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Das Jahr 2019 war inhaltlich geprägt durch drei 
internationale Kongresse und dem Start des ös-
terreichweiten Projektes Hauskrankenpflege im 
Zentrum – HiZ sowie der Vorbereitung wesent-
licher Veränderungen im Universitätslehrgang 
Palliative Care. 

Zugleich wurde viel in anderen Bereichen gear-
beitet und erreicht: Beispiele sind die Vernetzung 
im Kinderhospizbereich und im Bereich der 
Alten- und Pflegeheime, das Engagement zum 
VSD Vorsorgedialog®, die Bemühungen der EAPC 
Taskforce zum Ehrenamt in Hospiz und Palliative 
Care in Europa und viele Aktivitäten in den Bun-
desländern. Viel Wissen und Information werden 
auf der Website www.hospiz.at und der Projekt-
website www.hpc-mobil.hospiz.at präsentiert.

Wir teilen gern unsere Freude mit Ihnen, wenn 
Sie auf den folgenden Seiten über die Arbeit im 
Dachverband Hospiz Österreich, in den Landes-
organisationen und den über 380 Hospiz- und 
Palliativeinrichtungen in ganz Österreich, die 
schwerkranke und sterbende Menschen aller 
Altersgruppen begleiten und betreuen, lesen. 

Großer Dank gilt aus tiefstem Herzen den vielen 
ehren- und hauptamtlichen Mitarbeiter*innen 
und allen Menschen und Institutionen, die tag-
täglich die Hospiz- und Palliatividee mit Leben 
und Herzlichkeit erfüllen.

„��Du bist wichtig, weil du DU bist. 
Du bist bis zum letzten Augenblick 
deines Lebens wichtig und wir 
werden alles tun, damit du nicht 
nur in Frieden sterben, sondern 
auch bis zuletzt leben kannst.“
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V O R W O R T

H O S P I Z  Ö S T E R R E I C H
Dachverband von Palliativ- und 
Hospizeinrichtungen

Waltraud Klasnic 
Präsidentin

Mag.a Leena Pelttari MSc
Geschäftsführerin

Wien, im Mai 2020
Dame Cicely Saunders (1918–2005)
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Erich Borovnyak MBA, 
Leiter Mobiles Caritas Hospiz 
(Vertreter für Wien)

Andrea Schwarz,  
Bereichsleiterin Hospiz/
Palliative Care der Caritas 
Socialis Wien (Stellvertreterin 
für Wien)1O R G A N I S A T I O N S -

S T R U K T U R  D E S 

D A C H V E R B A N D E S 

H O S P I Z 
Ö S T E R R E I C H
Der Dachverband Hospiz Österreich ist ein gemein-
nütziger Verein, dessen Mitglieder sich einmal jähr-
lich in einer Generalversammlung treffen und alle 
drei Jahre den Vorstand und die/den Präsident*in  
wählen. Die Führung der laufenden Geschäfte er-
folgt durch Geschäftsführer*in und den geschäfts-
führenden Vorstand.

1 . 1 . 
Vorstand 2019

Vorstand für die Funktionsperiode 2017–2020 :

Geschäftsführender Vorstand:
Waltraud Klasnic (Präsidentin)
Dr. Johann Baumgartner, Koordination Palliativbetreuung Steiermark 
(Vizepräsident)
Dr. Karl W. Bitschnau MAS, Leiter Hospiz Vorarlberg (Vizepräsident, 
Vertreter für Vorarlberg)
MMag. Christof S. Eisl, Geschäftsführer der Hospiz-Bewegung  
Salzburg (Schriftführer, Bildungsbeauftragter, Vertreter für Salzburg)
Mag.a Margit Slezak, Wien (Finanzreferentin)

Änderungen im Vorstand 2019
Folgende Vorstandsmitglieder haben im Lauf des Jahres 2019 zu unter-
schiedlichen Zeitpunkten ihre Funktion an andere übergeben:

Mag.a Petra Richter und Eva Maria Wernig (Kärnten) und  
Dr.in Elisabeth Zanon (Tirol)

Wir danken allen für den großen Einsatz und heißen die neuen  
Vorstandsmitglieder (vgl. Landkarte rechts) herzlich willkommen!

Dr. Heinrich Kiss, 
Landeskoordination der 
Hospiz- u. Palliativversorgung 
im Burgenland (Vertreter für 
Burgenland)

Dr. Herbert Tillhof,
stv. Vorsitzender der Hospiz-
bewegung Burgenland  
(Stellvertreter für Burgenland)

Brigitte Pekastnig,
Vorsitzende des Kärntner  
Landesverbandes für Hospiz-  
und Palliativeinrichtungen  
(Vertreterin für Kärnten)

Mag. Walter Pansi, 
Stv. Vorsitzender des Kärntner 
Landesverbandes für Hospiz-  
und Palliativeinrichtungen 
(Stellvertreter für Kärnten)

Sonja Thalinger MSc,  
Geschäftsführerin des Lan-
desverbandes Hospiz NÖ (Ver-
treterin für Niederösterreich) 

Christiane Krainz, 
stv. Geschäftsführung im 
Landesverband Hospiz NÖ, 
Stellvertreterin für  
Niederösterreich

MMag. Christof S. Eisl,  
Geschäftsführer der Hospiz- 
Bewegung Salzburg (Schrift-
führer, Bildungsbeauftragter, 
Vertreter für Salzburg)

Mag. Karl Schwaiger,  
Obmann der Hospizbewegung 
Salzburg (Stellvertreter für 
Salzburg)

Mag.a Sabine Janouschek, 
Geschäftsführerin des 
Hospizvereins Steiermark 
(Vertreterin für Steiermark)

Dr.in Trautgundis Kaiba,  
1. Obmann-Stellvertreterin 
des Hospizvereins Steiermark 
(Stellvertreterin für Steier-
mark)

Mag. Werner Mühlböck, MBA
Geschäftsführer der Tiroler
Hospiz-Gemeinschaft (Vertreter
für Tirol)

Marina Baldauf, 
Vorsitzende der Tiroler  
Hospiz-Gemeinschaft  
(Stellvertreterin für Tirol)

Dr. Karl W. Bitschnau MAS, 
Leiter  Hospiz Vorarlberg 
(Vizepräsident, Vertreter für 
Vorarlberg)

Dr. Otto Gehmacher, 
(Stellvertreter für Vorarlberg)

S A L Z -
B U R G

O B E R -
Ö S T E R -
R E I C H

N I E D E R -
Ö S T E R -
R E I C H

W I E N

B U R G E N -
L A N D

S T E I E R -
M A R K

K Ä R N T E N

T I R O L

V O R A R L -
B E R G

Dr.in Christina Grebe MSc, 
Obfrau des Landesverbandes 
Hospiz OÖ (Vertreterin für 
Oberösterreich) 

Dr.in Birgit  
Hofmann-Bichler PM.ME.,  
Projektleiterin im Landesver-
band Hospiz OÖ (Stellvertre- 
terin für Oberösterreich) 
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1 . 2 .  
Das Team des Dachverbandes Hospiz  
Österreich 2019  

Waltraud Klasnic, Präsidentin
Mag.a Leena Pelttari MSc, Geschäftsführerin
Christine Alaya, ehrenamtliche Mitarbeiterin 
Michaela Atteneder, ehrenamtliche Mitarbeiterin
Dr. Franz Anhammer, ehrenamtlicher Mitarbeiter
Dr.in Mag.a Sigrid Beyer, Leiterin des Bereiches Hospiz-
kultur und Palliative Care in der Grundversorgung, Stv. 
Geschäftsführerin, wissenschaftliche Mitarbeiterin
Marianne Buchegger BA,  
ehrenamtliche Mitarbeiterin
Christine Decker, ehrenamtliche Mitarbeiterin
Naida Dzaka MSc, Projektkoordinatorin  
Maria Eibel BSc MA MBA, Projektkoordinatorin
Riki Friesenbichler, ehrenamtliche Mitarbeiterin
Dr.in Irmgard Nake, Studiengangsleiterin des  
Universitätslehrgangs Palliative Care
Mag.a Claudia Nemeth, Projektleiterin 
Mag.a Anna H. Pissarek, Projektkoordinatorin  
und Öffentlichkeitsarbeit
Natascha Slezak, Assistentin Finanzwesen 
Rainer Simader, Leiter Bildungswesen
Sabine Tiefnig, Assistentin
DI Peter Zottele MBA, Projektleiter, IT

1 . 3 . 
Leena Pelttari 20 Jahre Geschäftsführerin

Am 22.1.2019 feierte Waltraud Klasnic gemeinsam mit 
allen haupt- und ehrenamtlichen Mitarbeiter*innen des 
Dachverbandes Hospiz Österreich Leena Pelttari mit 
einem Essen in einem guten Restaurant. Der Anlass war 
das 20jährige Jubiläum von Leena Pelttari als Geschäfts-
führerin des Dachverbandes Hospiz Österreich.
Was als kleine Teilzeitanstellung unter Sr. Hildegard 
Teuschl CS begann, ist nun eine erfüllende Tätigkeit mit 
einem Team an haupt- und ehrenamtlichen Mitarbei-
ter*innen und zahlreichen nationalen und internationa-
len Aspekten. Leena Pelttari hat mit ihrer Masterarbeit 
im Universitätslehrgang Palliative Care die Datenerhe-
bung der spezialisierten Hospiz- und Palliativversorgung 
entwickelt. Unter ihrer Führung hat der Dachverband an 
vielen Projekten zur Etablierung von Standards und Kon-
zepten im Bereich der Hospiz- und Palliativversorgung 
mitgewirkt und neue Bereiche erschlossen, wie Hospiz-

Das hauptamtliche Team 
des Dachverbandes 2019 

(ohne Rainer Simader) 
 

© Dachverband Hospiz Österreich

Leena Pelttari bei der Master-
feier des Universitätslehrgangs 
Palliative Care 2011 
 
© Paracelsus Medizinische Privatuniversität

Leena Pelttari am 
EAPC Kongress 2019 
 
© Florian Willnauer

Rainer Simader 
 
© privat

Sr. Hildegard Teuschl CS 
 
© Dachverband Hospiz Österreich

kultur und Palliative Care in der Grundversorgung und 
den Kinderhospizbereich. Seit über 10 Jahren ist sie im 
Leitungsteam des Universitätslehrgangs Palliative Care 
tätig, wechselweise auch als Vorsitzende. Leena Pelttari 
ist Finnin und so ist ihre große Liebe zu internationalen 
Kontakten und Projekten nur verständlich. Seit Ende 
2013 ist sie Co-Leiterin einer europaweiten Taskforce 
der European Association for Palliative Care (EAPC) zum 
Ehrenamt und hat sich – erfolgreich - sehr dafür ein-
gesetzt, dass ehrenamtliche Hospizbegleitung auch in 
Fachkreisen und auf internationalen EAPC-Kongressen 
den notwendigen Platz bekommt.
Danke, Leena, für deinen unermüdlichen Einsatz, 
der – gemeinsam mit Hildegard Teuschl und ab 2008 
Waltraud Klasnic als Präsidentin - Hospiz Österreich und 
die Hospiz- und Palliativversorgung in Österreich zu dem 
gemacht hat, was wir heute vorfinden: eine lebendige, 
bunte, in Ausbau befindliche Hospiz- und Palliativland-
schaft mit kompetenten und engagierten Menschen!

1 . 4 . 
Veränderungen im Dachverband Hospiz 
Österreich
Wir freuen uns, dass Rainer Simader seit Oktober 2019 
als Leiter des Bildungswesens das Team des Dachver-
bandes Hospiz Österreich verstärkt. Rainer Simader ist 
Physiotherapeut, kommt aus Oberösterreich und kennt 
das St. Christopher‘s Hospice in London gut, da er be-
reits dort gearbeitet hat. Vor seinem Wechsel zu Hospiz 
Österreich hat er eine Abteilung eines medizinischen 
Verlags in Deutschland geleitet und in der Fortbildung 
und zur Entwicklung von Curricula gearbeitet. 
Naida Dzaka hat sich entschieden, ihre Ausbildung 
als Klinische Psychologin fortzusetzen. Sie beendete 
daher mit Ende 2019 ihre Arbeit bei Hospiz Österreich. 
Wir danken Naida Dzaka für ihren großen Einsatz! Ihre 
Begeisterung, ihre Kompetenz und ihre Sorgfalt werden 
uns fehlen! 
Maria Eibel hat im Herbst 2019 berufsbegleitend einen 
Master of Business Administration in Sozialmanagement 
an der WU Wien abgeschlossen. Wir gratulieren ganz 
herzlich! Maria Eibel hat im Bereich von „Hospizkultur 
und Palliative Care in Alten- und Pflegeheimen –  
HPCPH“ die Umsetzung des fünften Durchgangs in Wien 
übernommen.

1 . 5 . 
Zehnter Todestag der Hospiz-Pionierin  
Hildegard Teuschl (1937–2009)
Die Kardinal König-Stiftung veranstaltete anlässlich 
des zehnten Todestages der Hospiz-Pionierin Sr. Mag.a 
Hildegard Teuschl CS am 18. Februar 2019 ein Ge-
denksymposium „Zuhause leben bis zuletzt – Möglich-
keiten und Grenzen für ein Sterben daheim“ im Kardinal 
König Haus in Wien. „Hildegard Teuschl hat mir Mut 
und Vertrauen geschenkt, dass ich etwas kann, ohne es 
vorher gemacht zu haben. Ihre Aussaat hat inzwischen 
reiche Frucht gebracht, wir sprechen, entscheiden und 
arbeiten voll Dankbarkeit in ihrem Sinne weiter“, so 
Waltraud Klasnic in ihren Grußworten. Sr. Hildegard hat-
te Waltraud Klasnic sehr direkt auf Hospiz angesprochen 
und zu ihrer Nachfolgerin als Präsidentin des Dachver-
bandes auserkoren. - Leena Pelttari, Geschäftsführerin 
des Dachverbandes Hospiz Österreich, teilte gemeinsam 
mit anderen ihre persönlichen Erinnerungen an Sr. Hil-
degard, die die treibende Kraft hinter der Gründung des 
Dachverbandes Hospiz Österreich war.
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2 . 1 . 
Interessensvertretung auf Bundesebene

Waltraud Klasnic und Leena Pelttari führten viele 
Gespräche mit Einrichtungen auf Bundesebene, unter 
anderem dem Bundesministerium für Arbeit, Soziales, 
Gesundheit und Konsumentenschutz, mit Bundesmi-
nisterin Dr.in Juliane Bogner-Strauß zur  Hospiz- und 
Palliativversorgung. Waltraud Klasnic setzte sich in 
Gesprächen mit Kabinettchef Bonelli (Kabinett Kurz) und 
NR Präsident Sobotka für die Regelfinanzierung ein und 
besuchte Veranstaltungen, in denen die Pflege mit Blick 
auf die anstehende Reform diskutiert wurde.

Im November ersuchte der Dachverband Hospiz Öster-
reich gemeinsam mit dem Hospiz- und Palliativforum 
das Gremium der Regierungsverhandlungen und die 
Klubobleute darum, eine Textpassage zur Sicherstellung 
von Regelfinanzierung und Vollausbau der spezialisier-
ten Hospiz- und Palliativversorgung für Erwachsene 
sowie für Kinder und Jugendliche in die neue Regie-
rungserklärung aufzunehmen.

I N T E R E S S E N S -

V E R T R E T U N G 

2 019

2 . 2 . 
Hospiz- und Palliativkompetenz bei den 
Sitzungen des Hospiz- und Palliativforums

Im März 2016 gaben das BMGF und BMASK in einer 
Presseaussendung bekannt, dass Dr.in Elisabeth Pitter-
mann-Höcker und Waltraud Klasnic gemeinsam und 
ehrenamtlich mit dem Präsidium des Hospiz- und Pal-
liativforums1) im Auftrag der Bundesregierung betraut 
sind. Dr. Johann Baumgartner wurde zum Geschäfts-
führer bestellt, Mag.a Claudia Nemeth zur Assistenz. 
In der Folge nominierten die Bundesministerien für Ge-
sundheit und Frauen (BMGF), für Arbeit, Soziales und 
Konsumentenschutz (BMASK) und für Finanzen (BMF), 
die Bundesländer, der Hauptverband der österreichi-
schen Sozialversicherungsträger, der Dachverband 
Hospiz Österreich, die Österreichische Palliativgesell-
schaft sowie der Österreichische Seniorenrat stimm-
berechtigte Mitglieder und Ersatzmitglieder für das 
Forum.
Die Sitzungen 2019 fanden am 6.3., 25.6., 18.9. und 
5.12. statt.

Der Dachverband Hospiz Österreich ist durch  
Mag.a Leena Pelttari MSc, Dr. Karl Bitschnau MAS, 
MMag. Christof Eisl und Sonja Thalinger MSc vertreten 
und spricht für die Belange der Hospiz- und Palliativver-
sorgung von Erwachsenen sowie Kindern, Jugendlichen 
und jungen Erwachsenen mit ihren Familien. 

Das Hospiz- und Palliativforum hat im Juni 2019 die 
Gesundheit Österreich Forschungs- und Planungsge-
sellschaft mbH mit der Durchführung der Projektstudie 

„Regelfinanzierung in der Hospiz- und Palliativversorgung 
für Erwachsene, Kinder, Jugendliche und junge Erwach-
sene - Analyse der Finanzierungsmodelle aller Angebote 
der abgestuften Hospiz- und Palliativversorgung in 
Österreich“ beauftragt. Im begleitenden Projektbeirat 
ist der Dachverband Hospiz Österreich durch Leena 
Pelttari und Christof Eisl vertreten. Die konstituierende 
Sitzung fand am 18.9.2019 statt, die zweite Sitzung des 
Projektbeirates am 4.10.2019. Die Finanzmittel für diese 
Projektstudie hat das BMASGK zur Verfügung gestellt.

Die Aufgaben und Ziele des Hospiz- und Palliativforums 
umfassen die Mitarbeit bei der Entwicklung einer Regel-
finanzierung für Hospiz- und Palliativeinrichtungen, die 
Förderung der Zusammenarbeit zwischen spezialisierten 
Hospiz- und Palliativeinrichtungen und den bestehenden 
Einrichtungen im Gesundheitswesen sowie eine bessere 
Einbindung von Ehrenamtlichen in die Hospiz- und  
Palliativbetreuung. 

3F A C H B E R E I C H E 

U N D 

K O O P E R A T I O N E N

1 �Man folgte damit der dringlichsten der 51 Empfehlungen der  
Enquete-Kommission "Würde am Ende des Lebens".
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DANK AN UNSERE PARTNER

Unsere Arbeit ist nur möglich, weil 
uns Unternehmen und Bundesein-
richtungen unterstützen.
Ihnen sei an dieser Stelle herzlich 
Dank gesagt. Ihr Beitrag kommt 
dem Einsatz für schwer kranke und 
sterbende Menschen und ihre An- 
und Zugehörigen sowie dem Ausbau 
der Hospiz- und Palliativbetreuung in 
Österreich zugute. 

Österreichischer  
Sparkassenverband,  
Erste Bank und ERSTE 
Stiftung

Wiener Städtische 
Versicherung AG Vienna 
Insurance Group

Österreichische Lotterien

Süd-Ost Treuhand  
Gesellschaft

Bundesministerium für
Arbeit, Soziales, Gesund-
heit und Konsumenten-
schutz

Bundeskanzleramt 
Österreich

Fonds Gesundes  Österreich
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Mag.a Anna H. Pissarek, Projektkoordinatorin und 
Öffentlichkeitsarbeit Dachverband Hospiz Österreich

Wir danken dem Österreichischen Sparkassenverband, 
der Erste Bank und der ERSTE Stiftung für die langjährige 
Unterstützung unserer Arbeit! 

3 . 1 . 1 . 1 .
Teilnahme an den Feierlichkeiten 200 Jahre  
Sparkassen

Der Dachverband Hospiz Österreich war eingeladen, an 
den vielfältigen Formen der Feier 200 Jahre Sparkassen 
teilzunehmen. Präsidentin Waltraud Klasnic nahm an 
der Fest-Matinee am 6. Oktober teil, Geschäftsführerin 
Leena Pelttari und Projektmitarbeiterin Anna H. Pissarek 
am Festkonzert am 5. Oktober 2019. Wir gratulieren 
dem Österreichischen Sparkassenverband, der Erste 
Bank und ERSTE Stiftung zu den erfolgreichen Jahren!

3 . 1 . 1 . 2 .
Presseaussendung zum Internationalen Hospiz- und 
Palliativtag 2019

Palliative Care – „My care, my right“ war das Motto 
des Internationalen Hospiz- und Palliativtages am 12. 
Oktober 2019. „Meine Hospiz- und Palliativbetreuung 
ist mein Recht“ stärkt die langjährige Forderung des 
Dachverbandes Hospiz Österreich, eine Regelfinanzie-
rung für eine flächen- und bedarfsdeckende Hospiz- und 
Palliativversorgung in Österreich zu erreichen. 
Der Internationale Hospiz- und Palliativtag wies 2019 
auch auf die Rolle von Ehrenamtlichen hin. Ehrenamt-
liche Hospizbegleiterinnen und Hospizbegleiter sind 

ein Ausdruck der Solidarität der Zivilgesellschaft mit 
Schwerkranken, Sterbenden und ihren Familien und 
Nahestehenden.  Umgekehrt tragen sie die Bedeutung 
der Hospiz- und Palliativversorgung wieder hinein in die 
Mitte der Gesellschaft. Sie können auf ihre Weise der 
Forderung Nachdruck verleihen, dass die Zeit am Le-
bensende und eine Begleitung und Betreuung auf dem 
Weg, der schon viel früher beginnt, einen Platz in der 
Gesellschaft und im Gesundheitssystem bekommen.
Leena Pelttari und Ros Scott, die Co-Leiterinnen der 
EAPC Taskforce zum Ehrenamt im Bereich von Hospiz 
und Palliative Care in Europa, hatten sich auf der Ebene 
der Weltverbände tatkräftig dafür eingesetzt, dass 
Ehrenamt im Thema des Internationalen Hospiz- und 
Palliative Care Tags 2019 aufgenommen wurde. Sie 
veröffentlichten dazu auch einen Blog-Beitrag auf der 
EAPC Website (vgl. Abschnitt 7.5.).  Sie zeigen darin auf, 
wie Ehrenamtliche dazu beitragen können, das Recht 
auf Hospiz- und Palliativbetreuung als einen Teil der 
Gesundheitsversorgung einzufordern.
Hospiz Österreich hat eine Presseaussendung verfasst, 
in der wir die Rolle der ehrenamtlichen Hospizbeglei-
tung und die Kooperation mit dem Sparkassenverband 
hervorheben.
Um ein gemeinsames Zeichen zu setzen, wurde der 
Kerntext dieser Presseaussendung von jenen landes-
koordinierenden Hospiz- und Palliativorganisationen, die 
zum Internationalen Hospiz- und Palliativtag in ihrem 
Bundesland eine Presseaussendung machten, gemein-
sam übernommen. Den Text der Presseaussendung 
finden Sie unter www.hospiz.at/presse.

3 . 1 . 
Das Ehrenamt in Hospiz und Palliative Care

3 . 1 . 1 . 
Kooperationsprojekt mit der  
Sparkassengruppe

Im Juni 2007 entschloss sich die Sparkassengruppe, ge-
meinsam mit ERSTE Stiftung und Erste Bank die Förde-
rung der ehrenamtlichen Arbeit in der Hospizbegleitung 
im Rahmen einer Kooperation mit dem Dachverband 
Hospiz Österreich zu unterstützen. Diese Kooperation 
läuft in den meisten Bundesländern seit Jahren sehr 
erfolgreich.  Im Rahmen der Kooperation zwischen dem 
Dachverband Hospiz Österreich und der Sparkassen-
gruppe/Erste Bank lag die Projektleitung 2019 von 
Seiten der Sparkassen bei Dr. Wilhelm Kraetschmer, 
Leiter Interne Dienste und Stiftungen, von Seiten des 
Dachverbandes bei Mag.a Leena Pelttari MSc.

2019 fanden 3 Sitzungen der Projektsteuergruppe statt. 
Mitglieder der Projektsteuergruppe 2019 waren:
Dr. Wilhelm Kraetschmer,  
Leiter Interne Dienste und Stiftungen 
Mag. Franz Karl Prüller,  
Senior Advisor to the Board der ERSTE Stiftung
Ursula Dechant, Grant-Managerin ERSTE Stiftung
Ruth Goubran, Leitung Erste Group Bank AG Communi-
ty Affairs & Sponsoring
Waltraud Klasnic,  
Präsidentin Dachverband Hospiz Österreich
Mag.a Leena Pelttari MSc,  
Geschäftsführerin Dachverband Hospiz Österreich
Univ. Prof. Dr. Karl Harnoncourt,  
Hospizverein Steiermark

3 . 1 . 1 . 3 . 
Symposium für ehrenamtlich Engagierte in Hospiz 
und Palliative Care: Wege in die Zukunft – was trägt 
uns?
Rund 250 ehrenamtliche Hospizmitarbeiter*innen aus 
ganz Österreich, die meisten aus Tirol und Vorarlberg, 
nahmen am 28. März 2019 am Symposium für ehren-
amtlich Engagierte im Bereich Hospiz und Palliative Care 
im Rahmen des OPG Kongresses in Innsbruck teil. Das 
interessante Programm griff das Thema des Kongresses 
der Österreichischen Palliativgesellschaft auf: Wege in 
die Zukunft - Was trägt uns? Nach einleitenden Will-
kommensworten von Waltraud Klasnic als Präsidentin 
des  Dachverbandes Hospiz Österreich und Rudi Likar 
als Präsident der Österreichischen Palliativgesellschaft 
(OPG) gab Leena Pelttari, Geschäftsführerin Dachver-
band Hospiz Österreich, in ihrer Funktion als Co-Leiterin 
der EAPC Taskforce zu Ehrenamt im Bereich von Hospiz 
und Palliative Care in Europa einen Überblick über die 
Situation ehrenamtlicher Hospizarbeit in Europa. Oliver 
Schultz, Demenzforscher, Künstler und Germanist aus 
Deutschland, erinnerte in seinem Vortrag daran, dass 

HINTERGRUNDINFORMATION:

Die erste Kooperation entstand zwischen dem Hospiz-
verein Steiermark und den Steiermärkischen Sparkas-
sen, auf Initiative von Karl Harnoncourt. 2007 wurde die 
erfolgreiche Zusammenarbeit in der Steiermark durch 
eine Kooperation mit dem Dachverband Hospiz Öster-
reich auf die Österreichebene gehoben.  

Infolgedessen entwickelten sich weitere Kooperationen 
zwischen landeskoordinierenden Hospizorganisatio-
nen und Landes-Sparkassen, Erste Bank bzw. ERSTE 
Stiftung. 
Durch diese Kooperationen können die Ausbildung der 
ehrenamtlichen Hospizbegleiter*innen und ihre Fortbildung 
sowie die Koordination der Hospizteams mitfinanziert 
werden. Hospizteams in sechs Bundesländern und die von 

ihnen begleiteten Menschen profitieren aktuell von 
solchen Kooperationen.
Auf regionaler und lokaler Ebene gibt es zusätzlich 
mehrere kleine Kooperationen von lokalen Spar-
kassen mit Hospizvereinen, z.B. Hilfe beim Verkauf 
von Eintrittskarten für Sponsoringveranstaltungen, 
das Zur-Verfügung-Stellen von Räumen etc.

Hospizblume von Monika Niedermayr

 
© Tiroler Hospiz Gemeinschaft

3.1.

die Begleitung von Menschen mit Demenz 
einen Hinweis gibt auf den Grund, der trägt: 
die unmittelbare, nicht planbare Begegnung 
von Mensch zu Mensch auf Augenhöhe zählt 
dort, nicht der Status. Sich hineinfallen lassen 
in diese Begegnung. Schwachwerden für den 
anderen/die andere, mich selbst berührbar, 
verletzbar zeigen.
Was trägt uns? Monika Niedermayr, ao. Univ.-Pro-
fessorin am Institut für Zivilrecht und zugleich Hos-
pizbegleiterin in Innsbruck, fasste die Antworten, die 
sie gemeinsam mit dem Hospizteam gefunden hatte, im 
Bild einer Sonnenblume zusammen. „Ich habe Bezie-
hungslust, eine Lust auf große und kleine Gruppen und 
vor allem eine Lust auf DU“, stellte sie fest. „Es tragen 
uns auch die Hospizteams, sie nähren uns als Ehrenamt-
liche, sie trösten, lehren Geduld, geben Halt, bilden aus. 
Sie sind Struktur, so wie die haltgebende Mitte einer 
Sonnenblume es für die Blütenblätter ist. Der nährende 
Boden ist die Tiroler Hospizgemeinschaft.“ 
Anschließend tauschten sich die Anwesenden an runden 
Tischen aus. Manuela Eder, auch sie ehrenamtlich in 
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der Tiroler Hospiz-Gemeinschaft tätig, leitete nach der Pause 
mit ihrem selbstgebauten Musikinstrument, das sie auch in der 

Begleitung Sterbender einsetzt, den letzten Programmpunkt des 
Vormittags ein: das moderierte Gespräch am Podium, an dem ehren-

amtliche Hospiz-Begleiter*innen in unterschiedlichen Settings von den 
Herausforderungen und Unterstützendem am Weg in die Zukunft im 
Kontext ihrer Arbeit berichteten, z.B. auf einer Palliativstation, im Pfle-
geheim, in Südtirol, in Wien, im Bereich Hospiz macht Schule…..Was 
fordert heraus? „… die Kopfebene verlassen, alle Erwartungen loslas-
sen und das aufnehmen, was mir entgegenkommt in den Menschen“; 

„… die eigene Idee der Begleitung aufgeben zugunsten dessen, was 
gebraucht und gewünscht wird“
Und als Antwort auf die Frage „Was trägt uns?“

„… ganz besonders trägt uns der Dank und die Wertschätzung, die uns 
von den Menschen und ihren Angehörigen entgegengebracht werden. 
Mit so wenig kann ich so viel tun.“

„… gemeinsamer Austausch im Hospizteam, Herz und Ohren füreinan-
der sein.“

Der Nachmittag und Abend waren geprägt durch die Begegnung mit 
den hauptamtlichen Hospiz- und Palliativmitarbeiter*innen im Rahmen 
der Kongresseröffnung, Höhepunkt war der Vortrag des Freiburger Uni-
versitätsprofessors Dr. Giovanni Maio über eine Ethik der Sorge, die er 
in sechs Punkten umriss: Bewusstsein, Wollen, Sein, Handeln, Haltung 
und Ziel. Auch das abschließende Get-Together in der Dogana stand 
ganz im Zeichen der Begegnung.

3 . 1 . 1 . 4 . 
Internationales Ehrenamtlichensymposium am 25. Mai 2019 in 
Berlin

Über 300 Teilnehmer*innen aus 18 Ländern, ein Großteil davon ehren-
amtliche Hospizmitarbeiter*innen aus Deutschland und Koordinator*in-
nen von Hospizteams, trafen sich am 25. Mai 2019 in Berlin im Rahmen 
des 13. Weltkongresses der European Association for Palliative Care 
(EAPC) zu einem Symposium.

Diese ganztägige sehr lebendige Veranstaltung war in Kooperation der 
EAPC Task Force on Volunteering, des Dachverbandes Hospiz Öster-
reich, der Deutschen Gesellschaft für Palliativmedizin (DGP) und des 
Deutschen Hospiz- und PalliativVerbandes (DHPV) organisiert worden 
und widmete sich den wichtigsten Herausforderungen und Chancen 
2030, wie z. B. junge Ehrenamtliche, Bildung, Rolle der Ehrenamtli-
chen in der Versorgung, notwendige Strukturen und Forschung. Leena 
Pelttari, Geschäftsführerin des Dachverbandes Hospiz Österreich und 
Co-Leiterin der EAPC Taskforce zum Ehrenamt im Bereich von Hospiz 
und Palliative Care in Europa, und Lukas Radbruch, Präsident der DPG, 
leiteten durch den Tag.

Einführung und Beginn
Am Beginn standen die Grußworte von Silvia Hartwig in Vertretung der 
deutschen Bundesministerin für Familie, Senioren, Frauen und Jugend, 
Christoph Ostgathe, dem neuen Präsidenten der EAPC, Lukas Rad-
bruch, Präsident der DPG, Waltraud Klasnic, Präsidentin Dachverband 
Hospiz Österreich, Anja Scheider, Vizepräsidentin DHPV und Leena 
Pelttari und Ros Scott als Leiterinnen der Taskforce zum Ehrenamt in 
Europa. Alle betonten den wichtigen Beitrag, den Ehrenamtliche in der 
Begleitung von schwerkranken und sterbenden Menschen und ihren 
Angehörigen leisten.

Der Blick über Europa hinaus: Kerala/Indien und 
Subsahara Afrika
International war dann der Einstieg in das Thema durch 
M. R. Rajagopal aus Indien, der über den Aufbau und 
die Arbeit von caring communities/sorgenden Gemein-
schaften in Kerala berichtete. Speziell ausgebildete 
Ehrenamtliche aus den communities übernehmen 
eine wichtige und menschlich verbindende Funktion 
zwischen der Mikro- und Makrostruktur der Gesund-
heitsversorgung und von Palliative Care. Rajagopal 
verschwieg auch Probleme und Hindernisse nicht. Fatia 
Kiyange aus Uganda, Programmdirektorin der African 
Palliative Care Association (APCA), gab einen Einblick in 
das Ehrenamt in afrikanischen Subsahara- Ländern. 70% 
der HIV Patient*innen leben in Afrika. Die Last dieser 
Krankheit und die sich verändernde Gesellschaft haben 
die Rolle der Ehrenamtlichen noch wichtiger gemacht.

DHPV Forschungsprojekt zum Ehrenamt
Über die Ergebnisse des DHPV-Forschungsprojekts 

„Ehrenamtlichkeit und bürgerschaftliches Engagement 
in der Hospizarbeit“ berichtete anschließend Anja 
Schneider. 900 Hospizteams in Deutschland sind SAPV 
gefördert, 600 nicht, d.h. sie arbeiten rein ehrenamtlich 
ohne hauptamtliche Koordination. Der Kern des Ehren-
amts liegt in den Gaben von Zeit – Dasein – Aushalten. 

Zugleich stehen Ehrenamtliche für die gelebte Solidarität 
der Gesellschaft mit den Sterbenden. Hospizarbeit ist 
in Deutschland ziemlich homogen, nämlich weiblich 
und mittelschichtsbasiert, zumeist Frauen in der späten 
Erwerbs- oder Nacherwerbsphase. Um für die Zukunft 
gerüstet zu sein, muss das Ehrenamt breiter und bunter 
werden.

Geschichten des ehrenamtlichen Engagements
Nach der Mittagspause, die neben dem Essen auch zum 
Betrachten der ausgestellten Poster zum Ehrenamt und 
zum Austausch genutzt wurde, erzählten Ehrenamtliche 
am Podium kurz aus der Geschichte ihres Engagements: 
Monika aus Innsbruck vertrat dabei Österreich, Blazen-
ka Kroatien, Ewelina Polen und die jungen Ungar*innen 
Boldizsár und Zsofia Ungarn.

Ehrenamt in Europa – der EAPC Atlas 2019
Carla Reigada vom Team der Universität Navarra gab 
einen Einblick in den neu aufgenommenen Abschnitt 
zum Ehrenamt im EAPC Atlas of Palliative Care in Euro-
pe 2019. Leena Pelttari‘s Engagement trug maßgeblich 
dazu bei, dass Informationen zum Ehrenamt nun Teil des 
EAPC Atlas sind. Sie und Ros Scott hatten zusätzlich bei 
der Konzeption der Datenabfrage in diesem Bereich als 
Expertinnen mitgewirkt.

Wie sich das Ehrenamt verändert – Herausforderun-
gen und Chancen 2030
Dann gehörte die Bühne Vertreter*innen aus Belgien 
(Steven Vanderstichelen), Deutschland (Anja Schnei-
der), Frankreich (Catherine Renard), Großbritannien 
und Irland (Ros Scott), Italien (Chiara Caraffa), Nieder-
lande (Anne Goossensen), Österreich (Karl Bitschnau), 
Polen (Leszek Pawlowski), Serbien (Mijodrag Bogicevic), 
Spanien (Carla Reigada) und Ungarn (Ágnes Zana). Sie 
schilderten die höchst unterschiedlichen Herausforde-
rungen und Chancen des Ehrenamts im Blick auf ihre 
Länder und die Zukunft. Einigkeit herrschte im Wunsch 
nach einer bunten Vielfalt im Ehrenamt, einer partner-
schaftlichen Zusammenarbeit mit den Hauptamtlichen 
und einer weitergehenden Enttabuisierung und  
Integration von Sterben und Tod in die Gesellschaft.

Eine Stimme für das Ehrenamt – die Madrid Charta 
und ihre Wirkung
Leena Pelttari und Ros Scott präsentierten erste Ergeb-
nisse zur Wirkung der 2017 veröffentlichten Charta zum 
Ehrenamt in Hospiz und Palliative Care. Sie sei eine 
wichtige Hilfe im Rollenverständnis, nämlich die Ehren-
amtlichen neben hauptamtlich Betreuenden und Familie 
und Nahestehenden als dritte gleichwertige Ressource 
anzuerkennen.

v.l.n.r.: Waltraud Klasnic, Dr.in Elisabeth 
Zanon (Vorsitzende THG), Leena Pelttari

 
© Tiroler Hospiz Gemeinschaft

Leena Pelttari und Ros Scott präsentieren 
die Studie
 
© Florian Willnauer

ehrenamtliche Hospizbeglei-
ter*innen im Publikum

 
© Tiroler Hospiz Gemeinschaft
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World Café zu Themenkreisen
Der Rest des Nachmittags wurde in lebhaftem Aus-
tausch in Themengruppen verbracht. Die Themen um-
fassten (Aus)Bildung von Ehrenamtlichen und Koordina-
tor*innen, Qualitätssicherung und Rahmenbedingungen, 
Veränderungen und Herausforderungen, Da Sein, Ehren-
amt und Gesellschaft und die Zukunft des Ehrenamtes. 
Die wichtigsten Empfehlungen an das Plenum und die 
größten Themen/Herausforderungen jeder Themengrup-
pe wurden auf Flipcharts festgehalten und anschließend 
im Plenum vorgestellt. 

Ein großer Dank geht an das Bundesministerium für 
Familie, Senioren, Frauen und Jugend Deutschland für 
die finanzielle Unterstützung des Symposiums und die 
ERSTE Stiftung, die den ehrenamtlichen Teilnehmer*in-
nen und Hospizkoordinator*innen aus osteuropäischen 
Ländern (Kroatien, Serbien, Tschechien, Ungarn) die 
Reisekosten ersetzen konnte. 

Originalstimmen einiger Teilnehmer*innen, deren 
Reisekosten refundiert wurden:
Tereza von der Caritas Brünn/Tschechien: 

„The opportunity to go to International symposium‚ Vo-
lunteers at the heart of hospice and Palliative care‘ gave 
me to meet volunteer coordinators from all Europe. We 
spoke about differences in volunteer training in hospice 
care and how important it is. I can better verbalize 
arguments for supporting volunteering in hospice care 
with information from presentations. One best quote for 
me is: Volunteers are the third resource, they have their 
own role and they do not replace the family carers and 
professionals.“

Blazenka von La Verna, Zagreb/Kroatien: 
„Participation in the Symposium is very inspirational and 
useful. Confirming the value of volunteers in palliative 
care is certainly a great incentive for perseverance. Le-
arning about education programs and presenting volun-
teering to different target groups can be directly applied 
to the development of such programs in our association. 
Also, we find it very useful to consider how to promote 
volunteering to community. Namely, it is difficult to 
promote palliative care. It is always associated with 
death and dying. For this reason it is not easy to attract 
people to volunteering in palliative care. Similar volun-
teering programs created for kindergartens and schools 
(such as the Deffodil program in Germany) can also help 
in Croatia to encourage young people to volunteer in the 
palliative care. 

We had a chance to present a poster about the state of 
volunteering in palliative care in Croatia and I was invi-
ted to present my own story of volunteering in palliative 
care. It was a unique opportunity to meet volunteers 
from other countries and share experiences. We are 
grateful that this is enabled.“

3 . 1 . 1 . 5 . 
Angehörigenbroschüren „begleiten bis zuletzt“ in 
Serbisch (BKS)

Nikola Vučen von der Erste Asset Management GmbH in 
Wien fasste aufgrund von Erfahrungen im familiären Um-
feld in Belgrad den Entschluss, etwas zum Ausbau der 
Hospiz- und Palliativbetreuung in Serbien beizutragen. 
Es folgten mehrere Gespräche mit der ERSTE Stiftung 
unter Einbindung des Dachverbandes Hospiz Österreich, 
um Grenzen und Möglichkeiten auszuloten. 
Ein Projekt ist die Angehörigenbroschüre in serbi-
scher Sprache (BKS): sie soll in Österreich und in den 
Ländern Serbien, Bosnien, Kroatien und Montenegro 
herausgebracht werden. Dazu fanden im Dezember 
2018 und April 2019 Gespräche zwischen Nikola Vučen, 
Leena Pelttari, Anna Pissarek, Naida Dzaka und Ursula 
Dechant (ERSTE Stiftung) statt.
Nikola Vučen hat 2019 über seine Kontakte eine Über-
setzung der Angehörigenbroschüre „begleiten bis zu-
letzt“ ins Serbische machen und mehrfach gegenlesen 
lassen. Wie schon bei den slowakischen, rumänischen 

3 . 1 . 2 . 
EAPC Taskforce zum Ehrenamt in Hospiz und 
Palliative Care in Europa

Die EAPC Taskforce zum Ehrenamt in Hospiz und 
Palliative Care in Europa hat sich im Herbst 2017 mit 
einem neuen Schwerpunkt neu konstituiert. Neben 
der Implementierung der europäischen Charta zum 
Ehrenamt steht nun das Thema Bildung im Mittelpunkt, 
eine europaweite Untersuchung zur Ausbildung von 
Ehrenamtlichen ist geplant. Die Steuergruppe trifft sich 
einmal im Monat über Skype.
  
Mitglieder der Steuergruppe sind:
�Mag.a  Leena Pelttari MSc., Geschäftsführerin Dachver-
band Hospiz Österreich, Sprecherin des Leitungsteams 
Universitätslehrgang Palliative Care, Co-Leitung Task 
Force
�Dr.in Ros Scott, Research Fellow, University of Dundee, 
UK, Co-Leitung Task Force
Prof.in Sheila Payne, Emeritus Professor, International 
Observatory on End of Life Care,  
Lancaster University, UK
�Prof.in Dr.in Anne Goossensen, Professor Care and In-
formal Care/Endowed professor Volunteers in Hospice 
& Palliative Care, Utrecht, Niederlande
�Prof. Dr. Lukas Radbruch, Leiter des Zentrums für  
Palliativmedizin am Malteser Krankenhaus in Bonn, 
Inhaber des Lehrstuhles für Palliativmedizin, Universität 
Bonn, Präsident der DGP und IAHPC, Deutschland

und ungarischen Fassungen wird es eine Ausgabe für 
Österreich geben und eine für die jeweiligen Länder.
Am 28.11.2019 fand zwischen Belhospice und der 
Erste Bank Serbien ein Treffen statt, in dem es um die 
Broschüre und eine grundsätzliche Kooperation ging. Es 
wurde entschieden, die Broschüre 2020 in Belgrad/Ser-
bien zu präsentieren. Der genaue Ort und Zeitpunkt sind 
noch offen. Die B/K/S Broschüre für Österreich soll 
auch 2020 fertig gestellt werden. 

3 . 1 . 1 . 6 .
Erste Time Bank
Der Dachverband Hospiz Österreich präsentiert in 
Kooperation mit der Erste Time Bank auf der dafür 
vorgesehenen Website (www.erste-timebank.org) seine 
Leistungen und bietet aktiven Mitarbeiter*innen oder 
Pensionist*innen der Erste Holding und deren Tochter-
unternehmungen freiwillige Mitarbeit an. Der Dachver-
band verweist auf die beiden Ausbildungslehrgänge für 
ehrenamtliche Mitarbeiter*innen zu Lebens-, Sterbe- 
und Trauerbegleitung, die in Wien angeboten werden.

3 . 1 . 1 . 7.
Förderung der Wiener Hospizteams durch  
die ERSTE Stiftung
Der Dachverband Hospiz Österreich koordinierte 2019 
die Förderungen der ERSTE Stiftung für ehrenamtliche 
Mitarbeiter*innen in Wien. Die ERSTE Stiftung unterstützt 
die Ausbildung ehrenamtlicher Hospizbegleiter*innen und 
die hauptamtliche Koordination der Hospizteams.

Mijodrag Bogicevic, Sozialarbeiter, Ehrenamtskoordi-
nator und Patientenmanager im Belhospice, Belgrad/
Serbien
Steven Vanderstichelen, Doctoral Researcher,  
End of Life Care Research Group, Belgien
Catherine Renard, ehrenamtliche Mitarbeiterin,  
Frankreich
Mijodrag Bogicevic ist jener Mitarbeiter des BELhospice 
in Belgrad, der mit Hilfe einer Unterstützung der ERSTE 
Stiftung an den EAPC Kongressen 2017 in Madrid, 2018 
in Bern und 2019 in Berlin teilnehmen konnte. Er ist 
Sozialarbeiter, zuständig für das Patient*innenmanage-
ment und hat zudem das erste Hospizteam mit ehren-
amtlichen Hospizbegleiter*innen in Serbien im BELhos-
pice aufgebaut.

3 . 1 . 2 . 1 .
Motto des Internationalen Hospiz und  
Palliative Care Tages (IHPCT) 2019
Die Herausforderung beim Motto 2019 bestand darin, 
dass das Rahmenthema für drei Jahre „universal health 
coverage“ ist. Die EAPC Taskforce (Leena Pelttari und 
Ros Scott) hat in mehreren conference calls die Ausei-
nandersetzung und Kooperation mit der WHPCA (World 
Hospice and Palliative Care Alliance) gesucht, um das 
Thema des Ehrenamts in adäquater Weise im Rahmen 
von „universal health coverage“ darzustellen. 

Waltraud Klasnic im World Café
 
© Florian Willnauer
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wissenschaftlich und reichten erste Ergebnisse als Arti-
kel beim Scandinavian Journal of Caring Sciences ein. 

3 . 1 . 2 . 5 .
Vortrag in Finnland
Leena Pelttari hielt in ihrer Eigenschaft als Co-Leiterin 
der EAPC Taskforce on Volunteering am 12. Oktober 
2019 beim ersten Netzwerktreffen finnischer Ehrenamt-
licher im Hospiz- und Palliativbereich in Helsinki/Finn-
land einen Vortrag auf Finnisch und gab einen Überblick 
über die ehrenamtliche Hospizbegleitung in Europa.

3 . 1 . 2 . 6 .
Blogbeiträge von Leena Pelttari und Ros Scott auf der 
EAPC Website und weitere Veröffentlichungen finden 
Sie im Abschnitt 7.5.

3 . 1 . 2 . 7.
Das Ehrenamt beim 11. Weltkongress der  
EAPC in Berlin
Die Taskforce zum Ehrenamt in Hospiz und Palliative 
Care in Europa war Mitveranstalterin des Symposiums 
für Ehrenamtliche (vgl. Abschnitt 3.1.1.3.).
Der 16. Weltkongress der European Association for Pal-
liative Care (EAPC) fand von 23. – 25. Mai 2019 in Berlin 
statt. Mehr als 3.000 Besucher*innen und die Präsenta-
tion von 600 Postern machten ihn zu einem lebendigen 
und erfolgreichen Kongress.
Höchst aktiv war auch die von Leena Pelttari und Ros 
Scott geleitete Taskforce zum Ehrenamt im Bereich von 
Hospiz und Palliative Care in Europa.

•	� Ein Abstract “A minimum dataset for volunteering in 
hospice & palliative care” unter der Federführung der 
niederländischen Forscherin und Taskforcemitglied 

Anne Goossensen war für den Kongress akzeptiert 
worden. Das Poster dazu erhielt sogar einen Preis! 
Abstract und Poster beschäftigten sich mit der Frage, 
welches Set von Daten zum Ehrenamt im Bereich 
Hospiz und Palliative Care europaweit Sinn machen 
würde.

•	� Ros Scott präsentierte in einer parallel session erste 
Erkenntnisse zur Wirkung der Charta zum Ehren-
amt, ebenso wie eine Studie “Hospices Harnessing 
Communities”. Zudem war sie Co-Leiterin einer Meet- 
the-expert-Session zum Thema Trauer.

•	� Steven Vanderstichelen, Forscher und Taskforcemit-
glied aus Belgien, stellte in einer Plenarsitzung Ergeb-
nisse einer Studie zur Rolle von Ehrenamtlichen vor: 
‘The Liminal Space Palliative Care Volunteers Occupy 
and the Roles they Perform within it: A Qualitative 
Study’. In einem EAPC Blogbeitrag im Vorfeld des 
Kongresses wurde darauf Bezug genommen

•	� Am 24. Mai fand zudem ein Open Taskforce Meeting 
statt. Unter der Moderation von Professor Catherine 
Walshe wurden der aktuelle Stand der Taskforce und 
v.a. jene Fragen diskutiert, die in den Ländern be-
züglich formellem und informellem Ehrenamt und der 
Sicherung der Qualität von ehrenamtlicher Arbeit vor-
herrschen. Ebenso wurde diskutiert, welche Fragen 
die Schlüsselfragen in der Forschung zum Ehrenamt 
sind, um Politik und Praxis zu beeinflussen.

3 . 2 . 
Hospiz- und Palliativversorgung von  
Kindern, Jugendlichen und jungen  
Erwachsenen

Kinder, Jugendliche und junge Erwachsene mit einer 
unheilbaren Krankheit und damit einer verkürzten 
Lebenszeit sind eine spezielle Gruppe unter den 
Palliativpatient*innen. Sie und ihre Familien benöti-
gen im Bereich der Hospiz- und Palliativversorgung 
ein auf ihre besonderen Bedürfnisse abgestimmtes 
Unterstützungs- und Betreuungsangebot.
2014 wurde im Dachverband Hospiz Österreich ein eige-
ner Fachbereich „Hospiz und Palliative Care für Kinder, 
Jugendliche und junge Erwachsene“ eingerichtet und mit 
einer Projektleitung besetzt. Eine dauerhaft eingerich-
tete österreichweite Steuergruppe, regelmäßige bun-

desweite Vernetzungstreffen und eine eigene Datener-
hebung sind wesentliche Pfeiler zur Umsetzung dieses 
Bereiches in Österreich. Eine eigene Website wird den 
betroffenen Familien sowie der (Fach-)Öffentlichkeit 
Zugang zu Informationen über diesen Themenbereich 
geben.

3 . 2 . 1 . 
Steuergruppe „Hospiz und Palliative Care für 
Kinder, Jugendliche und junge Erwachsene“

Die 2014 gegründete österreichweite Steuergruppe 
„Hospiz und Palliative Care für Kinder, Jugendliche und 
junge Erwachsene“ setzt sich fachlich mit zentralen The-
men und Fragestellungen auseinander, die bei der Ein-
führung einer adäquaten Hospiz- und Palliativversorgung 

3.2.

3 . 1 . 2 . 2 .
Das Ehrenamt im EAPC Atlas 2019
Sechs Jahre nach der letzten Ausgabe wurde die Neu-
fassung des EAPC Atlas zu Palliative Care in Europa 
am Kongress vorgestellt. Der Atlas ist ein Projekt der 
Universität von Navarra und der EAPC. Folgt man der 
von der Arbeitsgruppe vorgeschlagenen Zählung und 
vergleicht Einwohnerzahl mit Anzahl der Hospiz- und 
Palliativeinrichtungen, so hat Österreich einen Spitzen-
platz. Das freut uns! Umso mehr muss auf die Qualität 
und eine geregelte Finanzierung der Hospiz- und  
Palliativversorgung geachtet werden.
Zum ersten Mal wurde ein Abschnitt über Pädiatrische 
Palliative Care und über das Ehrenamt eingefügt. Dazu 
hatte das Atlanten Team der Universität von Navarra mit 
Leena Pelttari und Ros Scott einen eigenen Fragebogen 
zum Ehrenamt ausgearbeitet. 

3 . 1 . 2 . 3 .
Wissenschaftliche Untersuchung zur Madrid Charta 
zum Ehrenamt
Steven Vanderstichelen, Leena Pelttari und Ros Scott 
verfolgten gemeinsam ein Projekt, in dem die Verwen-
dung der Charta wissenschaftlich untersucht wird. Erste 
Ergebnisse wurden am EAPC Kongress in Berlin präsen-
tiert.

3 . 1 . 2 . 4 .
Wissenschaftliche Untersuchung der Geschichten 
aus dem story project
In der ersten Periode der Taskforce wurden im soge-
nannten story project Geschichten von Ehrenamtlichen 
und Koordinator*innen zu ihrem Einsatz und ihren Erfah-
rungen gesammelt. Anne Goossensen, Ros Scott, Sheila 
Payne und Leena Pelttari untersuchten die Geschichten 

von Kindern, Jugendlichen und jungen Erwachsenen in 
Österreich auftreten. Sie soll die österreichweite Ent-
wicklung der pädiatrischen Hospiz- und Palliativversor-
gung im Sinne einer dem Bedarf und den Bedürfnissen 
entsprechenden Umsetzung fördern und unterstützen.
2019 fanden zwei Treffen der österreichweiten Steuer-
gruppe statt. Bei diesen Treffen standen neben dem 
Fachaustausch zu den Entwicklungen in den Bundes- 
ländern insbes. folgende Themen am Programm:  
2. Pädiatrischer Hospiz- und Palliativkongress in 
Österreich (siehe Punkt 3.2.4.) , 9. Österreichweites 
Vernetzungstreffen (siehe Punkt 3.2.2.), Datenerhebung 
des Jahres 2018 (siehe Punkt 4.1.2.) sowie die Planung 
einer für Jänner 2020 festgesetzten Zukunftsklausur der 
Steuergruppe.

Mitglieder der Steuergruppe waren 2019:
•	� Leena Pelttari,  

Geschäftsführerin Dachverband Hospiz Österreich
•	� Claudia Nemeth,  

Projektleiterin Dachverband Hospiz Österreich
•	� Martina Kronberger-Vollnhofer,  

Kinderhospizbeauftragte Dachverband Hospiz  
Österreich, Landesvertretung Wien

•	 �Ulrike Pribil,  
Kinderhospizbeauftragte Dachverband Hospiz  
Österreich, Landesverband Hospiz OÖ

•	 Doris Zoder-Spalek, Kinderpalliativteam Burgenland
•	 Patrizia Linzatti, ELKI Klagenfurt
•	� Christiane Krainz, Landesverband Hospiz  

Niederösterreich, Vertretung: Sonja Thalinger
•	� Christof Eisl, Hospizbewegung Salzburg
•	� Karin Kasper, Hospizverein Steiermark
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•	� Johann Baumgartner, Koordination  
Palliativbetreuung Steiermark

•	 �Christine Haas-Schranzhofer,  
Tiroler Hospiz-Gemeinschaft

•	� Beatrix Berthold, Hospiz Vorarlberg
•	� Renate Hlauschek, Universitätslehrgang Palliative 

Care in der Pädiatrie

3 . 2 . 2 . 	  
9. Österreichweites Vernetzungstreffen am 
11.11.2019

Das 9. Österreichweite Vernetzungstreffen zu Hospiz 
und Palliative Care für Kinder, Jugendliche und junge 
Erwachsene widmete sich den Themen Sozialarbeit 
und Bedürfnisse von Familien mit erkrankten Kindern, 
Jugendlichen oder jungen Erwachsenen.
Leena Pelttari und Claudia Nemeth gaben am Beginn 
Einblick in die aktuelle Situation und die Ergebnisse der 
Datenerhebung 2018. Martina Kronberger-Vollnhofer, 
Kinderhospizbeauftragte des Dachverbands Hospiz 
Österreich, informierte aus der Österreichischen Gesell-
schaft für Kinder- und Jugendheilkunde und der Österrei-
chischen Palliativgesellschaft.

Der Beitrag der Sozialarbeit in der pädiatrischen 
Hospiz- und Palliativversorgung
Irmgard Hajszan-Libiseller, diplomierte Sozialarbeiterin 
von MOMO – Wiens mobiles Kinderhospiz und Kinder-
palliativteam – brachte am Vormittag wichtige Impulse 
zum breiten Aufgabenbereich der Sozialen Arbeit in der 
pädiatrischen Hospiz- und Palliativversorgung:

Soziale und individuelle Bedürfnisse wahrnehmen
Eine zentrale Aufgabe der Sozialarbeit besteht darin, 
die individuellen und sozialen Bedürfnisse Betroffener 
zu erkennen und im Team zu klären. Dabei setzt die 
Soziale Arbeit bei der Komplexität und Ambivalenz des 
Alltags an, die bereits im Erstgespräch thematisiert 
werden. Nicht nur die krankheitsspezifische, sondern 
die gesamte psychosoziale Lebenssituation wird auf ihre 
Belastungsfaktoren und die vorhandenen Ressourcen 
in den Blick genommen. „Nur, wenn die vorhandenen 
persönlichen und sozialen Ressourcen wahrgenommen 
und allen Beteiligten bewusst gemacht werden, können 
Lösungsansätze im sozialen System aufgegriffen und 
genutzt werden“, so Hajszan-Libiseller.

Beraten und begleiten
In Krisen- und Grenzsituationen ist eine mitmenschliche 
Zuwendung von zentraler Bedeutung. Bei Lebensfragen 
über Arbeit, Familie, Erziehung sind sowohl Systemkom-
petenz als auch Fachwissen gefragt. Sozialarbeiter*in-
nen fungieren häufig als „Türöffner“ zu den Familien, 
die oftmals Stärkung, Stabilisierung und existenzieller 
Sicherheit bedürfen.

„Anträge sind wichtig, aber nicht alles.“ So gilt es, bei 
Antragstellungen unter erschwerten Bedingungen 

beizustehen und den Zugang zu Unterstützungsange-
boten und existenzsichernden Maßnahmen zu schaffen. 
Krisenintervention ist sowohl bei organisatorischen Fra-
gestellungen gefragt als auch in den klassischen Krisen, 
die den Alltag der Familien betreffen: Krisen in der Zeit 
der Diagnose, bei schweren Paarkonflikten, suizidalen 
Krisen, Kindeswohlgefährdung oder in der Begleitung 
beim Sterben zu Hause oder nach dem Tod eines Kindes.

Containing und stellvertretende Hoffnung
Sozialarbeiter*innen nehmen für die Betroffenen Uner-
trägliches auf, verwandeln das Aufgenommene in etwas 
für die Klient*innen Erträgliches und geben es so zurück. 
Dazu kommt die Haltung stellvertretender Hoffnung, die 
nicht bedeutet „es wird schon gut werden“, sondern „es 
wird wieder anders gut werden“.
Daneben kommen der Vernetzung im fallbezogenen und 
fachlichen Austausch, der Reflexion und dem Perspekti-
venwechsel als Beitrag der Sozialen Arbeit in der Hospiz- 
und Palliativversorgung besondere Bedeutung zu. Es 
gilt nicht, den anderen die eigene Haltung aufzuzwingen, 
sondern abzuwarten und Hilfe anzubieten. Diese Hilfe 
wird dann angenommen, wenn sie als nützlich für den 
Alltag wahrgenommen wird.

Die Bedürfnisse von Familien mit schwerkranken 
Kindern, Jugendlichen und jungen Erwachsenen
Einen regen Erfahrungsaustausch in Bundesländergrup-
pen gab es am Nachmittag zur Frage „Was brauchen 
Familien mit erkrankten Kindern?“. 
In den letzten Jahren gab es mit dem Auf- und Ausbau 
von spezialisierten pädiatrischen Hospiz- und Palliativ- 
einrichtungen positive Entwicklungen, Lücken bestehen 
aber noch im stationären Bereich und bei Entlastungs-
angeboten. Die Teilnehmer*innen zeigten einerseits 
Bereiche auf, die gut gelingen, wiesen auf Defizite hin 
und formulierten Notwendigkeiten zur Verbesserung der 
Versorgung von Familien mit schwerkranken Kindern. 
Besonders im Bereich der Entlastung (Entlastungspflege, 
Tagesbetreuung, Kurzzeitpflege, Erholung etc.) gibt es 
noch Nachholbedarf.

Austausch und Vernetzung
Den Abschluss bildete ein lebhaftes Vernetzen. In vier 
Gruppen tauschten sich die Kinder-Hospizteams, die 
Mobilen Kinder-Palliativteams, die in Entlastungsange-
boten Tätigen und die in der Bundeslandplanung und 

-leitung Engagierten zu aktuellen Entwicklungen aus und 
zu Themen, die sie aktuell beschäftigen.
Angeregt und bereichert ging die Gruppe am späten 
Nachmittag auseinander.
Durch den Tag führte Anna H. Pissarek vom Dachver-
band Hospiz Österreich.

3 . 2 . 3 . 	  
Datenerhebung (siehe auch Punkt 4.1.2.)

Im ersten Halbjahr 2019 wurden die Leistungsdaten 
2018 der spezialisierten pädiatrischen Hospiz- und 
Palliativeinrichtungen ausgewertet. Erste Ergebnisse 
konnten beim 2. Pädiatrischen Hospiz- und Palliativkon-
gress in Österreich (Punkt 3.2.4) vorgestellt werden. Die 
Steuergruppe erhielt im Herbst die Gesamtauswertung 
der Datenerhebung mit 3-Jahres-Vergleichen. Analyse 
und Diskussion der Daten fand in der Herbst-Sitzung der 
Steuergruppe statt.
Die zentralen Ergebnisse aus den pädiatrischen Hospiz- 
und Palliativeinrichtungen in Österreich wurden im 

 v.l.n.r.: Natascha Slezak, Leena 
Pelttari, Claudia Nemeth
 
© J. Baumgartner, DVHÖ. 

Irmgard Hajszan-Libiseller, 
MOMO Wien

 
© Ch. Eisl, DVHÖ

9. Österreichweites Vernetzungs-
treffen „Hospiz und Palliative 
Care für Kinder, Jugendliche und 
junge Erwachsene“ 11.11.2019

 
© An. Pissarek, DVHÖ

Datenbericht 2018 (herausgegeben im November 2019) 
in einem eigenen Kapitel zusammengefasst (siehe Punkt 
4.1.2.). 
Wir danken der Wiener Städtischen 
Versicherung für die Unterstützung der 
Datenerhebung! 

3 . 2 . 4 	. 
MITEINANDER BEWEGT – 2. Pädiatrischer  
Hospiz- und Palliativkongress in Österreich

Der 2. Pädiatrische Hospiz- und Palliativkongress in 
Österreich unter dem Motto „Miteinander bewegt“ fand 
am 13. und 14. Juni 2019 bei strahlendem Wetter in  
St. Virgil statt.
Rund 200 Teilnehmer*innen, über 50 Referent*innen, 
und sogar Babys, ein Pony, ein Pferd und ein Therapie-
hund bevölkerten das Bildungszentrum St. Virgil und die 
umgebende Grünfläche.
Auftakt bildeten die Grußworte des Hausherrn Jakob 
Reichenberger. Waltraud Klasnic, Vorsitzende des 

Wir danken den Österreichischen 
Lotterien für die Unterstützung 
des Vernetzungstreffens und der 
Steuergruppe!
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Dachverbandes Hospiz Österreich, führte im Namen 
der Mitveranstalter Österreichische Gesellschaft für Ju-
gendheilkunde, Österreichische Palliativgesellschaft und 
Universitätslehrgang Palliative Care mit dem Lehrgang 
Palliative Care in der Pädiatrie heiter in den Kongress 
ein. Sie betonte, dass sich seit dem ersten Kongress 
2016 bei den Angeboten sehr viel weiterentwickelt hat 
und noch viel zu tun ist, besonders im Blick auf die nach 
wie vor fehlende Regelfinanzierung. „Alle Kinder haben 
dieselbe Würde und denselben Wert, ob sie gesund 
oder schwerkrank sind. Danke, dass Sie sich tagtäglich 
für diese Kinder und Jugendlichen, deren Eltern und 
Geschwister einsetzen, sie begleiten und betreuen!“
Große Wertschätzung drückte auch der Salzburger 
Landeshauptmann-Stellvertreter Mag. Dr. Christian 
Stöckl in seinen Grußworten aus und verwies auf die 
zwei großen Herausforderungen in der Finanzierung: Die 
Pflege und die Umsetzung des regionalen Strukturplan 
Gesundheit inklusive Hospiz- und Palliativbereich.  
Mag. Karl Schwaiger, Obmann der Hospizbewegung 
Salzburg, rief erfreut die bereits bestehenden Salzburger 
Einrichtungen im Kinderbereich, das Mobile Kinder-Palli-
ativteam Papageno mit zwei Teams und das Kinder-Hos-
pizteam in Erinnerung.
Anschließend stellte Simone Strobl den Verein Pusteblu-
me vor. Berührt und bewegt erfuhren alle Anwesenden 

tologie – Herausforderungen und Grenzen beschäftigte 
sich Angelika Berger aus Wien. Hochpreisige Medika-
mente in der Pädiatrie – der Balanceakt in der Verord-
nung und Verabreichung war das Thema von Reinhold 
Kerbl aus Leoben/Stmk. Im Mittelpunkt das Kindeswohl 
und dennoch relativ – wie geht das? fragte Reinhard 
Klaushofer aus Salzburg. Ethisch reflektiert entscheiden 
im Spannungsfeld zwischen Kindeswohl und Kindeswil-
len beschäftigte Hans-Walter Ruckenbauer aus Graz.
Die Fotoausstellung Sternenkinder mit äußerst sen-
siblen ersten und letzten Bildern dieser Kinder, eine 
Posterausstellung mit einem geführten Posterwalk, ein 
Büchertisch, Stände der Einrichtungen und eine Fach-
ausstellung rundeten den Kongress ab.
Das Abendprogramm am ersten Kongresstag brachte 
eine schwungvolle und kulinarische Note: eine überaus 
lebendige Vorführung des Kinderzirkus Circus Anthelli 
und dann – zu den beschwingten Klängen des Trio Ne-
gro – das Grillbuffet im Garten des Bildungszentrums.

Der Kongress war ein voller Erfolg und das Netzwerken 
in Österreich und mit Gästen aus dem Ausland konnte 
in der wunderschönen Umgebung des Bildungszentrums 
St. Virgil besonders gut gelingen.

Unser herzlicher Dank für die Unterstützung ergeht an 
die Bundesministerin für Frauen, Familien und Jugend 
im Bundeskanzleramt, das Land und die Stadt Salzburg, 
die Wiener Städtische Versicherung und die Universität 
Salzburg, Österreichisches Institut für Menschenrechte! 
 

von der Initiative, die Fotograf*innen zusammenführt 
mit Eltern, deren Kinder tot geboren werden oder bald 
nach der Geburt sterben. Diese Bilder, wertvolle Erinne-
rungen, sind für die Eltern kostenfrei. „Wir fotografieren 
nicht den Tod. Wir fotografieren sehnlichst erwartetes 
Leben.“, so Simone Strobl. 
Quirliges Leben brachte der Kinderchor superar, dessen 
Motto „Music for social change“ ist.
Julia Downing, Geschäftsführerin des weltweiten Kin-
derpalliativnetzwerks icpcn und in Uganda und Groß-
britannien gleicherweise zu Hause, brachte den ersten 
inhaltlichen Vortrag am Kongress.  In wunderbarer Weise 
weitete sie den Blick auf die ganze Welt. Sie hob hervor, 
dass es weltweit auch in der Hospiz- und Palliativbe-
treuung für Kinder um Leben geht, um Lebensqualität, 
Freude bis zuletzt, um eine Betreuung von Körper, Seele, 
Herz, um die Sorge um die Familien und Geschwister. 
Man schätzt, dass weltweit über 21 Mio. Kinder Hospiz- 
und Palliativbetreuung brauchen und ca. 7 Mio. davon 
end of life care, ein großer Teil davon betrifft perinatale 
Palliative Care. 50% dieser Kinder leben in Afrika. Fünf 
Felder wies Downing auf, an denen gearbeitet werden 
muss: Politik/Richtlinien, Zugang zu Medikamenten, 
Bildung, Umsetzung von konkreten und effektiven Maß-
nahmen (Welches Modell von Hospiz und Palliative Care 
kann die jeweiligen Bedürfnisse am besten erfüllen?), 

2019 fanden fanden zwei Treffen des Kongress-Komitees 
bzw. der für das Programm zuständigen Kerngruppe 
statt.

Mitglieder des Kongress-Komitees für den 2. Pädiat-
rischen Hospiz- und Palliativkongress in Österreich:

•	� Waltraud Klasnic,  
Präsidentin Dachverband Hospiz Österreich

•	� Claudia Nemeth, Projektleiterin  
Dachverband Hospiz Österreich

•	� Leena Pelttari, Geschäftsführerin  
Dachverband Hospiz Österreich

•	� Johann Baumgartner, Vizepräsident  
Dachverband Hospiz Österreich

•	� Peter Braun, Leitungsteam Universitätslehrgang 
Palliative Care

•	� Christof S. Eisl, Bildungsbeauftragter  
Dachverband Hospiz Österreich

•	� Renate Hlauschek, Leiterin Universitätslehrgang 
Palliative Care in der Pädiatrie

•	� Martina Kronberger-Vollnhofer, Kinderhospiz- 
beauftragte Dachverband Hospiz Österreich

•	� Ulrike Pribil, Kinderhospizbeauftragte  
Dachverband Hospiz Österreich

•	� Bettina Pußwald, Vorstandsmitglied Österreichische 
Palliativgesellschaft

•	� Wolfgang Sperl, Vizepräsident Österreichische  
Gesellschaft für Kinder- und Jugendheilkunde 

Die Kongress-Website www.kinderhospiz-kongress.at 
wurde in eine Nachlese umgewandelt, die von den Refe-

mehr Forschung.
International blieben auch die nächsten vier Beiträge: 
eine kurze Darstellung der aktuellen Situation von 
Hospiz und Palliative Care in der Pädiatrie in Österreich 
(Leena Pelttari, Claudia Nemeth), Deutschland (Silke 
Nolte-Buchholtz), der Schweiz (Jürg Streuli) und Südtirol 
(Ulrike Piccolruaz).
Nach diesem umfassenden Einstieg und ersten Vor-
mittag, den Martina Kronberger-Vollnhofer moderierte, 
fächerte sich der Kongress in seine vielfältigen Themen, 
Vorträge, Workshops auf.
Unter den vielen spannenden Themen möchten wir 
eines herausgreifen, da es, wie es eine Teilnehmerin for-
mulierte, zum ersten Mal mutig und explizit in einer Öf- 
fentlichkeit besprochen worden sei. In „Neue Therapien –  
Leben um jeden Preis?“ wurde schwierigen Themen 
Raum gegeben, die sich im neonatologischen und pädi-
atrischen Bereich immer wieder stellen: Wie viel noch 
tun, mit welchem Aufwand und Kosten auf allen Seiten? 
Wann etwas lassen? Was heißt es, das Kindeswohl in 
den Mittelpunkt zu stellen und nicht das Machbare? Wie 
kommuniziert man mit den Familien? Unter der Mode-
ration von Dietmar Weixler, Palliativmediziner und Not-
fallmediziner in Horn, tauschten sich Expert*innen zu 
verschiedenen Aspekten aus und versuchten, gangbare 
Wege aufzuzeigen: Mit neuen Therapien in der Neona-

rent*innen zur Verfügung gestellten Vorträge finden sich 
dort zum Download. Weitere Nachlese-Berichte zum 
Kongress in Printmedien finden Sie in diesem Bericht 
unter Abschnitt 7.5.. Dazu kam ein Bericht in Lebens-
freude, dem Magazin der Hospizbewegung Salzburg 
(erstellt von Christof Eisl). 

3 . 2 . 5 .
Vernetzung

Teilnahme Claudia Nemeth an folgenden Veranstaltun-
gen:
14.-16.3.2019: 10. Dattelner Kinderschmerztage  
(Recklinghausen, D)
23.-25.5.2019: 16. Weltkongress der European Associ-
ation for Palliative Care (EAPC). Thementag zu Pädiatri-
scher Palliative Care (Berlin, D)
7.10.2019: 5. Vernetzungstreffen Kinder, Jugendliche 
und junge Erwachsene in Hospiz und Palliative Care in 
Niederösterreich (St. Pölten)
8.-9.11.2019: 8. Deutsches Kinderhospizforum. Motto: 
Würde sichern, Haltung zeigen. (Essen, D)
15.11.2019: Symposium 5 Jahre Mobile Kinderpalliativ-
teams in der Steiermark. – Vortrag zum Thema: „Ent-
wicklung und aktueller Stand der pädiatrischen Hospiz- 
und Palliativversorgung in Österreich“

v.l.n.r.: Waltraud Klasnic (Dach-
verband Hospiz Österreich), Julia 
Downing (icpcn), Leena Pelttari 
(Dachverband Hospiz Österreich)

 
© Ch. Eisl, DVHÖ

Outdoor-Workshop „Tiere haut-
nah“ im Park von St. Virgil
 
© Ch. Eisl, DVHÖ
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3 . 3 .
Hospizkultur und Palliative Care (HPC)  
in der Grundversorgung 

Grundversorgung – Was ist das?
Die Alten- und Pflegeheime, die Hauskrankenpflege, 
die Allgemeinmediziner*innen und die Krankenhäuser 
gehören zur Grundversorgung. In Österreich versterben 
jährlich ca. 80.000 Menschen. Der Großteil von ihnen, 
80-90%, viele davon alte und hochaltrige Menschen, 
werden von den Mitarbeiter*innen der Grundversorgung 
betreut. 
Seit zehn bis fünfzehn Jahren ist zu beobachten, dass 
sich die letzte Lebensphase und damit auch das Sterben 
in der Geriatrie verändert haben: es ist ein längerer 
Prozess mit vielen Krisensituationen geworden. Hin-
zu kommt der hohe Anteil an Demenzerkrankungen. 
Diese neuen Herausforderungen bringen den Bedarf an 
Hospizkultur und Palliative Care in der Grundversorgung. 
Wenn alle Mitarbeiter*innen aller Berufsgruppen eine 
gute Grundhaltung und ein Basiswissen zu Hospiz

sehr viel Positives in diesen Umsetzungen. Hürden und 
Herausforderungen zeigen auf, woran als nächstes zu 
arbeiten ist. So ist z.B. aus dem Projekt Hospizkultur 
und Palliative Care in Alten- und Pflegeheimen der VSD 
Vorsorgedialog® entstanden, ein Instrument der voraus-
schauenden Planung.  
Auf diesem gemeinsamen Weg werden die Mitarbei-
ter*innen (Pflege, Medizin, psycho-soziale Berufe) in 
der Betreuung von hochaltrigen, multimorbiden, schwer 
kranken und sterbenden Menschen und deren Ange-
hörigen und Vertrauenspersonen unterstützt. Das Ziel 
ist, dass die Bewohner*innen im Pflegeheim und die 
Patient*innen zu Hause in möglichst hoher Lebens-
qualität ihre letzte Lebenszeit verbringen und in Würde 
versterben können. 

Beirat Hospizkultur und Palliative Care (HPC) in der 
Grundversorgung
Der Beirat HPC in der Grundversorgung sieht es als sei-
ne Aufgabe, auf Bundesebene die Umsetzung und Ent-
wicklung der Projekte zur Integration von Hospizkultur 
und Palliative Care in der Grundversorgung zu steuern 
und in gemeinsamer Anstrengung zu verantworten.

Die Mitglieder des Beirats sind: Österreichische Ärz-
tekammer, BMASGK, Bundesverband der Alten- und 
Pflegeheime Österreichs, BAG Langzeit-Pflege-Ma-
nagement, Dachverband der Sozialversicherungsträger, 
Verbindungsstelle der Bundesländer, GÖG/ÖBIG, ÖGAM, 
Österreichische Palliativgesellschaft, Institut für Ethik 
und Recht in der Medizin (IERM), BAG Freie Wohlfahrt. 

Die Beiratssitzungen 2019 fanden am 27.2. und am  
18.9. 2019 statt. 
Wichtige Themen waren u.a.: Planung und Vorbereitung 
der österreichweiten Fachtagung zum VSD Vorsorgedia-

log®, der VSD Vorsorgedialog® für Alten- und Pflegehei-
me, mobile Pflege und Betreuung zu Hause und Allge-
meinmediziner*innen, Umsetzung des VSD Alten- und 
Pflegeheime am Beispiel von Praxiserfahrungen aus 
zwei Pilotheimen in Wien, Diskussion zu Möglichkeiten 
der Honorierung der Allgemeinmediziner*innen/Pfle-
gepersonen zum VSD/VSD Mobil, das österreichweite 
Projekt „Hauskrankenpflege im Zentrum“. Mehr zum 
Vorsorgedialog erfahren Sie im Abschnitt 3.3.4.

Wir danken den österreichischen Lotte-
rien für die Unterstützung der Arbeit des 
Beirates HPC in der Grundversorgung!

Österreichweite Steuergruppe HPC in der 
Grundversorgung
Vernetzung, gemeinsame Steuerung und Entscheidungs-
findung, gegenseitige Unterstützung und Zusammenar-
beit sind wichtige Kernelemente der österreichweiten 

3.3.

© Foto: Manfred Marlovits

und Palliative Care (HPC) haben und die Heime/Träger 
HPC in ihre Strukturen und Abläufe integrieren, beste-
hen sehr gute Voraussetzungen, dass die Bewohner*in-
nen in den Alten- und Pflegeheimen und die Patient*in-
nen zu Hause bis zuletzt gut betreut werden können. 

Was bedeutet Hospizkultur und Palliative Care 
(HPC) in der Grundversorgung? 
In den Alten- und Pflegeheimen und in der mobilen Pfle-
ge und Betreuung zu Hause wurden gemeinsam mit den 
Praktiker*innen Konzepte der Integration von Hospizkul-
tur und Palliative Care entwickelt. 
Diese Konzepte werden in Pilotprojekten erprobt, 
danach entsprechend angepasst und in die breitere 
Umsetzung gebracht. Es geht um die Entwicklung von 
Zielen, Leistungen/Maßnahmen und Indikatoren, um 
Organisationsentwicklung, um HPC in die täglichen Ab-

Projekte zur Integration von Hospizkultur und Palliative 
Care in der Grundversorgung. Um dies zu fördern, gibt 
es die österreichweite Steuergruppe HPC in der Grund-
versorgung. Mitglieder sind die Projektverantwortlichen 
der jeweiligen landeskoordinierenden Hospiz- und Pallia-
tivorganisationen in den beteiligten Bundesländern. 

Die Steuergruppentreffen 2019 fanden am 8.4. und 
1.12.2019 statt. Wichtige Themen bei den Sitzungen 
waren Stand zu HPCPH/VSD im jeweiligen Bundesland, 
Ausbildungsvoraussetzungen für die Multiplikator*in-
nenschulungen (Train the Trainer) Palliative Geriatrie, 
österreichweite Datenerhebung zu HPCPH, Bedarf und 
Ausbildung von VSD Multiplikator*innen, Zusammenfüh-
rung des VSD, Fachtagung VSD Vorsorgedialog®. 

läufe der Betreuenden und in ihr Handeln zu integrieren. 
HPC muss in den Strukturen der Heime und der mobilen 
Pflege und Betreuung zu Hause ankommen. Wichtig sind 
auch Fortbildungsmaßnahmen zu HPC und die Verbes-
serung der Zusammenarbeit mit den Allgemeinmedizi-
ner*innen, den Krankenhäusern und der spezialisierten 
Hospiz- und Palliativversorgung. 
Das seit vielen Jahren erfolgreich umgesetzte öster-
reichweite Projekt in den Alten- und Pflegeheimen heißt 

„Hospizkultur und Palliative Care in Alten- und Pflegehei-
men“ (HPCPH), für die mobilen Pflege und Betreuung zu 
Hause gab es von 2015-2018 ein sensationelles Pilot- 
projekt in Wien unter dem Namen HPC Mobil, vgl.  
www.hpc-mobil.hospiz.at
In allen unseren Projekten der Grundversorgung setzen 
wir auf Kooperation und Vernetzung mit den beteiligten 
Organisationen und ihren Mitarbeiter*innen. Es passiert 
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3 . 3 . 1 	.
Hospizkultur und Palliative Care in Alten- und  
Pflegeheimen (HPCPH) 

Das Projekt HPCPH unterstützt Hospizkultur und Pallia-
tive Care in Alten- und Pflegeheimen   zu integrieren und 
nachhaltig zu leben. 

Das Projekt ist ein Qualitätsentwicklungsprojekt und 
bezieht alle betroffenen Gruppen und Personen mit ein. 
Im Mittelpunkt aller Bemühungen steht die Lebensquali-
tät der Bewohner*innen bis zuletzt.
HPCPH ist ein umfassender, zwei- bis dreijähriger, auf 
Hospizkultur und Palliative Care fokussierter Organi-
sationsentwicklungsprozess (OE-Prozess). In diesen 
integriert sind die Fortbildung von mindestens 80 % 
aller Mitarbeiter*innen aller Berufsgruppen nach dem 
Curriculum Palliative Geriatrie und die Fortbildung von 
Mitarbeiter*innen zum VSD Vorsorgedialog®. Durch die-
ses Zueinander von Fortbildung der Mitarbeiter*innen 
und Weiterentwicklung von Abläufen in den Heimen wird 
die Basis geschaffen, dass die Bedürfnisse und Wün-

sche der Bewohner*innen zu einem guten Leben und 
einem würdigen, möglichst selbstbestimmten, Sterben 
wahrgenommen und erfüllt werden können.
Das Projekt unterstützt die Mitarbeiter*innen darin, 
eine Haltung der Achtsamkeit und Fürsorge zu entwi-
ckeln, Knowhow zu erlernen und Erfahrungen auszu-
tauschen. Dadurch werden sie einerseits sensibler für 
die Themen Schmerz in ganzheitlicher Wahrnehmung, 
Sterben, Tod und Trauern, und andererseits werden sie 
sicherer in ihrer Arbeit mit hochaltrigen, multimorbiden, 
schwerkranken und sterbenden Menschen und deren 
Angehörigen und Vertrauenspersonen. Hospizkultur und 
Palliative Care findet so Eingang in den Alltagsbetrieb 
der Heime – immer mit dem Ziel, die Lebensqualität der 
Bewohner*innen, Angehörigen, Vertrauenspersonen und 
der Betreuenden zu erhöhen. 

Bei guter Hospizkultur und Palliative Care geht es immer 
auch um das Selbstbestimmungsrecht des*r Bewoh-
ner*in und das Bemühen, in Krisensituationen Maßnah-
men zu setzen, die im Sinne der*s Betroffenen sind.
Daher wurde der Vorsorgedialog entwickelt, mit dem 

Ziel, ein österreichweit einheitliches Instrument der 
vorausschauenden Behandlungsplanung zu entwickeln. 
Mehr zum VSD Vorsorgedialog® erfahren Sie unter dem 
Punkt 3.3.4. 

Österreichweit haben bereits über 187 Heime das 
Projekt  HPCPH gemacht. Eine Liste dieser Heime 
findet sich unter dem Punkt Einrichtungen – Heime 
mit Hospizkultur auf www.hospiz.at.  
11 440 Mitarbeiter*innen haben bisher an den Work-
shops Palliative Geriatrie teilgenommen.

Mehr Informationen finden Sie unter www.hospiz.at im 
Bereich Fachwelt – HPC in der Grundversorgung. 
Wir danken dem Bundesministerium für Arbeit, Soziales, 
Gesundheit und Konsumentenschutz für die Unterstüt-
zung unserer Arbeit in diesem wichtigen Bereich!

Überarbeitung der „Ziele, Leistungen und  
Indikatoren HPCPH“
Qualitätssicherung in HPCPH ist ein wichtiges Thema 

- für die nachhaltige Integration des Themas nach Pro-
jektende sind definierte Ziele notwendig. Des Weiteren 
müssen Leistungen beschrieben werden, anhand derer 
auf der Leitungsebene sowie auf der operativen Ebene 
festgemacht werden kann, wie die Ziele erreicht werden. 
Schließlich müssen Indikatoren festgelegt werden, um 
überprüfen zu können, dass die Ziele erreicht wurden, 
die Leistungen wirksam umgesetzt wurden. 2015 waren 
die „Ziele, Leistungen und Indikatoren“ erstmals erar-
beitet worden. Doch seither hat sich in den Alten- und 
Pflegeheimen und in der Projektumsetzung von HPCPH 
einiges verändert. Z.B. wurde der VSD Vorsorgedia-
log® entwickelt. Daher gab es in der österreichweiten 
Steuergruppe HPC in der Grundversorgung die wichtige 
Anregung, dass es hier eine umfassende Überarbeitung 
braucht. Damit wurde im Dezember 2019 begonnen. 
2020 soll diese fertiggestellt und in der österreichweiten 
Steuergruppe HPC in der Grundversorgung und im Bei-
rat HPC in der Grundversorgung verabschiedet werden.

Informations- und Beratungsgespräche mit landes-
koordinierenden Hospiz- und Palliativorganisatio-
nen sowie mit Trägern aus den Bundesländern zu 
HPCPH und zum VSD Vorsorgedialog®
Hospiz Österreich sorgt in seiner Aufgabe in der 
Beratung und Vernetzung aller Beteiligten, dass bun-
desländerübergreifend Synergien in der Umsetzung 
von HPCPH sowie dem VSD gut genutzt werden. Die 
landeskoordinierenden Hospiz- und Palliativorganisatio-
nen bzw. interessierte Heime/Träger aus allen Bundes-
ländern haben diese Unterstützungsleistung vielfach 
genutzt. Die Beratungs- und Vernetzungstätigkeit fand 

zum überwiegenden Teil telefonisch und per E-Mail 
statt. Diese bezog sich thematisch u.a. auf die konkrete 
Planung und Umsetzung von HPCPH, den Vorsorge-
dialog, Erfahrungsaustausch, diverse inhaltliche und 
organisatorische Fragen, die österreichweite Evaluie-
rung zum Vorsorgedialog, u.v.m. Hospiz Österreich hat 
auch die Verantwortung, wichtige Informationen bzw. 
Neuerungen an die landeskoordinierenden Hospiz- und 
Palliativorganisationen weiterzugeben, 2019 waren das 
u.a. die „Einfachversion zum Vorsorgedialog“, HPCPH/
VSD, relevante gesetzliche Änderungen, etc.
Zudem wurden bundesländerübergreifend mehrere 
Personen (insbesondere Heimmitarbeiter*innen) 
unterstützt, die entweder Fragen in der Umsetzung 
von HPCPH, dem VSD hatten, oder wissenschaftliche 
Arbeiten zum Themenkreis HPC in der Grundversorgung 
verfasst haben.

HPCPH Wien: Nachhaltigkeit und fünfter Durchgang
Der vierte Durchgang des Pflegeheimprojekts „HPCPH 
4“ hat mit vier Heimen (Barmherzige Schwestern Pflege 
GmbH St. Katharina, Diakoniewerk Wien Hausgemein-
schaft Erdbergstraße, Pflegewohnhäuser Donaustadt 
und Simmering mit sozialmedizinischer Betreuung) mit 
der ersten Steuergruppe am 4.9.2017 begonnen und 
wird das Projekt mit 2020 abschließen. Im Jahr 2019 
waren die Heime weiter intensiv daran Hospizkultur und 
Palliative Care in die täglichen Abläufe zu integrieren. 
Sieben Qualifizierungszirkel fanden statt. Diese dienen 
vorrangig dem Einbezug der Ärzt*innen, der Verbesse-
rung der Zusammenarbeit zwischen den Heimärzt*in-
nen/Allgemeinmediziner*innen und den Pflegenden. Sie 
werden von einer*m externen Palliativärzt*in moderiert, 
fachlicher Input zu Hospiz und Palliative Care ist eben-
falls ein Teil davon. Wenn sich in einem Heim bereits 

viel an Hospizkultur entwickelt hat, dies im täglichen 
Tun gelebt wird, dann kann der VSD Vorsorgedialog® 
integriert werden. Es fanden zwei Planungsgespräche 
und zwei VSD Vorsorgedialogworkshops statt. Weiters 
wurden die Palliativbeauftragten trägerübergreifend mit 
externer Organisationsberatung begleitet. Die letzte 
Steuergruppe mit den Geschäftsführungen, Heim- und 
Pflegedienstleitungen sowie den kollegialen Leitungen 
der Häuser fand am 29. Oktober 2019 statt. Im Jahr 
2019 fanden vierzehn Workshops Palliative Geriatrie mit 
je rund 20 Teilnehmenden statt.
Für die Heime, die das Projekt schon vor Jahren abge-
schlossen haben, fand eine Nachschulung statt, damit 
auch die neuen Mitarbeiter*innen Basiswissen und 
Grundhaltung zu Hospiz und Palliative Care erhalten. Die 
Caritas Wien führt ihre Nachschulungen mit bei Hospiz 
Österreich ausgebildeten Multiplikator*innen selber 
durch und hat 2019 drei Workshops Palliative Geriatrie 
abgehalten. Die CS Caritas Socialis führt die Workshops 
Palliative Geriatrie ebenso mit bei Hospiz Österreich 
ausgebildeten Multiplikator*innen selber durch und hat 
2019 sechs Workshops durchgeführt. Mit beiden Orga-
nisationen gibt es regelmäßigen Kontakt und Austausch 
zu HPCPH und zu den Workshops.
Weiters fand ein Treffen aller Multiplikator*innen  
Palliative Geriatrie statt, das vor allem der Reflexion der 
Workshops, dem Methodenaustausch und der Weiter-
entwicklung diente.
In Vorbereitung auf HPCPH 5 wurden alle Wiener Träger 
über das Projekt HPCPH schriftlich und per Mail infor-
miert und zu einem Informationstreffen am 7.3.2019 zu 
Hospiz Österreich eingeladen. Leitende aus sieben Wie-
ner Pflegeheimen nahmen am Treffen teil. Drei Heime 
entschieden sich für eine Teilnahme an HPCPH 5 – der 
Projektstart erfolgt im März 2020.

UNSER GRUNDVERSTÄNDNIS VON HOSPIZKULTUR UND  
PALLIATIVE CARE IM PFLEGEHEIM:

Jeder Mensch, egal welchen Alters, wünscht sich in Zeiten von Gebrechlichkeit und Krankheit eine gute 
und würdevolle Betreuung und Begleitung. Je älter wir werden, umso mehr sind wir auf die Zuwendung und 

Unterstützung anderer angewiesen. Es ist die Aufgabe jeder Gesellschaft, sich um hilfsbedürftige Menschen 
besonders zu kümmern. In Hospizkultur und Palliative Care geht es um die Wünsche und Bedürfnisse (körperlich, 
psychosozial und spirituell) der Bewohnerinnen und Bewohner für ein gutes Leben im Heim und für die Zeit des 
Abschieds und Versterbens. Im Zentrum der Betreuung und Begleitung der hochaltrigen, oft multimorbid erkrank-
ten Menschen stehen jene Maßnahmen, die sich positiv auf ihre Lebensqualität auswirken und die ihnen ein 
Sterben in Würde ermöglichen. 

© Foto: Sonja Thalinger
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des VSD Vorsorgedialog® Mobil, das in HPC Mobil und im Projekt HiZ 
einbezogen werden kann. Eine Voraussetzung für die Implementierung 
in der Praxis ist die bis dato fehlende Finanzierung. Das finale Curricu-
lum wurde den Wiener Trägern am 17. April in den Räumlichkeiten von 
Hospiz Österreich präsentiert – Vertreter*innen aller vier Organisatio-
nen des Pilotprojekts waren anwesend.

Informationstreffen mit mehreren Trägern der mobilen Pflege- 
und Betreuungsdienste
Betreffend einer möglichen Umsetzung von HPC Mobil gab es im Jahr 
2019 mehrere Treffen mit Wiener Trägern der mobilen Pflege- und 
Betreuungsdienste, die Interesse an der Implementierung von Hospiz-
kultur und Palliative Care in ihrer Organisation haben. Sigrid Beyer und 
Maria Eibel stellten das Konzept vor und beantworteten erste Fragestel-
lungen.

Den Artikel HPC Mobil für die Patientenanwaltschaft NÖ finden 
Sie im Abschnitt 7.5. Publikationen

VSD Vorsorgedialog® Mobil für die mobile Pflege und Betreuung 
zu Haus und Mobile Palliativteams
Auf Anregung der vier Organisationen von HPC Mobil Wien fand am 
13.11.2019 eine Informations- und Austauschveranstaltung für die 
mobile Pflege und Betreuung zu Hause gemeinsam mit den Mobilen 
Palliativteams zum Thema VSD Vorsorgedialog® Mobil statt. Diese 
wurde von Hospiz Österreich, Sigrid Beyer, gemeinsam mit der Caritas 
der ED Wien, Mag. Erich Borovnyak, MBA und der CS Caritas Socialis, 

vertreten durch Andrea Schwarz DGKP, organisiert und umgesetzt. 
Die vier Wiener Träger der mobilen Pflege und Betreuung zu Hause 
versorgen rund 5.000 Patient*innen in Wien. In etwa 500 Personen 
würden VSD-Gespräche benötigen, dafür wäre allerdings notwendig, 
dass ausreichend Ärzt*innen vorhanden sind, um diese durchzuführen. 
Leider haben die MPT’s derzeit nicht die Kapazität, 500 VSD-Gesprä-
che gemeinsam mit den mobilen Pflege- und Betreuungsdiensten zu 
Hause zu begleiten. Doch es wurde vereinbart, dies in Gesprächen mit 
dem Fördergeber zum Thema zu machen. Alle Teilnehmenden fanden 
den Austausch sehr wichtig.

Teilnahme von Projektteilnehmenden aus HPC Mobil im neuen 
Projekt HiZ
Weiters nahmen 2-3 Mitarbeiter*innen der vier Wiener Träger als Im-
pulsgeber*innen an den zwei österreichweiten Arbeitstreffen des öster-
reichweiten Projekts HiZ – Hauskrankenpflege im Zentrum teil, was für 
die Entwicklungen in HiZ sehr inspirierend und fördernd war. Auf diese 
Weise können Synergien bestmöglich genutzt werden.

Nominierung für die Seniorenrose
Hospiz Österreich wurde mit dem im Rahmen des Projektes HPC Mobil 
gemeinsam produzierten Film „Mutmacher für ein Sterben zu Hause“ 
für die Seniorenrose 2019 in der Kategorie Werbung nominiert. Mit der 
Vergabe des Medienpreises Senioren-Rose/Senioren-Nessel setzen 
sich der Österreichische Seniorenrat und der Österreichische Journalis-
ten Club für eine wirklichkeitsnähere Darstellung von Senior*innen in 

3 . 3 . 2 .  
Hospizkultur und Palliative Care in der mobilen Pflege und 
Betreuung zu Hause – HPC Mobil

HPC Mobil Wien
Der Austausch und die Vernetzung mit den vier Wiener Trägern (Ar-
beiter Samariter Bund Wien, Caritas der Erzdiözese Wien, CS Caritas 
Socialis, Volkshilfe Wien), die am Projekt HPC Mobil - Hospizkultur und 
Palliative Care in der mobilen Pflege und Betreuung von 2015 – 2018 
teilgenommen haben, ist auch nach Projektende regelmäßig.

Ausarbeitung eines Curriculums
Dr.in Sigrid Beyer, Maria Eibel, BSc MA MBA, Karin Böck, MAS DGKP 
und Sonja Thalinger MSc erstellten ein Curriculum für die Umsetzung 

der Öffentlichkeit ein.
Die Preisverleihung fand am 20. März 2019 im Großen Redoutensaal 
statt, die Laudationes wurden von Dr.in Irmgard Bayer und GS Andreas 
Wohlmuth gehalten. Alle vier Träger waren vor Ort durch Mitarbei-
ter*innen vertreten. Waltraud Klasnic und Sigrid Beyer vertraten Hospiz 
Österreich. Gemeinsam mit Hospiz Österreich waren in der Kategorie 
Werbung die Wiener Linien mit zwei Inseratenschaltungen unter dem 
Titel #zusammenhalten, und die ERGO-Versicherung mit einer Werbung 
mit dem Titel „Ich werde 100“ nominiert. Es wurde darauf hingewiesen, 
dass die Entscheidung für die Jury sehr schwer zu treffen war und meh-
rere Durchgänge notwendig waren. Die Wiener Linien haben letztlich 
die Seniorenrose erhalten. Wir wurden ermuntert in den nächsten 
Jahren unbedingt wieder einen Film einzureichen.
Presseaussendung der Veranstalter zur Seniorenrose/Senioren-Nessel: 
https://www.ots.at/presseaussendung/OTS_20190321_OTS0025/al-
le-nominierungen-und-preistraeger-der-senioren-rose-und-senioren-nes-
sel-2018-anhang

OPG Kongress Innsbruck – Kurzvortrag und Preis
Hospiz Österreich hatte für den 7. Österreichischen Interprofessionel-
len Palliativkongress in Innsbruck ein Abstract zum Projekt „HPC Mobil 

– Hospizkultur und Palliative Care in der Mobilen Pflege und Betreuung 
zu Hause“ eingereicht. Das Abstract wurde angenommen und Sigrid 
Beyer erhielt die ehrenvolle Aufforderung, zum Abstract einen Kurzvor-
trag zu halten. Wir freuen uns auch über den Preis, der Sigrid Beyer im 
Rahmen des Kongresses am 30.3.2019 dafür übergeben wurde.

© Foto: Sigrid Beyer

OPG Kongress Innsbruck

v.l.n.r.: Rudolf Likar, Sigrid Beyer und 
Christiane Kreyer

 
© Tiroler Hospizgemeinschaft

Preisverleihung der  
Seniorenrose

 
© Jantzen
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3 . 3 . 3 .  
Projekt Hauskrankenpflege im Zentrum – HiZ

HiZ ist ein Projekt von Hospiz Österreich, gemeinsam mit den jewei-
ligen landeskoordinierenden Hospiz- und Palliativorganisationen, 21 
Trägern und 66 Krankenpflegevereinen in den Bundesländern Kärnten, 
Oberösterreich, Steiermark und Vorarlberg. Aus den Bundesländern 
Tirol, Salzburg, Niederösterreich und Burgenland sind je eine Beob-
achterin im Projekt dabei, um zu einem späteren Zeitpunkt im eigenen 
Bundesland mit der Umsetzung beginnen zu können. Die Projektdauer 
erstreckt sich über drei Jahre von 01.01.2019 – 30. 06.2022.
Im Projekt HiZ arbeiten die Träger und Krankenpflegevereine gemein-
sam mit den landeskoordinierenden Hospiz- und Palliativorganisationen 
und weiteren Stakeholdern aus den teilnehmenden Bundesländern in 
einem übergeordneten, österreichweiten Netzwerk zusammen. Durch 
das Projekt ‚Hauskrankenpflege im Zentrum – HiZ‘ soll der Wunsch der 
Menschen, zu Hause versterben zu können, stärker als bisher Realität 
werden. 
Die meisten Menschen, die in Österreich leben, wünschen sich zu 
Hause zu versterben.1 Im österreichweiten Durchschnitt ist das aber 
nur bei 26,3% möglich, und diese Zahlen sind seit 1988 nahezu gleich-
bleibend.2 Wunsch und Realität liegen hier noch weit auseinander. Das 

Projekt unterstützt die Mitarbeiter*innen der Hauskrankenpflege in 
ihrer Arbeit mit schwerkranken und sterbenden Menschen. Das wird 
sich positiv auf die Patient*innen und ihre Angehörigen auswirken, und 
die Zusammenarbeit mit den Allgemeinmediziner*innen und der  
spezialisierten Hospiz- und Palliativversorgung verbessern.
Die Evaluierung des Projektes übernimmt das Kompetenzzentrum für 
Nonprofit Organisationen und Social Entrepreneurship der Wirtschafts-
universität Wien, Mag.a Eva More-Hollerweger, Bereichsleitung „Non-
profit Organisationen und Zivilgesellschaft“, Senior Researcher.
Das Projekt wird anteilig vom Fonds Gesundes Österreich gefördert.

Erstes Arbeitstreffen im Projekt mit HiZ Verantwortlichen aus den 
Bundesländern
Von 8.-9. Jänner 2019 fand ein Arbeitstreffen mit den für HiZ Verant-
wortlichen aus den landeskoordinierenden Hospiz- und Palliativorgani-
sationen der teilnehmenden Bundesländer statt. Es wurden die Voraus-
setzungen der interessierten Bundesländer vorgestellt und gemeinsam 
wurde die Vorgehensweise für die Gewinnung von Trägern der Haus-
krankenpflege bzw. der Krankenpflegevereine überlegt. Das geplante 
Konzept für HiZ wurde besprochen, und das Verständnis zur Bedeutung 
der Grundversorgung wurde geschärft. Des Weiteren wurden erste 
Ideen zu einer Umsetzung in den jeweiligen Bundesländern angedacht.

Überarbeitung des Curriculums HPC Mobil für die Umsetzung in 
HiZ
Sigrid Beyer aktualisierte das Curriculum HPC Mobil mit allen Beilagen 
für HiZ unter Absprache mit Sonja Thalinger, Karin Böck und Maria 
Eibel. Es ging u.a. um die Einarbeitung des VSD Mobil. Das Layout wur-
de erneuert. Während und nach der 1. und 2. Trainer*innenschulung 
wurden noch weitere Adaptierungen vorgenommen.

IST-Stand Erhebung
Maria Eibel führte in den teilnehmenden Bundesländern die IST-Stand 
Erhebung durch. Dafür führte sie mit den Leitungspersonen der Träger 
und Krankenpflegevereine Interviews in den teilnehmenden Bundeslän-
dern im Zeitraum von April bis Juli 2019. Die IST-Standerhebung wurde 
mit Oktober 2019 abgeschlossen, ausgewertet und im Rahmen des 2. 
HiZ-Arbeitstreffens den teilnehmenden Bundesländern am 7. November 
2019 präsentiert. Die Auswertung erfolgte einerseits bundeslandspe-
zifisch, andererseits österreichweit. Die Bundesländer hatten die 
Möglichkeit direktes Feedback zu geben.

2. Österreichweites 
Arbeitstreffen HiZ im 
Herbst 2019
 
© Hospiz Österreich

Gruppenfoto 
1. Trainer*in-
nenschulung 
Kärnten, Herbst 
2019
 
© Hospiz Österreich

1 �Freilinger, Franz (2009): Das institutionalisierte Sterben. Sozioökonomische Aspekte am Ende des Lebens. In: focus neurogeriatrie 2009, 1-2, Springer Verlag Wien, abrufbar unter: 
https://page-one.springer.com/pdf/preview/10.1007/s12151-009-0150-1

2 Baumgartner, Johann, Koordination Palliativbetreuung Steiermark (2018): Aufbereiteter Datensatz mit Daten von Statistik Austria, Landesstatistik Steiermark

Österreichweite Arbeitstreffen
Zwei Arbeitstreffen HiZ mit den Verantwortlichen der landeskoordi-
nierenden Hospiz- und Palliativorganisationen zu HiZ (OE-Teams), den 
Vertreter*innen der Träger/Krankenpflegevereine und den Beobach-
ter*innen fanden am 8. -9. Mai 2019 und 6.-7. November 2019 mit 
jeweils rund 50 Teilnehmenden statt. In diesen Netzwerktreffen erar-
beiten die Bundesländer in Begleitung von Dr.in Sigrid Beyer und Maria 
Eibel BSc MA MBA (beide Hospiz Österreich) und Univ. Prof. Dr. Ralph 
Grossmann als externen Organisationsberater die für sie passende 
Umsetzung im Bundesland. Das Knowhow und die Erfahrungen aus 
dem Wiener Pilotprojekt HPC Mobil fließen in die Netzwerktreffen mit 
ein. Es geht z.B. um Arbeit an den ‚Zielen, Leistungen und Indikatoren‘, 
um die Klärung des Profils der Palliativbeauftragten, Fragen zur Orga-
nisationsentwicklung im Projekt im Bundesland, die Evaluierung, den 
Ist-Stand…usw.
Das vernetzte Arbeiten bringt zusätzliche Ideen, stärkt die Motivation 
und gibt viel Kraft, um kontinuierlich die Umsetzung auf Bundesland- 
ebene gut voranbringen zu können.

© Hospiz Österreich
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3 . 3 . 4 .  
VSD Vorsorgedialog®
Hospiz Österreich erstellte den Vorsorgedialog für 
Alten- und Pflegeheime mit dem Ziel, ein österreichweit 
einheitliches Instrument der vorausschauenden Behand-
lungsplanung zu entwickeln. Der Vorsorgedialog zielt 
darauf ab, durch strukturierte und wiederholte Gesprä-
che, gemeinsam mit Bewohner*in/ Patient*n, Arzt/
Ärztin, Pflegeperson, Angehörigen und Vertrauensper-
sonen relevante Willensäußerungen der Bewohner*in/
Patient*in in Bezug auf physische, psycho-soziale und 
spirituelle Bedürfnisse und Maßnahmen in kritischen 
Situationen (z.B. Wiederbelebung, Einweisung in ein 
Krankenhaus, Einsatz einer Ernährungssonde) festzuhal-
ten. Das Hauptaugenmerk des Vorsorgedialogs ist auf 
die Wünsche und auf den Willen der Bewohner*innen/
Patient*innen gerichtet. Im Moment setzen österreich-
weit 55 Heime den Vorsorgedialog um. 2018 erfolgte die 
Adaptierung des Vorsorgedialogs der Alten- und Pflege-
heime für die mobile Pflege und Betreuung zu Hause. 

Erstellung einer Version des VSD Vorsorgedialogs® 
in einfacher Sprache
In den Heimen arbeiten viele Pflegeassistent*innen, in 

einbezogen war, und in der Praxis viele Gespräche zur 
vorausschauenden Planung führt, konnte als  
Workshopleiter gewonnen werden.
Am 13. Oktober 2019 fand ein knapp vierstündiger 
Kommunikationsworkshop mit dem Titel „VSD Vorsor-
gedialog®: Reden wir übers Reden“, statt. Die Teilneh-
mer*innen setzten sich inhaltlich damit auseinander, 
was ihre Herausforderungen und Stärken im Führen 
von VSD-Gesprächen sind und erhielten hier praktische 
Tipps. Der Schwerpunkt war das Üben und Reflektieren 
von VSD-Gesprächen.

Fachtagung zum VSD Vorsorgedialog®
Am 26. November 2019 lud der Dachverband Hospiz 
Österreich rund 100 Entscheidungsträger und Prak-
tiker*innen, die in der Grundversorgung arbeiten, zu 
einer Fachtagung zum VSD Vorsorgedialog® (VSD) ins 
Albert-Schweitzer-Haus in Wien.
Ziel war es, für eines der drängendsten Probleme, näm-
lich die fehlende Finanzierung des VSD, Impulse zu einer 
Lösung zu geben. Als niederschwelliges Instrument der 
vorausschauenden Planung wird der VSD von allen, die 
ihn entwickelt haben, die ihn kennen und in Pionierein-
richtungen anwenden, sehr befürwortet. Das Geld für 
seine breite Durchführung fehlt jedoch.
Karl Bitschnau, Vizepräsident im Dachverband Hospiz 
Österreich und Leiter Hospiz Vorarlberg, und Sigrid 
Beyer, Bereichsleiterin für Hospizkultur und Palliative 
Care (HPC) in der Grundversorgung im Dachverband 
Hospiz Österreich, führten durch den Tag: Nach der 
Begrüßung durch Waltraud Klasnic wurde das Instru-
ment VSD vorgestellt, danach sprach Sektionschef 
Mag. Manfred Pallinger aus dem Sozialministerium über 
Möglichkeiten der Finanzierung. Im Anschluss erfolgte 
eine szenische Darstellung des Vorsorgedialog durch 

manchen Bundesländern ist der Prozentsatz an Mitar-
beiter*innen mit Migrationshintergrund sehr hoch. Die 
Heime haben rückgemeldet, dass eine Einfachversion 
des Vorsorgedialogs sehr hilfreich wäre. Jede*r Heim-
mitarbeiter*in trägt dazu bei, dass der Vorsorgedialog 
gelingt, da alle Betreuenden wichtige Beobachtungen zu, 
oder Aussagen von Bewohner*innen in Bezug auf Wün-
sche in Krisensituationen oder am Lebensende doku-
mentieren sollten. Jede*r Betreuende sollte im Krisenfall 
der*dem Notärztin/Notarzt den VSD, im Besondern das 
Krisenblatt vorlegen und im Bedarfsfall auch erklären 
können.

Erstellung eines Entwurfs des VSD Vorsorgedialogs® 
für alle Settings
Seit 2017 wurden die Rückmeldungen zum VSD aus 
allen umsetzenden Bundesländern gesammelt. Ausge-
hend von diesen wurde deutlich, dass es möglich ist 
EINEN VSD für folgende Bereiche zu haben: für die 
Alten- und Pflegeheime, mobile Pflege und Betreuung zu 
Hause und für die Allgemeinmediziner*innen. Der VSD 
kann auch von Mediziner*innen und Pflegenden, die in 
der spezialisierten Hospiz- und Palliativversorgung tätig 
sind, angewendet werden.

Praktiker*innen. Nach einer Diskussion an den Tisch-
gruppen, sowie einer Präsentation von Hospizkultur und 
Palliative Care in der Grundversorgung wurden nach der 
Mittagspause Praxisbeispiele aus Heimen in Wien und 
der Steiermark, die bereits den VSD umsetzen, vorge-
stellt. Mit einem Vortrag von Marcus Schneider konnte 
ein Blick über die Grenzen gemacht werden – die Finan-
zierung von vorausschauender Planung in Deutschland. 
Den Abschluss der Fachtagung bildete ein Podiumsge-
spräch mit Expert*innen und Entscheidungsträgern zu 
Finanzierungsmöglichkeiten des VSD. Nach einer Aus-
tauschrunde aller Anwesenden an den Tischen schloss 
Waltraud Klasnic zusammenfassend ab und formulierte 
ihren Eindruck und Wunsch, dass diese Fachtagung ein 
gutes Nach-Echo haben wird.

Pressehintergrundgespräch und Presseaussendung 
zum VSD 
Anlässlich der Fachtagung zum VSD Vorsorgedialog®  
am 26. November 2019 luden der Dachverband Hospiz 
Österreich, die Österreichische Ärztekammer und die 
Bundesarbeitsgemeinschaft Langzeit-Pflege-Manage-
ment unter dem Titel „Geriatrie-Patientinnen und -Pa-
tienten eine Stimme geben“ am 27. November 2019 zu 
einem Pressehintergrundgespräch ein. Am 28. Novem-
ber 2019 veröffentlichte Hospiz Österreich eine mit der 
ÖÄK und BAG Langzeit-Pflege-Management abgestimm-
te Presseaussendung.
Ziel des Pressehintergrundgesprächs und der Presseaus-
sendung war, den VSD als niederschwelliges Instrument 
der vorausschauenden Planung vorzustellen und auf das 
dringendste Problem hinzuweisen, nämlich die fehlende 
Finanzierung.
Die Gesprächspartner*innen waren Vertreter*innen der 
Österreichischen Ärztekammer, der Bundesarbeitsge-

Der VSD wurde inhaltlich überarbeitet, präzisiert und 
Prozessverläufe für unterschiedliche Settings wurden 
erstellt. In der Beiratssitzung am 18. September 2019 
wurde der erste Entwurf präsentiert, das Feedback war 
sehr positiv. Gefallen hat den Beiratsmitgliedern insbe-
sondere, dass der VSD damit Brücken baut zwischen 

„mobil“ und „stationär“ und dass damit auch in der 
Praxis der Übergang aus den unterschiedlichen Settings 
mit dem VSD besser möglich ist. Im Jahr 2020 muss das 
Krisenblatt noch bearbeitet werden.

Planung, Durchführung und Nachbearbeitung eines 
gezielten Fortbildungsangebots für Praktiker*innen, 
die mit dem Vorsorgedialog arbeiten (Pilotprojekt 
Wien)
Aus mehreren Bundesländern wurde rückgemeldet, dass 
es für die Praktiker*innen eine große Herausforderung 
ist, die Themen im VSD Gespräch klar und sensibel zu 
formulieren und dass sie Unterstützung in der Ge-
sprächsführung benötigen. Daher wurde in Wien als Pi-
lotprojekt ein gezieltes Fortbildungsangebot zum Thema 
Kommunikation im Kontext des VSD veranstaltet.
Dr. Harald Retschitzegger, MSc, Palliativmediziner und 
Kommunikationstrainer, der in die Entwicklung des VSD 

meinschaft Langzeit-Pflege-Management, Dachverband 
Hospiz Österreich sowie eine Pflegende und ein Arzt, 
die in der Praxis VSD-Gespräche führen. Alle relevan-
ten Fachmedien der Medizin und Pflege konnten damit 
erreicht werden.

Vorträge/Poster zum Vorsorgedialog 
Es wurden zwei Vorträge zum VSD bei Kongressen vor 
großem Fachpublikum gehalten.
Sigrid Beyer erzählte beim Kongress der Österreichi-
schen Palliativgesellschaft in Innsbruck am 29. März 
2019 bei ihrem Vortrag „Der VSD Vorsorgedialog®“ von 
Praxiserfahrungen zum VSD aus unterschiedlichen Blick-
winkeln (aus Sicht der Bewohner*innen/Angehörigen, 
aus Sicht der Betreuenden).
Die Geschäftsführerin von Hospiz Österreich, Frau Mag.a 
Leena Pelttari, MSc hielt beim Kongress der European 
Association for Palliative Care am 24. Mai 2019 in Berlin 
einen Vortrag zum „VSD Vorsorgedialog®. A nationwide 
instrument for advance care planning in nursing homes“. 
Die Möglichkeit, beim EAPC-Kongress vor großem inter-
nationalen Publikum einen Vortrag zu halten, war eine 
große Auszeichnung.
Außerdem wurde beim Kongress der Österreichischen 
Palliativgesellschaft (OPG, Innsbruck) ein Abstract 
eingereicht und angenommen. Das entstandene Poster 
mit dem Titel „VSD Vorsorgedialog® - ein österreichwei-
tes Instrument der vorausschauenden Planung in der 
Umsetzung“ (Beyer, S. & Dzaka, N., 2019) präsentierte 
Ergebnisse der Zwischenevaluierung des Vorsorgedia-
logs.

Fachartikel zum Vorsorgedialog 
finden Sie im Abschnitt 7.5. Publikationen

Szenische Darstellung 
des VSD Vorsorge- 
dialogs® bei der Fach-
tagung

v.l.n.r.: Gunther Riedl, Naida 
Dzaka, Gerda Schmidt, Annette 
Henry, Daniel Marik

 
© Hospiz Österreich
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3 . 4 . 
Patientenverfügung 

3 . 4 . 1 . 
Einführung

Der Dachverband Hospiz Österreich weiß sich einem 
Menschenbild gegenseitiger Wertschätzung verpflichtet. 
Er unterstützt die Selbstbestimmung von Patient*innen 
in ihrer letzten Lebensphase, um ihre Würde zu wahren 
und ihre Lebensqualität zu verbessern. Patientenver-
fügung und Vorsorgevollmacht sind zwei wirksame 
Instrumente der vorausschauenden Planung. 
Der Dachverband Hospiz Österreich verbreitet die Idee 
von Patientenverfügungen seit über 15 Jahren.  
Am 1. Juni 2006 trat das österreichische Patientenver-
fügungsgesetz in Kraft. Hospiz Österreich verfasste eine 
Broschüre, die über die Errichtung einer Patientenver-
fügung informierte und das mit vielen Einrichtungen 
gemeinsam abgestimmte Formular beinhaltete. Diese 
Broschüre wurde 2012 grundlegend überarbeitet.
Auch in der Sitzung der Enquete-Kommission „Würde 
am Ende des Lebens“ am 23.1.2015 spielten die The-
men der Patientenverfügung, Vorsorgevollmacht und der 
Vorsorgedialog eine wichtige Rolle. Allen Sprecher*in-
nen war es ein Anliegen, den Zugang zu diesen Instru-
menten zu vereinfachen und im Fall von verbindlichen 

Patientenverfügungen auch finanziell zu erleichtern.
Als Folge der Enquete-Kommission wurde am 16.1.2019 
eine Novelle zum Patientenverfügungsgesetz verab-
schiedet.

3 . 4 . 2 . 
Vollständige Überarbeitung der Unterlagen zur 
Patientenverfügung

Der Dachverband Hospiz Österreich (Dr.in Birgit Hof-
mann-Bichler, Mag.a Anna Pissarek) und Expert*innen 
der NÖ Patient*innen- und Pflegeanwaltschaft sowie der 
Wiener Pflege-, Patientinnen- und Patientenanwaltschaft 
haben im ersten Halbjahr 2019 in mehreren Sitzungen 
gemeinsam alle bestehenden Unterlagen zur Patienten-
verfügung vollständig neu überarbeitet und Änderungen 
aufgrund der Novelle zum Patientenverfügungsgesetz 
berücksichtigt. 

Nun stehen als Druckwerk und online zum Download zur 
Verfügung: 

•	 der Ratgeber 
•	� das Formular (das mit vielen Institutionen akkordiert 

ist) zum Download und in einer Variante, die (mit Ado-
be) online ausgefüllt werden kann 

•	 die Hinweiskarte 
•	� das Formular zur Erneuerung einer bestehenden Pati-

entenverfügung (nur online zum Download)

3 . 4 . 3 . 
Versand Patientenverfügungen

Der Dachverband Hospiz Österreich versendet Patien-
tenverfügungsbroschüren an interessierte Personen und 

Institutionen in Österreich. Im Jahr 2019 versandten 
Christine Alaya und Christine Decker 12.938 Stück.

3 . 4 . 4 . 
Pressekonferenz zur Patientenverfügung

Am 4. September 2019 fand in den Räumlichkeiten des 
Dachverbandes Hospiz Österreich eine gut besuchte 
Pressekonferenz statt.
Ziel war es, den vollständig neu überarbeiteten Ratgeber 
und das ebenso überarbeitete Formblatt zur Erstellung 
einer Patientenverfügung vorzustellen. Die ARGE der 
PatientenanwältInnen und der Dachverband Hospiz 
Österreich luden ein.

Die Gesprächspartner*innen in der Pressekonferenz 
waren:
Waltraud Klasnic, Vorsitzende Dachverband Hospiz 
Österreich
Dr.in Sigrid Pilz, ARGE der PatientenanwältInnen (Wie-
ner Pflege-, Patientinnen- und Patientenanwältin)
Dr. Gerald Bachinger, ARGE der PatientenanwältInnen 
(NÖ PatientInnen- und Pflegeanwalt)

Die Unterstützung der Österreichischen Lotterien 
ermöglichte es dem Dachverband Hospiz Österreich, 
die Broschüren zur Patienten-
verfügung zu versenden und 
telefonisch Erstberatung zu 
geben. Wir danken herzlich!  

v.l.n.r.: Sigrid Pilz, Waltraud Klasnic, 
Gerald Bachinger

 
© Dachverband Hospiz Österreich

3.4.

3 . 5 . 
Bundesarbeitsgemeinschaft 
Trauerbegleitung

Die Bundesarbeitsgemeinschaft Trauerbeglei-
tung Österreich, kurz BAT, wurde 2013 gegründet. 
Mitglieder sind neben dem Dachverband Hospiz 
Österreich große Organisationen, die in Österreich 
bundesweit in der Trauerbegleitung und der Aus-
bildung von Trauerbegleiter*innen tätig sind. Mehr 
Informationen unter www.trauerbegleiten.at

Vernetzungstreffen der BAT „Trauerbegleitung von 
Kindern und Jugendlichen nach Tod“
Am 14. Mai 2019 trafen sich in St. Virgil, Salzburg 
insgesamt 48 Expert*innen und Interessierte aus ganz 
Österreich zum Thema „Trauerbegleitung von Kindern 
und Jugendlichen nach Tod“.

Ziel dieses Tages war vor allem die österreichweite Ver-

Teilnehmer*innen in vier Gruppen relevanten Fragen 
im Bereich Kinder- und Jugendtrauer in Form eines 
World-Cafés nach. Die Ergebnisse wurden im Plenum 
vorgestellt.

Regelmäßige Treffen der BAT
Auf Ebene der Fachgruppe innerhalb der BAT und der 
Steuergruppe (Trägerorganisationen) fanden auch 2019  
regelmäßig Treffen statt. Die jeweilige vorsitzende 
Organisation betreut auch die gemeinsame Website 
www.trauerbegleiten.at, auf der Sie Detailinformationen 
zu Aufgaben und Zielen der BAT und die Angebote ihrer 
Mitglieder finden. 

netzung mit Trauerbegleiter*innen, Organisationen und 
Einzelpersonen und Expert*innen, die in der Aus- und 
Fortbildung tätig sind, sowie Lehrgangsanbieter*innen. 
Nach einer kurzen Vorstellung der Bundesarbeitsge-
meinschaft Trauerbegleitung Österreich durch  
Mag.a Monika Stickler, Österreichisches Rotes Kreuz, 
moderierte Mag.a Daniela Musiol den Tag und führte 
die Anwesenden durch das Programm. Nach einer 

„Aufwärmphase“ des Kennenlernens konnten sich die 
Teilnehmer*innen der einzelnen Bundesländer vernet-
zen. Es wurde zunächst gesichtet, welche Angebote es 
im Bereich der spezifischen Trauerbegleitung in den 
verschiedenen Bundesländern gibt und diese wurden 
danach auch vorgestellt. Sie umfassten sowohl Trauer-
begleitung für Einzelpersonen wie auch Gruppenange-
bote und spezifische Bildungsangebote im Kinder- und 
Jugendbereich. Dabei war zu sehen, dass es ein buntes 
Feld für die Kindertrauer gibt, wenig Spezifisches aller-
dings im Aus- und Weiterbildungsbereich.
Nach einem gemeinsamen Mittagessen gingen die 

Vernetzungstreffen der BAT Mai 2019

© Bundesarbeitsgemeinschaft Trauerbegleitung.

3.5.
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4Q U A L I T Ä T S - 
S I C H E R U N G 
U N D 
- E N T W I C K L U N G

ANZAHL DER HOSPIZ-  UND PALLIATIV- 
EINRICHTUNGEN IN ÖSTERREICH FÜR ERWACHSENE

Stand: 31. Dezember 2018

ANZAHL DER PÄDIATRISCHEN HOSPIZ-  UND  
PALLIATIVEINRICHTUNGEN ÖSTERREICHS 

Stand: 31. Dezember 2018

4 . 1 . 
Datenerhebung zur spezialisierten Hospiz- und  
Palliativversorgung für Erwachsene, Kinder,  
Jugendliche und junge Erwachsene

4 . 1 . 1 . 
Datenerhebung in Hospiz- und 
Palliativeinrichtungen für Erwachsene

Durch die Initiative von Geschäftsführerin Mag.a Leena Pelttari MSc 
und Dipl. Ing. Peter Zottele MBA führt Hospiz Österreich als Dachver-
band von ca. 350 Hospiz- und Palliativeinrichtungen für Erwachsene 
und ca. 30 für Kinder seit 2005 jährlich eine bundesweite Datenerhe-
bung bei allen Hospiz- und Palliativeinrichtungen für Erwachsene in 
Österreich durch. Hospiz Österreich verwirklicht damit seine Anliegen, 
die geleistete Arbeit der haupt- und ehrenamtlichen Mitarbeiter*innen 
sichtbar zu machen und den derzeitigen Stand der Entwicklung abzubil-
den, um das Ziel, die Verwirklichung einer abgestuften flächendecken-
den Hospiz- und Palliativversorgung, konsequent verfolgen zu können. 
Europaweit ist diese umfassende und langjährige Datenerhebung 
einzigartig. Wir liegen mit diesen Zahlen im europäischen Spitzenfeld 
in der Versorgung von schwerkranken und sterbenden Menschen. Die 
Projektleitung liegt seit 2012 bei Mag.a Anna H. Pissarek.

Im Jänner 2019 trugen Vertreter*innen der zuständigen Sektion im 
BMASGK und der Gesundheit Österreich GmbH Anregungen und Wün-

Wir danken der Wiener Städtischen Versicherung – Vienna 
Insurance Group sehr herzlich für ihre Unterstützung der 
Durchführung und des weiteren Ausbaus der Datenerhebung!

sche der Arbeitsgruppe Zielsteuerung Gesundheit bezüglich der Daten- 
erhebung an Hospiz Österreich heran. In zwei Arbeitstreffen auf dieser 
Ebene und mehrfachen Treffen der Datengruppe des Vorstands des 
Dachverbandes Hospiz Österreich wurden alle Anregungen besprochen. 
Ein großer Teil konnte umgesetzt und unter großem Einsatz bereits in 
die Datenerhebung zu den Daten 2018 integriert werden.
Auch im Sommer/Herbst 2019 erfolgten wie schon im Jahr zuvor 
Abstimmungsgespräche zu den Ergebnissen der Datenerhebung 2018 
zwischen den jeweiligen landeskoordinierenden Hospiz- bzw. Palliativ- 
organisationen und Vertreter*innen des Gesundheits- und Sozialbe-
reichs des Bundeslandes. In Wien nahm mangels landeskoordinie-
render Einrichtung der Dachverband Hospiz Österreich an diesem 
Gespräch teil.
Die Zusammenfassung der Ergebnisse der Datenerhebung 2018 finden 
Sie auf unserer Homepage www.hospiz.at/statistik, jene der Datener-
hebung 2019 wird ab Spätherbst 2020 öffentlich zugänglich sein.

4 . 1 . 2 . 
Datenerhebung in Hospiz- und  
Palliativeinrichtungen für Kinder, Jugendliche und junge 
Erwachsene

Infolge der Etablierung von spezialisierten pädiatrischen Hospiz- und 
Palliativeinrichtungen haben wir unsere Datenerhebung auf diese 
Dienste und Einrichtungen ausgeweitet. Die österreichweite Steuer-
gruppe im Kinderbereich unter der Leitung von Mag.a Claudia Nemeth 
war inhaltlich dabei federführend.
Nach zweijähriger Pilotphase wurde im Jahr 2017 die Datenerhebung 
bei den pädiatrischen Einrichtungen mit jener bei den Einrichtungen für 
Erwachsene in zeitlicher und organisatorischer Hinsicht gleichgeschal-
tet.
Die zentralen Ergebnisse des Jahres 2018 der pädiatrischen Hospiz- 
und Palliativeinrichtungen wurden im Datenbericht 2018 präsentiert.

1 1 1 1 1 1 1 1
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5A U S - ,  F O R T -  

U N D  W E I T E R - 

B I L D U N G  2 019

nen in Pfarren, Hospizdiensten und anderen Einrichtungen sowie für 
verschiedene Berufsgruppen im psycho-sozialen und pädagogischen 
Feld vor. In zahlreichen Bundesländern werden Kurse angeboten, die 
diesen Curricula folgen. 

5 . 2 . 
Bildungsangebote für hauptamtliche Mitarbeiter*in-
nen in Hospiz- und Palliative Care

Interprofessionelle Palliativbasislehrgänge
Für spezialisierte Berufe in Palliative Care ist die Interprofessionelle 
Basisausbildung in Palliative Care Grundvoraussetzung des beruflichen 
Handelns. Diese Basislehrgänge vermitteln entsprechendes Fachwis-
sen, Fähigkeiten, Fertigkeiten und Haltungen. In Österreich werden seit 
1998 Interprofessionelle Basislehrgänge an 10 Standorten angeboten. 
Wir freuen uns, dass dieses erfolgreiche Konzept seit Herbst 2019 auch 
an einem deutschen Standort umgesetzt wird. Die Hospizakademie 
in Bamberg (Bayern) hat im November 2019 mit dem ersten Basis-
lehrgang gestartet. Auch die weiterführenden Angebote der Stufe 2 
für Pädiatrie und Psycho-soziale-spirituelle Berufsgruppen des Uni-
versitätslehrganges Palliative Care (in Kooperation mit der Paracelsus 
Medizinischen Privatuniversität, St. Virgil Salzburg und dem Dachver-
band Hospiz Österreich) werden in Zukunft in Bamberg stattfinden. Alle 
Lehrgangsanbieter sind unter www.ulg-palliativecare.at zu finden.

Universitäre Verankerung von Palliative Care
Die Etablierung von Palliative Care als interprofessionellem Bereich ist 
auf universitärem Niveau erforderlich, um den qualitativen Anforde-
rungen auch in Zukunft gerecht werden zu können und Entwicklungen 
auch durch Wissenschaft und Forschung vorantreiben zu können. Dem 
dienen sowohl die Kooperation mit der Paracelsus Medizinischen 

Vertragsunterzeichnung 
mit der Hospiz Akade-
mie Bamberg, v.l.n.r.: 
Peter Braun (St. Virgil, 
Salzburg), Markus  
Starklauf (Hospiz 
Akademie Bamberg), 
Michael Nake  
(Paracelsus Medizini-
sche Privatuniversität 
Salzburg)

© Helmut Voß, Bamberg 

Privatuniversität und dem Bildungszentrum St. Virgil Salzburg im Uni-
versitätslehrgang Palliative Care, als auch die Vernetzung mit anderen 
universitären Ausbildungen. 

Universitätslehrgang Palliative Care  
Der Universitätslehrgang Palliative Care ist eine Kooperation zwischen 
der Paracelsus Medizinischen Privatuniversität, dem Dachverband Hos-
piz Österreich und dem Bildungs- und Konferenzzentrum St. Virgil in 
Salzburg. Das Profil des Universitätslehrgangs Palliative Care zeichnet 
sich als multiprofessionelles Konzept aus, bei dem Ärzt*innen, Pflege-
fachkräfte, Sozialarbeiter*innen, Seelsorger*innen, Lehrer*innen und
Vertreter*innen anderer psychosozialer und medizinisch-therapeuti-
scher Berufe gemeinsam – geleitet von einem multiprofessionellen 
Team – lernen und lehren. Dem Leitungsteam des Universitätslehr-
gangs gehörten 2019 Mag. Peter Braun (St. Virgil),     Dr. Michael Nake 
(PMU) und Mag.a Leena Pelttari MSc (DV Hospiz Österreich) sowie 
MMag. Christof Eisl an. Die organisatorische Leitung oblag Dr.in Irmgard 
Nake. Administrativ sorgten Sabine Tiefnig (DVHÖ) in Wien und Verena 
Hölzl in St. Virgil für den reibungslosen Ablauf. In der PMU waren Irene 
Reckendorfer BSc und Jennifer Fischer  für den administrativen Teil 
zuständig.
Eine wesentliche Aufgabe des Leitungsteams im Jahr 2019 war die 
Vorbereitung der Neuakkreditierung des Universitätslehrganges  
Palliative Care, welche im Jahr 2020 stattfinden wird. Diesbezüglich 
wurden Curriculum, Studien- und Prüfungsordnung sowie die Organisa-
tionsstruktur weiterentwickelt, sodass der Studiengang auch weiterhin 
in der nationalen und internationalen Bildungslandschaft eine führende 
Rolle haben wird.

5 . 2 . 1 . 
Die Ausbildungsstufen im Universitätslehrgang  
Palliative Care

Interdisziplinärer Palliativbasislehrgang
Die Stufe I dient der Vermittlung und Erarbeitung eines Grundverständ-
nisses, sowie der Prinzipien und Standards von Palliative Care als 
multiprofessionellem Fachbereich durch entsprechende Kombination 
von Fachwissen und Methoden sozialer Kompetenz.

Alternative fachspezifische Vertiefungslehrgänge für Palliativme-
dizin, Palliativpflege, Psychosozial-spirituelle Palliative Care oder 
Palliative Care in der Pädiatrie
Die Studienstufe II dient – getrennt nach den Fachbereichen – der Ver-
mittlung und Vertiefung spezifischen Fachwissens und organisationaler 
Kompetenzen um das eigene Berufsverständnis und die fachspezifische 
Rolle in multiprofessionellen Teams zu vertiefen.

Interprofessioneller Aufbaulehrgang mit abschließender akademi-
scher Graduierung
Die Studienstufe III dient – aufbauend auf Stufe I und II – der Ausbil-
dung von Personen in leitenden, beratenden und entscheidungstra-
genden Positionen des Gesundheits- und Sozialwesens zur innovativen 
Weiterentwicklung der Palliative Care.

5 . 1 . 
Bildungsangebote für ehrenamtliche Mitarbeiter*in-
nen in Hospiz- und Palliative Care

2012 wurde das schon lange bestehende österreichweite Curriculum 
zur Befähigung von Menschen in der Lebens-, Sterbe- und Trauerbeglei-
tung überarbeitet. 2013 wurde ein Aufbaucurriculum zur Befähigung eh-
renamtlicher Hospizbegleiter*innen für Kinder, Jugendliche und junge 
Erwachsene auf Basis bereits bestehender Unterlagen der Hospizbewe-
gung Salzburg erarbeitet. Die Facharbeitsgruppe der Bundesarbeitsge-
meinschaft Trauerbegleitung stellte 2014 ein zweistufiges Curriculum 
zur Befähigung zur Trauerbegleitung für ehrenamtliche Mitarbeiter*in-
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Abschlüsse 2018
Vertiefungslehrgang Stufe 2 – Palliativpflege
Beginn Jänner 2019, Abschluss November 2019
20 Absolvent*innen
Lehrgangsbegleitung: Doris Schlömmer, MSc (Pall.Care) 
und Karin Böck, MAS (Pall.Care)

Vertiefungslehrgang Stufe 2 – Palliative Care in der Pädiatrie
Beginn Jänner 2019, Abschluss November 2019
26 Absolvent*innen
Lehrgangsbegleitung: Prim. Univ. Doz. Dr. Erwin Hauser, Dr.in Sabine 
Fiala-Preinsperger, Renate Hlauschek, MSc (Pall.Care), DKKS, 
OÄ Dr.in Regina Rath-Wacenovsky, Gabriele Hintermayer, MSc

Laufende Lehrgänge
Vertiefungslehrgang Stufe 2 – Palliativmedizin
Beginn Oktober 2019, Abschluss Jänner 2021
20 Teilnehmer*innen
Lehrgangsbegleitung: Dr.in Annette Henry, MSc (Pall.Care), Dr.  Gunther 
Riedl, MSc (Pall.Care)

Vertiefungslehrgang Stufe 2 – Psychosozial-spirituelle Palliative Care
Beginn November 2019, Abschluss November 2020 
23 Teilnehmer*innen
Lehrgangsbegleitung: Dr. Franz Lummer, 
Dr.in Michaela Koller, MSc (Pall.Care)

Stufe 3 – Interprofessionelle Spezialisierung (LG 10)
Akad. Palliativexpert*innen: Beginn Dezember 2018,  
Abschluss November 2019, 32 Absolvent*innen
Mastersemester: 25 Teilnehmer*innen, Abschluss MSc in  
Palliative Care im November 2020
Lehrgangsbegleitung: Univ. Prof. Dr. Klemens Schaupp, Dr.in Elfriede 
Biehal-Heimburger

Nationale und internationale Vernet-
zung sieht der Dachverband Hospiz 
Österreich als eine seiner Kernaufga-
ben. Unsere diesbezüglichen Aktivi-
täten 2019 sind auf den folgenden 
beiden Seiten abgebildet.

6N A T I O N A L E 

U N D  I N T E R -

N A T I O N A L E 

V E R N E T Z U N G
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ÜBERREGIONALE MITGLIEDER

NATIONAL

FÖRDERUNG DER EHRENAMTLICHEN  
HOSPIZBEGLEITUNG IN ÖSTERREICH

STEUERGRUPPE HOSPIZKULTUR UND  
PALLIATIVE CARE IN DER GRUNDVERSORGUNG

ÖSTERREICHWEITE STEUERGRUPPE
IM KINDERHOSPIZBEREICH

SITZUNGEN DES BEIR ATES HOSPIZKULTUR UND PALLIATIVE CARE
in der Grundversorgung

VORTR AG BEIM SYMPOSIUM 5 
JAHRE MOBILE KINDERPALLIATIV-

TEAMS IN DER STEIERMARK IM 
NOVEMBER (Claudia Nemeth)

9.  ÖSTERREICHWEITES 
VERNETZUNGSTREFFEN KINDERHOSPIZ

TEILNAHME AN „MENSCHEN.LEBEN.STÄRKEN,  100 JAHRE CARITAS 
SOCIALIS“ IM OKTOBER (Waltraud Klasnic, Leena Pelttari)

Caritas Österreich, Österreichisches Rotes Kreuz, Diako-
nie Österreich, Vinzenz Gruppe und MOKI Österreich

im Rahmen des Kooperationsprojektes mit Sparkassenverband/ERSTE Stiftung

INTERNATIONAL

EAPC TASKFORCE VOLUNTEERING IN HOSPICE 
AND PALLIATIVE CARE IN EUROPE
Diese Taskforce verdankt ihr Entstehen dem jahrelangen 
Einsatz von Mag.a Leena Pelttari MSc für das Thema 

Leena Pelttari 
und Ros Scott 

leiten gemeinsam 
die EAPC Taskforce 

Volunteering

© privat & DHVÖ

SYMPOSIUM FÜR EHRENAMTLICH ENGAGIERTE IN HOSPIZ UND  
PALLIATIVE CARE AM OPG KONGRESS IN INNSBRUCK IM MÄRZ 

(Waltraud Klasnic, Leena Pelttari, Anna Pissarek, Maria Eibel)

TREFFEN MIT CASE MANAGERINNEN DER WGKK IM MÄRZ 
(Anna Pissarek)

TEILNAHME AN FEIER 30 JAHRE CARITAS HOSPIZ (Leena Pelttari, Anna Pissarek, Naida Dzaka)

TEILNAHME AN HOUSEWARMING CS IM NEUEN HEADOFFICE (Leena Pelttari, Anna Pissarek)

VORSTANDSSITZUNGEN DVHÖ

TEILNAHME AM 5.  VERNETZUNGSTREFFEN KINDER, 
JUGENDLICHE UND JUNGE ERWACHSENE IN HOSPIZ UND 

PALLIATIVE CARE IN NIEDERÖSTERREICH IM OKTOBER
(Claudia Nemeth)

TEILNAHME AM 8.  DEUTSCHEN KINDERHOSPIZFORUM 
„WÜRDE SICHERN,  HALTUNG ZEIGEN“ IN ESSEN/D IM 
NOVEMBER (Claudia Nemeth)
 

TEILNAHME AN DEN 10.  DATTELNER KINDERSCHMERZ-
TAGEN IN RECKLINGHAUSEN/D IM MÄRZ (Claudia Nemeth)

HAUPT VORTR AG BEI  20 JAHRE FEDER AZIONE CURE  
PALLIATIVE IN MAIL AND/ITALIEN IM MAI  (Leena Pelttari)

16.  WELTKONGRESS DER EUROPEAN ASSOCIATION FOR  
PALLIATIVE CARE (EAPC) IN BERLIN/D IM MAI  
(Leena Pelttari, Claudia Nemeth)

INTERNATIONALES SYMPOSIUM FÜR  
EHRENAMTLICHE HOSPIZARBEIT AM  
EAPC KONGRESS IN BERLIN IM MAI  
(Waltraud Klasnic, Leena Pelttari, Claudia Nemeth, Anna Pissarek)

ALENA HÁBLTOVÁ,  PROJEKTMANAGERIN EINES DACHVER-
BANDS MOBILER HOSPIZDIENSTE IN TSCHECHIEN,  BESUCHT 
HOSPIZ ÖSTERREICH IM JULI
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Die Öffentlichkeitsarbeit des Dachverbandes Hospiz Österreich
erfolgte 2019 auf verschiedenen Ebenen: Organisation von und
Teilnahme an Pressekonferenzen, Presseaussendungen, Inter-
views von Waltraud Klasnic mit Medien, elektronischer Newslet-
ter und Artikel in Fachzeitschriften.

7. 1 . 
Blog

Ein Blog erlaubt uns – über Website und Newsletter hinaus - lebendig 
zu kommunizieren und manches auch nur im Ausschnitt darzustellen. 
Marianne Buchegger BA war Impulsgeberin, dieses Medium auch als 
Dachverband zu nutzen. Als Teilnehmerin der Stufe 3 des Universitäts-

lehrgangs Palliative Care begleitet sie in ihrer Masterarbeit die Einfüh-
rung eines Blogs auf www.hospiz.at. Gemeinsam mit Leena Pelttari und 
Anna H. Pissarek entwickelte sie das Konzept. Sie ist seit 2019 ehren-
amtliche Mitarbeiterin im Dachverband Hospiz Österreich, Blog-Autorin 
und – gemeinsam mit Anna Pissarek – Koordinatorin des Blogs. 

Die Blog-Themen 2019 deckten neben einem Schwerpunkt zur ehren-
amtlichen Hospizbegleitung alle inhaltlichen Bereiche im Dachverband 
ab, aufgelockert durch Themen, von denen wir wissen, dass sie „Dauer-
brenner“ sind.

06.02.2019 	 Ein BLOG? Ja ein Blog von Hospiz Österreich!
29.03.2019	� Schwach werden für den_die anderen – ein Bericht 

direkt vom Symposium für ehrenamtlich Engagierte in 
Hospiz und Palliative Care beim OPG Kongress in Inns-
bruck

17.04.2019 	 Herr M und der Schmerz – eine Geschichte zu total pain
30.04.2019 	 Trauma und Palliative Care
13.05.2019 	� Zweiter Österreichischer Pädiatrischer Hospiz- und  

Palliativkongress
23.05.2019 	 Die Kunst der Selbstfürsorge
07.06.2019 	� Ehrenamtliche Hospizbegleitung: Liebe und Mitgefühl 

kennen keine Maßeinheit
27.06.2019 	 Hauskrankenpflege im Zentrum – HiZ 
23.07.2019 	� Was bleibt… Einblicke in ein Tageszentrum für  

Senior*innen 
05.08.2019 	� Durchatmen und Innehalten 
29.08.2019 	� 20 Jahre Österreichische Palliativgesellschaft: Viele Ver-

besserungen in der Betreuung schwer kranker Menschen 
13.09.2019 	� Tag der pflegenden Angehörigen: Bericht über ein Leben 

mit dem Alzheimer 
26.09.2019 	 „Iss doch, sonst stirbst du!“

7Ö F F E N T L I C H -

K E I T S A R B E I T  

2 019

10.10.2019	� Internat. Hospiz- u. Palliativtag 2019: 
Palliative Care „My Care, my right“ 

24.10.2019	 HPC Mobil – eine laufende Entwicklung
31.10.2019 	 Ein Jahr ohne dich – 365 Tage mit dir 
07.11.2019	 Atemnot am Lebensende 
21.11.2019	� 25 Jahre Deutsche Gesellschaft für  

Palliativmedizin (DGP)
05.12.2019	� Der VSD Vorsorgedialog® – vorausschau-

end für das Lebensende planen
19.12.2019	 Übergänge – Veränderungen – Heilwerden

7. 2 . 
Pressekonferenzen und  
Presseaussendungen

08.02.2019	� Presseaussendung zum Kinderhospiz-
tag: Nach wie vor Handlungsbedarf zur 
Verbesserung der Hospiz- und Palliativver-
sorgung von schwerkranken Kindern und 
Jugendlichen

13.06.2019	� Presseaussendung anlässlich des  
2. Pädiatrischen Hospiz- und Palliativ-
kongresses in Österreich:  Die Saat geht 
langsam auf – Miteinander bewegt für 
schwerkranke und sterbende Kinder

04.07.2019 	� Presseaussendung: Es geht voran! Er-
freuliche Entwicklungen im Hospiz- und 
Palliativbereich in Österreich 

04.09.2019 	� Pressekonferenz gemeinsam mit der 
Wiener Patient*innen- und Pflegeanwalt-
schaft und der NÖ PPA als Vertreter*in-

nen der ARGE PatientenanwältInnen zu 
den neuen Unterlagen der Patientenverfü-
gung (vgl. Abschnitt 3.4.4.) 

10.10.2019	� Welthospiztag 2019: Das Recht auf Hospiz- 
und Palliativversorgung 

27.11.2019	� Pressehintergrundgespräch zum VSD 
Vorsorgedialog (vgl. Abschnitt 3.3.4)

28.11.2019	� Presseaussendung: Geriatrie-Patient*in-
nen eine Stimme geben – Finanzierung 
fehlt 

28.08.2019 	� Eine Redakteurin des Magazins Kosmo 
interviewt Leena Pelttari zur Hospiz- und 
Palliativversorgung. Das Interview ist 
zu finden unter https://www.kosmo.
at/hospiz-und-palliative-care-wuerde-
voll-und-in-guten-haenden/

Sie finden alle Presseaussendungen unter  
www.hospiz.at, Presse.

7. 3 . 
Newsletter

Ein elektronischer Newsletter wurde 2019 acht Mal an 
jeweils rund 4.500 Empfänger*innen verschickt. Zwei 
der Newsletter waren speziellen Themen gewidmet: 
der Newsletter zu Entscheidungen am Lebensende am 
30.9.2019 und der Newsletter zum Internationalen Hos-
piz- und Palliativtag am 10.10.2019.

7. 4 . 
Informationsstand 

Der Dachverband Hospiz Österreich war beim OPG 
Kongress vom 28.-30.3.2019 in Innsbruck, beim Wiener 
Hospiztag am 24.4.2019, beim 2. Pädiatrischen Hospiz- 
und Palliativkongress am13./14.6.2019 in Salzburg mit 
jeweils einem Infostand vertreten.

7. 5 . 
Publikationen

Beyer, S.; Dzaka, N.; Thalinger, S., Stationäre Hospize 
angegliedert an Alten- und Pflegeheimen: Worauf ist zu 
achten? Überlegungen aus Niederösterreich und Wien. 
In: Fachzeitschrift für Palliative Geriatrie, 5.Jg, 03/2019, 
Seiten 30-32 

Beyer, S; Eibel, M, Sterben zu Hause - Wunsch und 
Wirklichkeit. Expert*innenletter in der Rubrik „Laut 
gedacht“ im Newsletter der NÖ Patientenanwaltschaft 
(www.patientenanwalt.com) im April 2019: https://
www.patientenanwalt.com/download/Expertenletter/
Palliativ_Care/Sterbem_zu_Hause_Wunsch_und_Wirk-
lichkeit_Beyer_Eibel_Palliative_Care.pdf 

Candy, B.; Low, J.; Scott, R.; Pelttari, L., Volunteers in 
Palliative Care. In: MacLeod RD, Van den Block L (Eds), 
Textbook of Palliative Care. Springer, Cham 2019, 985-
1009

https://www.kosmo.at/hospiz-und-palliative-care-wuerdevoll-und-in-guten-haenden/
https://www.kosmo.at/hospiz-und-palliative-care-wuerdevoll-und-in-guten-haenden/
https://www.kosmo.at/hospiz-und-palliative-care-wuerdevoll-und-in-guten-haenden/
https://www.patientenanwalt.com/download/Expertenletter/Palliativ_Care/Sterbem_zu_Hause_Wunsch_und_Wirklichkeit_Beyer_Eibel_Palliative_Care.pdf 
https://www.patientenanwalt.com/download/Expertenletter/Palliativ_Care/Sterbem_zu_Hause_Wunsch_und_Wirklichkeit_Beyer_Eibel_Palliative_Care.pdf 
https://www.patientenanwalt.com/download/Expertenletter/Palliativ_Care/Sterbem_zu_Hause_Wunsch_und_Wirklichkeit_Beyer_Eibel_Palliative_Care.pdf 
https://www.patientenanwalt.com/download/Expertenletter/Palliativ_Care/Sterbem_zu_Hause_Wunsch_und_Wirklichkeit_Beyer_Eibel_Palliative_Care.pdf 
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I M  S P I E G E L  D E R  

M I T G L I E D S - 

O R G A N I S A T I O N E N

Dzaka, N., Beyer, S., Der VSD Vorsorgedialog®: Wie stel-
len Sie sich Ihre letzte Lebensphase vor? In: Lebenswelt 
Heim (81), S. 24-27.

Klasnic, W., Bis zuletzt, Don Bosco Magazin 4/2019, 
Seite 18 

Klasnic, W; Pelttari, L.; Pissarek, A.H., 51 umzusetzende 
Empfehlungen - Politische Forderungen zu Trauerbe-
gleitung aus der Sicht von Hospiz und Palliative Care. 
In: Leidfaden. Fachmagazin für Krisen, Leid und Trauer. 
In: Trauerpolitik - Verluste gestalten. Heft 3/Jg 8, 2019, 
69-72 

Kronberger-Vollnhofer, M.; Pissarek, A.H., „Miteinander 
bewegt für schwerkranke Kinder und Jugendliche. Be-
richt zum 2. Pädiatrischen Hospiz- und Palliativkongress 
in Österreich unter dem Motto „Miteinander bewegt“,  
St. Virgil/Salzburg, 13.06. und 14.06.2019“. In: Mittei-
lungen der ÖGKJ vom 16.08.2019, Seiten 7-9

Kronberger-Vollnhofer, M.; Pissarek, A.H., Nachlese:  
2. Pädiatrischer Hospiz- und Palliativkongress.  
In: Universum Innere Medizin 08/2019, 87 - 89

Pelttari, L.; Scot, R., My care my right - recognising 
the role of volunteers - EAPC Blog veröffentlicht am 
9.10.2019 
https://eapcnet.wordpress.com/2019/10/09/my-ca-
re-my-right-recognising-the-role-of-volunteers/

Simader, R., Hospiz- und Palliativversorgung in Öster-
reich - Verfügbarkeit - Kosten - Entwicklung: Interview 
mit Leena Pelttari. In: Inform - Physio Austria Nr. 4, 
Dezember 2019, 11-13

Vanderstichelen, S.; Pelttari, L.; Scott, R., Volunteering 
in palliative care: Can you trust a volunteer with confi-
dential patient information? In: EAPC Blog veröffentlicht 
am 25.3.2019
https://eapcnet.wordpress.com/2019/03/25/volun-
teering-in-palliative-care-can-you-trust-a-volunteer-wi-
th-confidential-patient-information/ 

Vanderstichelen, S.; Pelttari, L.; Scott, R., Update on 
the Voice of Volunteering – supporting and learning 
from the EAPC Madrid Charter on Volunteering in 
Hospice and Palliative Care. In: EAPC Blog veröf-
fentlicht am 10.04.2019 https://eapcnet.wordpress.
com/2019/04/10/update-on-the-voice-of-volunteering-
supporting-and-learning-from-the-eapc-madrid-charter-
on-volunteering-in-hospice-and-palliative-care/ 

„begleiten bis zuletzt“: notwendige Adresskorrekturen 
erforderten einen Neudruck der beliebten Broschüre für 
Angehörige von schwerkranken und sterbenden Men-
schen in Deutsch.

7. 6 . 
Websites

Die Novellen zum Patientenverfügungsgesetz und 
Erwachsenenschutzgesetz bedingten Anpassungen bei 
den entsprechenden Themen auf www.hospiz.at. Zu-
sätzlich brachten Anpassungen im Sekundärmenü und 
bei der Suche nach Organisationen mehr Benutzer*in-
nenfreundlichkeit. Inhaltliche Änderungen leitet Anna H. 
Pissarek, Webmaster ist Sabine Tiefnig.
Die Website www.kinderhospiz-kongress.at wurde im 
Blick auf den Kongress vollständig neu befüllt und stellte 
anschließend die Nachlese zur Verfügung.
Claudia Nemeth arbeitete an Konzept und Inhalten zur 
geplanten Website www.kinder-hospiz.at.
Die Arbeitsgruppe zur Website der Bundesarbeitsge-
meinschaft Trauerbegleitung (Anna Pissarek – Hospiz 
Österreich, Barbara Filek – Caritas Wien, Claudia Grö-
schl - ÖRK) traf sich im Februar zu Aktualisierungen von 
www.trauerbegleiten.at.

https://eapcnet.wordpress.com/2019/10/09/my-care-my-right-recognising-the-role-of-volunteers/ 
https://eapcnet.wordpress.com/2019/10/09/my-care-my-right-recognising-the-role-of-volunteers/ 
https://eapcnet.wordpress.com/2019/03/25/volunteering-in-palliative-care-can-you-trust-a-volunteer-w
https://eapcnet.wordpress.com/2019/03/25/volunteering-in-palliative-care-can-you-trust-a-volunteer-w
https://eapcnet.wordpress.com/2019/03/25/volunteering-in-palliative-care-can-you-trust-a-volunteer-w
https://eapcnet.wordpress.com/2019/04/10/update-on-the-voice-of-volunteering-supporting-and-learning
https://eapcnet.wordpress.com/2019/04/10/update-on-the-voice-of-volunteering-supporting-and-learning
https://eapcnet.wordpress.com/2019/04/10/update-on-the-voice-of-volunteering-supporting-and-learning
https://eapcnet.wordpress.com/2019/04/10/update-on-the-voice-of-volunteering-supporting-and-learning
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Abschluss Hospiz-
lehrgang 2019

 
© Rotes Kreuz Kärnten

Abschluss Trauer- 
einführungsseminar

 
© Rotes Kreuz Kärnten

Fachtagung HPCPH am 3.12.2019: Zertifikatsverleihung an die 
abschließenden Häuser mit dem Projektleiter Dr. Heinrich Kiss

 
©  Monika Pinzker, Landeskoordination der Hospiz- u. Palliativversorgung im Burgenland

8 . 2 . 
Kärntner Landesverband von Hospiz und 
Palliativeinrichtungen (KLvHP)

Kärntner Landesverband von Hospiz- und  
Palliativeinrichtungen 2019
Im Jahr 2019 betreuten die 378 ehrenamtlichen Mit-
arbeiter*innen der 32 Hospizteams der drei Trägeror-
ganisationen Caritas, Diakonie und Rotes Kreuz 1.207 
Patienten*innen und standen knapp 32.000 Stunden im 
Einsatz. 
Zusätzlich zu den bereits bestehenden Angeboten in der 
Hospiz- und Trauerbegleitung begleiteten seit dem Jahr 
2019 zehn Mitarbeiter*innen Menschen mit kognitiven 
Beeinträchtigungen. Mit dem ATZ – Alterstraumazen-
trum am Klinikum Klagenfurt wurde eine Kooperation 
zur Durchführung der Hospiz- und Trauerbegleitung 
geschlossen.
Im Bereich der Kinder- und Jugendhospizarbeit war ein 
deutlicher Mehrbedarf durch das seit 2017 bestehende 
Kinder-Hospizteam EULONI – aktiv 8 Mitarbeiter*innen 

– erkennbar. 

Aus-, Fort- und Weiterbildung 
2019 wurden seitens der drei Trägerorganisationen 
zahlreiche Aus-, Fort- und Weiterbildungen im Bereich 
der Hospiz- und Trauerbegleitung angeboten. So fanden 
drei Hospiz Grundkurse sowie ein Einführungsseminar 
und ein Aufbaulehrgang Trauerbegleitung statt. Fachre-
ferenten*innen mit fundierter Erfahrung im Bereich der 
Hospiz- und Trauerbegleitung brachten sich in Seminare
zu Themen wie „Sterben in falscher Reihenfolge“,  

„Trauerbegleitung – Lebensbegleitung“ oder Resilienz,  
Demenz, uvm. ein. In den Teams der Hospiz- und 
Trauerbegleitung fanden regelmäßig Vernetzungstreffen, 
Teamsitzungen sowie Supervisionen statt. Für Fachper-
sonal von Einrichtungen der Behindertenhilfe wurde ein 
Lehrgang zum Thema Sterbe- und Trauerkultur angebo-
ten.

Projekte 
HiZ – Hauskrankenpflege im Zentrum und HPCPH – 
Hospiz- und Palliative Care in Alten und Pflegeheimem 
waren Projekte, welche durch die im KLvHP vernetzten 

Trägerorgansationen aktiv umgesetzt wurden. Zu Hospiz 
macht Schule gab es kontinuierlich Workshops in den 
Schulen sowie Ausbildungen der Multiplikator*innen. 

Palliative Versorgung
Kärnten hat mittlerweile ein sehr gutes Palliativkonzept 
umgesetzt. 

Drei Palliativstationen übernehmen die stationäre 
Betreuung: sie befinden sich im LKH Villach, im Klini-
kum Klagenfurt und im Krankenhaus der Barmherzigen 
Brüder in St. Veit an der Glan. 

Mobile Palliativteams bilden die „Brücke“ zwischen den 
Palliativstationen und dem niedergelassenen Bereich. 
Sie unterstützen ärztlicherseits die Patient*innen und 
ebenso psychologisch und auch von der Sozialarbeiter-
seite im mobilen Bereich. Der Bedarf hat in den letzten 
Jahren merklich zugenommen. 

8 . 1 . 
Burgenland 

Einrichtungen der Hospiz- und Palliativversorgung 
Burgenland

•	� 6 mobile Hospizteams mit insgesamt 83  
ehrenamtlichen Hospizbegleiter*innen

•	 1 Kinder-Hospizteam
•	 5 Mobile Palliativteams
•	 1 Mobiles Kinder-Palliativteam
•	 2 Palliativstationen mit insgesamt 16 Betten 
•	 1 Wachkomastation mit 5 integrierten Hospizbetten
•	� Sterntalerhof – stationäres Kinderhospiz mit psycho-

sozialem Schwerpunkt

Öffentlichkeitsarbeit
•	� Elektronischer Newsletter über die Aktivitäten des 

Landesverbandes HOSPIZ Burgenland 
•	 Adventstand der Hospizbewegung Burgenland

Veranstaltungen/Weiterbildungen/Fortbildungen
•	� „Runder Tisch“ zur Hospiz- und Palliativversorgung im 

Burgenland mit Fachvorträgen – 12. Oktober 2019
•	� „Forum Palliativ“ Fortbildungsveranstaltung zur 

Palliativversorgung im Burgenland – 2 x jährlich April, 
Oktober 

•	� Fachtagung HPCPH – Kick Off/Abschlussveranstal-
tung zu Projektturnus HPCPH 2017-2019 –  
03. Dezember 2019

•	� Generalversammlung HOSPIZ Burgenland – 
23.10.2019

•	� Erste-Hilfe-Kurs für Ehrenamtliche Hospizbegleiter*in-
nen

•	� Hospiztag in Ollersdorf – Fortbildungstag für Ehren-
amtliche Hospizmitarbeiter*innen – 04. Mai 2019

•	 Koordinator*innentreffen – quartalsmäßig 
•	� Trauercafe Neusiedl am See, Oberpullendorf – monat-

lich 

•	 Trauergruppe Eisenstadt – monatlich 
•	� Erinnerungscafe Deutsch Tschantschendorf – monat-

lich

Projekte/Initiativen
•	  �HPCPH – Hospizkultur und Palliative Care  

im Pflegeheim 
		�  – �16 Pflegeeinrichtungen im Burgenland mit 

einer implementierten Hospiz- und  
Palliativkultur

		  – �4 Pflegeeinrichtungen mit integriertem VSD 
Vorsorgedialog®

•	� HiZ – Hauskrankenpflege im Zentrum – Teilnahme 
des Burgenlandes in einer Beobachterrolle
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8 . 4 .
Landesverband Hospiz Oberösterreich

•	 �Am 29. Oktober fand der OÖ Hospiz- und Pallia-
tivtag 2019 in Kooperation des Landesverbandes 
Hospiz OÖ mit dem Konventhospital der Barmher-
zigen Brüder in Linz statt. Die Veranstaltung stand 
unter dem Motto „Sprach(los) und doch nicht 
unverstanden“. Da Menschen mit Beeinträchtigungen 
ein besonderes Anliegen der Barmherzigen Brüder in 
ihren Werken sind, war es ein Bedürfnis, gerade jene 
Menschen in den OÖ Hospiz- und Palliativtag einzu-
binden. Daher sind auch viele Gäste aus den Lebens-
welten der Barmherzigen Brüder der Einladung zu 
diesem OÖ Hospiz- und Palliativtag gefolgt. Insgesamt 
konnten 275 Besucher*innen registriert werden. 

•	 �Im Bundesland Oberösterreich wird das Projekt „HiZ 
– Hauskrankenpflege im Zentrum“ unter dem Titel 
„HiM OÖ – Hospiz und Palliative Care im Mobilen 
Dienst“ umgesetzt. An der geplanten österreich-
weiten Ausrollung des Projektes sind aktuell die 
Bundesländer Kärnten, Oberösterreich, Steiermark 
und Vorarlberg beteiligt.Aufgebaut wird auf die Er-
fahrungen aus dem Wiener Pilotprojekt und auf eine 
Vielfalt an in OÖ bereits vorhandenen Kompetenzen, 

Erfahrungen und Strukturen. Sieben Anbieterorgani-
sationen Mobiler Dienste in OÖ sind beim Projekt mit 
dabei: Oberösterreichisches Rotes Kreuz, Volkshilfe, 
Caritas für Betreuung und Pflege, Diakoniewerk, Mit-
einander GmbH, Arbeiter Samariter Bund und ARCUS 
Sozialnetzwerk. Rund 1800 Mitarbeiter*innen, das 
sind ca. 80% aller Mitarbeiter*innen des mobilen 
Pflegedienstes in OÖ, befinden sich damit in diesem 
so wichtigen Projekt. Im ersten Schritt werden eigene 
Mitarbeiter*innen zu Trainer*innen für Hospiz- und 
Palliative Care ausgebildet, die dann im zweiten 
Schritt die Mitarbeiter*innen der Mobilen Pflegediens-
te in 3-tägigen Workshops im Umgang mit Schwerst-
kranken und Sterbenden schulen und sensibilisieren. 
In diesem Bereich des Projektes arbeiten alle sieben 
Organisationen trägerübergreifend zusammen und 
unterstützen sich gegenseitig mit Workshop-Angebo-
ten und bereitgestellten Trainer*innen. 

•	 �Die Kooperation zwischen dem Landesverband 
Hospiz OÖ und dem Sparkassen Landesverband 
OÖ, vertreten durch Herrn Direktor Gerald Gutmayer, 
wurde weiter vertieft, indem die Unterstützung kon-
kreter und vom Landesverband Hospiz OÖ initiierter 
Projekte durch die Sparkasse OÖ durchgeführt wird. 
Umgesetzt wird dies derzeit mit Druckkostenbeiträ-

gen für die Hospizzeitschrift „Lebenswert“, sowie 
beim Projekt „HiM OÖ – Hospiz und Palliative Care im 
Mobilen Dienst“, für das die Sparkasse OÖ Bespre-
chungsräume samt Verpflegung zur Verfügung stellt.  

•	 �In allen regionalen Stützpunkten Oberösterreichs fand 
das ganze Jahr über eine Vielfalt von Veranstaltun-
gen statt: Infotage, Vorträge, Trauer-Impulsabende, 
Konzerte, Lesungen, Theaterabende und Gedenkfei-
ern.

v.l.n.r.: Sonja Thalinger & Christiane Krainz  
(Geschäftsführerinnen Landesverband Hospiz NÖ),  

Sozial-Landesrätin Christiane Teschl-Hofmeister,  
Brigitte Riss (Vorsitzende Landesverband Hospiz NÖ)

© Landesverband Hospiz NÖ

8 . 3 . 
Landesverband Hospiz Niederösterreich

Strukturen
Im Jahr 2019 sind in Niederösterreich 33 Hospizteams bei 
verschiedenen Trägern sowie 1 Hospizteam für Kinder, Ju-
gendliche und junge Erwachsene tätig. Insgesamt wurden 
fast 74.000 Stunden an ehrenamtlicher Einsatzstunden 
von 752 aktiven Hospizbegleiter*innen geleistet.

HoKi NÖ – das Hospizteam für Kinder, Jugendliche und 
junge Erwachsene:  derzeit sind 22 ehrenamtliche Hospiz-
begleiter*innen aktiv in diesem Bereich tätig. 

Stationäre Hospiz- und Palliativstrukturen in NÖ
•	 �7 stationäre Hospize bieten 78 Betten zur Betreuung 

schwerstkranker und sterbender Menschen an
•	 ein Tageshospiz in St. Pölten 
•	 �Palliativstationen in Landeskliniken bieten 47 Betten 

an 7 Standorten an 
•	 �3 Palliativbetten für Kinder stehen im Landesklinikum 

Mödling bereit
•	 �in einer Einrichtung der Behindertenhilfe bietet das 

Hilde Umdasch Haus der Malteser Kinderhilfe einen 
Hospizplatz für Kinder, Jugendliche bzw. junge Erwach-
sene an 

Mobile Palliativteams (MPT) und Palliativ- 
konsiliardienste (PKD)

•	 �23 Teams an 20 Standorten: davon arbeiten 17 
Teams sowohl intramural als auch extramural 
(PKD/MPT oder MPT/PKD) und 6 Teams arbeiten 
entweder nur im Klinikum oder nur im extramuralen 
Bereich 

•	 �Kooperation mit MOKI NÖ: die 4 KI-JU-PALL-Teams 
decken die mobile Palliativversorgung für Kinder, 
Jugendliche und junge Erwachsene in Niederöster-
reich flächendeckend ab und kooperieren intensiv 
mit den Teams vor Ort 

Projekte in Umsetzung
•	 �Qualitative Begleitung der spezialisierten Versor-

gung im Auftrag des NÖGUS
•	 �HPCPH - Hospizkultur und Palliative Care im Pflege-

heim wird bereits seit 10 Jahren in NÖ umgesetzt. 
45 Einrichtungen haben den Integrationsprozess 
von Hospizkultur und Palliative Care umgesetzt.

•	 �VSD Vorsorgedialog® wird in 10 Pflegeeinrichtungen 
umgesetzt.

•	 �Hospiz macht Schule konnte 2019 mehr als 830 
Kinder und Jugendliche erreichen.

•	 �Hospiz und Palliative Care für Asylwerber wird als 
ein weiterer Schwerpunkt durch den Landesverband 
begleitet.

•	 �Hospiz und Palliative Care Angebote für Menschen 
mit intellektueller Behinderung ist in Entwicklung.

•	 �12 Beratungen zur Patientenverfügung wurden 
durchgeführt.

Weiterbildung
•	 �32 Teilnehmer*innen haben den 21. Interprofessio-

nellen Palliativ-Basislehrgang erfolgreich abgeschlos-
sen 

•	 �für Hospiz macht Schule wurden weitere 19 Modera-
tor*innen ausgebildet

•	 �3 interprofessionelle Fortbildungen mit knapp 100 
Teilnehmer*innen zu den Themen: Arzneimittelthe-
rapie in der Palliativmedizin - (neue) Konzepte & 
Indikationen, ein Fachtag für Mitarbeiter*innen der 
spezialisierten Versorgung (VSD & Rechtsfragen in 
PC) und ein Tag zur palliativen Sedierung/Ethische 
Entscheidungsfindung

•	 �Der Workshop „Kindertränen sehen“ fand bereits 
zum 4. Mal statt. Insgesamt 22 Personen beschäftig-
ten sich intensiv mit den Bedürfnissen und Unter-
stützungsmöglichkeiten für trauernde Kinder und 
Jugendliche.

 
Öffentlichkeitsarbeit
�Neben Benefizveranstaltungen, diversen Messeauftritten 
und der Hospizenquete wurde der Landesverband NÖ in 
der Öffentlichkeit durch einen Auftritt der Vorsitzenden 
Dr.in Brigitte Riss beim Bürgeranwalt im ORF sichtbar.
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8 . 6 . 
Steiermark

8 . 6 . 1 . 
Hospizverein Steiermark

Derzeit sind 849 Menschen in 32 Hospizteams in der 
Steiermark ehrenamtlich tätig. 2019 wurden 4.269 
Patient*innen und Angehörige in 137.943 Stunden 
ehrenamtlich begleitet. 7 Hospizgrundseminare mit 115 
Personen fanden statt.

Neues aus dem Bereich „Hospiz und Palliative Care 
in der Grundversorgung“ 
Begleitforschung zur Implementierung des VSD 
Vorsorgedialog® in steirischen Pflegeheimen
Der VSD Vorsorgedialog® ist ein der Patientenverfügung 
gleichgestelltes Vorsorgemodell für Bewohner*innen 
in Pflegeinrichtungen. Gemeinsam mit der EPIG GmbH 
(Entwicklungs- und Planungsinstitut für Gesundheit) und 
gefördert vom Land Steiermark wurde in den HPCPH 
Heimen eine Begleitforschung zur Feststellung för-
derlicher und hinderlicher Rahmenbedingungen in der 
praktischen Umsetzung durchgeführt. Quer durch die 
Steiermark haben 19 Pflegeeinrichtungen teilgenommen, 
es wurden Bewohner*innen und Mitarbeiter*innen inter-
viewt und Fokusgruppen sowie Workshops abgehalten. 

Die Ergebnisse zeigen, dass der VSD® als eine Form der 
vorausschauenden Planung sehr gut angenommen wird 
und mehr Sicherheit bei Entscheidungen am Lebensen-
de für alle Beteiligten bringt. Mittlerweile setzen bereits 
31 HPCPH-Häuser in der Steiermark den VSD® um. 
Mit dem VSD® ergründen Pflegeeinrichtungen mit den 
Bewohner*innen jene Themen, die im Krisenfall zu 
entscheiden sind. Beispiele sind Sondenernährung, 
Reanimation, Therapiezieländerungen oder die Umstän-
de, unter denen eine Krankenhauseinweisung abgelehnt 
wird. Durch den VSD® können die Bewohner*innen ihr 
Selbstbestimmungsrecht frühzeitig wahrnehmen und 
entsprechende Handlungsanweisungen für den Fall des 
Verlusts der Einsichts- und Urteilsfähigkeit festlegen. 
Diese gelten im Krisenfall auch für Angehörige und 
externe Zielgruppen wie Ärzt*innen, Notfalldienste oder 
Krankenhäuser.
Mehr dazu auf: https://hospiz-stmk.at/projekte/
hpc-vorsorgedialog/

Hospiz und Palliative Care in der mobilen Pflege und 
Betreuung (HPC Mobil)
Der Wunsch vieler Menschen, zuhause sterben zu 
können, erfüllt sich in der Realität nur für 27 % der 
Betroffenen. Der Druck auf Angehörige und die mobilen 
Dienste ist oft groß. Um hier Unterstützung zu bieten, 
wird in der Steiermark seit 2019 HPC Mobil, ein Projekt 
des Dachverbandes Hospiz Österreich, umgesetzt. Ziel 
ist es, Hospizkultur und Palliative Care auch im mobilen 
Bereich nachhaltig zu verankern. 
HPC Mobil wirkt doppelt: Auf der einen Seite werden bei 
den Trägerorganisationen Schulungen durchgeführt und 
nachhaltige Maßnahmen verankert, um die Belastung 
der Pflege- und Betreuungspersonen zu reduzieren und 
so ihre Gesundheit zu verbessern. Auf der anderen Seite 
können An- und Zugehörige sowie unheilbar kranke, 
sterbende Menschen noch besser unterstützt werden.
Als Projektpartner mit dabei sind Rotes Kreuz, Caritas, 
Sozialmedizinischer Pflegedienst und Volkshilfe. 

„Noch einmal Sonnenblumen 
sehen“ – die steirischen  

Hospizbegleiter*innen helfen, 
letzte Wünsche zu erfüllen.

© Hospizbewegung Steiermark

8 . 5 . 
Hospiz-Bewegung Salzburg

Meilensteine
•	 �Mobiles Palliativteam Zentralraum Nord (Flachgau) startet 

Betrieb
•	 �Ausbau des umfangreichen Trauerbegleitangebotes der 

Kontaktstelle Trauer
•	 �Vierte Staffel des Qualitätssicherungsprojektes Hos-

piz- und Palliative Care in Senioren- und Pflegeheimen 
im Juni 2019 mit drei Einrichtungen (St. Michael/Lungau, 
Pfarrwerfen, Seekirchen) begonnen

•	 �Der Implementierungs- und Schulungsprozess zum VSD 
Vorsorgedialog® wurde in zwei Senioreneinrichtungen 
durchgeführt

•	 �Bauarbeiten für neues Tageshospiz Pinzgau mit Standort 
Leogang – sollte im Juni 2020 als erstes Tageshospiz im 
ländlichen Raum in Betrieb gehen

 
Einrichtungen

•	� Hospiz-Teams: 113 Hospiz-Teams (davon 3 Teams 
Stadt Salzburg) mit 142 Ehrenamtlichen in der 
Hospiz-Begleitung und 35 Ehrenamtlichen in ande-
ren Funktionen, zusätzlich Hospizteam des Raphael 
Hospizes

•	 �Mobile Palliativteams: 5 Teams der Caritas – flä-
chendeckend, aber nicht bedarfsdeckend (Pinzgau, 
Pongau, Lungau, Zentralraum Süd und Nord)

•	 �Papageno-Team: 2 Kinderpalliativteams und Kinder-
hospizbeleiter*innen der Hospiz-Bewegung: 38 Kin-
der mit deren Familien betreut, 15 Kinder verstarben. 
5 Kinderhospizbegleitungen

•	 �Palliativkonsiliardienst: 1 Team (Klinikum 
Schwarzach)

•	 �Stationäres Hospiz: 1 Einrichtung mit 8 Betten „Ra-
phael Hospiz“ der Barmherzigen Brüder Salzburg

•	 �Palliativstation: 4 Palliativstationen (Landeskli-
nik Hallein, Universitätsklinik Salzburg, Klinikum 
Schwarzach) mit insgesamt 22 Betten und 4 Palliativ-
betten auf Akutgeriatrie im KH Tamsweg

•	 �Tageshospiz: 1 Einrichtung der Hospiz-Bewegung mit 
10 Betreuungsplätzen in der Stadt Salzburg

Aktivitäten
•	 �13. April 2019: Tag der offenen Tür im Tageshospiz mit 

mehreren Vorträgen, ca. 200 Interessierte
•	 �Mai 2019: Tour de Hospiz – Radfahrt von Dr. Singh 

und Frau Brandtner von Salzburg zum Palliativkon-
gress nach Berlin 

•	 �7. Juni 2019: 20 Jahre Hospiz-und Palliativversorgung 
im Pinzgau - Jubiläumsfeier

•	 �8. Oktober 2019: Der vierzehnte Salzburger Hospiz-
tag im Bildungszentrum St. Virgil stand unter dem 
Thema „SINN erfüllt LEBEN“, mit Christoph Schlick 
als Referenten

•	 �14. Nov. 2019: Benefizkonzert „W. A. Mozart“ Salzbur-
ger Philharmonie in der Großen Aula der Uni

•	 �Einführungsseminare in Hospizarbeit: 57 Teilneh-
mer*innen an drei zweitägigen Veranstaltungen

•	 �Lehrgang für Lebens-, Sterbe- und Trauerbegleitung 
mit Bildungszentrum St. Virgil über 160 UE: Lehrgang 
43 und 44 abgeschlossen: (29 Absolvent*innen), LG 
45 begonnen (12 TN)

•	 �Aufbaulehrgang „Da sein für Trauernde“: 8. Lehrgang 
Feb. bis Juni 2019 (16 Absolvent*innen)

•	 �Aufbaukurs Kinderhospizbegleitung: 6. Lehrgang  
Nov. bis Dez 2019 (13 Absolvent*innen)

•	 �Interprofessioneller Palliativ-Basislehrgang: Abschluss 
23. Lehrgang der Hospiz- und Palliativakademie Salz-
burg (25 Absolvent*innen), Beginn 24. Lehrgang mit 
28 Teilnehmer*innen im Oktober 2019

•	 �Verein der Freunde des Raphael Hospizes: Kulturver-
anstaltungen „Leben und Kunst im Hospiz“ zugunsten 
der Arbeit im Raphael-Hospiz

Bau des neuen  
Tageshospiz Pinzgau 
mit Standort Leogang 

© Hospizbewegung  
Salzburg

Dr. Singh und Frau Brandtner 
haben es geschafft!

© Hospizbewegung  
Salzburg

https://hospiz-stmk.at/projekte/hpc-vorsorgedialog/
https://hospiz-stmk.at/projekte/hpc-vorsorgedialog/
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HPCPH: 10 Tiroler Pflegeheime haben am Projekt teil-
genommen bzw. befinden sich im Projektprozess. 270 
Mitarbeiter*innen wurden bisher geschult.

Integrierte Palliativbetreuung (IPB): Zur Unterstützung 
bei komplexem Versorgungsbedarf und zur Stärkung 
der Hausärzt*innen, Mobilen Pflege- und Betreuungsein-
richtungen und der Pflegeheime. 2019 konnte IPB durch 
die Flächendeckung der MPTs in allen Bezirken in Tirol 
angeboten werden.

Kommunikation mit Angehörigen-Tirol (KOMMA-Tirol): 
Projekt zur Entwicklung der Angehörigenarbeit in der 
häuslichen Hospiz- und Palliativversorgung.  
Am 25. September 2019 haben Vertreter*innen aus 
allen Mobilen Palliativteams in Tirol an der Auftaktveran-
staltung teilgenommen.

Im Jahr 2019 etablierte sich das Hospizhaus Tirol der 
Tiroler Hospiz-Gemeinschaft als „Feuerstelle“ für die 
Hospizbewegung im ganzen Land. Dort sind die Hos-
piz- und Palliativstation mit 14 Betten, ein Tageshospiz, 
das Mobile Palliativteam für die Bezirke Innsbruck-Stadt 
und Innsbruck-Land, die Leitung der 23 Hospizteams für 
ganz Tirol und die hospiz.palliativ.akademie angesiedelt. 
Diese bot 2019 zahlreiche Fortbildungen an.

Der 7. Österreichische Interprofessioneller Palliativkon-
gress fand vom 28. bis 30. März 2019 in Innsbruck statt. 
Diese Fachtagung der Österreichischen Palliativgesell-
schaft wurde in Kooperation mit der Tiroler Hospiz-Ge-
meinschaft und der UMIT TIROL durchgeführt und von 
1.500 Teilnehmer*innen besucht. 

Die langjährige ärztliche Direktorin der THG,  
Dr.in Elisabeth Medicus, ging im März in ihre wohlver-
diente Pension. Dr.in Andrea Knoflach-Gabis wird ihre 
Nachfolgerin. Im Oktober übergab Dr.in Elisabeth Zanon 
den Vorsitz für die Tiroler Hospiz-Gemeinschaft (wieder) 
an Marina Baldauf.

Im Oktober wurde das Hospizteam Seefelder Plateau 
neu gegründet.

Im Kinder-Hospizbereich startete im Februar ein monat-
licher Beratungsnachmittag von Rainbows im Hospiz-
haus Tirol und am 8. Dezember fand der Sterntalerlauf 
2019 zugunsten des Kinder-Hospizteams in Hall in Tirol 
statt.

Mit der 2019 neu gegründeten Kontaktstelle Trauer 
macht die Tiroler Hospiz-Gemeinschaft ihre Angebote 
für trauernde Menschen öffentlich sichtbarer.

8 . 7.
Tiroler Hospiz-Gemeinschaft

Durch die Finanzierung des Landes Tirol und der Tiroler 
Sozialversicherungen ist es gelungen, seit September 
2019 nun flächendeckend in allen Tiroler Bezirken Mobi-
le Palliativteams und Palliativkonsiliardienste einzurich-
ten. Es gibt eine enge und konstruktive Zusammenarbeit 
mit den Hausärzt*innen, den Mobilen Pflege- und 
Betreuungsorganisationen und den Pflegeheimen. 

Mit der Koordination, Weiterentwicklung und Qualitäts-
sicherung der Hospiz- und Palliativversorgung in Tirol 
ist das Landesinstitut für Integrierte Versorgung Tirol 
beauftragt. In guter Zusammenarbeit mit der Tiroler 
Hospiz-Gemeinschaft (THG) werden, wie auch schon in 
den letzten Jahren, die Vernetzungstreffen der verschie-
denen Bausteine im Erwachsenen- und im Kinderbereich 
gemeinsam geplant und durchgeführt. 

Eine wichtige Säule in der Begleitung Betroffener sind 
die 280 ehrenamtlichen Mitarbeiter*innen in den 23 
ehrenamtlichen Hospizteams der THG.

Die Palliativteams des Landes arbeiten einerseits als 
Mobile Palliativteams (MPT) und andererseits als Pallia-
tivkonsiliardienste (PKD).

8 . 6 . 2 . 
Hospiz- und Palliativeinrichtungen Steiermark 2019

5 Jahre Kinderpalliativteams Steiermark 
„Familien in schweren Zeiten begleiten“ – unter diesem Motto hat am 
15. November 2019 in der Aula der Medizinischen Universität Graz ein 
Symposium anlässlich 5 Jahre Kinderpalliativteams Steiermark mit 
rund 180 Teilnehmer*innen stattgefunden. Expert*innen aus dem 
In- und Ausland haben den Themenbereich eindrucksvoll präsentiert. 
Vortragsunterlagen und Fotos finden sich unter Aktuelles auf 
www.palliativbetreuung.at.

Ausbau 
Im Rahmen eines schrittweisen Ausbaus konnte das Mobile Palliativ-
team Graz / Graz Umgebung im Jahr 2019 um 3,7 Stellen aufgestockt 
werden. 
Im Jahr 2019 waren 33 Hospiz- und Palliativeinrichtungen für Erwachse-
ne und Kinder in Betrieb (s. nachstehende Tabelle). Hinzu kommen 34 
Hospizteams des Hospizvereins Steiermark - 32 Teams für Erwachsene 
und 2 Teams für Kinder.
Die Gesamtausgaben für die Hospiz- und Palliativeinrichtungen für 
Erwachsene und Kinder/Jugendliche (inkl. Hospizkoordination und exkl. 
Palliativstationen/VinziDorf-Hospiz/St. Elisabeth Hospiz) betrugen 
im Jahr 2019 in Summe € 8.460.497,10. Die Finanzierung erfolgte aus 
Mitteln des Gesundheitsfonds Steiermark.
NÄHERE INFORMATIONEN finden sich im Jahresbericht 2019 der Koor-
dination Palliativbetreuung Steiermark auf www.palliativbetreuung.at 
unter Service/Aktuelles.
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für Erwachsene

Geriatrische Gesundheitszentren 
Stadt Graz 

1 1 12 6

KH Elisabethinen Graz GmbH 1 1 2 4 8

LKH Weststeiermark 1 1

LKH Feldbach - Fürstenfeld 1 1 1 8

LKH Hartberg 1 1

LKH Murtal 1 1 1 8

LKH Hochsteiermark 1 1 1 1 8

LKH Mürzzuschlag - Mariazell 1 1

LKH-Univ.Klinikum Graz 1 1 1 1 12

LKH Südsteiermark 1 1

LKH Rottenmann - Bad Aussee 1 1 1 4

Anzahl 6 10 9 1 3 2 16 48 6



5958

TÄ
TI

G
K

E
IT

S
B

E
R

IC
H

T 
20

19

TÄ
TI

G
K

E
IT

S
B

E
R

IC
H

T 
2

01
9

D
ac

hv
er

ba
nd

 H
os

pi
z 

Ö
st

er
re

ic
h 

D
ac

hv
er

ba
nd

 H
os

pi
z 

Ö
st

er
re

ic
h 

8 . 9 .
Wien

Meilensteine
•	 �10. Wiener Hospiz- und Palliativtag – „Trauma und 

Palliative Care - Begegnung mit traumatisierten Men-
schen im Kontext von Hospiz und Palliative Care“

•	 �Förderung von 49 Ausbildungen zu Ehrenamtlichen 
Hospizbegleiter*innen und 9 Koordinator*innen von 
Hospizteams durch die ERSTE Foundation

•	 �4. Durchgang des Projekts „Hospiz und Palliative Care 
in Pflegeheimen“ mit 5 Häusern des KAV, der Diako-
nie und der Barmherzigen Schwestern

•	 �Treffen des Wiener Hospiz- und Palliativ Forum
•	 �Beteiligung an der Arbeit des Hospiz Forum Öster-

reich
•	 �Gespräche des Fond Soziales Wien mit privaten und 

öffentlichen Trägern zur Schaffung von stationären 
Hospizplätzen

•	 Das Caritas Hospiz feiert sein 30jähriges Jubiläum 

Einrichtungen (alphabetische Reihenfolge):
•	 �AKH Wien – Palliativstation der Universitätsklinik, 

Hospizteam 
•	 �Caritas der Erzdiözese Wien – Mobile Palliativteams, 

Tageshospiz, Hospizteams, Kontaktstelle Trauer
•	 �CS Hospiz Rennweg, CS Caritas Socialis – Palliativsta-

tion, Mobile Palliativteams, Hospizteams, Roter Anker, 
Beratungsstelle, Begleitung in der Trauer

•	 Donauspital – Palliativkonsiliardienst
•	 FSW – Mobile Palliativteams, Hospizteam
•	 �Kinderhospiz Netz – Mobiles Kinder-Palliativteam, Kin-

der-Hospizteam, Tagesbetreuung
•	 �Krankenhaus der Barmherzigen Brüder – Palliativkon-

siliardienst
•	 �Krankenhaus Göttlicher Heiland, St. Raphael – Pallia-

tivstation, Palliativkonsiliardienst, Hospizteam
•	 Krankenhaus Hietzing – Palliativstation, Hospizteam 
•	 �Franziskusspital Standort 1030 – Palliativstation, 

Hospizteam 
•	 �Franziskusspital Standort 1050 –  

Palliativkonsiliardienst
•	 Malteser Palliativdienst – Hospizteam
•	 �MOKI Wien - Mobile Kinderkrankenpflege (sehr 

wichtige Entlastungseinrichtung, keine spezialisierte 
Kinderhospiz-Einrichtung)

•	 MOMO – Kinder-Hospizteam und Kinder-Palliativteam
•	 �Österr. Buddhistische Religionsgemeinschaft – Mobi-

les Hospizteam 
•	 St. Josef Krankenhaus – Palliativkonsiliardienst 
•	 Wiener Hilfswerk – Mobile Palliativteams 
•	 �Wilhelminenspital – Palliativkonsiliardienst, Pallia-

tivstation, Hospizteam 

8 . 8 .
Hospiz Vorarlberg

Im Jahr 2019 waren 208 Frauen und 40 Männer für 
schwerkranke und trauernde Menschen in Vorarlberg im 
Einsatz. Die 248 Hospiz-Begleiter*innen verteilten sich 
auf die sechs regionalen Hospizteams, das Hospizteam 
für Kinder, Jugendliche und junge Erwachsene (HoKi) 
und das Ehrenamtlichen-Team im Hospiz am See. Mit-
einander haben sie 37.235 Stunden aufgewendet und 
1.095 Hospiz-Einsätze mit insgesamt 30.432 Einsatz-
stunden geleistet. Dabei wurden 1.032 Patient*innen 
(66% Frauen, 34% Männer), oft auch deren Angehörige 
sowie Trauernde, begleitet.  4.062 Mal führte der Weg 
in das Haus der Betroffenen, 8.215 Mal machten sich 
Hospiz-Begleiter*innen auf den Weg in ein Pflegeheim. 
Und 2.872 Mal führt der Weg in eines der Vorarlberger 
Krankenhäuser. Bereits seit vielen Jahren bewährt sich 
das Format des Trauercafés, das in Bludenz, Rankweil, 
Dornbirn, Lochau, Krumbach und Riezlern angeboten 
wird. Zusätzlich wurde eine Gruppe für Trauernde und 
die Begleitung von Trauernden durch geschulte Hos-
piz-Begleiter*innen angeboten. 

Das HoKi-Team begleitete 27 schwer erkrankte und 
sterbende Kinder sowie neun Geschwisterkinder. Neben 
den wöchentlichen Einsätzen auf den Kinder- und Ju-
gendabteilungen der Krankenhäuser Feldkirch und Dorn-

birn bildete die Trauerbegleitung einen Schwerpunkt des 
HoKi-Teams. So wurde 27 Familien mit 40 Kindern und 
Jugendlichen Beistand in der Trauer geleistet. An den 10 
Trauertreffs für Kinder in Arbogast und Götzis nahmen 
41 Kinder teil.

Das Mobile Palliativteam Vorarlberg hat im Jahr 
2019 die Grundversorgung bei der Betreuung von 438 
Palliativpatient*innen unterstützt und damit auch deren 
Angehörige spürbar entlastet. In Summe hat das Mobile 
Palliativteam im Jahr 2019 1.225 Einsätze geleistet und 
dabei 17.419km zurückgelegt. 69% der Patient*innen 
litten an einer Krebserkrankung, 10% an einer Erkran-
kung des Nervensystems, 7% an einer Erkrankung des 
Herz-/Kreislaufsystems und 14% an einer sonstigen Er-
krankung. Zwei Drittel der Patient*innen waren über 70 
Jahre alt, 28 Patient*innen (6%) waren unter 50 Jahre alt. 
Bei 9 von 10 Einsätzen (89%) war der*die Haus*ärztin 
involviert und bei mehr als der Hälfte der Einsätze (52%) 
auch die Hauskrankenpflege.

Hospiz Vorarlberg engagierte sich in den Projekten 
Hospiz und Palliative Care im Pflegeheim und 
Hauskrankenpflege im Zentrum für die Stärkung der 
Grundversorgung.

Im Hospiz am See waren im Jahr 2019 132 Palliativpa-
tient*innen zu Gast. Unter den Gästen waren mit 54% 

etwas mehr Frauen als Männer. Die Gäste im Hospiz 
am See waren zwischen 52 und 97 Jahre alt (Durch-
schnittsalter: 75 Jahre). Der größte Teil der Patient*in-
nen (83%) kam aus dem Krankenhaus. Jeder zehnte Gast 
(11%) wurde von einem*einer Hausärzt*in zugewiesen. 
Und 6% der Zuweisungen erfolgten über das Mobile 
Palliativteam. Die meisten der Gäste (83%) litten an 
einer Krebserkrankung, 7% an einer Herz-/Kreislaufer-
krankung und 10% an einer Lungenkrankheit bzw. an 
einer Erkrankung des Nervensystems. 119 Gäste sind 
im Hospiz am See gut umsorgt verstorben. Drei Gäste 
konnte nach Stabilisierung ihres Gesundheitszustandes 
wieder entlassen werden. 
Mit seinem umfassenden Angebot konnte Hospiz Vorarl-
berg gemeinsam mit den Systempartner*innen ein wirk-
sames Netzwerk der Sorge für schwerkranke, sterbende 
und trauernde Menschen in Vorarlberg anbieten.
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8 . 1 0 .
Kardinal König Akademie (KKA) 

Der Programmbereich Hospiz, Palliative Care, Demenz 
hat im Jahr 2019 insgesamt 90 Veranstaltungen durch-
geführt, mit denen insgesamt ca. 2000 Teilnehmende 
erreicht wurden (Quelle: W&K). Neben den bewähr-
ten Lehrgangsleitungen haben 100 Referent*innen/ 
Workshop-/Seminar-Leitende und Fachexpert*innen 
(davon16 Personen aus dem Ausland) zur Qualität des 
Gesamtprogramms beigetragen. 
Im Einzelnen haben stattgefunden: 

10 Lehrgänge: 
Interprofessioneller Palliativlehrgang; Einführungskurse 
in die Lebens-, Trauer- und Sterbebegleitung; Lehrgänge 
Befähigung zur Trauerbegleitung; Einführungskurs De-
menzbegleitung; Demenzbegleitung PLUS (Vertiefungs-
kurs); Lehrgang Spiritual Care Competency

28 Seminarveranstaltungen  
(ein- und zweitägig)

13 Abendvorträge

Weitere Projekte:
•	 Dementia Leadership (in Kooperation mit ASOM)
•	 �Kurzsymposium im Gedenken an  

Mag.a Sr. Hildegard Teuschl CS
•	 Führungswerkstatt
•	 Schreibwerkstätten
•	 �Multiplikator*innenausbildung: Innenwelten der 

Demenz verständlich vermitteln (in Kooperation mit 
perspektive demenz Köln) (2-tägig)

•	 �Sommerakademie 2019 („Das Unsichtbare sichtbar 
machen“ – Künstlerisch-theatrale Intervention für den 
(Berufs-)Alltag und den Umgang mit Grenzen)

•	 �Hospice & Palliative Care Leadership Academy (Thema 
„Empathy” – mit Teilnehmenden aus 6 CEE-Ländern - in 
Englisch)

•	�„Der lange Abschied“ - Gesprächsgruppe für Men-
schen, die an Demenz erkrankte Angehörige betreuen 
(10 Gruppentreffen); 

•	 �Film- und Dialogveranstaltung (zum Thema Kriegskin-
der & Kriegsenkel)

•	 �Workshop für Student*innengruppe der Creigthon 
University Omaha (USA)

Organisationsübergreifende Vernetzungstreffen: 
•	 �5 Vernetzungstreffen zum Thema Demenz („demenz-

freundlicher Bezirk“) sowie 5 Steuergruppentreffen;  

•	 �Round Table Demenz (Austria): „Kinder & Jugendliche 
und das Thema Demenz“ sowie International zum 
Thema Partizipation 

•	 �Vernetzung demenzfreundliche Kommunen in Öster-
reich

•	 Vernetzung Angehörigenberatung
•	 �Studienreise nach Schottland mit Demenz-Expert*in-

nen 
•	 Moderation demenzfreundliche Kommunen in Kärnten
•	 Gesamt-Koordination von „Demenz13“ 
•	 �4 Fachgruppentreffen zum Thema Trauer (gemeinsam 

mit der BAT)

Mit-Herausgeberschaft und Publikationen in diver-
sen Fachzeitschriften 

Die Österreichweite Plattform „Demenz vernetzen“ 
hat sich weiterentwickelt: sie verbindet internationales 
Know-how für demenzfreundliche Kommunen und ist 
zugleich bewährte Basis eines bereichsübergreifenden 
Beitrags des Kardinal König Hauses zur Entwicklung von 
Caring Communities.

A N H A N G
Abkürzungen

AKH Allgemeines Krankenhaus

ARGE Arbeitsgemeinschaft

BAG Bundesarbeitsgemeinschaft

BAT Bundesarbeitsgemeinschaft Trauerbegleitung

BMASGK Bundesministerium für Arbeit, Soziales,  Gesundheit und Konsumentenschutz

BMJ Bundesministerium für Justiz

DVHÖ Dachverband Hospiz Österreich 

EAPC European Association of Palliative Care = Europäische Vereinigung für Palliative Care

ED Erzdiözese (z.B. Caritas der ED Wien)

EJPC European Journal of Palliative Care

FGÖ Fonds Gesundes Österreich

FSW Fonds Soziales Wien

GÖG Gesundheit Österreich GmbH

HPC Hospiz und Palliative Care bzw. Hospizkultur und Palliative Care

HPCPH Hospizkultur und Palliative Care in Alten- und Pflegeheimen

IAHPC International Association for Hospice and Palliative Care

icpcn International children’s palliative care network

IERM Institut für Ethik und Recht in der Medizin

JUFA Jugend und Familie

KI-JU-PALL Mobiles Kinder- und Jugend-Palliativteam
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KKH Kardinal König Haus

LV Landesverband

MOKI Mobile Kinder Krankenpflege

NPO Non Profit Organization

ÖBIG Österreichisches Bundesinstitut für Gesundheit

ÖGAM Österreichische Gesellschaft für Allgemeinmedizin

ÖGGG Österreichische Gesellschaft für Geriatrie und Gerontologie

ÖGERN Österreichische Gesellschaft für Ethik und Recht in der Notfall- und Katastrophenmedizin

ÖGKV Österreichischer Gesundheits- und Krankenpflegeverband

ÖSG Österreichischer Strukturplan Gesundheit

OPG Österreichische Palliativgesellschaft

ÖGKJ Österreichische Gesellschaft für Kinder- und Jugendheilkunde

PatVG Patientenverfügungsgesetz

PDL Pflegedienstleitung

PMU Paracelsus Medizinische Privatuniversität

PSD Psychosozialer Dienst

SAPV Spezialisierte ambulante Palliativversorgung

VSD Vorsorgedialog

WHPCA World Hospice and Palliative Care Association

WU Wirtschaftsuniversität
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Dachverband Hospiz Österreich
1030 Wien, Ungargasse 3/1/18
Tel.: +43 (0)1 803 98 68
Fax : +43 (0)1 803 25 80
dachverband@hospiz.at
www.hospiz.at


