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der Menschen in Einrichtungen des Gesund-

heitssystems - 70 Prozent im Krankenhaus und
10 Prozent im Pllegeheim - und das, ohwohl sich die
Mehrheit der Bevdlkerung winscht, zu Hause zu
sterben. Die Frage, wie wir als Gesellschaft mit ster-
benden Menschen umgehen und die Frage wie mit
jedem und jeder von uns am Lebensende umgegan-
gen wird, hiingt in hohem Malle davon ab, wie dieser Umgang in den
betreffenden Organisationen gelingl. Hospize und Palliativstationen -
die eigentlichen Protoiypen von Organisationen, die Sterbende be-
trewen - zeigen vorhildlich vor, wie es gehen konnte. Rein zahlenmi-
Big leisten sle nur einen geringen Beitrag zur Versorgung aller Ster-
benden. Will man allen Menschen ein Sterben in Wiirde ermoglichen,
so ist es notwendig, Palliative Care in allen Einrichtungen umzuset-
zen, die Sterbende behandeln, betreuen und begleiten - im Kranken-
haus, im Altenheim und in der Betreuung 2u Hause,

In GroBstidien wie Wien sterben fast 80 Prozent

Dennoch, die Praxis st welt davon entfernt: Beobachten lisst sich,
dass in vielen Einrichmngen ein erbimerer Kampf gegen den Tod ge-
fihrt wird, der dazu fiihrt, dass beispielsweise hochbetagte Menschen
gegen lhren Willen iiber elne Sonde .zwangs®ernihrt werden, oder
dass krebskranken Menschen am Lebensende die adiquate Schmerz-
therapie verweigert wird.

Die Vielschichtigkeit von Sterben als Teil des menschlichen Lebens
wird im Palliative Care Konzept aufgenommen. Die Umsetzung der
Dimensionen von Palliative Care in Organisationen, die Menschen am
Lebensende betreuen, erfordert Prozesse und Interventionen, die die
Komplexitiit des Sterbens widerspiegeln.

Anhand von Projekten der Organisationsentwicklung in Palliative Ca-
re liisst sich zeigen: Verinderung des Umgangs mit sterbenden Min-
nern und Frauven in Organisationen ist moglich, wenn in die Projekie
sowohl Palliative Care Fach-Expertise als auch interventionsorientier-
te Prozessexpertise einfliefien. Die Implementierung des Konzeptes
von Palliative Care erfordert Projekte, die auf unterschiedlichen Ebe-
nen, sowohl bottom-up als auch top-down, unter Einbeziehung zahl-
reicher Perspektiven, sirukturen- und systemiibergreifend und patien-
tenoricntiert angelegt sind. @

Informationen: uni-khu.ac.at/pallorg
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VERSORGUNGSKONZEPTE FUR

SCHWERKRANKE MENSCHEN
Abteilung Palliative Care und OrganisationsEthik

Menschen ist cine gesundheits- und sozialpolitische

Herausforderung der modernen Industriegesellschafien.
Die Alveilung Palliative Care und OrganisationsEthik widmer sich
vor allem der Frage, wie dicse Versorgung unter radikaler Parti-
zipation der Betroffenen, ihrer Angehtrigen und Bezugspersonen
angemessen gestaltet und weiterentwickelt werden kann. Wir be-
schiftigen uns forschungsbasiert und interventionsorientiert in
europdischen Modellprojekten etwa mit gesundheitspolitischer
Versorgungs- und Vorsorgeplanung, Weiters mit der Konzeptent-
wicklung und theoretischen Weiterentwicklung von Hospizarbeit,
der Palliativversorgung und mit der immer wichtiger werdenden
Frage. wie eine Kooperation der Versorgung auf einem liberali-
sierten Markt zwischen unterschicdlichen Akteurinnen und Kon-
kurrentlnnen aufl verschiedenen Ebenen miglich ist und organi-
siert werden kann, Ethische Fragen aufzunehmen und Verfahren
hzw. Versstindigungssysteme” (Hans Jonas) zu etablieren, um in-
haltliche und prozedurale Entscheidungen in und zwischen Orga-
nisationen zu ermiglichen [Organisationsethik), gewinnt immer
mehr an Bedeutung. Zum Lehrprogramm gehant der seit zehn
Jahren angebotene Internationale Masterstudiengang in Palliati-
ve Care und ein interdisziplinires Doktorandinnen-, Wissen-
schafts- und Habilitandlnnenkolleg. Die Abteilung wird von
Univ.-Prof. Mag. Dr. Andreas Heller MLA. geleitet und beschiftigt
derzeit mehr als pwanzig Wissenschafilerlnnen unterschiedlicher
Fachherkunft und administratives Personal.

Dir Versorgung alter, chronisch kranker und sterbender

Informationen unter: fwww.uni-klu.ac.at/pallorg/
ZUR PERSON ANDREAS HELLER

Was mir wichtig ist, fand ich bei Bert Brecht, der
im Jahr 1938 den Galileo sagen lissi: Ich halte
dafiir, dass das einzige Ziel der Wissenschaft dar-
in bestehe, die Mahsal der menschlichen Eristenz
ru erleichtern.™ Wie gerade vulnerable, alte
schwache, kognitiv eingeschrinkte Menschen nicht zum . Fall=
degenerieren, Versorgung niche zur Falle wird und gesellschajtli-
che Entwicklungen nicht einfach im Lehnstub! der Dawerreflexi-
on, mil qualitativen und gquanritativen Beschreibungen distan-
ziert und scheinobjektiv abgepalstert, wokl evaluiert und viclfach
standardisiert zur Kenntnis genommen werden, halte ich fir el-
ne der groden Herausforderungen, unserer Abteilung und der
Untversitit Klagenfurt, &




