht ganzheitlich, mit all seinen individuellen
Bediirfnissen, im Mittelpunkt. Lebensqualitat
ist dabei auch eng an den Begriff der Selbstbe-

stimmung geknipft: Jeder und jede Einzelne
fullt den Begriff selbst mit Inhalt. Um selbst
bestimmen zu konnen, brauchen Betroffene
zunachst vor allem Informationen in vielen
kleinen Schritten, um sie erfassen und verar-
beiten zu konnen. Erlauterungen zu Vor- und
Nachteilen medizinischer Massnahmen sind
eine wichtige Voraussetzung und Hilfe fur Ent-
scheidungen und damit Betroffene und ihre
Angehorigen diese schwere Phase bewaltigen
konnen.

Alle Fachpersonen, die interprofessionell zu-
sammenarbeiten, helfen mit ihrem Fachwis-
sen, dass sich Betroffene annahernd «wohl
und geborgen fihlen» konnen - wie umhullt
von einem schiitzenden Mantel («pallium»).
Gleich dem Motto von Cicely Saunders, der
Begrinderin der modernen Hospizbewe-
gung: Nicht dem Leben mehr Tage, sondern
den Tagen mehr Leben geben. Palliativ Zug
hilft Betroffenen mit seinen Beratungen, ei-
nen Uberblick und schnellen Zugang zu An-
geboten in und um den Kanton Zug zu finden.

Lebensqualitat: individuell und
immer im Wandel

Lebensqualitat ist fur jeden Menschen etwas
anderes. Doch nicht nur das: Unser eigenes
Verstandnis wandelt sich im Laufe des Lebens:
Wir sind anpassungsfahig, wenn die Situation
es erfordert. Das macht es mdoglich, dass ein
Nachmittag im Sonnenschein eines kleinen
Gartens, im Rollstuhl sitzend, fiir einen 18jah-
rigen eine Horrorvision darstellt, ihm aber im
Alter von 85 durchaus ein Hochgefiihl vermit-
teln kann. Da Lebensqualitat alle Dimensionen
unseres Seins umfasst, beleuchten wir auch in
dieser Ausgabe den Begriff aus der Perspek-
tive der flnf Professionen, die in der Palliative
Care zusammenwirken.

Medizinisch ist die Behandlung belastender
Symptome wie Schmerz, aber auch Angst,
Atemnot und Ubelkeit elementar. Da die Angst
vor Schmerzen am Lebensende besonders
gross ist, widmen wir ihm und dem wirksams-
ten Wirkstoff zu seiner Linderung, den Opioi-
den, einen eigenen Beitrag. Er informiert Uber
die Maoglichkeiten, aber auch die Grenzen. Da-
neben gibt ein Hausarzt Einblicke, was bei der
medizinischen Versorgung zuhause wichtig ist.
Die Pflege arbeitet Hand in Hand mit den Medi-

zinern. Ob als mobiles Pflegeteam zuhause
(Palliativ-Spitex) oder stationar - Pflegefach-
personen sind den Patienten am nachsten.
Welchen zusatzlichen Beitrag konnen diese
engagierten Fachkrafte zur Lebensqualitat
leisten? Wie ermitteln sie die Wiinsche der Pa-
tienten? Lesen Sie von den Erfahrungen aus
der Villa Sonnenberg, dem Kompetenzzentrum
fur Palliative Care in Affoltern am Albis.

Im Bereich Spiritual Care konnen Seelsorgen-
de mit ihrem Wissen uber eine Vielzahl an reli-
giosen, spirituellen und philosophischen Denk-
weisen helfen, eigene Antworten zu finden:
Wer sein Leben trotz allem als sinnvoll erlebt
oder erkennt, welche Spuren er hinterlasst,
kann dadurch Lebensqualitat spiren.

Jeder Mensch tragt eine gewisse Kraft zur Be-
waltigung schwieriger Situationen in sich. Sich
diese Ressourcen auch in der palliativen Situ-
ation wieder bewusst zu machen, dabei kann
psychologische Begleitung helfen. So fiihlen
sich Betroffene und Angeharige moglicherweise
weniger ausgeliefert.

Sozial betrachtet ist der Verbleib im eigenen
Zuhause meist der grosste Wunsch: Der Er-
halt des gewohnten Umfelds und vertraute
Menschen um sich herum, das ist fiir viele Le-
bensqualitat pur. Damit das so lange wie mdg-
lich funktioniert, gibt es im Kanton Zug viele
Hilfsangebote. In diesem FOKUS-Magazin fin-
den Sie eine Auswahl.

Neben den Betroffenen tragen pflegende An-
gehorige eine besonders grosse Last. Auch ih-
nen und ihrer Selbstsorge ist ein eigener Bei-
trag gewidmet.
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Am Lebensende steht die Linderung belastender Symptome im
Vordergrund. Mit das haufigste ist der Schmerz, vor dem sich
auch Gesunde am meisten furchten. Doch es gibt wirksame Hilfe,
wie Dr. Markus Minder erklart, Chefarzt im Spital Affoltern am
Albis, Palliativmediziner und Co-Leiter des Kompetenzzentrums
fur Palliative Care, der Villa Sonnenberg.

Wenn Palliativpatienten in die Villa Sonnen-
berg eintreten, sind sie auf spezialisierte
Palliative Care angewiesen. Welches sind
ihre dringendsten Anliegen?

Wohl die beangstigendste Belastung fur die
Patienten und relativ haufig ist plotzlich auf-
tretende Atemnot im Ruhezustand. Unkontrol-
lierbare Schmerzen und akute Schmerzkrisen
sind ein weiteres dringendes Thema.

Wie konnen Sie im Fall der Schmerzen
helfen?

Im Gegensatz zu chronifizierten Schmerzen,
die selten ganz abzustellen sind, haben wir bei
Schmerzen infolge fortgeschrittener, termina-
ler Erkrankungen sehr, sehr grosse Chancen,
unseren Patienten wirksam helfen zu konnen.
Dabei steht das gesamte interprofessionel-
le Team zur Verfiigung, um den Schmerz des
Menschen in allen Dimensionen zu erfassen
und nach individuellen Prioritdten zu behan-
deln. Dabei entscheidet der Patient mit der
Wahl der Therapie auch, was er fur einen
«Preis» zu zahlen bereit ist: Ist es z.B. in Ord-
nung, wenn ich etwas muder bin, dafir ist der
Schmerz gut behandelt?

Welche Moglichkeiten gibt es, Schmerzen
zu kontrollieren?

Es gibt schwache Schmerzmittel, die bei kom-
plexen Erkrankungen meist nicht ausreichen
und oft nicht mehr gut eingenommen werden
konnen. Die Auswahl an starken Schmerzmit-
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teln aus der Gruppe der Opioide ist gross, mit
unterschiedlicher Wirkung, die wir bewusst
steuern konnen.

Im Fall einer Schmerzkrise ist eine Schmerz-
pumpe die beste Wahl. Dieses kleine, tragbare
Gerat gibt Uber die Vene oder unter die Haut
Schmerzmittel ab, so dass der Pegel an Wirk-
stoffen im Blut gleich bleibt. Bei unerwarteten
Schmerzspitzen kann der Patient ohne fremde
Hilfe Reserven freigeben. So bekommt er die
Sicherheit, die Schmerzen selbst im Griff zu
haben. Das bedeutet einen riesigen Gewinn an
Lebensqualitat! Eine Vergiftung per Uberdosis
ist nicht moglich. Uber den Verbrauch lasst
sich spater die optimale Dosierung ermitteln.
So kommt man am schnellsten zum Ziel. Eine
Schmerzpumpe funktioniert auch zuhause
tadellos und kann tber die Palliativ-Spitex mit-
versorgt werden, wenn das Behandlungsteam
das Fachwissen dafiir mitbringt.

Morphine sind die wirksamsten Stoffe zur
Behandlung von Schmerzen. Was sind ihre
Vorteile?

Palliativmedizin ist ohne Opioide, zu denen
Morphine gehdren, nicht denkbar, sie sind
unsere wirksamsten Schmerzmittel. Es gibt
viele verschiedene, so dass man immer das
vertraglichste Produkt wahlen kann. Es gibt
retardierte Tabletten mit verzogerter Wirkung,
schnell, aber nur eine kurze Phase wirkende
Tropfen, Spritzen und Pflaster. Je nach Situ-

ation - ob Therapie ber langere Zeit oder ob
man in der Sterbephase spontan reagieren
muss - stellt man die Medikamente zusam-
men. Bei richtiger Anwendung sind sie ne-
benwirkungsarm. Begleiterscheinungen wie
Verstopfung und Ubelkeit sind bekannt und
werden vorausschauend mit behandelt. Die
Ubelkeit vergeht meist nach ein paar Tagen.

Morphine brauchen wir vor allem als Schmerz-
mittel und zur Bekampfung von Atemnot: Sie
nehmen die existenzielle Angst vor dem Ersti-
cken. Als Beruhigungsmittel, z.B. bei Unruhe
in der Sterbephase, taugen sie hingegen nicht.
Setzt man hier das Morphium hoch, kommt
es oft zu Uberdosierungen, die zu sehr unan-
genehmer Verwirrtheit fihren. In diesem Fall
sind Psychopharmaka oder Schlafmittel die
bessere Wahl.

Wie sieht es mit den Mythen aus? Verkiirzt
Morphium das Leben? Macht es siichtig?

Verwendet man Morphine nach den bestehen-
den Regeln, ist ihre Verwendung unproble-

ativmedizin i
pioide, zu denen Morphine
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matisch. Wissenschaftlich gesichert ist,
dass sie die Lebenszeit nicht verkirzen. Im
Gegenteil wurde haufig beobachtet, dass
Patienten mit einer optimalen Kontrolle von
Schmerzen und Atemnot langer leben als er-
wartet, weil ihr Kérper weniger unter Stress
steht. Daneben halt sich die Angst vor einer
Atemdepression, dass jemand «vergisst» zu
atmen. Diese ist jedoch bei kontrollierter An-
wendung unbegriindet.

Werden Morphine langsam eingefiihrt und
eine Uberdosierung vermieden, kommt es
weder zu Halluzinationen noch zu Verwirrung
(Delir). Richtig eingestellt konnen Patienten
sogar Auto fahren. Zum Stichwort Sucht,
d.h. psychischer Abhangigkeit: Was Drogen-
abhangige suchen, namlich den Rausch,
wird von unseren Patienten als unangenehm
empfunden und deshalb vermieden. Was die
korperliche Abhangigkeit angeht, muss man
sich am Lebensende schon die Frage stellen,
ob das relevant ist.
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Pflege

Maglichst lange zuhause bleiben und dort sterben, das wiinschen
sich viele. Vor allem dank dem Aufbau der Palliativspitex hat sich
die ambulante Versorgung im Kanton Zug in den letzten Jahren
extrem verbessert: Menschen konnen viel langer zuhause gut
begleitet werden. Kommen sie dann in die Villa Sonnenberg, ist

das Lebensende oft schon nah.

Carmen Kissling, Stationsleiterin der Pflege
und CO-Leiterin der Villa Sonnenberg, bedau-
ert sehr, dass Palliative Care oft als letzter
gangbarer Weg gewahlt wird. «Kamen unsere
Patienten friher, konnten wir ihnen mit wirk-
samer Symptomkontrolle zu einem Leben zu-
hause mit viel Lebensqualitat verhelfen! Bis
sie dann vielleicht wiederkommen fir die
letzte Phase ihres Lebens.»

Bei aller Aufklarung, so findet sie, wissen noch
zu wenige, was Palliative Care ist und leisten
kann. Ihr Traum ware, dass alle Onkologen und
Hausarzte ihre Patienten frihzeitig dartber in-
formieren. Und dass die Arzte selbst vermehrt
auf die Fachkompetenz der Villa zuriickgreifen,
zum Beispiel in Sachen Schmerzkontrolle.

Als Kern der Palliativpflege im Haus definiert
die Pflegeleiterin die Konzentration auf die Le-
bensqualitat: «Wir fragen unsere Patienten,
warum sie zu uns gekommen sind und was
ihre Behandlungswiinsche sind.»

Die Winsche sind vielfaltig und individuell:
Viele brauchen eine gute Symptomkontrolle
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und wollen zurlick nach Hause, manche wollen
ihre Angehorigen entlasten oder brauchen Un-

terstitzung bei schwierigen Entscheidungen,
z.B. fiir oder gegen eine Chemotherapie. An-
dere wollen unbedingt ein wichtiges Familien-
ereignis erleben. Und manche kommen, um in

der Villa friedlich zu sterben. Voraussetzung
fur eine Aufnahme, so Frau Kissling, ist ihre
Spitalbedirftigkeit: «Solange jemand in einer
so instabilen Situation ist, dass 24 Stunden ein
Arzt erreichbar sein muss, kann diese Person
bleiben, unabhangig von der sogenannten Fall-
pauschale, die fir Akutspitaler gilt.»

Da die Lebensqualitat von Palliativpatienten
sehr schwankt, werden sie und ihre Angehori-
gen aufmerksam beobachtet, die Lage im Team
immer wieder neu eingeschatzt. Welche Flexi-
bilitat das braucht, zeigt ein Beispiel: «Es gibt
Patienten, die essen an einem Tag warm, am
nachsten nicht mehr. Und vielleicht ist morgen
wieder alles anders. Darum sind wir froh, dass
uns Freiwillige Uber Mittag unterstiitzen. Sie
bieten dem Patienten immer wieder etwas an
und bringen mit ihrer Zeit auch etwas Norma-
litat in den Alltag.» Mit solchen Wahlmaoglich-
keiten bleibe der Patient selbstbestimmt; fir
viele ein zentrales Element ihrer Lebensqua-
litat. Zeit zu haben, um auf Wiinsche eingehen
zu konnen, ist ein Qualitatsmerkmal der Villa,
fur das sich das gesamte Pflegeteam einsetzt.

Das therapeutische Zusatzangebot ist gross,
psychologische Betreuung gehort fir alle dazu.
Die Pflege wird auf Wunsch begleitend erganzt
durch Klangmassagen, Homoopathie, Aroma-
therapie oder Wickel, die sehr zum Wohlbefin-
den beitragen konnen. Zentral ist aber, dass
die Patienten das Angebot annehmen. «Alle
schatzen die Ruhe hier und die Atmosphare
des Hauses. Darlber hinaus ist es sehr unter-
schiedlich, was der individuellen Lebensquali-
tat dient. Wir Pflegende missen lernen, dass
nicht zahlt, was wir wichtig finden. Auch wenn
wir noch so viel Wissen, gute Absichten und
Angebote haben - letztlich missen wir auch
damit leben konnen, dass jemand etwas ab-
lehnt.»



Medizin Il Spiritualitat
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Hausdrzte und Palliative Care:
Begleitung mit besonderer
Beziehung

Bei einer Begleitung zuhause tragt der Hausarzt medizinisch
die Verantwortung und koordiniert die entsprechenden Aufgaben.

Mit der Palliativspitex stehen ihm im Kanton Zug kompetente,
professionelle Partner zur Seite. Dr. Beat Muff, Hausarzt mit
Praxis in Cham, berichtet von seinen Erfahrungen.

Leben im gewohnten Umfeld ist fiir viele
Palliativpatienten am Lebensende ein grosser
Wunsch. Kann dieser so erfiillt werden, dass
es allen Beteiligten einigermassen wohl ist,
tragt das sehr zur Lebensqualitat bei. Beat
Muff meint dazu: «Wenn jemand wiinscht,
zuhause zu sterben und Angehorige oder
Mitbetreuende hat, die da mitziehen, kann
man das heute auf einem guten fachlichen
Niveau anbieten.» Medizinisch sprache sel-
ten etwas dagegen, ausser vielleicht schlecht
kontrollierbare Schmerzen oder schwieri-
ge Wundverhaltnisse. Eine Grenze sei aber
dann erreicht, wenn das Umfeld lberfordert
ist; manchmal gehe Angehdrigen einfach die
Kraft aus. Dann sei das Spital leider oft doch
die letzte Station.

Wesentlich dafiir, dass Menschen auch im
fortgeschrittenen Stadium zuhause beglei-
tet werden konnen, ist nach Erfahrung des
Hausarztes die hohe Fachkompetenz der
Palliativspitex in Zug, mit der er gern und
sehr gut zusammenarbeitet. Diese Fachper-
sonen werden oft hinzugezogen, wenn die
allgemeine Spitex fiir die Pflege besondere
Massnahmen fiir erforderlich halt oder dem
Patienten erweiterte Unterstiitzung anbieten
mochte. «Durch die Palliativspitex erfahren
Menschen friiher von palliativen Moglichkei-
ten. Uns Hausarzte entlasten sie auch sehr.»
Das Thema «Lebensqualitat starken» ge-
hort fir Beat Muff auch zu seinen eigenen
Aufgaben. Informiertheit des Patienten ist
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fur ihn sehr wichtig: «Die Angst vor dem Un-
gewissen, nicht zu wissen, was kommt, das
schrankt Lebensqualitdt massiv ein. Man
weiss zwar nicht alles voraus, aber ich kann
Erfahrungen aus anderen Situationen tei-
len. Es sollten verschiedene Fachleute diese
Informationen weitergeben, um Angste auf-
zufangen, so dass Patienten und Angehdrige
sich moglichst sicher und geborgen fihlen.»
Mehr Sicherheit gibt auch der detaillierte
Notfallplan fir Palliativpatienten, der ge-
naue Handlungsanweisungen zum Vorge-
hen in einem Krisenfall enthalt. Daneben ist
entscheidend, dass jederzeit Ansprechpart-
ner erreichbar sind - Palliativspitex, andere
Helfer und Institutionen sowie der Hausarzt,
allenfalls auch lber seine Privatnummer.

Auf Angehorige und deren Lebensqualitat hat
Beat Muff ein besonderes Auge. Sie brauchen
viel Erklarungen, dass Belastendes von den
Patienten selbst oft nicht so wahrgenommen
wird, wie es von aussen aussieht. Auszuhal-
ten, ohne helfend handeln zu kdnnen, das sei
sehr schwer. Vielfach seien sie so sehr in ei-
nem «Hamsterrad» gefangen, dass sie kaum
bemerkten, wie sehr sie bereits am Limit
sind. Es sei dann auch Aufgabe des Hausarz-
tes, sie zum sorgsamen Umgang mit ihren
Kraften zu ermutigen, indem sie Verantwor-
tung teilen. Schliesslich wisse man nie, wie
lang der Weg letztlich sei.

Spiritualitat am Lebensende:
Was jetzt wichtig ist

Als Spiritual Care bezeichnet man die Haltung aller in der
Palliative Care eingebundenen Fachpersonen, gegeniiber
existenziellen Fragen und Bedurfnissen der Patienten aufmerk-
sam und offen zu sein. Diese Haltung wird also nicht nur, aber
besonders durch Seelsorgende eingenommen. Simone Riid,
Spitalseelsorgerin im Zuger Kantonsspital, erlautert, wie sich

Spiritualitat am Lebensende zeigt.

Frau Riid, ist Spiritualitdt nur ein moderner
Begriff fiir Religiositat?

Nein, Religion beschreibt die Anbindung eines
Menschen an eine gemeinschaftliche Tradi-
tion, nach der er sein Leben ausrichtet. Spiri-
tualitat, die sich in der Suche nach dem Sinn
des Lebens zeigen kann, ist so vielfaltig wie die
Menschen selbst. Sie kann sich auch in Ritua-
len dussern, muss sie aber nicht. Und sie ist
keiner Tradition verpflichtet.

Wie zeigt sich Spiritualitdt in der letzten
Lebensphase? Was macht hier die Not aus?
Neben den unaufgeforderten Besuchen, die
ich regelmassig auf den Bettenstationen im
Akutspital mache, erhalte ich Uber die Pflege-
fachpersonen ab und zu Hinweise, dass Men-
schen unruhig sind, nicht schlafen konnen,
dass sie etwas beschaftigt. Dann erdffne ich
ein Gesprach mit dem sehr banalen Satz «Wie
geht es Ihnen?», hore aufmerksam zu und
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versuche herauszufinden, was eine Person
braucht, ob ich vielleicht zu einer Entlastung
beitragen kann.

Viele wissen zu Beginn nicht unbedingt, was
sie eigentlich brauchen. Vieles ergibt sich in
der Begegnung mit Menschen, die zur richti-
gen Zeit am richtigen Ort sind, mit Personen,
denen sie sich anvertrauen konnen. Es kdn-
nen Dinge im Leben noch nicht abgeschlos-
sen sein. Im Erzahlen und Ausbreiten, was
im Leben wichtig war, kann sich zeigen, dass
vielleicht etwas noch gesagt sein muss, ein
Kontakt noch hergestellt werden muss. Dann
ermutige ich, solche Bedirfnisse auszuspre-
chen und umzusetzen.

«Niemand muss «arbeiten»,
um sterben zu konnen. Man
stirbt auch mit einem Haufen
offener Fragen...»

Was macht die besondere Qualitdt lhrer
Begegnungen aus?

Ich versuche, in diesen schweren, belasteten
Situationen gemeinsam mit dem Betroffenen
Wege zu finden, an seine Ressourcen anzu-
knipfen, damit diese Person trotz der Schwere
noch einmal die ganze Bandbreite des Lebens
sehen kann, mit all dem Schénen und Guten,
dem Geliebt Sein, dem Erreichten. Neben dem
«lch arbeite, also bin ich» dem Gefiihl «lIch
werde angesehen, also bin ich» Raum zu ge-
ben. Meine Gesprache vermitteln ein «Anse-
hen-Haben» in einem anderen Sinn. Es schaut
mich jemand an, wertfrei, manchmal staunend,
interessiert. Das kann viel Kraft geben. Wenn
sich jemand als Ganzes zu erkennen gibt, kann
dieser Moment auch religios verstanden wer-
den, als Spiegel der Beziehung zwischen Gott
und Mensch.

Neben Gesprachen kann auch der Wunsch
nach Zeichen oder Ritualen, zum Beispiel ei-
ner Segnung, auftauchen. Es ist erstaunlich,
dass manchmal solche Zeichen zu einer Ent-
spannung und Haltung fihren konnen, die sich
ausdrickt im «Jetzt ist alles gut». Das bleibt
ein geheimnisvoller Moment.
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Wie kann aus solchen Gesprachen Lebens-
qualitat erwachsen?

Wenn Schwerkranke erzahlen Uber sich und
ihr Leben, dann erscheint plétzlich der Mensch
in dem, was ihn ausmacht. Aus einem Kran-
ken wird wieder ein «heiler, ganzer Mensch»
mit allem, was er ist und kann. Das Spiritu-
elle - das, was das Leben als sinnvoll erlebbar
macht - zeigt sich in der Begegnung, in einem
Prozess. Sich selbst als ganz erleben und das
eigene Leben vielleicht als gelungen zu erken-
nen, kann zu einer tiefen inneren Zufriedenheit
fihren. Ich habe oft beobachtet, dass diese
Einsicht einen friedlichen Sterbeprozess auf
erstaunliche Weise beschleunigen kann.

Okumenische Seelsorge - Palliativ Zug

Simone Rid ist auch ausserhalb des Spitals als
Seelsorgerin in palliativen Situationen erreichbar,

telefonisch unter 076 296 76 96 oder unter
seelsorge(@palliativ-zug.ch.

Gestdrkt in einem
geschutzten Rahmen

Weil das Lebensende in unserer Gesellschaft keinen Platz hat,
reagieren wir oft mit Schock, wenn wir ihm nicht ausweichen
konnen. Die Psychologin Caroline Storz stutzt Betroffene und
Angehorige in palliativen und anderen Krisensituationen.

Da es in Zug derzeit nur zwei Psychoonkologinnen gibt, sind

Wartezeiten die Regel.

Wie verhilft psychologische Begleitung zu
mehr Lebensqualitat? «Betroffene einer
palliativen Erkrankung sprechen oft nicht so
gern Uber ihre Angste und Sorgen mit der
Familie oder nahen Freunden, weil sie die-
se nicht belasten mochten. Sie sind froh, in
der psychoonkologischen Begleitung uber
«alles» reden zu konnen. Das kann sehr
wohltuend sein. Manchmal gibt es auch

Klarungsbedarf fir «alte Geschichten», die
durch die Erkrankung wieder in den Vorder-
grund treten.» Caroline Storz versteht sich
als «Dienstleisterin am Gegeniber», die das
aufnimmt, was gerade wichtig ist. Das kann
etwas Uberraschend anderes sein als erwar-
tet. «Die Ansichten dartiber, was fiir den Ein-
zelnen noch als lebenswert akzeptabel ist,
gehen weit auseinander.»



Die Not der Angehorigen

Angehorige erfahren durch Gesprache Ent-
lastung und werden gestarkt in dieser auch
fur sie schwierigen Situation. Sie sorgen sich
um den Erkrankten oft genauso sehr, wie
dieser das selbst tut, vermeiden das Thema
aber, um den Kranken zu schonen. Daneben
steht auch die Sorge, wie das Leben fir ei-
nen selbst spater allein weitergehen soll.
Zum Beispiel leidet eine Ehefrau darunter,
dass ihr schwerkranker Mann nicht lber
das Lebensende sprechen will. Eine solche
Weigerung belastet nicht nur den Umgang
des Paares, sondern kann im Extremfall bis
zu einer Depression fihren. Mit psychologi-
scher Hilfe lernt sie Wege zu finden, mit die-
ser Haltung zu Sterben und Tod umgehen zu
konnen.

Die letzten Dinge regeln

«Spannenderweise spliren viele Menschen
sehr genau, was eigentlich wichtig ware. Ich
stelle viele offene Fragen: Gibt es etwas, von
dem Sie denken, das miusste in Ihrem Leben
noch geregelt werden? Ungeldste Konflik-
te treten dann sehr schnell zu Tage.» Auch
wenn die Diagnose oft am schwersten wiegt -
die zu bearbeitenden Themen umfassen das
ganze Leben. Sehr haufig verscharfen sich
Partnerschaftskonflikte in einer Palliativ-
situation. Dann werden unterschiedliche

Haltungen zu wichtigen Themen wie dem Le-
bensende oder der Organisation der Pflege
zu einem schwer Uberwindbaren Problem.

Wichtig ist auch das Thema Uberforderung.
Wenn Partner und Kinder Uber langere Zeit
Uber ihre Grenzen gehen, um ein Sterben
zuhause zu ermdoglichen, kann das zu Trau-
matisierungen fihren. Diese kdnnen, ebenso
wie belastende Bilder und Sinneseindriicke,
auch nach dem Tod des geliebten Menschen
bearbeitet werden. «Mein Auftrag endet
nicht unbedingt mit dem Tod. Manchmal
geht er weiter, bis Hinterbliebene ihren Weg
allein meistern konnen.» Dabei umfasst ihr
Angebot praktische Lebenshilfe ebenso wie
die Spiritualitat: «Ich integriere die Frage
nach dem religiosen Selbstverstandnis mei-
nes Gegenibers in meine Arbeit, um diese
wichtige Ressource zu seiner Starkung zu
nutzen.»

«Spannenderweise spiiren
viele Menschen sehr genau,
was eigentlich wichtig wdre.»

Sozialarbeit

Handlungsfdhig bleiben:
Beispiele fur Entlastungs-
moglichkeiten

Mit gutem Grund gehoren Fachpersonen der Sozialarbeit zum
interprofessionellen Team der Palliative Care. Denn die irdischen
Dinge geregelt zu wissen, auch liber das eigene Leben hinaus,
kann sehr entlastend sein und damit Lebensqualitat erhohen.

Soziale Arbeit betrifft ein weites Feld des Le-
bens: von der Vorsorge, Sozialversicherungs-
und Rechtsfragen iiber die Verwaltung der
Finanzen bis hin zu Gesundheitsfragen und
ganz praktischer Unterstitzung in der Be-
waltigung des Alltags. Institutionen wie der
Verein Palliativ Zug und Freiwilligendienste
engagieren sich hier auf vielfaltige Weise,
mit Beratung und praktischen Angeboten.

Hilfen fur Zuhause

So lange wie moglich zuhause bleiben zu
konnen, ist fur viele Palliativpatienten der
Inbegriff von Lebensqualitat. Damit dies ge-
lingen kann, brauchen Betroffene und Ange-
horige Sicherheit, vor allem durch Wissen.
Die fortgeschrittene Krankheit erfordert in
erster Linie Hilfe der begleitenden Arzte und
der Spitex als mobile Pflegeanbieter: Sie er-
stellen Notfallplane, vermitteln Kontaktad-
ressen und helfen, das Zuhause an die neue
Situation anzupassen. Bei Unsicherheit und in
kritischen Situationen steht dariber hinaus
das pallifon unter der Nummer 0844 148 148
zur Verfiigung. Dariber werden rund um die
Uhr offene Fragen Betroffener und Angehari-
ger kompetent beantwortet.

In der letzten Phase entlasten Nachtwachen
durch Freiwillige des Vereins Hospiz Zug.
Fir Trauer- und Sterbebegleitung gibt es
daneben auch professionelle Anbieter sowie
Ansprechpartner in der jeweiligen Kirchge-
meinde.

Unterstiitzung fiir den Alltag

Alltag nimmt auf die besonderen Bedirfnisse
von Palliativpatienten keine Ricksicht: Trotz
allem muss ein Haushalt organisiert werden -
mit Wasche, Einkaufen und Mahlzeiten, mit
Kinderbetreuung und administrativen Auf-
gaben. Die Unterstiitzung in personlicher
Hygiene, die im fortgschrittenen Stadium
einer Krankheit unerlasslich ist, ibernimmt
die Spitex. Fur den Bereich Hauswirtschaft
gibt es bei der Spitex einen eigenen Fach-
bereich Hauswirtschaft und Betreuung. Be-
troffene ab 60+ konnen diese Hilfe Uber die
Alltagsassistenz der Pro Senectute beziehen.
Kostenbeteiligungen sind unter Umstanden
moglich. Uber Finanzierungsmoglichkei-
ten und viele andere Fragen informieren die
Sozialdienste der Einwohnergemeinden, die
zum Teil eigene Fachstellen fir Alter und Ge-
sundheit eingerichtet haben.

Mahlzeitendienste gibt es bei Spitex und Pro
Senectute. Auch Freiwilligendienste konnen
dafiir in Anspruch genommen werden: Uber
die KISS Genossenschaft (Cham und Zug)
oder die Stellenborse fir Freiwillige von Be-
nevol ldsst sich fiir verschiedene Bereiche
Hilfe organisieren. Hier findet man auch Un-
terstiitzung fir Besuchs- und Begleitdiens-
te, die das Schweizerische Rote Kreuz und
die Okumenische Wegbegleitung des Kantons
Zug (041 785 56 25) ebenfalls zu ihrem Ange-
bot zéhlen. Auch die jeweils eigene Kirchge-
meinde ist hier ein wertvoller Kontakt.
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Administratives regeln

Trotz hoher Belastung muss das Leben auch
administrativorganisiert sein, beispielsweise
die Zahlung der Rechnungen. Unterstiitzung
fur Buroaufgaben kann gegen Bezahlung an
verschiedenen Orten bezogen werden, z.B.
beim Treuhanddienst von Pro Senectute.

Vorsorge treffen

Seine Angelegenheiten friihzeitig zu regeln,
ist ein Akt der Selbstbestimmung. Vorsorge
zu treffen heisst nicht nur, die eigenen Wiin-
sche kundzutun, sondern auch die Angehari-
gen zu entlasten. Fir Palliativpatienten sehr
wichtig ist die Patientenverfigung, die ihre
Wiinsche zu medinischen Massnahmen fest-
halt. Aufgrund des konkreten Krankheits-
bilds kdnnen Arzte Auskunft geben, welche
Szenarien zu erwarten sind, und helfen, of-
fene Fragen zu klaren. Das erleichtert es, die
eigenen Wiinsche zu formulieren. Beratung
zur Erstellung einer Patientenverfiigung fin-
den Betroffene zum Beispiel bei der Krebs-
liga, beim SRK Kantonalverband Zug oder
auch bei Pro Senectute. Auch der Vorsorge-
auftrag bestimmt eine Person Ihres Vertrau-
ens als Vertreter fur den Fall, dass Sie selbst
nicht mehr handlungsfahig sein sollten.
Diese Person nimmt dann stellvertretend
und im vorher bestimmten Sinn lhre Inter-
essen wahr. Der Vorsorgeauftrag umfasst die
Personensorge (Wohnen, Post, Vertretung
in Gesundheitsfragen und privaten Angele-
genheiten), die Vermdgenssorge sowie die
Vertretung in Rechtsangelegenheiten. Ein
erteilter Vorsorgeauftrag, richtig abgefasst,
ist rechtlich bindend. Er sollte, wie die Pa-
tientenverfiigung auch, so aufbewahrt oder
hinterlegt werden, dass er im Ernstfall leicht
auffindbar ist.

Daneben kann es fiur Angehorige hilfreich
sein, Bestimmungen zum Nachlass festzu-
halten. Das kann in Vermdgensangelegen-
heiten ein Testament sein. Die Weitergabe
von Dingen mit hohem ideellem Wert, die
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dem Sterbenden am Herzen liegen, in die
richtigen Hande, kann ein wertvoller Moment
im Abschiedsprozess sein. Auch Angaben zu
Bestattungswiinschen sowie Vorstellungen
zu Trauerfeier und Lebenslauf konnen fir
Angehdrige sehr entlastend sein. Ein Ge-
sprach mit der Familie zu diesen Themen
hilft, die Spielraume in diesen Angaben aus-
zuloten. Denn die Gestaltung der Trauerfeier
ist Teil des Trauerprozesses. Darin integriert
zu sein, kann den Angehdrigen helfen, den
Verlust zu begreifen und zu bewaltigen.

Wichtig: Hilfe annehmen!

Schon diese unvollstandige Aufstellung zeigt:
Hilfe ist moglich! Eine Entlastung des oft bis
nah an oder gar Uber die Grenzen hinaus
strapazierten Systems lasst sich organisie-
ren und meist auch finanzieren. Entlastung
scheitert haufig an der Angst der Patienten,
ihre Autonomie zu verlieren. Allzu oft aber
auch an Widerstanden, falschem Stolz und
zu hohen Ansprichen auf allen Seiten, un-
bedingt alles allein schaffen zu missen. Ge-
stehen wir uns doch ein, dass wir selten ganz
unabhangig sind, dass sogar fremde Men-
schen um uns zu neuen Vertrauten werden

konnen. So erdffnen sich Losungswege, die
einen wirdigen und bewaltigharen Abschied
ermaglichen.

Fokus Pflegende Angehorige

In der Palliative Care steht der schwerkranke Mensch im Mittel-
punkt. Wir alle sind in unserem Leben eingebunden in ein soziales
Netz, allem voran in die Familie. Deshalb gehort der Blick auf

Zu- und Angehorige zu jeder Zeit zu den palliativen Kernaufgaben.

Pflegende Angehdrige geben meist alles, um
den geliebten Menschen, dessen Leben zu
Ende geht, gut zu begleiten. Dies beinhaltet
aktives Handeln ebenso wie seelischen Bei-
stand. Diese umfassende Sorge kann ihnen
je nach Entwicklung einer Krankheit das
Ausserste abverlangen. lhre Lebensqualitat
lasst sich starken, indem praktische Aufga-
ben auf mehr Schultern verteilt werden, da-
mit fir das Wesentliche, die letzte gemein-
same Zeit und den Abschied, gentigend Zeit
und Kraft bleibt.

In Bedrangnis

Oft stehen Angehdrige «dazwischen»: zwi-
schen der geliebten Person, um die sie sich
sorgen und deren Leid sie belastet, und viel-
leicht gemeinsamen Kindern oder dem ver-
bleibenden zweiten Elternteil, die noch ver-
sorgt werden missen. Sie stehen zwischen
dieser Ausnahmesituation, die es mit aus-
zuhalten gilt, und der Aufgabe, einen Alltag
zu bewaltigen; moglicherweise mit einer be-
ruflichen Tatigkeit, die ihre Existenz sichert,
auch fur eine Zukunft, an die sie noch gar




nicht denken konnen. Sie stecken zwischen
Schmerzen ganz unterschiedlicher Art, zu
der auch die Trauer um den Abschied ei-
ner gemeinsamen Zukunft gehort, und der
Notwendigkeit, handlungsfahig zu bleiben.
Finanzielle Sorgen konnen die Situation
weiter verscharfen, soziale Isolation, z.B.
durch Rickzug von Freunden sowie die Un-
moglichkeit, in dieser Situation auch fiir sich
selbst Entlastung zu suchen, kann weitere
Kraftquellen rauben.

Palliative Care sorgt auch fiir Sie
Fachpersonen der Palliative Care erleben
Angehdrige hautnah und widmen ihrer Not
grosse Aufmerksamkeit. Einerseits, weil als
Teil des Systems um den schwerkranken Pa-
tienten Angehorige eine grosse Ressource
sind. lhnen zu helfen und sie zu entlasten,
bedeutet Lebensqualitat fur sie, aber auch
fur den Patienten. Andererseits sollen sie
als Hinterbliebene ihr Leben moglichst un-
beschadet fortsetzen konnen.

Welche Maglichkeiten gibt es, sie zu unter-
stitzen? Mediziner und Pflegefachpersonen
betreiben vor allem viel Aufklarung: Was
passiert gerade bei dem kranken Menschen?
Was ist wie zu tun, was besser zu lassen?
Mit was ist zu rechnen und was empfindet
der Patient vielleicht anders, als es sich
dem Betrachter von aussen darstellt? In der
Frihphase einer schweren Erkrankung kann
die Teilnahme an einer Selbsthilfegruppe
hilfreich sein, in der Angehorige ihre Erfah-
rungen austauschen konnen.

Viele Anlaufstellen

Entlastung im Alltag lasst sich oft gut orga-
nisieren (s. Beitrag zur Sozialarbeit). Fach-
stellen wie die Beratung von Palliativ Zug,
spezialisierter Institutionen wie der Krebs-
liga oder der Spitex konnen helfen, auf kur-
zem Weg die richtigen Anlaufstellen zu fin-
den. Daneben gibt es die Moglichkeit, Hilfe
in der Nahe zu suchen: Nachbarn konnen
direkt angefragt werden oder Uber organi-
sierte Nachbarschaftshilfe, wie sie von der
KISS-Genossenschaft in Cham und Zug ver-
mittelt werden. Auch Kirchgemeinden sind
gute Anlaufstellen.
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Selbstsorge - erlaubt und dringend
notwendig

Grosse Sorgfalt sollte der seelischen Ge-
sundheit zukommen. Hier stehen Psycholo-
gen und Seelsorgende zur Seite. Sie helfen,
das Gefiihlschaos zu ordnen, die eigenen
Kraftreserven zu mobilisieren. Sie ermu-
tigen, auch fir sich selbst zu sorgen, und
zeigen neue Perspektiven. Zum Beispiel,
wenn jemand versprochen hat, den Partner
zuhause zu pflegen, und nun feststellt, dass
ihn die Situation restlos Uberfordert. Dann
sind anhaltende korperliche Symptome wie
Schlaflosigkeit und Dauerkopfschmerz beim
eigentlich «Gesunden» Alarmzeichen, sich
schiitzen. Weitere Not kann entstehen, wenn
vor lauter gegenseitiger Ricksichtnahme
und Schonung die Kommunikation zum Er-
liegen kommt.

Gesprachspartner, die wohltun, finden sich
vielerorts: Mitarbeitende des Vereins Hospiz
Zug schenken mit ihren Nachtwachen eine
erholsame Nacht, sind aber gleichzeitig auch
zugewandte Zuhorer fur Kranke wie auch
Angehorige. Als solche wirken auch freie
Trauerbegleiter, deren Dienste durchaus be-
reits in der Zeit des Abschieds in Anspruch
genommen werden konnen.

Bereichernde Erfahrung

Gut gestitzt konnen Angehdrige erstaunliche
Krafte entwickeln, diese Ausnahmesituati-
on zu bewaltigen. Bei all dem Schweren ist
die Erfahrung, einem geliebten Menschen
beigestanden zu haben, oft sehr pragend
und bereichernd fiir das weitere Leben; sie
kann ungeahntes Entwicklungspotential frei-
setzen. Der gemeinsame Weg ist bereits Teil
des Trauerprozesses und kann helfen, den
Verlust des geliebten Menschen besser in
den weiteren Lebensweg zu integrieren.

Hinweis

Palliative Care kompakt

Tag der offenen Tiir
Spital Affoltern und Palliativ-
station in der Villa Sonnenberg
Sonnenbergstrasse 27
Affoltern am Albis

Geflihrte Rundgange, Kurzfilm,
Referate und Klangraum
Samstag, 6. April 2019

10.00 Uhr bis 16.00 Uhr
www.spitalaffoltern.ch

Zuger Palliativ Forum

«Am Ende zahlt die Lebensquali-
tat - gelebt im interdisziplindren
Netzwerk»

Montag, 9. September 2019

18.15 bis 20.00 Uhr

Zuger Kantonsspital, Landhaus-
strasse 11, Baar

Referent: Prof. Dr. med. MME
Steffen Eychmiiller, Arztlicher Leiter
Universitares Zentrum fir Palliative
Care, Inselspital Bern

Organisation: Palliativ Zug
Information und Anmeldung:
daniela.bussmann(@palliativ-zug.ch

Information zu Selbsthilfegruppen inkl. einer Liste zu
bereits bestehenden Gruppen im Kanton Zug gibt es
beim Fachzentrum eff-zett, Fachstelle Selbsthilfe
www.eff-zett.ch, Ester Battig, Tel. 041 725 26 15

Weitere Angebote und aktuelle
Veranstaltungen finden Sie auf der
Website www.palliativ-zug.ch.

Internationaler Hospiz-
und Palliative Care Tag
Filmvorfiihrung «Blaubeerblau»
Samstag, 12. Oktober 2019

10.30 Uhr, Kino Seehof, Zug
Organisation: Palliativ Zug und
Verein Hospiz Zug

Weitere Infos unter
www.palliativ-zug.ch

Begegnung

Unbegreiflich - aber real

Raum fiir Miitter, die ihr Kind verlo-
ren haben

jeden ersten Dienstag im Monat
17.30 bis 19.00 Uhr

triangel Beratung, Bundesstr. 15, Zug
Organisation: triangel Beratungs-
dienste, Spitalseelsorge &
Reformierte Kirche Zug
Anmeldung: Sekretariat der
triangel-Beratungsdienste:

041 728 80 80

Netzwerk Lounge

Trauer und Verlust: Bestattung
und Unterstiitzung bei der
Organisation

Montag, 4. November 2019
17.45 bis 19.30 Uhr

Zuger Kantonsspital, Baar

1. Stock, Raum 1

Organisation: Palliativ Zug
Anmeldung: bis 7. Oktober 2019
unter info(@palliativ-zug.ch

Und immer wieder:
Leben!

Nachdenken iiber die menschliche
Endlichkeit

Eine meditative Stunde mit Wort
und Musik

Sonntag, 17. November 2019
17.00 Uhr, Liebfrauenkapelle, Zug
Musik: Jonas Iten, Cello; David
Zipperle, Gitarre

Texte: Anja Niederhauser und
Simone Rid

Organisation: Okumenische
Seelsorge Palliative Care Zug

Zuger TrauerCafé —

der Trauer Raum geben

Das Zuger TrauerCafé bietet einen
Raum der Gemeinschaft, der Ange-
horigen von Verstorbenen ermog-
licht, dem Schmerz der Trauer zu
begegnen und sich im Miteinander
getragen zu fuhlen.

Jeden ersten Freitag im Monat von
16.00 bis 18.00 Uhr im Alterszentrum
Neustadt, Zug, ohne Anmeldung.
www.palliativ-zug.ch/veranstaltungen
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Adressen und Kontakte

Netzwerk Palliative Care
Kanton Zug

Palliativ Zug

vernetzt - informiert - sensibilisiert

Palliativ Zug

Informations- und Beratungsstelle
Neuhofstrasse 21

6340 Baar

Telefon 041 729 29 20
info@palliativ-zug.ch
www.palliativ-zug.ch

o krebsliga zug

Krebsliga Zug
Alpenstrasse 14

6300 Zug

Telefon 041 720 20 45
infodkrebsliga-zug.ch
www.krebsliga-zug.ch

Uberall fiir alle

SPITEX

Kanton Zug

Spitex Kanton Zug
Fachbereich Palliative Care
Neuhofstrasse 21

6340 Baar

Telefon 041 729 29 29
pallcare(@spitexzug.ch
www.spitexzug.ch

)Aalzheimer

Schweiz. Alzheimervereinigung Zug
Geschafts- und Beratungsstelle
Gotthardstrasse 30

6300 Zug

Telefon 041 760 05 60
info.zug(@alz.ch

www.alz.ch/zg

ZUGER Kantonsspital

Zuger Kantonsspital AG
Landhausstrasse 11
6340 Baar

Telefon 041 399 11 11
infodzgks.ch
www.zgks.ch

Spital Affoltern
Akutspital * Psychiatrie
Geriatrie * Palliative Care

Spital Affoltern
Sonnenbergstrasse 27
8910 Affoltern am Albis
Telefon 044 714 38 11
palliative@spitalaffoltern.ch
www.spitalaffoltern.ch

Schweizerisches Rotes Kreuz +
Kantonalverband Zug

Schweizerisches Rotes Kreuz
Kantonalverband Zug

Entlastungsdienst fir pflegende Angehdrige

Langgasse 47a

6340 Baar

Telefon 041 710 59 45
entlastungsdienst(dsrk-zug.ch
www.srk-zug.ch

HOS
PIZ Begleitung schwer kranker
ZUG

und sterbender Menschen

Hospiz Zug

Flurstrasse 22

6332 Hagendorn
Telefon 079 324 64 46
leitstelledhospiz-zug.ch
www.hospiz-zug.ch

PRO
SENECTUTE

GEMEINSAM STARKER

Pro Senectute Kanton Zug
Aegeristrasse 52

6300 Zug

Telefon 041 727 50 50
infodzg.prosenectute.ch
www.zg.prosenectute.ch

Katholische Reformierte Kirche

Kirche Kanton Zug
Zug

Kirche mit Zukunft

Okumenische Seelsorge
Palliative Care Zug

Simone Rid

Koordination Seelsorge

Zuger Kantonsspital
Landhausstrasse 11

6340 Baar

Telefon 076 296 76 96
seelsorge(@palliativ-zug.ch
www.seelsorge.palliativ-zug.ch




