Begleitung am
Lebensende

Ein Ratgeber
fir pflegende Angehorige

eférdert durch:
Senatsverwaltung
fur Wissenschaft, B E R L | N

Gesundheit und Pflege

Wsparcie u
schytku zycia

Poradnik dla cztonkow
rodziny sprawujgcych opieke




Diese Broschure
soll lhnen

Mut machen.




Ta broszura
ma stanowic¢ dla
Ciebie zrodto

wsparcia.




Einleitung

Von einem Tag zum anderen kann im Leben
manchmal alles anders sein, kdnnen Welten
zusammenbrechen. Ausléser hierflir kann
die Diagnose einer unheilbaren oder
lebensbedrohlichen Erkrankung sein.

Wie geht es nun weiter? Wer hilft? Und was
kann ich tun, um die letzten Monate, Wochen

oder Stunden hilfreich zu unterstitzen?

Unerldsslich in einer solchen Situation ist
die Organisation des Begleitens und
Umsorgens von schwerstkranken sterbenden
Menschen. Aber auch die Begleitenden
sollten auf die nétige Selbstfiirsorge achten.
Nicht wenige Pflegende gehen bis an die
Grenzen ihrer korperlichen und psychischen

Krafte und werden selber krank.

Sterbebegleitung sollte daher nie allein
geschultert werden. Suchen Sie sich Hilfe!
Nehmen Sie zum Beispiel Kontakt auf zu
einem ambulanten Hospizdienst!

Sie erhalten dort eine Fachberatung zur
Palliativpflege. Geschulte ehrenamtliche
Lebens- und Sterbebegleiter stehen lhnen
mit ihrem Wissen, ihrer Empathie und ihrer
Zeit zur Seite und unterstiitzen Sie auch

in der Zeit der Trauer.

Diese Broschiire gibt lhnen Informationen
und Hilfestellungen zur Sterbebegleitung
und soll Ihnen Mut machen, Ihren

nahstehenden sterbenden Menschen auf

dem letzten Lebensweg und in schweren

Stunden zur Seite zu stehen.




Wprowadzenie

Czasami z dnia na dzien wszystko w zyciu
moze sie zmieni¢. Swiat moze sie zatamad.

Przyczynq tego moze by¢ zdiagnozowanie

nieuleczalnej lub zagrazajqcej zyciu choroby.

Co dalej? Kto moze pomdc? Co moge
zrobié, aby wspiera¢ chorego w ostatnich

miesigcach, tygodniach lub godzinach?

W takiej sytuacji niezbedne jest
zorganizowanie wsparcia i opieki dla ciezko
chorych oséb. Jednak réwniez osoby
towarzyszqce powinny zwrdci¢ uwage na
zadbanie o same siebie. Wielu opiekundw
forsuje sie do granic swoich mozliwosci
fizycznych oraz psychicznych, a potem

sami chorujg.

Dlatego opieka u schytku zycia nigdy nie
powinna by¢ sprawowana w pojedynke.
Poszukaj dla siebie pomocy! Skontaktuj sie
na przyktad z hospicjum ambulatoryjnym!
Otrzymasz tam fachowe doradztwo w
zakresie opieki paliatywnej. Przeszkoleni
doradcy do spraw zycia i opieki paliatywnej
stuzqg swojq wiedzq, empatiq i czasem, a

takze wesprqg Cie w czasie zatoby.

Niniejsza broszura zawiera informacje i
porady w zakresie opieki paliatywnej i ma
na celu dostarczenie otuchy podczas
wsparcia umierajgcych bliskich w ich
ostatniej drodze zyciowej oraz w trudnych

chwilach.
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Die letzten Lebenswochen

Die letzten
Lebenswochen
Leben und Sterben

Sterben, Tod und Trauer sind Teil des um Heilung, sondern um den Erhalt von
Lebens. Ob eine unerwartete unheilbare Lebensqualitdt und Wiirde. Im Sinne der
Krankheit in jiingeren Jahren oder die letzte Palliative Care legen sich pflegerische,
Phase nach einem langen Leben - beides schmerzlindernde, psychosoziale und
sind Einschnitte, die es anzunehmen gilt. seelsorgerische Mafinahmen wie ein

schiitzender Mantel (lat. Pallium) um den

Gerade vor dem Hintergrund der Endlichkeit betroffenen Menschen. Wiinsche und

kann die verbleibende Zeit besonders Bediirfnisse des sterbenden Menschen

intensiv und wertvoll sein. Es geht nicht mehr bilden fiir die Begleitung die Leitschnur.



Ostatnie tygodnie zycia

Ostatnie tygodnie
zycia

Zycie | umieranie

Umieranie, $mier¢ i zatoba sg elementami ale o utrzymanie jakosci zycia i godnosci.
zycia. Czy to nieoczekiwana, nieuleczalna W rozumieniu opieki paliatywnej srodki
choroba w mtodym wieku, czy ostatni etap pielegnacyjne, przeciwbdlowe,

po dtugim zyciu - w obu przypadkach to psychospoteczne i duchowe otulajq chorego
przetom, ktéry nalezy zaakceptowad. niczym ptaszcz ochronny (tac. pallium).

Zyczenia i potrzeby osoby umierajqgcej

Czas, ktdry pozostat, moze by¢ szczegdlnie stanowiq wylyczne do udzielania jej

intensywny i cenny, zwtaszcza w kontekscie .
wsparcia.

skoriczonosci. Nie chodzi juz o leczenie,



Die letzten Lebenswochen

Das Zusammenleben mit einem unheilbar
erkrankten, sterbenden Menschen bringt viele
Verdnderungen fiir alle Beteiligten mit. Die

Rolle des Erkrankten ist nun eine andere, die

Familie muss sich neu finden und organisieren.

Es entstehen neue Abhdngigkeiten.

Gut zu wissen

Sind (kleine) Kinder in der Familie,

ist es wichtig, offen zu sein. Kinder sind
gut in der Lage, mit den Themen Sterben,
Tod und Trauer umzugehen, wenn sie
altersgerecht begleitet werden.

Wird um die Erkrankung und den
bevorstehenden Tod eines Angehdrigen
ein Geheimnis gemacht, kénnen jedoch
Unsicherheiten, Angste und Schuldgefiihle
entstehen. Hinsichtlich des Alters sollte

man wissen:

e Zwischen drei und sechs Jahren
entwickeln Kinder erste vage

Vorstellungen vom Tod.

Verdanderungen annehmen

Angehdrige erleben es oft als schmerzhaft,
dass sich die Beziehung zum sterbenden
Menschen verdndert, so auch das Bediirfnis
nach Ndhe und Sexualitat. Manchmal ist

Berlihrung und korperliche Ndhe gewiinscht.

In anderen Momenten wird sie vielleicht als
belastend erlebt und abgelehnt.
Hier gilt es herauszufinden, was gerade fiir

den begleiteten Menschen und auch fir

Fremde Personen wie Arzte, Sterbebegleiter
oder Pflegekrafte wirken im personlichsten
Umfeld. Es kénnen Angste und
Unsicherheiten, Ohnmachtsgetfiihle,
gegebenenfalls auch Wut und der Wunsch

nach Riickzug auftreten.

Allerdings ist der Tod fiir sie immer noch
ein vorlibergehender Zustand, der mit
Dunkelheit und Bewegungslosigkeit

assoziiert wird.

e Zwischen 6-12 Jahren beginnen Kinder
die Endgiiltigkeit des Todes zu erfassen,
der Tod wird oft personifiziert oder auch

als Bestrafung empfunden.

e Ab der Pubertdt wird der Tod als
abschlief3end erfasst, als etwas
Endgiiltiges, und es tauchen Fragen
nach dem Sinn des Lebens oder einem

Leben nach dem Tod auf.

einen selbst passend und stimmig ist. Trauer
zu fiihlen, obwohl der Angehdrige noch lebt,

ist normal und Teil des Abschiedsprozesses.

Auch der Sterbende selber trauert - um das
Leben, das er verliert, um alles, was ihm lieb
und wichtig ist. Diese Trauer anzunehmen und
auszuhalten, im eigenen Schmerz ansprechbar
und beriihrbar zu sein, hilft dem sterbenden

Menschen beim Loslassen des Lebens.



Wspdlne zycie z nieuleczalnie chorym,
umierajgcym cztowiekiem przynosi wiele
zmian dla wszystkich zaangazowanych osdb.
Rola chorego jest teraz inna, a rodzina musi
odnalez¢ sie i zorganizowad na nowo.

Pojawiajg sie nowe zaleznosci.

Warto wiedzieé

Jesli w rodzinie sq (mate) dzieci, wazna jest
otwartosé. Dzieci sg w stanie poradzic
sobie z tematami umierania, $mierci i
zatoby, jesli towarzyszy im sie w sposdb
dostosowany do ich wieku. Jesli jednak
choroba i nadchodzgca $mieré cztonka
rodziny sq utrzymywane w tajemnicy, moze
pojawic sie niepewnos¢, obawy i poczucie

winy. Pod wzgledem wieku trzeba wiedzieé:

e Miedzy trzecim a széstym rokiem zycia
dzieci rozwijajg swoje pierwsze niejasne

wyobrazenia o $mierci.

Akceptowanie zmian

Cztonkowie rodziny czesto bolesnie
odczuwajq zmiane relacji z umierajgcq
osobg, w tym potrzebe bliskosci i
seksualnosci. Czasami dotyk i bliskosé

fizyczna sq potrzebne.

W innych momentach moze by¢ odczuwana
jako obcigzajgca i odrzucajgca. Tutqj
wazne jest, aby dowiedziec sig, co jest
odpowiednie i harmonijne dla osoby,

ktdrej towarzyszysz, a takze dla Ciebie.

Ostatnie tygodnie zycia

Obce osoby, takie jak lekarze, osoby
sprawujqca opieke nad umierajgcq osobq
czy personel pielegniarski funkcjonujg w
najbardziej osobistej sferze. Mogq pojawic
sie leki i niepewnosé, poczucie bezsilnosci, a

by¢ moze takze ztos¢ i cheé wycofania sie.

Jednak $mier¢ jest dla nich nadal
stanem przejsciowym, powigzanym

z ciemnosciq i bezruchem.

e W wieku 6-12 lat dzieci zaczynajq
rozumie¢ definitywnos¢ smierci; $mierc
jest czesto personifikowana lub

postrzegana jako kara.

e Poczqwszy od okresu pokwitania,
$mier¢ jest postrzegana jako ostateczna,
jako cos definitywnego, i pojawiajq sie
pytania o sens zycia lub o zycie po

smierci.

Odczuwanie zalu, mimo ze ukochana osoba
jeszcze zyje, jest normalne i jest czesciq

procesu pozegnania.

Zal odczuwa réwniez sama osoba
umierajqca - z powodu zycia, ktére traci,
oraz wszystkiego, co jest jej drogie i dla niej
wazne. Zaakceptowanie i znoszenie tego
zalu, bycie dostepnym i osiggalnym w swoim
wtasnym bdlu, pomaga osobie umierajqcej

rozstad sie z zyciem.



Die letzten Lebenswochen
Was kann ich tun?

e Das erste und Wichtigste in der
Begleitung sterbender Menschen ist es,
ihnen das Gefiihl zu vermitteln:

,,Du zdhlst, weil Du bist, wer Du bist, und

Du zdhlst bis zuletzt!“ (Cicely Saunders).

e Wenden Sie sich dem sterbenden
Menschen ganz zu. Versuchen Sie, mit
lhrer vollen Aufmerksamkeit bei ihm zu
sein, horen Sie zu, reagieren Sie auf seine
Bediirfnisse und geben Sie ihm dadurch

das Gefiihl, von Sicherheit, Geborgensein

und Vertrautheit.

e Sehen Sie einen schwerstkranken
Menschen mit seinen noch vorhandenen
Moglichkeiten und Fahigkeiten und nicht
nur durch die Brille des Defizits, der
Sorge und des Mitleids. Ein sterbender
Mensch ist immer noch Partner, Elternteil,
Kind oder Freund.

e Beziehen Sie den kranken Menschen,
soweit das mdglich und von ihm
gewlinscht ist, in den Alltag ein. Auch in
schweren Zeiten wollen viele sterbende
Menschen ihren Moglichkeiten
entsprechend noch am gemeinsamen

Leben teilhaben.

Merkpunkt Selbstfiirsorge

Jetzt ist es besonders wichtig, auch fiir sich
selbst zu sorgen, damit Sie nicht unter der
Last der Verantwortung zusammenbrechen.
Wenden Sie sich darum immer wieder

bewusst dem ,,normalen Leben zu.

e Versuchen Sie, iiber Pflege und
Krankheit hinaus, innerlich und Guf3erlich,
das, was lhnen guttut, in lhren Alltag

zu integrieren.

e Organisieren Sie sich Entlastung, bitten

Sie Nachbarn oder Freunde um Hilfe.

e Lassen Sie sich durch einen ambulanten

Hospizdienst unterstiitzen.

Den Hinweis zur aktuellen Liste der ambu-
lanten Hospizdienste in Berlin finden Sie

im Anhang.



Co moge zrobié?

Pierwszq i najwazniejszqg rzeczq podczas
towarzyszenia osobie umierajqcej jest
zapewnienie jej poczucia: , Liczysz sie,
poniewaz jestes tym, kim jestes, i liczysz

sie do korica!” (Cicely Saunders).

Zwrddé catq swojq uwage na umierajgeq
osobe. Staraj sie poswiecac tej osobie
catqg swojq uwage, stuchad i reagowad na

jej potrzeby oraz dawaé poczucie

bezpieczenstwa, pewnosci i bliskosci.

Ostatnie tygodnie zycia

e Postrzegaj ciezko chorg osobe przez
pryzmat jej aktualnych mozliwosci i
zdolnosci, a nie tylko przez pryzmat
deficytéw, zmartwien i litosci. Osoba
umierajqca nadal jest partnerem,

rodzicem, dzieckiem lub przyjacielem.

e Zaangazuj chorg osobe w zycie
codzienne na tyle, na ile jest to mozliwe i
przez niq pozqgdane. Nawet w trudnym
czasie wiele umierajgcych oséb nadal
chce uczestniczyé we wspdlnym zyciu

zgodnie ze swoimi mozliwosciami.

Uwaga dotyczgca dbania o siebie

Teraz dbanie o siebie jest szczegdlnie
wazne, aby nie zatamac sie pod ciezarem
odpowiedzialnosci. Dlatego wcigz

powracaj do ,normalnego” zycia.

e Poza opiekq i chorobg, sprébuj
uwzgledni¢ w swoim codziennym zyciu
to, co jest dla Ciebie dobre, zaréwno

wewnetrznie, jak i zewnetrznie.
e Zorganizuj pomoc, popros o nig
sqgsiadow lub znajomych.

e Uzyskaj wsparcie od hospicjum

ambulatoryjnego.

Aktualna lista hospicjow ambulatoryjnych

w Berlinie znajduje sie w zatqczniku.



Die letzten Lebenswochen
Emotionen und Wandel

Alle Menschen reagieren anders auf Krisen. Weiterhin sollten Sie sich folgende Fragen
Es gibt keinen richtigen oder falschen Weg, stellen:

wie jemand sich zu fiihlen hat. Vermutlich

missen Sie jetzt viel iiber Dinge lernen, die * Gibt es eine akfuelle Vorsorgevollmacht

) ) .. 5
Sie vielleicht nie lernen wollten. Missen sich und/oder eine Patientenverfiigung?

. . 5
mit Themen beschdftigen, die Sie lieber Falls nicht, was st zu tun?

vermeiden wiirden. Fragen, mit denen Sie e Wie finde ich einen ambulanten

sich beschdaftigen missen, kénnen sein: Hospizdienst?

e Wie kann ich einen Pflegegrad Antworten auf diese Fragen gibt es
beantragen? beispielsweise bei der Zentralen Anlaufstelle

e Woher bekomme ich ein Pflegebett? Hospiz. Siehe Anhang.

e Was muss ich tun, um einen Toilettenstuhl Was kann ich tun?

zu erhalten?

. - e Horen Sie zu und versuchen Sie,
e Was tun, wenn ich zeitweilig

nicht selber pflegen kann? offen und prasent zu sein.

Bestii . o seh
e Wie finde ich eine Verhinderungs- oder * Bestdfigen Sie das, was Sie sehen und

horen. Spiegeln Sie durch Worte, Gestik
Kurzzeitpflege oder einen Pflegedienst? oren. >pIegetn Sie cureh TWorte, Lest

oder Mimik das, was Sie als Anliegen des

* Wie erfahre ich, welche Arztin oder sterbenden Menschen wahrnehmen, und

welcher Arzt auch Hausbesuche macht? achten Sie auf seine Reaktion.

Antworten auf diese Fragen gibt es bei den o Lassen Sie sich ganz auf die Situation ein.

Berliner Pflegestiitzpunkten. Siehe Anhang. e Reden Sie im Beisein des sterbenden

Menschen nicht iber ihn, kommunizieren

Sie so, wie Sie es immer mit ihm tun.

e Machen Sie deutlich, dass alles so sein

darf, wie es ist.



Ostatnie tygodnie zycia

Emocje i przemiana

Na kryzys kazdy reaguje inaczej. Nie ma
dobrego lub ztego sposobu na odczuwanie
emocji. Prawdopodobnie musisz dowiedzieé
sie teraz o wielu rzeczach, ktére nigdy nie
przyszty Ci do gtowy. Musisz zajmowac sie
sprawami, ktérych kazdy wolataby unikngé.
Pytania, z ktérymi by¢ moze przyjdzie Ci sie

zmierzy¢, to na przyktad:
e Jak ztozy¢ wniosek o poziom opieki?
e Skqd wzig¢ tézko rehabilitacyjne?

e Co musze zrobi¢, aby otrzymacd krzesto

toaletowe?

e Co mam zrobié, jesli tymczasowo nie
jestem w stanie samodzielnie sprawowacd
opieki?

e Jak znalezé opieke zastepczq,

krétkoterminowq lub ustugi opiekuncze?

e Jak dowiedzieC sie, ktéry lekarz rodzinny

realizuje wizyty domowe?

Odpowiedzi na te pytania otrzymasz w
berlinskich punktach wsparcia opieki.

Patrz zatgcznik.

Musisz réwniez zadad sobie nastepujgce

pytania:

e Czy istnieje petnomocnictwo opiekuncze
i/lub oéwiadczenie DNAR (testament

zycia)? Jedli nie, to co trzeba zrobid?

e Jak znajde hospicjum ambulatoryjne?

Odpowiedzi na te pytania uzyskasz na
przyktad w Centralny punkt kontaktowy
hospicjum (Zentrale Anlaufstelle Hospiz).

Patrz zatgcznik.

Co moge zrobié?

e Stuchqj i staraj sie zachowaé otwartosc i

obecnosé.

e Potwierdzaj, co widzisz i styszysz. Uzywqj
stow, gestéw lub mimiki, aby
odzwierciedli¢ to, co postrzegasz jako
zyczenia osoby umierajqcej, i zwracaj

uwage na jej reakcje.
e W petni zaangazuj sie w sytuacje.

e Nie rozmawiaj o umierajqcej osobie w jej
obecnosci, komunikuj sie z nig tak jak

Zawsze.

e Wyraznie zaznacz, ze wszystko moze

pozostac takie, jakie jest.



Die letzten Lebenswochen
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Nahrung und Rickzug

Der sterbende Mensch zieht sich mehr und
mehr in sich selbst zurlick. Er wird immer
schwdcher, schlaft viel und liegt vermehrt.
Das Bediirfnis nach N&he und Beriihrung,
aber auch das Bediirfnis nach Essen und

Trinken, verdndert sich.

Auch kénnen sich verschiedene mehr oder
weniger grof3e Einschrdnkungen bei Gehér,

Sehen, Geruch und Tastsinn einstellen.

10

Dies zeigt sich zum Beispiel im
Gleichgewichtsverlust, in Gangunsicherheiten
oder gestorter Feinmotorik. Dazu kann ein
gestortes Zeit- oder Temperaturempfinden
kommen. Schwer kann fiir Sie insbesondere
auch der Umgang mit moglicherweise
auftretenden Wesensverdnderungen des
sterbenden Menschen sein wie beispielsweise
plotzliche Gefiihlskdlte, Aggressionen oder

gesteigerte Angste.



Ostatnie tygodnie zycia
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Zywienie i wycofanie

Umierajgca osoba coraz bardziej zamyka Objawia sie to na przyktad utratq

sie w sobie. Staje sie coraz stabsza, duzo $pi réwnowagi, niestabilnosciqg chodu lub

i znacznie czesciej lezy. Zmienia sie zaburzeniami zdolnosci motorycznych.
potrzeba bliskosci i kontaktu, ale takze Ponadto moze temu towarzyszy¢ zaburzone
potrzeba jedzenia i picia. poczucie czasu lub temperatury.

Szczegdlnie trudne moze by¢ dla Ciebie

Mogg réwniez wystgpic¢ rézne mniej lub . . N s
99 ysiap ) radzenie sobie z wszelkimi zmianami, ktére

bardziej powazne zaburzenia stuchu, . L .
moggq sie pojawi¢ w zachowaniu osoby

wzroku, wechu i czucia. umierajqcej, takimi jak nagta oziebtosd,

agresja lub wzmozony niepokdj.

10



Die letzten Lebenswochen
Was kann ich tun?

e Geben Sie den verbleibenden Wochen

und Tagen moglichst viel Lebensqualitat.

e Sorgen Sie dafiir, dass belastende
Symptome wie Schmerz, Ubelkeit und

Erbrechen behandelt werden.

e Uberlegen Sie mit dem Arzt oder der
Arztin, dem Pflege- oder dem

Hospizdienst, was helfen kann.

Merkpunkt Selbstfiirsorge

e Pflegen Sie auch sich selbst, nicht nur

den begleiteten Menschen.

e Machen Sie es sich selbst so schén wie
maoglich. Das hilft, aufzutanken und
neue Kraft fiir die Begleitung und Pflege

zu sammeln.

e Als angenehm empfunden werden
z. B. leichte Massagen oder zdartliche
Berlihrungen. Versuchen Sie
herauszufinden, was im jeweiligen
Moment gewlinscht oder gemocht wird.
Das kann in Abhdngigkeit von der
Tagesform, von bestehenden Schmerzen

oder anderen Faktoren verschieden sein.

e Gestalten Sie lhre Umgebung und das
Zimmer schon. Ein Strauf3 Blumen,
Kerzen, wohltuende Diifte, eine Tasse
Schokolade oder ein heif3es Bad kénnen

Wunder wirken.



Co moge zrobié?

e Spraw, aby przez pozostate tygodnie
i dni jakos¢ zycia byta jak najwyzsza.
e Zadbaj o leczenie niepokojgcych objawdw,

takich jak bél, nudnosci i wymioty.

e Rozwaz z lekarzem, pielegniarkg lub opiekq

hospicyjng, jakie dziatania moggq poméc.

Uwaga dotyczgca dbania o siebie

e Dbaj réwniez o siebie, a nie tylko o

osobe, ktérej towarzyszysz.

e Spraw, by dzien byt dla Ciebie jak
najpiekniejszy. Pomoze Ci to natadowad
baterie i zebraé nowe sity do wsparcia

i opieki.

Ostatnie tygodnie zycia

e Jako przyjemne mogq by¢ postrzegane

na przyktad lekkie masaze lub delikatny
dotyk. Sprébuj zorientowad sie, jakie
dziatania w danej chwili sg pozgdane lub
preferowane. Moze réznic sie to w
zaleznosci od dnia, wystepujgcego bélu

lub réznych innych czynnikdéw.

e Zadbaj o wyglgd swojego otoczenia i

pokoju. Bukiet kwiatow, swieczki,
przyjemne zapachy, filizanka czekolady

lub gorqgca kgpiel mogg czynié¢ cuda.



Die letzten Lebenswochen

Hottnung und Klarung

Ein Mensch, der im Sterbeprozess ist,

weitet oft den Blick auf sein gelebtes Leben
und zieht Bilanz:

Was war gut und konnte erreicht werden?
Welcher Wunsch bleibt unerfillt?

Was muss unbedingt noch gekldart werden?
Der Wunsch nach Etwas, das bis zuletzt tragt

und halt, bekommt grof3e Bedeutung.

Manchmal haben sterbenden Menschen
auch Schuldgefiihle. Alte Verletzungen

und nicht ausgerdumte Konflikte kdnnen
aufbrechen und seelische Schmerzen
bereiten. Manche Dinge konnen nicht mehr
geklart werden. Mit der Enttduschung
dariiber ist umzugehen. Hier ist es wichtig,
dem sterbenden Menschen beizustehen und

Gesprdche anzubieten.

Was kann ich tun?

Unterstiitzen Sie den sterbenden Menschen
so, dass er sein eigenes Leben noch leben
und seinen eigenen Tod verstehen kann.
Versuchen Sie, dem anderen nahe zu sein,
seine Moglichkeiten zu wecken und zu
stdrken. Bedenken Sie, dass Sie die
seelischen Probleme des sterbenden
Menschen nicht [6sen und seine Last fir ihn

nicht tragen kdnnen!
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Aufgaben und Arbeit, die der begleitete
Mensch noch allein kdnnte, sollten Sie ihm
nicht abnehmen. Sie lassen ihm so das
Geflihl, noch etwas selbstdndig zu sein

und schonen auch die eigene Kraft.

Sorgen Sie fiir Ruhe und Stille. Erleben
Sie den Moment als etwas Kostbares und
freuen Sie sich dariiber, was noch
maoglich ist. Versuchen Sie, Geborgenheit

und Sicherheit zu vermitteln.

Nehmen Sie sich die Zeit fir
Zusammensein, denn diese Zeit ist nun
spirbar begrenzt. Nehmen Sie Gefiihle

wahr und lassen sie diese gelten.

Bieten Sie Gesprdche liber den Sinn des
Lebens und die auftretende Ungewissheit
an. Ziehen Sie gegebenenfalls

professionelle Seelsorge hinzu, wenn der

sterbende Mensch dies wiinscht.

Nennen Sie die Dinge beim Namen, die
unausgesprochen sind. Das kldrt die
Atmosphdre. Stellen Sie gezielt Fragen
wie: Was brauchst du? Was wiinschst du

dir? Was willst du noch sagen?

Versuchen Sie offen, klar und wohlwollend
zu sein. Eine einfiihlsame, zugewandte und
verstandnisvolle Haltung tut sowohl Ihnen

als auch dem betreuten Menschen gut.

Schauen Sie auf das, was noch da ist und
gemeinsam trdgt. So kénnen Sie in

Verbundenheit zusammen weiterleben.



Ostatnie tygodnie zycia

Nadzieja i wyjasnienie

Osoba, ktéra doswiadcza procesu
umierania, czesto szerzej spoglgda na swoje
dotychczasowe zycie i podsumowuije je:

Co byto dobre i co udato sie osiggngc?
Jakie zyczenie nie zostato zrealizowane?

Co nalezy jeszcze wyjasni¢? Pragnienie
posiadania czegos, co bedzie trwate,

ma ogromne znaczenie.

Czasem osoby umierajgce doswiadczajq
poczucia winy. Stare krzywdy i
nierozwigzane konflikty mogq sie zaogniad i
sprawiac¢ bél emocjonalny. Niektérych spraw
nie mozna juz wyjasnic¢. Trzeba poradzié¢
sobie z rozczarowaniem. W tym momencie
wazne jest, aby wspierac¢ osobe

odchodzqgcq i oferowad jej rozmowe.

Co moge zrobié?

Wspieraj osobe umierajgcq w taki sposdb,
aby mogta dalej zy¢ swoim zyciem i mogta
zrozumie¢ swojq $mierc. Sprébuj by¢ blisko
drugiej osoby, aby pobudzi¢ i wzmocnic¢ jej
potencjat. Pamietaj, ze nie mozesz
rozwigzac problemdéw emocjonalnych osoby
umierajgcej i nie mozesz dzwigac ich

ciezaru za niq!

Nie przejmuj zadan i pracy, ktére osoba,
ktérej towarzyszysz, moze wykonad
samodzielnie. Daje to poczucie dalszej,
chodby czesciowej niezaleznosci, a Tobie

pozwala zaoszczedzic sity.

Zadbaqj o cisze i spokdj. Przezywaj chwile
jako cos cennego i ciesz sie tym, co jest
jeszcze mozliwe. Postaraj sie zapewnié

poczucie bezpieczenstwa.

Znajdz czas, aby by¢ razem, poniewaz
ten czas jest teraz wyraznie ograniczony.
Miej swiadomosé uczud i pozwdl im

przewazac.

Zaproponuj rozmowy na temat sensu
zycia i pojawiajqcej sie niepewnosci.
W razie potrzeby skorzystaj z pomocy
duszpasterza, jesli osoba umierajgca

sobie tego zyczy.

Nazwij rzeczy, ktére pozostajqg

niewypowiedziane. To oczysci atmosfere.

Zadawaj konkretne pytania: Czego

potrzebujesz?

Czego sobie zyczysz? Co chcesz jeszcze

powiedziec?

Staraj sie postepowacé w sposdb otwarty,
jasny i zyczliwy. Empatyczna, uwazna i
petna zrozumienia postawa jest dobra
zaréwno dla Ciebie, jak i dla osoby, ktdrg

sie opiekujesz.

Spéjrz na to, co wciqgz istnieje i co
wspdtdziata ze sobq. Mozecie wiec nadal

zy¢ razem w poczuciu wspdlnoty.
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Die letzten Lebenswochen
Merkpunkt Selbstfiirsorge

e Finden Sie das richtige Maf3 zwischen
Firsorge und Selbstfiirsorge, denn
genauso wie der begleitete Mensch,
brauchen Sie Warme, Freundlichkeit und
Verstdndnis. Selbstfiirsorge und Mitgefiihl

hilft in schwierigen Zeiten und bei Stress.

e Sorgen Sie fiir sich selbst und machen

Sie Pausen, wo es geht.

e Versuchen Sie, Verdnderungen zu

akzeptieren und Leiden auszuhalten.

o Pflegen Sie lhre sozialen Beziehungen.
Sprechen Sie iiber das Belastende,
das bringt Entlastung - geteiltes Leid
ist halbes Leid.

e Sprechen Sie auch lber die schénen
Momente. Die Freude verdoppelt sich,

wenn man sie teilt.

e Wenn Kinder beteiligt sind, versuchen
Sie, die taglichen Rituale und die

Routine beizubehalten.
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Versuchen Sie, es nicht personlich
zu nehmen, wenn der begleitete
Mensch sich |hnen gegeniiber
anders als gewohnt verhailt.
Manchmal konnen Groll, Wut
und Angst auftreten.

Versuchen Sie zu erkennen,
dass dieses Verhalten auf die
Krankheit zuriickzufiihren ist und
nichts mit lhnen zu tun hat.
Vielleicht konnen Sie es dann
akzeptieren und einordnen.

In manchen ausweglosen
Situationen kann es helfen,
Dinge aus einer anderen
Perspektive zu betrachten.

Ein Perspektivwechsel lasst das
Geschehen oft ausgewogener,
freundlicher und umfassender
aussehen. Das kann Frieden
bringen und neue
Handlungsperspektiven erdffnen.



Uwaga dotyczgca dbania o siebie

e Znajdz wtasciwg rownowage miedzy
opiekqg a troskg o siebie, poniewaz
podobnie jak osoba, ktdrej towarzyszysz,
potrzebujesz ciepta, zyczliwosci i
zrozumienia. Troska o siebie i
wspotczucie pomagajq w trudnych
chwilach i podczas stresu.

e Dbaj o siebie i odpoczywaij, kiedy to
mozliwe.

e Sprébuj zaakceptowad zmiany i znosié
cierpienie.

e Utrzymuj relacje towarzyskie. Rozmawiaj
o tym, co Cie martwi, fo przynosi ulge -
smutek dzielony z innymi dzieli sie na pét.

e Rozmawiaj réwniez o mitych chwilach.
Radosc jest wieksza, gdy sie nig dzielisz.

e Jedli zaangazowane sq dzieci, starq;j sie

zachowacd codzienne nawyki i rutyny.

Ostatnie tygodnie zycia

Staraqj sie nie brac¢ tego do
siebie, jesli osoba, ktdrej
towarzyszysz, zachowuje sie
wobec Ciebie inaczej niz zwykle.
Czasami moze pojawic sie
niechec, ztosc¢ i strach.

Postaraj sie zrozumied, ze takie
zachowanie wynika z choroby i
nie ma nic wspdlnego z Tobq.
Moze wtedy bedziesz w stanie to
zaakceptowac i odpowiednio
sklasyfikowac.

W niektérych beznadziejnych
sytuacjach warto spojrze¢ na
sprawy z innej perspektywy.
Zmiana perspektywy czesto
sprawia, ze wydarzenia
wyglgdajg na bardziej
zrobwnowazone, przyjazne i
wszechstronne. Moze to
przywrécié spokdj i stworzyé
nowe perspektywy dziatania.
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Die letzten Lebenswochen

Vertrauen und Sinn

Spiritualitat ist eine Dimension des
menschlichen Lebens. Es geht um die Suche
nach Sinn, Bedeutung und Transzendenz,
nach Gott, dem Goéttlichen - etwas,

das grofier ist als wir selbst. Wie stehen Sie
in Verbindung mit dem Augenblick,

dem eigenen Selbst, mit anderen Menschen,

mit der Natur, mit dem Universum?

Manchmal gewinnt Religion am Lebensende
an Bedeutung, auch wenn sie zuvor im
Leben eines sterbenskranken Menschen und
seiner Angehdrigen nicht présent war.

Die Werte und der Sinn werden wichtiger,
wenn der Korper immer weniger kann.
Arbeit und Hobbys sind nicht mehr moglich.

Freunde ziehen sich gegebenenfalls zuriick.

Es tauchen mehr Fragen als Antworten auf -
ofter auch die Frage nach einer Schuld an
der bestehenden Situation. Das ist normal
und es darf mit dem Schicksal gehadert
werden. Schmerzen sind stets real, so auch
der Schmerz des Abschieds vom Leben und

von Menschen, die zurlickgelassen werden.

Es tut weh, die Einschrénkungen in
korperlicher, seelischer und sozialer Hinsicht
zu erleben. Es ist schwer, zu akzeptieren,
dass Vieles unvollendet bleiben wird und
Moglichkeiten nicht genutzt wurden und

nicht mehr genutzt werden kdnnen.

Weil es manchmal auf Sinnfragen keine
befriedigende Antwort gibt, kann Spiritualitat
helfen, mit dem Schmerz und der Situation

insgesamt besser umzugehen.
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Was kann ich tun?

e Liebevolle Zuwendung ist immer hilfreich,
denn sie schafft Raum, in dem sich ein

Mensch als wertgeschatzt erfahren kann.

e Versuchen Sie, die spirituellen Bediirfnisse
des sterbenden Menschen zu erkennen
und entsprechend zu begleiten. Wiinscht
er sich beispielsweise, spirituelle oder
religiose Texte oder Lieder zu horen,
gemeinsam zu singen, Kldngen zu

lauschen oder zu beten?

e Die Wiirde und Werte eines Menschen
gehen lber seine Defizite hinaus.
Versuchen Sie, ihn in diesem Sinne
wertzuschdtzen, auch wenn er sich

Auferlich sehr verdndert hat.

e Bleiben Sie offen fiir Fragen des
sterbenden Menschen, ohne selbst
die Antworten finden zu miissen:
Woher komme ich? Was bleibt von mir?
Wo bleibe ich? Wohin mit meiner Angst,

Wut, Schmerz, Liebe, Freude?

e Haben Sie Respekt vor der Autonomie
des sterbenden Menschen. Achten Sie
seine Entscheidungen und Wiinsche.
Haben Sie auch Respekt vor individuellen

Lebenserfahrungen und Lebensmustern.

e Achten Sie die Grenzen eines sterbenden
Menschen und achten Sie auch lhre

Grenzen.



/aufanie i sens

Duchowos¢ to wymiar ludzkiego zycia.
Chodzi o poszukiwanie sensu, znaczenia

i transcendencji, Boga, czegos boskiego -
czegos wiekszego niz my sami. Jak
nawigzujesz kontakt z chwilg obecngq,

z sobg samym, z innymi ludZmi, z naturq,

z wszechs$wiatem?

Czasami religia zyskuje na znaczeniu u kresu
zycia, nawet jesli wczesniej nie byta obecna
w zyciu $miertelnie chorej osoby i jej
cztonkéw rodziny. Wartosci i sens stajg sie
wazniejsze, gdy ciato moze coraz mnie;j.

Nie ma juz mozliwosci pracy i realizowania
swoich pasji. Przyjaciele réwniez moggq sie

wycofywad.

Pojawia sie wiecej pytan niz odpowiedzi -
czesto to réwniez pytanie o to, kto ponosi
wine za obecnq sytuacje. To normalne

i mamy prawo byc¢ sfrustrowani z tego
powodu. Bél jest zawsze prawdziwy,
podobnie jak bdl rozstania z zyciem i ludzmi,

ktérzy pozostajq.

Doswiadczanie fizycznych, psychicznych

i spotecznych ograniczen sprawia bél.
Trudno pogodzi¢ sie z tym, ze wiele rzeczy
pozostanie niedokonczonych, a mozliwosci
nie zostaty i juz nie zostanq wykorzystane.
Poniewaz czasami nie ma satysfakcjonujgcej
odpowiedzi na pytania dotyczgce sensu,
duchowo$é moze pomoc lepiej radzi¢ sobie

z bélem i sytuacjq jako catosciq.

Ostatnie tygodnie zycia

Co moge zrobié?

e Petna mitosci opieka jest zawsze
pomocna, poniewaz tworzy przestrzen, w
ktérej dana osoba moze doswiadczyé, ze

jest ceniona.

e Staraj sie rozpoznac¢ duchowe potrzeby
osoby umierajgcej i odpowiednio jej
towarzyszy¢. Na przyktad, czy chciataby
stucha¢ duchowych lub religijnych tekstéw
lub piesni, Spiewad razem, wstuchiwac sie

w dzwieki lub modli¢ sie?

e Poczucie godnosci i wartosci danej osoby
wykracza poza jej ograniczenia. Starqj
sie doceniac jg w tym sensie, nawet jesli

zewnetrznie bardzo sie zmienita.

e Zachowaj otwarto$é na pytania osoby
umierajqcej bez koniecznosci
samodzielnego szukania odpowiedzi:
Skqd jestem? Co po mnie zostanie?
Gdzie bede? Co zrobié ze strachem,
ztosciq, bélem, mitosciq i radosciq?

e Szanuj niezalezno$¢ osoby umierajgce;.
Zwracaj uwage na decyzje i zyczenia.

Szanuj tez indywidualne doswiadczenia i

wzorce zyciowe.

e Szanuj granice osoby umierajqcej i swoje

wtasne.

14



Die letzten Lebenswochen

Merkpunkt Selbstfiirsorge

e Behalten Sie den Blick fiir das Schone. e Gehen Sie den Weg achtsam mit,
Nehmen Sie wertvolle Momente wabhr. statt ihn vorzugeben.

e Versuchen Sie, eine Reflektion e Nehmen auch Sie Unterstiitzung
des eigenen Todes zuzulassen. in dieser intensiven Zeit an.

e Versuchen Sie, eigene Kraftquellen e Versuchen Sie, den Tod nicht
aufzuspiiren und zu nutzen. als Niederlage zu empfinden!

Er ist Teil des Lebens und das Leben

ist ein grofies Geschenk




Ostatnie tygodnie zycia

Uwaga dotyczgca dbania o siebie

e Zwracaj uwage na to, co piekne. W petni e Ostroznie podqzaj sciezkq, zamiast jg
wykorzystaj wartosciowe chwile. narzucad.

e Sprébuj pozwoli¢ sobie na refleksje nad e Przyjmij wsparcie w tym intensywnym
wtasng smierciq. czasie.

e Sprébuj odnalezé i wykorzystaé swoje e Staraj sie nie postrzegac smierci jako
zrédta sity. porazki! Jest ona czescig zycia, a ono

jest wielkim prezentem.




Die letzten Tage und Stunden

Die letzten Tage
und Stunden

Beziehung und Sprache

Die Sprache der sterbenden Menschen
verdndert sich in den letzten Tagen und
Stunden. Sterbende Menschen sprechen
manchmal in Symbolen. Das erfordert ein
anderes Verstehen, denn die Sprache ist

nicht mehr logisch.

Es geht nun auch nicht mehr um eine reine
Sachinformation oder um die Vermittlung
objektiver Tatsachen. Es geht vielmehr um
einen Ausdruck personlicher Befindlichkeit,
und es besteht der Wunsch, tief im Inneren
verstanden zu werden. Versuchen Sie, auch
tiber Mimik, Gestik und Tonfall Ihre
Wertschdtzung, |hr Verstdndnis und Fiirsorge

zum Ausdruck zu bringen.

16

Was kann ich tun?

Es ist schwer auszuhalten, dass ein
nahestehender Mensch bald sterben wird und
man ihn nicht davor bewahren kann. Doch
man kann ihn auf dem letzten Weg begleiten,

ihm zur Seite stehen und fiir ihn da sein.

e Gut tut, die Hand zu halten, zuzuhoren,
zusammen zu lachen, zu weinen oder zu

schweigen und die Trdnen abzutrocknen.
e zusammen Musik héren oder etwas vorlesen
e einfiihlsam reagieren und kommunizieren
e Stimmungen aushalten

e den Korper hin- und herwiegen



Ostatnie dni i godziny

Ostatnie dni

i godziny

Relacje i mowa

Mowa ludzi umierajgcych zmienia sie w
ostatnich dniach i godzinach. Umierajqcy
czesto méwiq do nas symbolami. Wymaga
to nieco zrozumienia, poniewaz mowa nie

jest juz logiczna.

Nie chodzi juz tylko o dostarczanie
faktycznych informacji lub przekazywanie
obiektywnych faktow. Jest to raczej wyraz
osobistego nastroju i, w gtebi duszy,

pragnienia bycia zrozumianym. Staraj sie

wyrazac swoje uznanie, zrozumienie i troske

poprzez mimike, gesty i ton gtosu.

Co moge zrobié?

Trudno jest pogodzi¢ sie z faktem, ze kto$
bliski wkrétce umrze i nie mozesz go przed
tym uchronié. Mozesz jednak towarzyszyé mu
w jego ostatniej drodze, sta¢ u jego boku i

by¢ przy nim.

e Dobrze jest trzymac sie za rece, stuchac,
$miac sie razem, ptakad lub milczed i

ocierac tzy.
e wspodlnie stuchaé¢ muzyki lub czytaé na gtos
e wrazliwie reagowac i komunikowac sie
e przetrzymacd zte nastroje

e kotysac sie
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Die letzten Tage und Stunden

Die Verstandigung ohne Worte
gewinnt nun immer mehr an
Bedeutung, Augenkontakt ist oft
sehr lange moglich. Benennen
Sie, was Sie wahrnehmen,
Menschen fiihlen sich dadurch
abgeholt und gesehen.

Versuchen Sie, eigene
Handlungen anzukiindigen -
sagen Sie, was Sie gerade tun
(zum Beispiel: ,,Jetzt werde ich
dein Gesicht waschen®).

Der sterbende Mensch
kommuniziert anhand von
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minimalen Bewegungen oder
Atemgerduschen - melden Sie
verbal bestdrkend zurlick, was
Sie wahrgenommen haben.

Man weif3, dass der H6rsinn
auch bei einem Koma-Patienten
intakt ist und erst mit dem Tod
aufhoért. Versuchen Sie, den
Kontakt herzustellen, wenn sich
der Bewusstseinszustand des
sterbenden Menschen verandert
hat. Sprechen Sie mit ihm,

um ihn auf seiner ,,inneren
Reise” zu unterstiitzen.



Komunikacja bez stéw staje sie
coraz wazniejsza, a kontakt
wzrokowy jest czesto mozliwy
przez bardzo dtugi czas.
Nazwij to, co dostrzegasz, a
ludzie poczujq sie dostrzezeni i
zauwazeni.

Staraj sie méwic o swoich
dziataniach - powiedz, co robisz
(np: ,,Teraz umyje ci buzie”).
Osoba umierajgca komunikuje
sie za pomocq minimalnych

Ostatnie dni i godziny

ruchéw lub oddechéw -
potwierdz werbalnie to, co
ZAuwazysz.

Wiadomo, ze zmyst stuchu
funkcjonuje nawet u pacjentéw
w $pigczce, a zamiera dopiero
w momencie $mierci. Sprobuj
nawigzac kontakt, jesli stan
swiadomosci odchodzqgcej
osoby zmienit sie. Rozmawiaj z
nig, aby wesprzec jg w jej
»wewnetrznej podrézy”.
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Die letzten Tage und Stunden

Der sterbende Mensch reagiert immer
weniger auf Ansprache oder duflere Reize.
Phasen von tiefem Schlaf gehen allmdahlich
tiber in einen komadhnlichen Zustand.
Sterbende Menschen liegen viel im Bett,

meist immer in derselben Position.

Sterbende Menschen kénnen den eigenen

Korper und die Grenzen ihres Korpers nicht

mehr splren, die korperlichen Grenzen |6sen

sich auf. Darum ist es wichtig, Menschen ein

Gefiihl fiir ihren Koérper zu geben.

Merkpunkt Selbstfiirsorge

Es ist oft schwer auszuhalten, dass der
sterbende Mensch sich vom Leben und

damit auch von lhnen zuriickzieht. Deshalb:

e Erinnern Sie sich an gemeinsame

schéne Stunden.

e Versuchen Sie, der Vereinsamung
entgegenzuwirken und suchen Sie

Kontakt zu anderen Menschen.

e Finden Sie einen Kreis Gleichgesinnter
oder Freunde, mit denen Sie iiber die
Situation reden kénnen, die zuhdren und
fir Sie da sind. Sie kdnnen nicht alles auf
einmal meistern - alle Menschen haben
Grenzen. Versuchen Sie, lhre
korperlichen, gedanklichen und
emotionalen Grenzen wahrzunehmen

und zu erkennen.

Wo hort der Korper auf? Wo beginnt

das Bett? Sie kdnnen dazu mit der Hand die
Korpergrenzen bestatigen - fahren Sie dazu
mit einer Hand den Umriss des Korpers
entlang. Es darf, wenn als angenehm

empfunden, auch etwas fester sein!

Insgesamt verdndert sich in den letzten
Tagen und Stunden die Orientierung

und damit der Bezug zur Realitdt.

Es kann Unruhe auftreten und korperliche

Verdnderungen setzen ein.



Osoba umierajgca coraz mniej reaguje na

mowe lub bodZce zewnetrzne. Fazy
gtebokiego snu stopniowo przechodzq w
stan podobny do $pigczki. Umierajqcy ludzie
duzo lezq w tézku, najczesciej w jednej

pozyciji.

Umierajqcy ludzie nie odczuwajq juz
wtasnego ciata i jego ograniczen, fizyczne
ograniczenia znikajg. Dlatego wazne jest,

aby dac¢ ludziom odczué ich ciato.

Ostatnie dni i godziny
Uwaga dotyczgca dbania o siebie

Czesto trudno jest znies¢ fakt, ze
umierajqca osoba stopniowo wycofuje sie z
zycia, a tym samym réwniez oddala sie od

Ciebie. Dlatego:

e Przypomnij sobie mite wspdlne chwile.

e Staraj sie zapobiegaé samotnosci i

szukaj kontaktu z innymi ludzmi.

e Znajdz grupe osoéb lub przyjaciét o
podobnych poglgdach, z ktérymi
mozesz porozmawiac o zaistniate]
sytuacji, ktérzy Cie wystuchajg i bedq
wsparciem. Nie mozesz osiqgngcé
wszystkiego naraz - wszyscy ludzie majq
swoje ograniczenia. Postarqj sie
rozpoznac i zaakceptowad swoje
fizyczne, umystowe i emocjonalne

granice.

Gdzie konczy sie ciato? Gdzie zaczyna sie
tézko? Aby to zrobié, mozesz zaznaczyd
granice ciata dtoniq - przesun jedng dton
wzdtuz konturu ciata. Jesli zostanie to
odebrane jako przyjemne, mozesz réwniez

bardziej zaznaczy¢ kontur ciata.

Ogdlnie rzecz biorqc, orientacja, a tym
samym stosunek do rzeczywistosci zmienia
sie w ciqgu ostatnich kilku dni i godzin. Moze

wystgpi¢ niepokdj oraz zmiany fizyczne.



Die letzten Tage und Stunden
Typische Anzeichen des Sterbens

e Blutdruck und Puls sinken.
e Der Kreislauf wird schwacher.

e Die Atmung verdndert sich.
Sie wird langsamer. Der Atem kann

immer wieder aussetzen.

e Typische Rasselatmung als gerduschvolle
Atmung in den letzten Stunden oder Tagen
vor dem Tod ist in der Situation normal.
Ebenso auch die Schnappatmung,
also einzelne schnappende Atemziige,
zwischen denen lange Pausen liegen.

Sie gehen oft dem Atemstillstand und

damit dem Tod vor aus.
e Die Kérpertemperatur verdndert sich.

e Die Arme, Hande, Beine und Fiif3e

verfdrben sich und werden kalt.
e Oft ist der Mund offen.

e Die Augen und Pupillen reagieren

weniger auf Licht und sind meist offen.

e Der Tod tritt ein, wenn die Atmung aussetzt

und das Herz aufhért zu schlagen.
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Es ist normal, dass sterbende
Menschen nichts mehr essen

und trinken. Das gehort zum

Sterbeprozess dazu.

Ein Mensch stirbt nicht, weil er
aufhort zu essen und zu trinken -
sondern er hort auf zu essen und
zu trinken, weil er stirbt.

Bei Austrocknung des Korpers,
also wenn keine Flissigkeit
gegeben wird, werden
korpereigene Schmerzmittel
(Endorphine) ausgeschiittet.

Es ist also hilfreich, keine
Flussigkeit zuzufiihren, sondern
dafiir eine gute Mundpflege
durchzufihren.



Typowe oznaki procesu $mierci

e Obnizenie cisnienia krwi i ostabienie

pulsu.
e Stabngce krgzenie krwi.

e Zmiana w oddechu. Staje sie
powolniejszy. Moze zatrzymywac sie

wielokrotnie.

e Typowy rzezgcy oddech jako gtosny
dzwiek oddychania w ostatnich
godzinach lub dniach przed $mierciq jest
normalny w tej sytuacji. To samo dotyczy
tapania oddechu, a wiec pojedynczych
oddechdw, ktére majg miejsce pomiedzy
dtugimi przerwami. Czesto poprzedzajg
one zatrzymanie oddechu, a tym samym
Smierc.

e Zmienia sie temperatura ciata.

e Rece, dtonie, nogi i stopy zmieniajq kolor

i stajqg sie zimne.
e Czesto usta sq otwarte.

e Oczy i Zrenice mniej reagujg na swiatto

i czesto sq otwarte.

e Smieré nastepuje, gdy oddech zatrzyma

sie, a serce przestanie bic.

Ostatnie dni i godziny

To normalne, ze umierajqcy
ludzie nie jedzq i nie pijq. To
czes$¢ procesu smierci.

Cztowiek nie umiera, poniewaz
przestat jes¢ i pic¢. Przestaje jes¢
i pi¢, poniewaz umiera.

W przypadku odwodnienia
organizmu, tj. braku podawania
ptynéw, uwalniane sq wtasne
$rodki przeciwbdlowe
(endorfiny).

W zwiqzku z tym pomocne jest,
aby nie podawacd zadnych
ptynéw, a zamiast tego dbac o
prawidtowq higiene jamy ustne;.
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Die letzten Tage und Stunden
Was kann ich tun?

Es ist hilfreich, alle Sinne eines Menschen

in der Sterbephase anzuregen:

e Riechen: angenehme Diifte wie Duftol

oder frischer Lavendel zur Beruhigung

e Schmecken: kleine Schlucke vom
Lieblingsgetrdnk oder das Getrdnk
in kleine Eiswiirfel einfrieren und zum
Lutschen in den Mund geben,

Essen und Trinken anbieten,

aber nicht aufzwingen.

e Sehen: anbieten, was gerne angeschaut
wurde, zum Beispiel Fotos von vertrauten

Menschen, Natur, Tieren, Kunst

e Horen: Lieblingsmusik,

Klangspiele vorspielen

e Tasten: Haut streicheln, z. B. mit einer
Feder, Steine in die Hand legen oder die

Hande etwas Warmes ertasten lassen

Mundpflege

Wenn sterbende Menschen sagen, dass sie

durstig sind, ist oft der Mund zu trocken.

Mundpflege hilft, das Durstgefiihl zu [6schen.

Doch dringt man dabei in die Intimzone
des Menschen ein. Ein bewusster und
behutsamer Umgang unter Beachtung
der Bediirfnisse, Wiinsche und Angste des

sterbenden Menschen ist darum wichtig.
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Bei der Mundpflege geht es darum,

den Speichelfluss etwas anzuregen, mit:

e gefrorenen Friichten, z. B. Ananas.

e gefrorenen Getrdanken,
z. B. Bier, Saft, Cola, Sekt.

e sauren Tees,

z. B. Hagebutte, Malve, Limette.

e regelmdfliger Mundbefeuchtung.
Wenn moglich, zweimal innerhalb einer
Stunde den Mund aussplilen lassen
(evil. Strohhalm zu Hilfe nehmen) oder
den Mund mit einem in Hagebuttentee

oder Wasser getrankten Tupfer auswischen.

e Fliissigkeiten, die mit Hilfe eines
Zerstdubers vorsichtig in den Mund
gespriiht werden. Hierzu am besten
in der Apotheke eine 50 ml Spriihflasche
kaufen, diese mit einer Fliissigkeit der
Wahl befiillen und den Mund durch

haufiges Bespriihen feucht halten.

e einem kleinen Stiick Vitamin-Brause-

tablette, das auf die Zunge gelegt wird.

e dem Abl&sen von Beldgen.
Sahne oder Ol auf die Zunge traufeln
und mit Mundpflegestdbchen vorsichtig
abreiben (die gibt es in der Apotheke).

Halten Sie die Lippen
geschmeidig, z. B. mit einem
Lippenpflegestift oder mit einem
Gemisch aus Butter und Honig.



Co moge zrobié?

Pomocne jest pobudzenie wszystkich zmystéw

cztowieka bedgcego w procesie smierci:

e Wech: przyjemne zapachy, takie jak
olejek zapachowy lub $wieza lawendaq,

ktére dziatajq uspokajajqco.

e Smak: podawaj mate porcje ulubionego
napoju lub zamroz go w mate kostki i
podaj do ust do ssania. Zaproponuj

jedzenie i picie, ale nie zmuszaj.

e Wozrok: zaproponuj to, na co podopieczny

lubi patrze¢ - zdjecia znajomych oséb,

przyrody, zwierzqt, sztuke
e Stuch: Odtwarzaj muzyke i gry dzwiekdéw

e Dotyk: Dotykaj skéry, np. pidrkiem, ktadz
kamienie na dtoni lub pozwdl dtoniom

dotkng¢ czegos cieptego

Higiena ust

Kiedy umierajgcy méwiq, ze chce im sie pié,

ich usta sq czesto zbyt suche. Higiena ust
pomaga ugasi¢ uczucie pragnienia.
Robigc to, naruszasz strefe intymng danej
osoby. Dlatego wazne jest, aby traktowaé
umierajgcg osobe swiadomie i ostroznie,
biorgc pod uwage jej potrzeby, zyczenia

i obawy.

Ostatnie dni i godziny

Celem higieny ust jest stymulowanie przeptywu

$liny, ktéry mozna osiggng¢ za pomocq:

e mrozonych owocéw,

np. wtozenia ananasa do ust.

e mrozonych napojéw,

np. piwa, soku, coli, wina musujgcego.

e kwasnych herbat,

np. z dzikiej rézy, malwy, limonki.

e regularnego nawilzania ust.
Jesdli to mozliwe, przeptucz usta osoby,
ktérqg sie opiekujesz, dwa razy w ciggu
godziny (w razie potrzeby uzywajgc stomki)
lub przetrzyj usta wacikiem nasgczonym

herbatq z dzikiej rézy lub wodq.

e ptyndw, ktére ostroznie rozpylisz w ustach
za pomocgq rozpylacza. Najlepszym
sposobem na to jest zakupienie w aptece
butelki z rozpylaczem o pojemnosci 50
ml, napetnienie jej wybranym ptynem
i czeste spryskiwanie jamy ustne;j.

e matego kawatka musujgcej tabletki

witaminowej umieszczonego na jezyku.

e usuwania nalotéw: posmaruj jezyk osoby,
ktdrqg sie opiekujesz, kremem lub olejem
i delikatnie pocieraj patyczkiem do
czyszczenia jamy ustnej

(dostepny w aptekach).

Utrzymuj elastycznosé ust,
np. stosujqc balsam do ust lub
mieszanke masta i miodu.
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Die letzten Tage und Stunden
Merkpunkt Selbstfiirsorge

e Versuchen Sie, auch fiir sich Aktivitaten

zu pflegen.

e Bewegen Sie sich, am besten

an der frischen Luft.
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e Schlafen Sie ausreichend,

wenn Sie kdnnen.

e Essen und trinken Sie regelmdfig.




Uwaga dotyczgca dbania o siebie
e Postaraj sie réwniez zapewnicé sobie
aktywnosé.

e Ruszaj sie, najlepiej na swiezym

powietrzu.

Ostatnie dni i godziny

e Dobrze sie wysypiaj, kiedy tylko mozesz.

e Regularnie jedz i pij.
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Die letzten Tage und Stunden

Seele und Verbundenheit

In der Zeit des Sterbens kann sich fiir
Menschen ein Raum der Spiritualitat 6ffnen,
in dem es um die eigene Identitat und

die innere Ausrichtung geht. Der Gedanke
oder Glaube an etwas Hoheres, Tragendes,
Umfassendes und Barmherziges kann bei
Angst, Ohnmacht, Schwdache und Trauer

trostlich sein.

Versuchen Sie darum, alle verbalen und
nonverbalen AuBerungen des sterbenden
Menschen konzentriert und aufmerksam
aufzunehmen. Innere Ruhe und die
Bereitschaft, auch belastende Gefiihle
des sterbenden Menschen anzunehmen,
konnen unterstiitzend wirken.

Manchmal werden in diesem Prozess
auch lhre eigenen Befindlichkeiten und
belastende Erfahrungen lebendig.

Nehmen Sie diese wabhr.

22

Was kann ich tun?

e Stellen Sie Fragen.

e Horen Sie zusammen Musik,

singen Sie und meditieren Sie.

e Nehmen Sie den sterbenden Menschen
in den Arm, streiche n Sie ihn,

berlihren Sie sanft seine Wange.

e Rufen Sie gliickliche Stunden

in Erinnerung.
e Sagen Sie Hilfe und Beistand zu.

e Lassen Sie die Angst und die Wut

im Raum stehen.

e Wenn es lhnen mdglich ist, signalisieren

Sie, dass sie bis zuletzt da sein werden.

e Sprechen Sie den Verlust aus.



Dusza i wiez

W obliczu umierania moze otworzy¢ sie dla
ludzi przestrzen duchowosci, ktéra bedzie
dotyczy¢ ich wtasnej tozsamosci i
wewnetrznego nastawienia. Mysl lub wiara w
co$ wyzszego, podtrzymujgcego,
otaczajgcego i mitosiernego moze by¢
pocieszajgca w chwilach strachu,

bezsilnosci, stabosci i smutku.

Dlatego starqj sie ze skupieniem i uwagq
przyjmowac wszystkie werbalne i niewerbalne
ekspresje umierajgcej osoby. Wewnetrzny
spokdj i gotowos¢ do zaakceptowania
przygnebiajgcych uczué osoby umierajgce;j
mogg mie¢ dziatanie wspierajgce. Czasami
Twoje wtasne wrazliwosci i stresujgce
doswiadczenia réwniez ozywajg w tym

procesie. Dostrzez to.

Ostatnie dni i godziny

Co moge zrobié?

e Pytaj.

e Wspdlnie stuchajcie muzyki, Spiewajcie

i medytujcie.

e WezZ umierajqgcq osobe w ramiona,
pogtaszcz jq, delikatnie gtaszcz po

policzku.
e Wspominaj szczesliwe chwile.
e Obiecaj pomoc i wsparcie.
e Zostaw strach i zto$¢ na zewngtrz.

e Jesli mozesz, zasygnalizuj, ze bedziesz

przy tej osobie do samego konca.

e Mow o stracie.
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Die letzten Tage und Stunden
Koma

Menschen im Koma oder in anderen stark
zurlickgezogenen Zustdnden sind nicht vollig
ohne Wahrnehmung oder ohne Bewusstsein.
Sie befinden sich in einem mitunter sehr stark
verdnderten Zustand des Bewusstseins.

Ein Potential fiir Bewusstheit ist solange

vorhanden, wie das Herz noch schldgt.

Menschen im Koma sind nicht nur kérperlich
krank, sondern fiihlen sich oft desorientiert
und allein. Sie sind nun mit Fragen
konfrontiert. Es geht jetzt nicht darum zu
versuchen, lhren Angehérigen aus dem
Koma herauszuholen. Es geht eher darum,
sich aktiv auf den Kérper, den Bewusstseins-
zustand und die inneren Erfahrungen zu

beziehen.

Merkpunkt Selbstfiirsorge

Versuchen Sie, die Ndhe zu dem
sterbenden Menschen aufrecht

zu erhalten.

e Versuchen Sie, Rituale beizubehalten -

das gibt Halt und Struktur.

Finden Sie heraus, wie Sie sich im grof3en

Ganzen aufgehoben fiihlen kdnnen.

Akzeptieren Sie, dass Begleitung auch

heif3t, da zu sein und dazubleiben.

Versuchen Sie darauf zu vertrauen,
dass Sie im Augenblick grofiter
Schwdche und starkster Zweifel

eine grofie Kraft fragen wird.
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Spigczka

Osoby w $pigczce lub innych stanach
powaznego wycofania nie sq catkowicie
pozbawione percepcji lub swiadomosci.
Niekiedy sq w bardzo odmiennym stanie
swiadomosci. Dopdki serce bije, istnieje
potencjat do istnienia swiadomosci.

Osoby w $pigczce nie sq chore jedynie
fizycznie, czesto czujqg sie réwniez
zdezorientowane i samotne. Stoisz teraz
w obliczu pytan. Nie chodzi tu o prébe
wybudzenia Twojego cztonka rodziny
ze $piqczki. Chodzi bardziej o aktywne
podejscie do ciata, stanu $wiadomosci

i wewnetrznych doswiadczen.

Ostatnie dni i godziny
Uwaga dotyczgca dbania o siebie

o Starqj sie by¢ blisko umierajgcej osoby.

e Starqj sie utrzymywac rytuaty - zapewnia
to stabilnos¢ i porzgdek.

e Pomysl, jak mozesz poczud sie
swobodnie w szerszej perspektywie.

e Zaakceptuj, ze towarzyszenie oznacza
rowniez bycie i pozostanie przy bliskiej
osobie.

e Sprébuj uwierzyé, ze wielka sita

poprowadzi Cie w chwili najwiekszej

stabosci i zwgtpienia.
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Das Ende

Das Ende

Meist ist es bei sterbenden Menschen so,
dass erst die Lunge ihre Funktion einstellt -
der Mensch hort auf zu atmen. Zwei bis drei
Minuten spdter verstummt dann auch das
Herz, damit endet die Sauerstoffversorgung
sdmtlicher Organe. Nach etwa acht bis zehn
Minuten setzen die Gehirnfunktionen aus,
man spricht vom Hirntod. Nun beginnt die
Zersetzung des Korpers - durch den
fehlenden Stoffwechsel, also den
ausbleibenden Transport von Sauerstoff und
Ndhrstoffen, sterben die Zellen ab.

Der Mensch ist nun biologisch tot.

Todeszeichen

Man spricht hier von ,,unsicheren® und

»sicheren® Todeszeichen. Als ,,unsicher”

gelten der Atemstillstand und starre Pupillen.

,»,Sichere® Zeichen sind Leichenstarre

und Leichenflecken.

Die Leichenstarre tritt zwei bis vier Stunden
nach dem Tod ein. Die Erstarrung der
Muskeln [6st sich dann nach 24 bis 48
Stunden wieder auf. Leichenflecken sind
rot-violette bis blau-graue Verfarbung der
Haut, sie treten nach der sogenannten
,Leichenblasse” und der ,, Totenkdlte® auf.
Die ersten Leichenflecken entstehen etwa
20 bis 60 Minuten nach Eintritt des Todes.

Merkpunkt Selbstfiirsorge

Der Verlust eines geliebten Menschen, die
Trauer, versetzt auch den Korper oft in eine
Extremsituation. Das Herz schlagt schneller
oder stolpert sogar, der Brustkorb fiihlt sich
eng an, das Herz schmerzt. Man kann nicht
mehr schlafen oder ist extrem mide, der
Appetit ist verschwunden, alles geht nur
noch langsam - die Trauer kostet Energie.
Umso wichtiger ist es jetzt, achtsam mit sich
selber umzugehen, sich die Zeit zu nehmen,
die man braucht. Es gibt nicht die eine

Trauer, jeder Mensch trauert individuell.

e Sprechen Sie iiber lhr inneres Erleben
und lhre Gedanken, teilen Sie Ihren

Schmerz und ihre Sorgen.

e Bleiben Sie in Kontakt mit Menschen,

die Interesse an lhnen haben.

e Spiiren Sie lhre eigenen korperlichen

Reaktionen auf die Trauer.

e Erkennen Sie, dass z. B. Herzschmerzen,
Schlaflosigkeit, Kraftlosigkeit oder
Appetitlosigkeit Trauerreaktion sein

konnen.
e Bewegen Sie sich an der frischen Luft.

e Lassen Sie Begegnung mit Verstorbenen

im Traum oder Tagtraum zu.



Koniec

U oséb umierajgcych zwykle najpierw
przestajg funkcjonowad ptuca - cztowiek
przestaje oddychad. Dwie do trzech minut
pdzniej zatrzymuje sie rowniez serce,
przerywajgc tym samym doptyw tlenu do
wszystkich narzgdéw. Po uptywie okoto 8 do
10 minut ustajq funkcje moézgu, co okresla sie
mianem $mierci mézgu. Teraz rozpoczyna sie
rozktad ciata - z powodu braku metabolizmu,
czyli braku transportu tlenu i sktadnikow
odzywczych, obumierajq komdrki. Cztowiek

jest teraz biologicznie martwy.

Oznaki smierci

Mowi sie o ,,niepewnych” i ,,pewnych”
oznakach smierci. Za ,,niepewne” uwaza sie
zatrzymanie oddechu i nieruchome Zrenice.
Oznaki ,,pewne” to stezenie posmiertne i

plamy opadowe.

Stezenie posmiertne pojawia sie od dwdch
do czterech godzin od $mierci. Rozluznienie
miesni nastepuje po czasie od 24 do 48
godzin. Plamy opadowe to przebarwienia
skory od czerwono-filetowych do szaro-
niebieskich, pojawiajq sie po bladosci i
oziebieniu posmiertnym. Pierwsze plamy
opadowe pojawiajq sie okoto 20-60 minut

po $mierci.

Koniec

Uwaga dotyczqgca dbania o siebie

Utrata ukochanej osoby, zatoba, czesto
stawia organizm w ekstremalnej sytuaciji.
Serce bije szybciej lub nawet kotacze,
klatka piersiowa wydaje sie napieta, serce
boli. Nie mozesz juz spac lub odczuwasz
duze zmeczenie, nie masz apetytu,
wszystko jest powolne - zatoba zabiera
energie. Dlatego tym wazniejsze jest, aby
dbac o siebie i zapewnic sobie czas,
ktérego potrzebujesz. Nie ma jednego
rodzaju zatoby - kazdy przezywa jq

inaczej.

e Porozmawiaj o swoich wewnetrznych
doswiadczeniach i przemysleniach,

dziel sie bélem i zmartwieniami.

e Pozostan w kontakcie z ludZmi,

ktérym na Tobie zalezy.
e Poznaj swoje fizyczne reakcje na zal.

e Uswiadom sobie, ze na przyktad bdl
serca, bezsennosé, ostabienie lub utrata
apetytu mogg by¢ reakcjq na zal.

e Ruszaj sie na swiezym powietrzu.

e Pozwdl sobie na spotkania ze zmartg

osobg w snach lub marzeniach.



Das Ende
Was kann ich tun?

Auch nach dem Tod sind im Laufe der
ndchsten Stunden und Tage noch Verdn-
derungen am verstorbenen Menschen zu
beobachten. Sie kénnen den Verstorbenen
anfassen. Das hilft, die Situation zu erfassen

und den Tod zu begreifen.

Sehr verbindend und wertschatzend ist es,
den Verstorbenen zu waschen und fiir die
letzte Reise vorzubereiten. Sie kdnnen ihn
Ankleiden und Aufbahren. Viele Menschen
erleben es als sehr intim und schon,

das Bett mit Bliiten zu bestreuen, die Haare
zu kdmmen, den Lieblingsduft noch einmal
aufzutragen oder die Lieblingsbluse

anzuziehen.

Gut zu wissen

Eventuell muss aufgrund der Totenstarre
das Hemd oder die Bluse hinten
aufgeschnitten werden, um das Anziehen zu
erleichtern. Nehmen Sie sich in jedem Fall
Zeit fiir den Abschied und achten Sie auf

lhre eigenen Grenzen!

Rituale am Bett und im Zimmer des
Verstorbenen je nach kultureller Pragung

und religiosen Bediirfnissen wdhlen, z. B.:

Das Fenster offnen.

e Eine Kerze anziinden.

e FEinen Strauf3 Blumen ans Totenbett

stellen.

o Gebete sprechen, Wiinsche und Segen

fur die letzte Reise mitgeben.

e Musik abspielen.
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Co moge zrobié?

Nawet po $mierci mozna zaobserwowad
zmiany w zmartej osobie w ciggu kilku
nastepnych godzin i dni. Mozesz dotkng¢
osoby zmartej. Pomaga to zrozumied

sytuacje i $mierc.

Umycie osoby zmartej i przygotowanie jej do

ostatniej podrdzy jest bardzo spajajgce i

petne wdziecznosci. Mozesz jq ubrac i utozyd.

Wiele oséb uwaza za bardzo intymne i
piekne posypanie tézka kwiatami, uczesanie
wtoséw, ponowne rozpylenie ulubionego

zapachu lub zatozenie ulubionej bluzki.

Koniec
Warto wiedzieé

Ze wzgledu na stezenie posmiertne koszula
lub bluzka moze wymagac rozciecia z tytu,
aby utatwic jej zatozenie. W kazdym
wypadku poswiec czas na pozegnanie i

szanuj swoje granice!

Wybierz rytuaty przy tézku i w pokoju osoby
zmartej zgodnie z kontekstem kulturowym i
potrzebami religijnymi, np.:

e Otwodrz okno.

e Zapal $wieczke.

e Potdz bukiet kwiatéw na tézku zmarte;j
osoby.
e Pomddl sie, zt6z zyczenia i

btogostawienstwa na ostatniq droge.

e Wtqgcz muzyke.
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Das Ende

Tod und Trauer

Wenn ein Mensch gestorben ist, muss ein

Arzt oder eine Arztin zur Feststellung des

Todes und zur Ausstellung des Totenscheins

gerufen werden.

Dafiir miissen Sie bereithalten:
e Personalausweis

e Krankenversichertenkarte

Gut zu wissen

Den behandelnden Arzt oder die
behandelnde Arztin - alternativ den
Kassendrztlichen Notdienst (116/117) -

anrufen, nicht die Polizei oder Feuerwehr.

Nach der Arztvisite sollte ein

Bestattungsinstitut informiert werden. Gibt

es einen Vorsorgevertrag bei einem Institut?

Haben Sie bereits Erfahrungen mit einem

Institut?
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Was kann ich tun?

Verstdndigen Sie Verwandte und Freunde,
die sich von dem verstorbenen Menschen

verabschieden mdchten.

Auch wenn der Mensch verstorben ist,
kdnnen Sie ihm noch Wichtiges, das

unausgesprochenes blieb, sagen.

Beziehen Sie Kinder und Jugendliche mit
ein. Kinder konnen gemalte Bilder oder
anderes mit in den Sarg legen. Reden Sie

gemeinsam dariiber, was geschehen ist.

Klaren Sie altersgerecht dariiber auf,

was nun ansteht.

Uberlegen und gestalten Sie mit
Freunden und Verwandten ein konkretes
Abschiedsritual.

Horen Sie allein oder mit Freunden und
Nahestehenden die Lieblingsmusik des
Verstorbenen und/oder kochen sie sein

Lieblingsessen.



Smiercé i zatoba

Po $mierci osoby nalezy wezwac lekarza
w celu stwierdzenia zgonu i wystawienia

aktu zgonu.

Konieczne dokumenty:
e Dowdd osobisty

e Karta ubezpieczenia zdrowotnego

Warto wiedzieé

Zadzwon do lekarza prowadzgcego
leczenie, lekarza dyzurnego
(Kassendrztlicher Notdienst, 116/117), a nie

na policje lub straz pozarng.

Po wizycie lekarza nalezy poinformowad
zaktad pogrzebowy. Czy jest zawarta
umowa ubezpieczenia emerytalno-
rentowego? Czy masz juz doswiadczenia z

jakgs firmg?

Koniec

Co moge zrobié?

e Poinformuj krewnych i przyjaciét, ktérzy

chcq pozegnad sie ze zmartq osobq.

e Nawet jesli dana osoba odeszta, nadal
mozesz powiedzied jej wazne rzeczy,

ktére pozostaty niewypowiedziane.

e Zaangazuj dzieci i mtodziez. Dzieci mogq
umiesci¢ w trumnie namalowane obrazki
lub inne przedmioty. Wspdlnie

porozmawiajcie o tym, co sie stato.

e W odpowiedni dla wieku sposéb wyjasnij,
co jest teraz do zrobienia.

e Z krewnymi i przyjaciétmi przemyslcie
i zorganizujcie odpowiedni ceremoniat
pozegnalny.

e W samotnosci lub z przyjaciétmi i bliskimi
postuchaj ulubionej muzyki osoby zmartej

i/lub ugotuj jej ulubiony positek.
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Das Ende
Merkpunkt Selbstfiirsorge

Soziale Verbundenheit und Unterstiitzung
sind in belastenden Zeiten und auch
danach fiir die Verarbeitung des
Geschehenen sehr wichtig. Dabei tun
Gesprdche mit Freunden gut. Ebenso
hilfreich kénnen Musik, Singen und Gebete
sein. Meist ist es beriihrend, eine
Totenwache zu halten, mit Zeit und Stille fiir

das Abschiednehmen.

Spdterin der Trauer

Finden Sie fir sich eine neue Identitat,
wenn diese sich durch den Tod des
Angehdrigen verdndert hat:

,Jetzt bin ich Witwe oder Waise!“.

Wenn Sie sich zu belastet nach dem Tod
eines nahen Menschen fiihlen, priifen Sie die

Moglichkeit einer Krankschreibung.

Holen Sie sich Hilfe, wenn Sie das Gefiihl
haben, dass Ihnen alles iiber den Kopf
wdchst. Eine Liste mit Therapieangeboten
stellt Ihnen lhre Krankenkasse zusammen,
Trauerbegleitung oder Trauergruppen finden
Sie iiber die Zentrale Anlaufstelle Hospiz,

siehe Anhang.
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Zu Aufgaben nach dem Todesfall bietet
das Internet viele Checklisten und
Informationen. Zur Frage ,,Was ist nach
Eintritt des Todes zu tun?“ finden Sie
ausfiihrlichere Hinweise im Wegweiser
»Wenn Heilung bei lhnen nicht mehr

moglich ist ...“ (siehe Anhang).

Der Verstorbene kann in
Berlin bis zu 36 Stunden
in der Wohnung bleiben.

Wenn Sie zu Hause keine
Moglichkeit der Aufbahrung
haben, aber diese wiinschen,
konnen Sie auch die Aufbahrung
im Beerdigungsinstitut
organisieren lassen.

Im Krankenhaus Verstorbene
kdnnen auch nochmal zur
Aufbahrung von einem Bestatter
nach Hause gebracht werden.



Uwaga dotyczgca dbania o siebie

Wiezi spoteczne i wsparcie sq bardzo
wazne w stresujgcym czasie, a takze
pdzniej, aby poradzi¢ sobie z tym, co sie
wydarzyto. Dobrym rozwigzaniem sg
rozmowy z przyjaciétmi. Muzyka, spiew

i modlitwa mogq by¢ réwnie pomocne.
Wzruszajqce jest zazwyczaj zorganizowanie

czuwania, z czasem i ciszg na pozegnanie.

Péiniej podczas zatoby

Znajdz dla siebie nowq tozsamosé, jesli
ulegta ona zmianie w wyniku $mierci
ukochanej osoby: ,, Teraz jestem wdowg

albo sierotqg”.

Rozwaz mozliwosé skorzystania ze
zwolnienia lekarskiego, jesli czujesz zbyt

duze obcigzenie po $mierci bliskiej osoby.

Skorzystaj z pomocy, jesli czujesz, ze
wszystko wymyka Ci sie spod kontroli.

Twoja kasa chorych dostarczy Ci liste ustug
terapeutycznych, a poradnictwo w zatobie
lub grupy wsparcia w zatobie mozna znalezé
za posrednictwem Centralny punkt
kontaktowy hospicjum (Zentrale Anlaufstelle

Hospiz), patrz zatqcznik.

Koniec

W Internecie mozna znalezé wiele list
kontrolnych wymieniajqcych czynnosci,
jakie nalezy wykonacd po $mierci bliskiej
osoby. Bardziej szczegdtowe informacje
w odpowiedzi na pytanie ,,Co zrobic¢ po
$mierci?” znajdziesz w przewodniku

»,Gdy wyzdrowienie nie jest juz mozliwe...”

(patrz zatgcznik).

W Berlinie osoba zmarta moze
pozostaé¢ w mieszkaniu do 36
godazin.

Jesli nie masz mozliwosci
wystawienia ciata w domu, ale
chcesz to zrobi¢, mozesz zlecic
zorganizowanie tego w domu
pogrzebowym.

Osoby zmarte w szpitalu mogqg
rowniez zostaé przewiezione do
domu przez firme pogrzebowg w
celu wystawienia.
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Anhang

Anhang

/entrale Berliner Wegweiser

Broschiire speziell zur Hospiz- und
Palliativversorgung in Berlin

»Wenn Heilung bei lhnen nicht mehr moglich
ist ... Informationen rund um die Themen
Sterben, Tod und Trauer.“,

Hrsg. Senatsverwaltung fiir Wissenschaft,
Gesundheit und Pflege, Unionhilfswerk.
Erhalilich gedruckt und digital iiber die

Zentrale Anlaufstelle Hospiz | Wegweiser

(www.hospiz-aktuell.de/wegweiser).
Telefon: 030 40 711113
E-Mail (post@hospiz-aktuell.de)

Broschiire zu Unterstiitzungsangeboten
fiir pflegende Angehérige in Berlin
»NICHT IMMER EINFACH. Begleitung in
schwierigen Zeiten fiir pflegende

Angehdrige und Pflegebediirftige in Berlin®,

Hrsg. Diakonisches Werk Berlin Stadtmitte e. V.
Erhalilich gedruckt und digital iiber die
Fachstelle fiir pflegende Angehérige |

Broschiiren
(www.angehoerigenpflege.berlin/broschueren).
Telefon: 030 69 59 88 97

Broschiire zur hduslichen Pflege

»Pflege kompakt Berlin. Fragen und
Antworten zur hduslichen Pflege,

Hrsg. Senatsverwaltung fiir Wissenschaft,
Gesundheit und Pflege. Sie ist gedruckt
erhdltlich u. a. bei den Berliner
Pflegestiitzpunkten und digital unter
berlin.de | Suche ,,Pflegende Angehdrige®

(www.berlin.de/sen/pflege/
pflege-und-rehabilitation/pflege-zu-hause/
pflegende-angehoerige)

Schulungsangebote

Letzte Hilfe Kurse und andere Formate:

o |etzte Hilfe Kurse bundesweit

(www.letztehilfe.info/kurse)
o |etzte Hilfe Kurse fiir Kinder & Jugendliche
(www.letztehilfe.info/kids)

e Kurse und Vorsorgeangebote in Berlin

(www.hospiz-aktuell.de/

vorsorge/kursangebote)
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Die Krankenkassen und Pflegekassen bieten
fir pflegende Angehdrige spezielle Kurse
an. Fragen Sie bei der Kasse des schwerst-
kranken und sterbenden Menschen

gezielt nach.
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Zatqcznik

Zatgcznik

Berlin - gtowne wskazdwki

Broszura poswiecona opiece hospicyjnej i
paliatywnej w Berlinie

,Gdy wyzdrowienie nie jest juz mozliwe ...
Informacje na temat umierania, $mierci i
zatoby”, opublikowana przez Departament
Senatu ds. Nauki, Zdrowia i Opieki,
Unionhilfswerk. Dostepne przez Centralny

punkt kontaktowy hospicjum | Drogowskazy

(www.hospiz-aktuell.de/wegweiser).
Telefon: 030 40 711113
E-mail (post@hospiz-aktuell.de)

Broszura na ustug wsparcia dla cztonkéw
rodziny sprawujqgcych opieke w Berlinie
»NIE ZAWSZE JEST tATWO.

Wsparcie w trudnych chwilach dla cztonkéw
rodziny sprawujgcych opieke i oséb

wymagajqcych opieki w Berlinie”,

Ofterty szkolen

Ostatnia Pomoc-Kursy (LHK) i inne kursy:

e |HK w catych Niemczech

(www.letztehilfe.info/kurse)

e | HK dla dzieci i mtodziezy
(www.letztehilfe.info/kids)

e LHK iinne kursy profilaktyki w Berlinie

(www.hospiz-aktuell.de/

vorsorge/kursangebote)

opublikowana przez Diakonisches Werk
Berlin Stadtmitte e. V. Dostepne przez

Specijalistyczny punkt dla cztonkdéw rodziny

sprawujgcych opieke | Broszury

(www.angehoerigenpflege.berlin/broschueren).
Telefon: 030 69 59 88 97

Broszura o opiece domowej

»Kompaktowa opieka w Berlinie.

Pytania i odpowiedzi o opiece domowej”,
opublikowana przez Departament Senatu
ds. Nauki, Zdrowia i Opieki. Dostepne przez
berlin.de | Szukqj ,,Pflegende Angehdrige”

(www.berlin.de/sen/pflege/
pflege-und-rehabilitation/pflege-zu-hause/
pflegende-angehoerige)

Kasy chorych i kasy opiekuncze oferujg
specjalne kursy dla opiekundéw. Zwré¢ sie
bezposrednio do kasy dla osdb ciezko
chorych i umierajgcych (Kasse des

schwerstkranken und sterbenden Menschen).
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Anhang

Beratungsangebote

Es besteht ein Anspruch auf Beratung zu

Hospiz- und Palliativversorgung. Wenden Sie

sich an lhre oder die Krankenkasse des

schwerstkranken und sterbenden Menschen.

In Berlin Gbernehmen vornehmlich die

Pflegestiitzpunkte diese Beratung.

Beratung rund um Pflege durch
die Berliner Pflegestiitzpunkte
Servicetelefon: 0800 59 000 59
(Montag bis Freitag, 9 bis 18 Uhr)
Pflegestiitzpunkte Berlin

(www.pflegestuetzpunkteberlin.de)

Z. B. werden Sie hier beraten, wenn Sie
selber nicht pflegen kénnen und eine
Verhinderungspflege organisiert werden
muss oder Sie die Pflege zu Hause nicht
ausreichend organisieren kdnnen und

Kurzzeitpflege noétig wird.

Beratung rund um Sterben, Tod und Trauer
durch die Zentrale Anlaufstelle Hospiz
Servicetelefon: 030 40 711113

(Montag bis Freitag, 9 bis 15 Uhr)

Zentrale Anlaufstelle Hospiz

(www.hospiz-aktuell.de)
E-Mail (post@hospiz-aktuell.de)
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Beratung zur Palliativpflege und Organisation
von ehrenamtlicher Sterbebegleitung durch
die ambulanten Hospizdienste

Liste der ambulanten Hospizdienste in Berlin

(www.hospiz-aktuell.de/

beratung-buerger/ambulante-pflege)

Sie kdnnen sich selbstverstdndlich auch
beraten lassen von der Arztin oder dem Arzt
lhres Vertrauens oder der Pflegedienst-
leitung eines gegebenenfalls in die Pflege
bereits einbezogenen Pflegedienstes.

Wird spezialisierte ambulante Palliativ-
versorgung (SAPV) arztlich verordnet,
haben Sie auch durch die SAPV-Akteure
kompetente Unterstiitzung und Beratung.
Bei Fragen konnen Sie sich wenden an

Home Care Berlin (www.homecareberlin.de).

Je nach konkreter unheilbarer Erkrankung
finden Sie auch Rat bei speziellen
Selbsthilfeorganisationen und
Fachgesellschaften, z. B.:

e Berliner Krebsgesellschaft

(www.berliner-krebsgesellschaft.de)

e Krebsberatung Berlin

(www.krebsberatung-berlin.de)
e Aids-Hilfe Berlin

(www.berlin-aidshilfe.de)

e Alzheimergesellschaft Berlin

(www.alzheimer-berlin.de)
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Zatgcznik

Ofterty doradztwa

Istnieje prawo do poradnictwa w zakresie
opieki hospicyjnej i paliatywnej. Zwré¢ sie
do swojej kasy chorych lub do kasy dla oséb
ciezko chorych i umierajgcych (Kasse des
schwerstkranken und sterbenden Menschen).
W Berlinie zadania te wykonujq réwniez

punkty wsparcia opieki.

Porady dotyczqce wszystkich aspektow
opieki w berliriskich punktach wsparcia opieki
Infolinia: 0800 59 000 59

(poniedziatku do pigtku, 9 do 18)

Berlinie punkty wsparcia opieki

(www.pflegestuetzpunkteberlin.de)

Otrzymasz tutaj porade, jesli nie jestes w
stanie samodzielnie zapewnic opieki i musisz
zorganizowad opieke zastepczq lub nie
masz mozliwosci dostatecznej organizaciji
opieki w domu i potrzebujesz opieki

krotkoterminowe;.

Poradnictwo w zakresie umierania, $mierci i
zatoby realizowane przez Centralny punkt
kontaktowy hospicjum

Infolinia: 030 40 711113

(poniedziatku do pigtku, 9 do 15)

Centralny punkt kontaktowy hospicjum

(www.hospiz-aktuell.de)

E-mail (post@hospiz-aktuell.de)

Doradztwo w zakresie opieki paliatywnej i
organizacja dobrowolnej opieki u kresu
zycia przez ambulatoryjne ustugi hospicyjne

lista ambulatoryjne ustugi hospicyjne w Berlinie

(www.hospiz-aktuell.de/

beratung-buerger/ambulante-pflege)

Oczywiscie mozesz réwniez zwrdcic sie o
porade do zaufanego lekarza lub kierownika
dziatu opieki, ktéry moze by¢ juz
zaangazowany w proces opieki. Jesli lekarz
zaleci Ci specjalistyczng ambulatoryjng
opieke paliatywngq (SAPV), otrzymasz
rowniez kompetentne wsparcie i porady od
$wiadczeniodawcéw SAPV. W przypadku

pytan zwréé sie do Home Care Berlin

(www.homecareberlin.de).

W zaleznosci od konkretnej nieuleczalnej
choroby mozesz réwniez uzyska¢ porade od
specjalnych organizacji samopomocowych i
specjalistycznych stowarzyszen, takich jak np.:

e Berliniskie Towarzystwo Raka

(www.berliner-krebsgesellschaft.de)

e Rady dotyczgce raka w Berlinie

(www.krebsberatung-berlin.de)

e AIDS Pomdz Berlinowi

(www.berlin-aidshilfe.de)

e Towarzystwo Alzheimera w Berlinie

(www.alzheimer-berlin.de)
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Anhang

Eine Ubersicht zu den unterschiedlichen
Selbsthilfeorganisationen finden Sie

berlinweit bei SEKIS (www.sekis-berlin.de)

oder bundesweit bei NAKOS (www.nakos.de).

Wenn lhr Arzt nicht mehr heilen kann ...
Informationen rund um die Themen
Sterben Tod und Trauer.
Senatsverwaltung fiir Gesundheit

und Soziales, 2018

Die letzten Wochen und Tage.
Eine Hilfe zur Begleitung.
Daniela Tausch, Lis Bickel, 2017

Uber das Sterben: Was wir wissen.
Was wir noch tun kdnnen.
Wie wir uns darauf einstellen.

Gian Domenico Borasio,
C.H. Beck Verlag, 2011

Ganz da sein, wenn ein Leben endet.

Kirsten Deleo, edition steinrich Verlag, 2019

In Ruhe sterben. Was wir uns wiinschen und

was die moderne Medizin nicht leisten kann.

Reimer Gronemeyer und Andreas Heller,
Pattloch Verlag, 2014

Meine Trauer wird dich finden:
Ein neuer Ansatz in der Trauerarbeit.
Roland Kachler, Verlag Herder, 2017

Brauchen Sie Unterstlitzung im
Trauerprozess, wenden Sie sich entweder an
die Zentrale Anlaufstelle Hospiz (siehe oben)

oder an ein Berliner Trauerangebot

(www.hospiz-aktuell.de/informationen-und-

hilfen/adressverzeichnis/trauerangebote).

Erfiilltes Leben - wiirdiges Sterben.
Elisabeth Kiibler-Ross,
Goldmann Verlag, 2012

Dem Sterben Leben geben:

Die Begleitung sterbender und trauernder
Menschen als spiritueller Weg.

Monika Miiller, Giitersloher Verlagshaus, 2014

Was wir vom Tod lernen kénnen,
um erfiillt zu leben.
Frank Ostaseski,

Droemer Knaur Verlag, 2017

So sterben wir: Unser Ende und was wir
dariiber wissen sollten.
Roland Schulz, Piper Verlag, 2018

Pflegestandards und Richtlinien
in der Palliativpflege.
Martina Kern, Pallia Med Verlag, 2000

Spiritualitat in der Hospizarbeit.
Eine Handreichung fiir haupt- und
ehrenamtliche Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter.

Deutscher Hospiz- und PalliativVerband, 2017
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Przeglqgd réznych organizacji samopomocy
w Berlinie mozna znalezé w SEKIS

(www.sekis-berlin.de) lub w catym kraju w
NAKOS (www.nakos.de).

Zatgcznik

Jesli potrzebujesz wsparcia w trakcie
procesu zatoby, skontaktuj sie z Centralny
punkt kontaktowy hospicjum (patrz wyzej) lub

berlinskim biurem ds. zatoby

(www.hospiz-aktuell.de/informationen-und-

hilfen/adressverzeichnis/trauerangebote).
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E-mail (post@hospiz-aktuell.de)
Telefon: 030 40 711113
Centralny punkt kontaktowy hospicjum |

Drogowskazy
(www.hospiz-aktuell.de/wegweiser)

Wsparcie:

Senatsverwaltung
fiir Wissenschaft, B E R L I N i

Gesundheit und Pflege
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