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Vorwort

Unser Tätigkeitsbericht als Dachverband Hospiz Österreich für das Jubiläumsjahr 2013 ist Anlass 
zu großer Freude und Dankbarkeit. 

Große Freude darüber, was seit September 1993, dem Zeitpunkt der Gründung des Dachverban-
des Hospiz Österreich, gewachsen ist, und Dankbarkeit dafür, wie viele Menschen diesen Weg 
mitgetragen und zum Erfolg beigetragen haben.

Wir geben mit den folgenden Seiten Einblick in die vielfältigen Tätigkeiten des Dachverbandes 
Hospiz Österreich und im zweiten Teil in jene unserer Mitgliedsorganisationen in ganz Österreich.

Wir möchten uns bei den vielen ehren- und hauptamtlichen MitarbeiterInnen und bei allen Men-
schen und Institutionen herzlich bedanken, die tagtäglich die Hospiz- und Palliatividee mit Leben 
und Herzlichkeit erfüllen und mit uns gemeinsam einen wichtigen Beitrag leisten für eine sorgende 
Gesellschaft.

Wien, im Mai 2014

Waltraud Klasnic 					     Mag.a Leena Pelttari MSc
Präsidentin						      Geschäftsführerin

HOSPIZ ÖSTERREICH
Dachverband von Palliativ- und Hospizeinrichtungen 
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1. LEITBILD 

1.1 Wer wir sind

HOSPIZ ÖSTERREICH ist der Dachverband von ca. 290 Hospiz- und Palliativeinrichtungen.

HOSPIZ ÖSTERREICH wurde 1993 gegründet und über 15 Jahre von Mag.a Sr. Hildegard  
Teuschl CS (†) als Vorsitzender geleitet. 2008 übergab sie den Vorsitz an Waltraud Klasnic. 

Im multiprofessionell zusammengesetzten Vorstand arbeiten VertreterInnen aus allen Bundeslän-
dern zusammen. In der Geschäftsstelle von HOSPIZ ÖSTERREICH sind haupt- und ehrenamtli-
che MitarbeiterInnen beschäftigt.

Wir sind der Überzeugung, dass die offene Auseinandersetzung mit unheilbarer Erkran-
kung, Sterben, Tod und Trauer zum Leben gehört.

Der Dachverband HOSPIZ ÖSTERREICH ist überparteilich und überkonfessionell.

Ordentliche Mitglieder des Dachverbandes sind Vereine, Institutionen, Hospizinitiativen und Bil-
dungseinrichtungen aus dem Hospiz- und Palliativbereich.

Außerordentliche und fördernde Mitglieder unterstützen Österreichs Hospizarbeit ideell und finan-
ziell.

HOSPIZ ÖSTERREICH ist Mitglied bei der EAPC (European Association of Palliative Care) und 
bei der WPCA (World Palliative Care Alliance).

1.2 Unsere Ziele

1.	 Umsetzung der flächendeckenden abgestuften Hospiz- und Palliativversorgung sowie deren 
langfristig gesicherte Finanzierung. Hospiz- und Palliativversorgung soll für alle Menschen, 
die es brauchen, erreichbar, zugänglich und leistbar sein.

2.	 Lebensqualität bis zuletzt für schwer kranke und sterbende Menschen. Im Zentrum der mul-
tiprofessionellen Hospiz- und Palliativbetreuung und -begleitung stehen die PatientInnen und 
ihre Angehörigen. Hospiz- und Palliativbetreuung ermöglicht ein Sterben in Würde, Autono-
mie und weitgehender Schmerzfreiheit.

3.	 Für haupt- und ehrenamtliche MitarbeiterInnen bestehen ausreichend Aus-, Fort- und Weiter-
bildungen. Besonders großer Wert wird auf interdisziplinäres/multiprofessionelles Lernen der 
verschiedenen Professionen - gemeinsam mit Ehrenamtlichen - gelegt.

4.	 Alle in Österreich lebenden Menschen wissen um die Möglichkeiten der Hospiz- und Palliativ-
versorgung Bescheid.

5.	 Qualitätssicherung und Qualitätsentwicklung in der Hospiz- und Palliativversorgung, um eine 
hochwertige Betreuung und Versorgung zu gewährleisten.
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1.3 Was wir tun

	 Lobbying/ Interessensvertretung auf Bundesebene

 Öffentlichkeitsarbeit und Bewusstseinsbildung

	 Wir machen die Themen unheilbarer Erkrankung, Sterben und Tod öffentlich, bringen sie Me-
dien und PolitikerInnen nahe und verbreiten Publikationen, die allen Interessierten Information 
und Hilfe bieten.

	 Förderung und Vernetzung von Initiativen und Einrichtungen - im Sinne des Hospiz- 
	 gedankens - um Menschen ein würdiges Lebensende zu ermöglichen

	 Wir sind eine Mitgliederserviceorganisation. Wir vernetzen und unterstützen Hospiz- und 
Palliativ-Initiativen und -Einrichtungen, entwickeln und fördern neue Projekte, wie z.B. die 
österreichweite Datenerhebung, die Umsetzung und Entwicklung von Hospiz und Palliative 
Care im Pflegeheim, die Förderung der ehrenamtlichen Hospizarbeit, der Hospiz- und Pallia-
tivversorgung von Kindern, Jugendlichen und jungen Erwachsenen.

	 Aus-, Fort- und Weiterbildung in Hospiz und Palliative Care

	 Wir organisieren gemeinsam mit der Paracelsus Medizinischen Privatuniversität und St. Vir-
gil in Salzburg einen Universitätslehrgang Palliative Care bis zum Master of Palliative Care 
(MSc). Wir fördern den interdisziplinären Dialog zwischen Medizin, Pflege, Seelsorge, psy-
chosozialen und anderen relevanten Berufen. Wir bemühen uns um die Qualität der Aus-, 
Fort- und Weiterbildungen im Hospiz- und Palliativbereich für haupt- und ehrenamtliche Mit-
arbeiterInnen. Wir fördern den Austausch, die Vernetzung und Kooperation zwischen den 
Anbietern der Aus-, Fort- und Weiterbildungen.

	 Qualitätssicherung und -entwicklung

	 Wir entwickeln Qualitätsstandards der Hospiz- und Palliativarbeit für Österreich, auch in Ko-
operation mit Gesundheit Österreich (GÖG/ÖBIG).

	 Wir sind Beratungs- und Kompetenzzentrum in Hospiz- und Palliativarbeit

	 Wir geben Empfehlungen für die Umsetzung von Hospiz und Palliative Care im Pflegeheim 
und arbeiten mit zentralen Kooperationspartnern in einem Beirat zu Hospiz und Palliative 
Care im Pflegeheim zusammen. Wir verbreiten die Patientenverfügung und bieten begleiten-
de Erstgespräche und Beratungen mit Ärztinnen an. 

	 Wir organisieren Veranstaltungen und Symposien, national und international
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2. ORGANISATIONSSTRUKTUR DES  
DACHVERBANDES HOSPIZ ÖSTERREICH

Der Dachverband Hospiz Österreich ist ein gemeinnütziger Verein, dessen Mitglieder sich ein-
mal jährlich in einer Generalversammlung treffen und alle drei Jahre den Vorstand und die/den 
PräsidentIn wählen. Die Führung der laufenden Geschäfte erfolgt durch den geschäftsführenden 
Vorstand und die Geschäftsführer/in.

2.1 Der Vorstand 2013

2013 gehörten dem Vorstand folgende Personen an (in alphabetischer Reihenfolge der Bundes-
länder; in Klammer ist jeweils die Funktion im Vorstand angegeben):

Geschäftsführender Vorstand:

Waltraud Klasnic (Präsidentin)

Dr. Johann Baumgartner, Koordination Palliativbetreuung Steiermark (Vizepräsident)

DSA Dr. Karl W. Bitschnau MAS, Leiter der Hospizbewegung Vorarlberg (Vizepräsident, Vertreter 
für Vorarlberg)

MMag. Christof S. Eisl, Geschäftsführer der Hospiz-Bewegung Salzburg (Schriftführer, Bildungs-
beauftragter, Vertreter für Salzburg)

Mag.a Margit Slezak, Wien (Finanzreferentin)

Burgenland: 

Prim. Dr. Herbert Tillhof, Vorstandsvorsitzender der Hospizbewegung Burgenland (Vertreter für 
Burgenland)

Waltraud Kocaget, Geschäftsführerin der Hospizbewegung Burgenland (Stellvertreterin für Bur-
genland)

Kärnten:

Sabine Dietrich, Vorsitzende des Kärntner Landesverbandes für Hospiz- und Palliativeinrichtun-
gen (Vertreterin für Kärnten)

Brigitte Pekastnig, DGKS, Stv. Vorsitzende des Kärntner Landesverbandes für Hospiz- und Pal-
liativeinrichtungen (Stellvertreterin für Kärnten)

Niederösterreich:

Dr.in Brigitte Riss, Vorsitzende des Landesverbandes Hospiz NÖ (Vertreterin für Niederösterreich)

Ernst Novak, Finanzreferent des Landesverbandes Hospiz NÖ (Stellvertreter für Niederösterreich)

Oberösterreich:

Dr. Wolfgang Wiesmayr, stv. Obmann des Landesverbandes Hospiz OÖ (Vertreter für Oberösterreich) 

Dr.in Christina Grebe MSc, Obfrau des Landesverbandes Hospiz OÖ (Stellvertreterin für Oberös-
terreich)
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Salzburg:

MMag. Christof S. Eisl, Geschäftsführer der Hospiz-Bewegung Salzburg (Schriftführer, Bildungs-
beauftragter, Vertreter für Salzburg)

Dr.in Maria Haidinger, Obfrau der Hospiz-Bewegung Salzburg (Stellvertreterin für Salzburg)

Steiermark:

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

Dr.in Trautgundis Kaiba, 1. Obmannstellvertreterin des Hospizvereins Steiermark (Stellvertreterin 
für Steiermark)

Tirol:

Dr.in Elisabeth Zanon, Vorsitzende der Tiroler Hospiz-Gemeinschaft (Vertreterin für Tirol)

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

Vorarlberg:

DSA Dr. Karl W. Bitschnau MAS, Leiter der Hospizbewegung Vorarlberg (Vizepräsident, Vertreter 
für Vorarlberg)

Mag. Elmar Simma (Stellvertreter für Vorarlberg)

Wien:

Erich Borovnyak MBA, Leiter Mobiles Caritas Hospiz (Vertreter für Wien)

Mag. Robert Oberndorfer MBA, Geschäftsführer der Caritas Socialis Wien (Stellvertreter für 
Wien)

Rechnungsprüferin: Mag.a Brigitte Gassler-Nägele
Rechnungsprüfer: Eduard Spörk
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2.2 Das Team des Dachverbandes Hospiz Österreich 2013

Waltraud Klasnic, Präsidentin

Mag.a Leena Pelttari MSc, Geschäftsführerin

Christine Alaya, ehrenamtliche Mitarbeiterin

Dr. Franz Anhammer, ehrenamtlicher Mitarbeiter

Uli Badelt, ehrenamtliche Mitarbeiterin

Dr.in Mag.a Sigrid Beyer, Projektleiterin, wissenschaftliche Mitarbeiterin

Thomas Dorner, IT

Katharina Dworschak Tkff, Assistentin (bis 28.2.2013)

Maria Eibel, BSc, MA, Projektassistentin (ab 1.4.2013)

Riki Friesenbichler, ehrenamtliche Mitarbeiterin

DSA Elfi Kiefer, ehrenamtliche Mitarbeiterin

Dr.in Johanna Mätzl, ehrenamtliche Mitarbeiterin

Dr.in Irmgard Nake, Studiengangsleiterin des Unilehrgangs Palliative Care

Mag.a Anna H. Pissarek, Projektkoordinatorin und Öffentlichkeitsarbeit

Sabine Tiefnig, Assistentin (ab 1.3.2013)

DI Peter Zottele MBA, Projektleiter, IT

Stefan Wegscheidl, ehrenamtlicher Mitarbeiter

Dr.in Renate Witzani, ehrenamtliche Mitarbeiterin
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3. MENSCHEN

3.1 Neue Vorsitzende des Landesverbandes Kärnten

Mit Beginn von 2013 hat Sabine Dietrich im Kärntner Landesverband von Hospiz- und Palliativ-
einrichtungen die Funktion der Vorsitzenden übernommen.

Sabine Dietrich folgte Doris Scheiring nach - wir danken Doris Scheiring für ihren Einsatz! 
Sabine Dietrich stammt aus dem Pongau (Salzburg), wo sie für die Region im 
Bereich der mobilen Hospiz- und Palliativarbeit tätig war. 2011 übersiedelte sie 
nach Kärnten und ist seit dieser Zeit im Kärntner Landesverband für Hospiz- und 
Palliativeinrichtungen integriert. Seit Februar 2012 Anstellung bei der Caritas 
Kärnten zu den Themen „Pflegende Angehörige - Trauer - Demenz“ für das ge-
samte Bundesland. 

3.2 Neue Mitarbeiterinnen im Dachverband Hospiz Österreich

Sabine Tiefnig ist nach vielen Jahren bei der Akademie für Sozialmanagement im Kardinal-Kö-
nig-Haus zu uns gekommen und unterstützt mit ihrer großen Kompetenz und Freundlichkeit als 
Assistentin das gesamte Team, besonders aber Geschäftsführerin und Präsidentin. Sie folgt als 
Assistentin Katharina Dworschak nach, die aus gesundheitlichen Gründen ausgeschieden ist.

Maria Eibel BSc, MA war schon im Sommer 2010 als Praktikantin bei uns. Sie unterstützte uns 
auch weiterhin mit Dokumentation und Korrekturen des neuen Buches im Rahmen des Projektes 
Hospiz und Palliative Care in Alten- und Pflegeheimen. Zeitgleich absolvierte sie ihre Ausbildun-
gen in Gesundheits- und Pflegewissenschaft und Soziale Arbeit. Sie unterstützt unser Team als 
Projektassistentin. Maria Eibel ist seit März 2013 auch Hospizkoordinatorin in Scheibbs/NÖ.

3.3 Promotion Karl Bitschnau

DSA Karl Bitschnau, MAS, Leiter Hospiz Vorarlberg und Vizepräsident im Dachverband Hospiz 
Österreich, promovierte am 29.1.2013 an der IFF - Fakultät für interdisziplinäre Forschung der 
Alpen-Adria-Universität Klagenfurt, Abteilung Palliative Care und OrganisationsEthik in Wien, zum 
Doktor im Bereich Palliative Care. Karl Bitschnau publizierte gemeinsam mit Prof.in Dr.in Katharina 
Heimerl die wichtigsten Ergebnisse seiner Dissertation unter dem Titel „Ums Leben kämpfen und 
trotzdem genießen - die Perspektive von Patienten und Angehörigen auf der Palliativstation“ als 
Artikel in Z PalliativMed 2013, 14, Seiten 268-275. Die Dissertation erscheint im 1. Halbjahr 2014 
in Buchform im hospiz verlag unter dem Titel: „Noch ein bisschen was vom Leben haben - Transi-
tionen auf Palliativstationen begleiten“. Wir gratulieren ganz herzlich!

 

© DVHÖ: Sabine Dietrich
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4. POLITISCHE INTERESSENSVERTRETUNG

Aktivitäten 2013

2013 gab es eine kontinuierliche Interessensvertretung durch den Dachverband Hospiz Öster-
reich. In laufenden Gesprächen mit Mitgliedern der Bundesregierung und des Parlaments, mit 
SektionsleiterInnen verschiedener Ministerien und v.a. Interessensvertretungen, vom Hauptver-
band bis zum BFI Burgenland, wurde immer wieder die Finanzierung der diversen Einrichtungs-
arten der Hospiz- und Palliativversorgung, die Hospiz- und Palliativversorgung von Kindern, Ju-
gendlichen und jungen Erwachsenen und das Projekt HPCPH thematisiert. Im ersten Halbjahr 
2013 war die Novelle zum Pflegefondsgesetz im Zentrum des Interesses.

Auch die Arbeit des Beirats zu Hospiz und Palliative Care in Alten- und Pflegeheimen (HPCPH) 
hat eine hohe politische Dimension, da Institutionen themenbezogen zusammenarbeiten, die 
sonst nicht an einem Tisch sitzen. Mehr Information finden Sie im Abschnitt 5.2.8.

Menschenwürde in Österreich

Der Zweite Präsident des Nationalrates, Fritz Neugebauer, sowie der Katholische Laienrat Öster-
reichs, vertreten durch Mag. Wolfgang Rank, luden am 9. April 2013 zur Veranstaltung „Schutz der 
Menschenwürde in Österreich“ in das Palais Epstein, Wien ein.

Der Dachverband Hospiz Österreich war eingeladen zwei Fachvorträge zu Hospiz- und Palliativ-
arbeit in Österreich zu halten.

Der Fokus der Veranstaltung lag auf Menschen, die aufgrund ihrer Krankheit oder ihres Alters 
auf Pflege angewiesen sind und in der Regel nicht selbst für die Erhaltung ihrer Würde wirken 
können, sondern ganz dem Wohlwollen oder der Willkür ihrer Mitmenschen anvertraut bzw. aus-
gesetzt sind. Waltraud Klasnic, Präsidentin des Dachverbands Hospiz Österreich gab in „Unsere 
Aufgabe - Menschenwürde in der Hospiz- und Palliativarbeit“ Einblick in die vielfältigen Aufgaben 
des Dachverbandes und der Hospiz- und Palliativversorgung. Dr.in Martina Kronberger-Vollnhofer, 
Kinderhospizbeauftragte im Dachverband Hospiz Österreich, widmete sich in ihrem Beitrag „Men-
schenwürde und Kinderhospizarbeit - eine besondere Herausforderung“ dem sensiblen Bereich 
der Hospiz- und Palliativversorgung von Kindern, Jugendlichen und jungen Erwachsenen, der in 
Österreich erst im Aufbau ist. 
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5. PROJEKTE UND KOOPERATIONEN

5.1 Dank an unsere Partner

Österreichischer Sparkassenverband und ERSTE Stiftung

Wiener Städtische Versicherung AG Vienna Insurance Group

Österreichische Lotterien

Süd-Ost Treuhand Gesellschaft

 

Bundesministerium für Arbeit, Soziales und Konsumentenschutz
 

Bundesministerium für Gesundheit

Fonds Gesundes Österreich

Bundesministerium für Wirtschaft, Familie und Jugend

Unsere Arbeit ist nur möglich, weil uns die oben genannten Unternehmen und Bundeseinrichtun-
gen 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 Pal-
liativbetreuung in Österreich zugute. 
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5.2 HOSPIZ UND PALLIATIVE CARE IN ALTEN- UND PFLEGEHEIMEN

Für viele ÖsterreicherInnen ist das Pflegeheim ihr letztes Zuhause. Hier leben sie - und hier ster-
ben sie. Das Projekt „Hospiz und Palliative Care im Pflegeheim (HPCPH)“ will erreichen, dass 
eine kompetente Hospiz- und Palliativversorgung in allen Pflegeheimen Österreichs gewährleistet 
ist und nachhaltig sichergestellt wird. 

Das Projekt ist ein Qualitätsentwicklungsprojekt und bezieht alle betroffenen Gruppen und Per-
sonen mit ein, Fort- und Weiterbildung in Palliativer Geriatrie läuft parallel zum Organisationsent-
wicklungsprozess. Eine hospizliche und palliative Kultur in Alten- und Pflegeheimen gewährleistet 
für die BewohnerInnen Lebensqualität bis zuletzt, ganzheitliche Schmerzerfassung und -betreu-
ung, ein Sterben in Selbstbestimmung und Würde.

Für die Angehörigen und nahen Personen bedeutet es ein stärkeres Eingebundensein in die Be-
treuung, ein Willkommensein, aber auch die Möglichkeit bei Abschied und Trauer begleitet zu 
werden.

Für die Betreuungs- und Leitungspersonen, die Pflegenden, die Ärzte/ÄrztInnen, die Seelsorge, 
die psychosozialen Berufe in den Alten- und Pflegeheimen bedeutet die Integration von Hospiz 
und Palliative Care:

	 mehr Arbeitszufriedenheit

	 Verbesserung der Kommunikation und der Arbeitsabläufe

	 eine Stärkung des Teams

	 Förderung der interdisziplinären Zusammenarbeit

	 eine Höherqualifizierung

	 mehr Sicherheit in der Pflege, bei der Schmerzerfassung und Symptomkontrolle, bei Ab-
schiednehmen und Versterben der BewohnerInnen.

Eine zentrale Grundhaltung (siehe Definition unten Punkt A) und zwei Umsetzungssäulen (siehe 
unten Punkt C) auf Basis der von Hospiz Österreich entwickelten Richtlinien (siehe unten Punkt 
B) prägen das Konzept:

A)	 Hospiz und Palliative Care in Alten- und Pflegeheimen muss bei der Aufnahme einer Be-
wohnerin/eines Bewohners beginnen und umfasst den gesamten Zeitraum der besonderen 
Bedürftigkeit der alten, oft an Demenz erkrankten und meist multimorbiden Menschen. Hospiz 
und Palliative Care umfasst alle pflegerischen, medizinischen und therapeutischen Maßnah-
men, die (schmerz)lindernd eingesetzt werden, nimmt ethisch schwierige Situationen auf, be-
zieht An- und Zugehörige von Beginn an ein und ist immer von interdisziplinärer Zusammen-
arbeit geprägt. Sterbebegleitung und Abschiedskultur ist nur ein Teilaspekt von Hospiz und 
Palliative Care.

B)	 Richtlinien für Hospiz und Palliative Care in Alten- und Pflegeheimen

C)	 Ein Projektdesign für einen zweijährigen Organisationsentwicklungsprozess und darin integ-
riert Fortbildung von bis zu 80% aller HeimmitarbeiterInnen nach dem Curriculum Palliative 
Geriatrie

2013 fanden im Rahmen dieses Projektes folgende Veranstaltungen und Aktivitäten statt:
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5.2.1 	 Dritte österreichweite MultiplikatorInnenschulung  
		  Curriculum Palliative Geriatrie im Jänner 2013

Seit 25. Jänner 2013 gibt es 21 neue MultiplikatorInnen. Die Teilnehmenden kamen aus Wien, 
NÖ, Vorarlberg, dem Burgenland, der Steiermark und eine Kollegin aus der Schweiz. Erstmals 
wurde die MultiplikatorInnenschulung von Dr.in Martina Schmidl und Sonja Thalinger, MSc gelei-
tet. Zwei weitere Besonderheiten zeichneten diese Schulung aus: Die ärztliche und pflegerische 
Seite war bei den TeilnehmerInnen in annähernd gleicher Anzahl vertreten und das Geschlech-
terverhältnis war ausgewogener als sonst im Palliative Care Pflegebereich üblich. Die Organisati-
onsentwicklung, die der Rahmen des Projektes im Heim und auch der Schulungen ist, war durch 
teilnehmende Projektbegleitungspersonen effizient abgedeckt. 

Fast die Hälfte der TeilnehmerInnen begann unmittelbar nach der Ausbildung in je zwei Heimen 
des KAV und der Caritas der ED Wien und einem Heim von CaSa zu schulen. Alle fünf Heime 
hatten im Herbst 2012 mit dem Projekt zur Umsetzung von Hospiz- und Palliative Care begonnen.

Das überaus positive Feedback spricht für das Curriculum und das Projekt an sich - das Feedback 
einer Leitenden sei exemplarisch erwähnt: „Man kann sich das vorher nicht vorstellen, wie viel 
Freude und Spaß das macht und wie effizient es gleichzeitig ist. Ich hätte gerne, dass alle Leiten-
den bei uns diese Schulung absolvieren.“ 

Das Curriculum wurde 2009 von Prof.in DDr.in Marina Kojer und Dr. Ulf Schwänke zur Schulung 
von MitarbeiterInnen aller Berufsgruppen in Alten- und Pflegeheimen in Palliativer Geriatrie für 
den Landesverband Hospiz NÖ entwickelt und 2010 dem Dachverband Hospiz Österreich zur 
Verfügung gestellt. 

Die AbsolventInnen sind berechtigt, in Alten- und Pflegeheimen die 36 Stunden umfassende Schu-
lung durchzuführen, im Rahmen eines Organisationsentwicklungsprozesses gemäß den Empfeh-
lungen und Richtlinien des Dachverbandes Hospiz Österreich für die Integration von Hospiz und 
Palliative Care in Alten- und Pflegeheimen.

Wir danken der VAMED herzlich für die Bereitstellung der Räume und dem Fonds Gesundes Ös-
terreich und den Österreichischen Lotterien für die Unterstützung!

© Dachverband Hospiz Österreich, Sonja Thalinger



16

5.2.2 	 Fachtagung von MultiplikatorInnen und ProjektbegleiterInnen  
		  22.-23.11.2013 in St. Virgil/Salzburg

„Hochmotiviert und engagiert“ beschreibt am besten die Grundstimmung der Fachtagung für Mul-
tiplikatorInnen und ProjektbegleiterInnen Ende November 2013 in Salzburg, die vom Dachver-
band Hospiz Österreich veranstaltet und von Dr. Karl Bitschnau und Dr.in Sigrid Beyer moderiert 
wurde. An die 30 aktive MultiplikatorInnen und ProjektbegleiterInnen sowie Projektverantwortliche 
aus ganz Österreich trafen sich, um zum ersten Mal gemeinsam wichtige Themen des Projektes 
zu besprechen und weiter zu entwickeln: 

Zusammenspiel von Organisationsentwicklung (OE) und Schulungen in Palliativer Geriatrie 

Mag. Kurt Mayer MSc, Projektbegleiter in Wien und selbständiger Organisationsentwickler, brach-
te gemeinsam mit Sonja Thalinger MSc, Projektbegleiterin in Wien und NÖ, seine Überlegungen 
ein, wie die Kommunikation zwischen Projektbegleitung und MultiplikatorInnen intensiviert werden 
kann und wie beide Bereiche zusammenhängen. Einmal mehr wurde bestärkt, dass die Schu-
lungen ein wesentlicher Teil des OE Prozesses sind und dass ausreichend Raum und Zeit für 
Austausch und Abstimmung zwischen Projektbegleitung und MultiplikatorInnen notwendig sind. 
Als sehr wichtig wurde auch gesehen, neben den OE-Vernetzungstagen mit den Palliativgruppen 
aus allen Heimen als ProjektbegleiterIn auch direkt mit der Palliativgruppe/dem Palliativteam im 
Heim zu arbeiten. 

Das Curriculum Palliative Geriatrie und seine Weiterentwicklung 

Sonja Thalinger MSc und Primaria Dr.in Nadia Sterba, MAS, die in der Woche vor der Fachtagung 
die 5. MultiplikatorInnenausbildung geleitet hatten, stellten dann Vorschläge zu Änderungen und 
Ergänzungen des Curriculums vor. Prof.in DDr.in Marina Kojer ermutigte als eine der beiden Au-
torInnen des Curriculums, die Balance zu finden zwischen einer lebendigen Anpassung und der 
Überfrachtung des Curriculums mit zusätzlichen Methoden oder neuen Themen. Der rote Faden 
und die Kernthemen müssen immer erkennbar bleiben. Marina Kojer erzählte in der Abendeinheit 
mehr von der Entstehungsgeschichte des Curriculums und vermittelte sehr anschaulich und le-
bendig, was die Grundanliegen bei seiner Entwicklung waren und auch bleiben sollen. Sie ermun-
terte und bekräftigte die Wichtigkeit, dass sich das Curriculum Palliative Geriatrie weiterentwickeln 
soll. 

Darf es im Pflegeheim ein erwartetes Sterben geben? 
Therapiebegrenzung und „Palliativblatt“ 

Dr.in Annette Henry und Gerda Schmidt, MAS gaben eine Einführung in ein Thema und seine 
möglichen Lösungen, das MitarbeiterInnen in Pflegeheimen sehr beschäftigt und daher auch in 
den Schulungen präsent ist. Wie kann eine unnötige Spitalseinweisung von BewohnerInnen am 
Lebensende in Heimen ohne ständige ärztliche Präsenz vermieden werden? Ein Palliativblatt und 
die Ethische BewohnerInnenbesprechung in den Pflegezentren der Caritas Socialis sind gelunge-
ne Lösungsversuche. Dabei werden im interdisziplinären Team unter Einbeziehung der Angehö-
rigen und der Betroffenen selbst mögliche Entscheidungen und ihre Konsequenzen besprochen 
und im sogen. „Palliativblatt“ dokumentiert. Die Entscheidung über wichtige ethische Fragestel-
lungen wie die Ernährung über eine Sonde oder den Wunsch, nicht mehr ins Krankenhaus trans-
feriert zu werden, orientiert sich dabei am mutmaßlichen Bewohnerwillen. 
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2014 wird der österreichweite Beirat HPCPH unter der Leitung von Hospiz Österreich zusammen 
mit der OPG und anderen relevanten Partnern eine Form von Palliativblatt/Notfallplan/Vorsorge-
dialog erarbeiten und zur österreichweiten Anwendung empfehlen. 

Austausch, weiterführende Gruppenarbeiten und viele Gespräche füllten die Zeit am Samstag. 
Alle waren sich einig, dass so eine Fachtagung eine regelmäßige Einrichtung werden sollte.

Diese Veranstaltungen finden im Rahmen des Projektes „NARZISSE - Modellprogramm zur Hospizbetreuung 
entlang der Grenze“ statt (Programm zur grenzüberschreitenden Kooperation Österreich - Ungarn 2007 bis 2013; 
das Projekt wird durch die Europäische Union aus dem Europäischen Fonds für regionale Entwicklung und durch 
das Land Burgenland kofinanziert). 

5.2.3 	 Hospizkultur und Palliative Care im Alten- und Pflegeheim (HPCPH),  
		  Caritas, CaSa und KAV 

Zur Halbzeit der Heime, die im September 2012 mit dem 2-jährigen Organisationsentwicklungs-
prozess zum Thema und der darin integrierten Fortbildung in Palliativer Geriatrie von 80% aller 
MitarbeiterInnen aller Berufsgruppen begonnen haben, bat die Steuergruppe des Projektes HP-
CPH Wien, (KAV, Caritas, CaSa, Dachverband Hospiz Österreich) die Heime um ein kurzes Stim-
mungsbild zur Projektmitte. Die Beiträge wurden auch im Newsletter der Wiener Gesundheitsför-
derung im Herbst 2013 publiziert.
 
Es handelt sich um folgende Heime: 

	 KAV Pflegewohnhaus Meidling mit sozialmedizinischer Betreuung, 1120 Wien

	 KAV Sozialmedizinisches Zentrum Baumgartner Höhe - Pflegezentrum, 1145 Wien

	 Caritas Senioren- und Pflegehaus St. Klemens, 1140 Wien

	 Caritas Senioren- und Pflegehaus St. Elisabeth, 1190 Wien

	 CaSa - Leben im Alter: Haus Waldkloster, 1100 Wien

Den genauen Wortlaut der Berichte aus den Heimen finden Sie auf der Website www.hospiz.at 
unter http://www.hospiz.at/dach/HPCPH_Projektmitte.htm.

 



18

5.2.4 Die EU Projekte Támasz und Narzisse

Wie sehr das Projekt Hospiz und Palliative Care in Alten- und Pflegeheimen ein Bedürfnis unserer 
Zeit trifft, zeigte die Ausweitung auf unser Nachbarland Ungarn. Im Rahmen des EU Projektes 
Támasz arbeiteten der westungarische Gemeindeverbund von Zalaegerszeg, das BFI Burgen-
land, das BFI Wien, der Dachverband Hospiz Österreich und die Hospizbewegung Burgenland für 
einen Wissenstransfer zusammen.
Das Burgenland startete im Herbst 2012 mit einem Heim in Oberwart, das Hospiz und Palliativ-
kultur umsetzt nach den Empfehlungen des Dachverbandes Hospiz Österreich, begleitet von der 
Hospizbewegung Burgenland. Das Heim durchlief einen Organisationsentwicklungsprozess und 
darin eingebettet fanden für bis zu 80% ALLER Mitarbeiterinnen im Heim Schulungen in Palliativer 
Geriatrie statt. Für die ungarischen Teilnehmenden war dies eine Gelegenheit, mit den Abläufen 
vertraut zu werden.

Das Projekt „TÁMASZ - Ausbau des Sozialnetzes entlang der Grenze“ startete Anfang Mai 2012 
und dauerte bis Ende November 2013. Gefördert wurde das Projekt zu 85% aus Mitteln des EFRE 
(Europäischer Fonds für regionale Entwicklung) unter Kofinanzierung durch das Land Burgenland 
und der Regierung der Republik Ungarn. 

Das Nachfolgeprojekt „NARZISSE - Modellprogramm zur Hospizbetreuung entlang der Grenze“ 
(Programm zur grenzüberschreitenden Kooperation Österreich - Ungarn 2007 bis 2013; Projek-
tende August 2014) wird durch die Europäische Union aus dem Europäischen Fonds für regionale 
Entwicklung und durch das Land Burgenland kofinanziert. Pressekonferenz zum Start vgl. 9.1.

5.2.4.1	Hospizkultur in Österreich und Ungarn - Präsentation der Vergleichsstudie  
		  und des Buches des Dachverbandes Hospiz Österreich

Am Nachmittag des 5. April 2013 luden der Dachverband Hospiz Österreich und das BFI Wien 
und Burgenland zur Präsentation der Vergleichsstudie zu Hospiz und Palliative Care in Ungarn 
und Österreich, durchgeführt von der L&R Sozialforschung, und zur Vorstellung des aktuellen 
Buches des Dachverbandes Hospiz Österreich „Hospiz und Palliative Care im Pflegeheim. Mehr 
als nur ein schöner Abschied“ mit Beiträgen zum Projekt, das Hospiz Österreich nun auch Ungarn 
mit auf den Weg gibt. 

Die Pflegewissenschaftlerin Prof.in Dr.in Sabine Pleschberger nahm in ihrem Festvortrag „Wissen-
schaftliche Perspektiven zu Hospizkultur und Palliative Care im Pflegeheim“ Bezug auf das Buch 
und seine Inhalte. Zentral war bei diesem Treffen der Austausch, auch grenzüberschreitend mit 
Ungarn, der ein Miteinander schuf, was Palliative Care im Herzen ja ausmacht und was diesen 
Nachmittag mit einer spürbaren Freude und Kraft erfüllte. Dr. Karl Bitschnau und Dr.in Sigrid Beyer 
führten durch die Veranstaltung.

Waltraud Klasnic, Präsidentin von Hospiz Österreich, unterstrich in ihrer Begrüßung die Wichtig-



19

keit der grenzüberschreitenden Zusammenarbeit und die Freude darüber, dass es auch in Ungarn 
großes Interesse am Thema und am Projekt gibt.

Judit Schaffer, Präsidentin des Ungarischen Hospiz-Palliativ-Verbandes, wies auf die Ziele hin, 
die in Ungarn derzeit prioritär sind: die Weiterentwicklung einer qualitativ hochwertigen Hospizver-
sorgung, die unternehmerische Führung von Versorgungsdiensten und die Sensibilisierung der 
Bevölkerung für mehr Akzeptanz, Empathie und Solidarität.

Mag.a Nadja Bergmann präsentierte die Studie der L&R Sozialforschung und betonte die Schwie-
rigkeit der Finanzierung in beiden Ländern: „Einer umfassenden finanziellen Absicherung sind 
in beiden Ländern Grenzen gesetzt; wenn auch in unterschiedlichem Ausmaß bleibt für beide 
Länder festzuhalten, dass ein weiterer Finanzierungsbedarf besteht um eine flächendeckende, 
professionelle Umsetzung der Versorgung zu gewährleisten.“

Sabine Pleschberger kam in ihrer Auseinandersetzung mit dem Buches zum Schluss: „Nicht nur 
die Einzelpersonen müssen dazu lernen, nein, die ganze Organisation als solche. Es ist beacht-
lich, dass in diesem Buch so konsequent dieser Weg beschritten wird, kein einziger Beitrag fällt 
hinter dieser Erkenntnis zurück.“

Sie verwies auch auf die Wichtigkeit der erzählten Geschichten:“ Diese Erzählungen berühren 
und verdeutlichen worum es geht. Es erzählen ehrenamtliche Hospizhelferinnen oder eine Ange-
hörige. Es geht um die Begegnung mit Menschen in einer ganz wichtigen Lebensphase.“

Aus der Sicht von Prof.in Dr.in Sabine Pleschberger gehört dieses Buch nicht nur aufs Nachtkäst-
chen, wie auf der Buchrückseite erwähnt, sondern „auf den Schreibtisch jeder Heim- und Pflege-
dienstleitung, auf den Stapel ganz obenauf.“

Berührend und motivierend zugleich war auch das Abschlussstatement der ungarischen Besu-
cherinnen: „Hospiz und Palliative Care ist nicht nur eine Bewegung, sondern auch ein ständiger 
Kampf, und alle, die hier sind, sind auch KämpferInnen in meinen Augen. Und manchmal werden 
wir auch müde, aber heute habe ich wieder Kraft geschöpft. Ich bin überzeugt, dass wir auf dem 
richtigen Weg sind, dieses Projekt aufzunehmen“.

Diese Veranstaltung zur Hospiz- und Palliativversorgung in Ungarn (Komitat Zala) und Österreich (Burgenland 
und Wien) fand im Rahmen des Projektes TÁMASZ - Ausbau des Sozialnetzes entlang der Grenze (Programm: 
Europäische Territoriale Kooperation (ETZ) Ungarn - Österreich 2007 bis 2013; Finanzierung durch den europä-
ischen Fonds für regionale Entwicklung: EFRE) statt und ist Teil des Jubiläumsjahres „20 Jahre Dachverband 
Hospiz Österreich“.

5.2.4.2	Hospiz und Palliative Care in ungarischen Alten- und Pflegeheimen

Im Rahmen des EU Projektes Narzisse „Hospizbetreuung entlang der Grenze“ absolvierten 15 
TeilnehmerInnen aus unterschiedlichen Berufsbereichen vom 17.-21. Juni 2013 die Multiplikato-
rInnenschulung im Curriculum Palliative Geriatrie in Zalaegerszeg/Ungarn. DDr.in Marina Kojer 
und Dr. Ulf Schwänke, Autorin und Autor des Curriculums, vermittelten über alle Sprachgrenzen 
hinweg mit Leidenschaft und Liebe jene Inhalte und Methoden, die in Alten- und Pflegeheimen in 
der Schulung von bis zu 80% der Mitarbeiterinnen aller Berufsgruppen eingesetzt werden. Diese 
Fortbildung vermittelte den Anwesenden viel Neues, z.B. Validation als Kommunikation mit an De-
menz Erkrankten, Schmerztherapie in der Geriatrie und aktivierende Methoden in einer Schulung.

Die Schulungen in den Heimen finden immer im Rahmen eines Organisationsentwicklungspro-

TÁMASZ-SZOCÁLIS HÁLÓZATFEJLESZTÉS A HATÁR MENTÉN

TÁMASZ-AUSBAU DES SOZIALNETZES ENTLANG DER GRENZE (L00143)
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zesses (OE) statt, der Hospizkultur und Palliative Care in Alten- und Pflegeheimen integriert.

Im Juli 2013 wurde die Schulung der MentorInnen, wie die OE-ProzessbegleiterInnen in Ungarn 
genannt werden, abgeschlossen. Univ.Prof. Dr. Ralph Grossmann von der IFF-Fakultät für Inter-
disziplinäre Forschung und Fortbildung der Universität Klagenfurt, Abteilung Organisationsent-
wicklung & Gruppendynamik leitete das Training.

Nach der Anpassung des Curriculums und der Elemente des Organisationsentwicklungsprozes-
ses an die ungarische Situation starteten im Herbst 2013 zwei Heime in Zalaegerszeg mit der Um-
setzung des Pilotprojekts. Es sind dies ein Altenheim der Stadt Zalaegerszeg und das kirchliche 
Altenheim „Unsere liebe Frau“.

Diese Veranstaltungen finden im Rahmen des Projektes „NARZISSE - Modellprogramm zur Hospizbetreuung 
entlang der Grenze“ statt (Programm zur grenzüberschreitenden Kooperation Österreich - Ungarn 2007 bis 2013; 
das Projekt wird durch die Europäische Union aus dem Europäischen Fonds für regionale Entwicklung und durch 
das Land Burgenland kofinanziert).

	

5.2.4.3	Drei weitere Wiener Heime starteten im EU Projekt Narzisse

Mit 1.3.2013 starteten das Haus Schönbrunn der Caritas Wien, die Gartensiedlung des Trägers 
Kuratorium Fortuna und das St. Carolus-Altersheim der Barmherzigen Schwestern mit dem Pro-
jekt „Hospizkultur und Palliative Care in Alten- und Pflegeheimen“ im Rahmen des EU Projektes 
Narzisse.

Ing. Karl Svoboda, Geschäftsführer Kuratorium Fortuna: „Für das Jahr 2014 war als Schwerpunkt 
‚Palliative Care‘ geplant und somit ergänzt sich das perfekt.“ Ähnliches stellt Otto Pischof, Verwal-
tungsdirektor des St. Carolus-Altersheims, fest: „Derzeit haben wir ein Demenzprojekt, eine sehr 
gute Ergänzung zum kommenden Projekt; unsere MitarbeiterInnen sind sehr offen für das Thema 
Palliative Care.“

Damit erweitern sie jene Gruppe von Alten- und Pflegeheimen, die bereits im September 2012 
den Projektstart hatten: zwei Häuser des KAV Wien, 2 Häuser der Caritas der ED Wien und ein 
Haus von CaSa. Die Caritas Socialis hat schon 2007 Hospizkultur und Palliative Care in ihren drei 
Heimen integriert, ebenso das Haus Klosterneuburg des KAV.

Aus den Häusern der Caritas, die im September begonnen haben, gab es zu diesem Zeitpunkt 
schon ein Feedback. Mag.a Ilse-Maria Simma-Boyd, wirtschaftliche Leiterin des Bereichs Pflegen 
und Betreuen Caritas Wien, erzählt: „Die Rückmeldungen von den Schulungen sind sehr positiv; 
es ist sehr viel Enthusiasmus vonseiten der MitarbeiterInnen da; alle Berufsgruppen sind beteiligt, 
dadurch entsteht enorm viel; es ist ein sehr stimmiges, gut angenommenes Projekt.“

Die Träger in Wien nehmen ihre Verantwortung wahr, sie sehen und spüren die Notwendigkeit, 
ihre MitarbeiterInnen und ihre Organisation zu stärken aufgrund der Tatsache, dass ein Großteil 
der BewohnerInnen später und in immer schlechterem Zustand ins Heim kommt, oft multimorbid 
und an Demenz erkrankt ist und die Verweildauer immer kürzer wird. „Ein Königsweg ist das vom 
Dachverband Hospiz Österreich entwickelte und vielfach erprobte Konzept - Hospiz und Palliative 
Care in Alten- und Pflegeheimen - das wir aus Überzeugung unterstützen,“ sagt Mag. Johannes 
Wallner, Präsident des Bundesverbandes der Alten- und Pflegeheime Österreichs.

Es ist ein schönes Feedback, das wir als Hospiz Österreich sehr schätzen. Dahinter stehen neun 
Jahre permanente Entwicklungsarbeit und mittlerweile 50 Modellheime in den verschiedenen 
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Bundesländern. Nachhaltigkeit war von Anfang an ein entscheidendes Element.

Durch die Genehmigung des EU-Projektes „Narzisse“, das gemeinsam mit dem bfi Burgenland, 
dem bfi Wien und dem ungarischen Gemeindeverbund von Zalaegerszeg durchgeführt wird, gibt 
es in Wien erstmals auch öffentliche finanzielle Mittel, um den Heimen die Möglichkeit der Um-
setzung zu geben. Das ist ein wichtiger Schritt und eine große Unterstützung. Der Dachverband 
Hospiz Österreich übernimmt für dieses Projekt eine leitende Funktion, da in Wien (noch) kein 
Landesverband von Hospiz- und Palliativeinrichtungen existiert. Die Projektverantwortung liegt 
bei Dr.in Sigrid Beyer, der Projektleiterin und wissenschaftlichen Mitarbeiterin im Dachverband 
Hospiz Österreich, und Erich Borovnyak, dem Vertreter von Wien im Vorstand des Dachverban-
des Hospiz Österreich.

Diese Veranstaltungen finden im Rahmen des Projektes „NARZISSE - Modellprogramm zur Hospizbetreuung 
entlang der Grenze“ statt (Programm zur grenzüberschreitenden Kooperation Österreich - Ungarn 2007 bis 2013; 
das Projekt wird durch die Europäische Union aus dem Europäischen Fonds für regionale Entwicklung und durch 
das Land Burgenland kofinanziert).

5.2.4.4	Partnertreffen Ende September 2013

Das BFI Burgenland als Leadpartner, das BFI Wien, der Dachverband Hospiz Österreich, der 
Mehrzweck-Gemeindeverband von Zalaegerszeg und Umgebung, Gemeinnützige Entwicklungs- 
und Beschäftigungs GmbH der Kleinregion Zalaegerszeg (Ungarn) und als Subunternehmer die 
Hospizbewegung Burgenland sind Projektpartner im EU Projekt Narzisse - Modellprogramm zur 
Hospizbetreuung entlang der Grenze. Bei einem Partnertreffen Ende September 2013 in Wien 
tauschten sich alle über den Fortgang im eigenen Bereich aus.

Ungarn

In Zalaegerszeg haben zwei Pionierheime, ein privates Alten- und Pflegeheim und eines der Stadt 
Zalaegerszeg, mit dem Projekt „Hospizkultur und Palliative Care in Alten- und Pflegeheimen“ be-
gonnen (vgl. 5.2.4.2). 

Zugleich wurde in Zalaegerszeg eine Studie in Auftrag gegeben, um den Bedarf eines stationären 
Hospizes zu überprüfen.

Am 27./28. Oktober fand zusammen mit dem Ungarischen Hospiz- und Palliativverband eine Hos-
pizkonferenz in Zalaegerszeg statt, am 25.10.2013 wurden anlässlich des Internationalen Hospiz- 
und Palliative Care Tags Narzissen gesetzt.

Die ungarische Organisation Zalaegerszegi Kistérségért Fejlesztési és Foglalkoztatási Nonprofit 
Kft. hat mit der Kampagne zur Bewusstseinsschaffung begonnen: bis Ende November 2013 wer-
den 5 Schulen miteinbezogen, wo Kinder und Jugendliche zwischen 7 und 21 Jahren Hospiz und 
Palliative Care kennenlernen.

Burgenland

Am 25. Juni 2013 fand im Festsaal der Arbeiterkammer Burgenland die Eröffnungskonferenz zum 
gesamten Projekt unter dem Titel „NARZISSE- Modellprogramm zur Hospizbetreuung entlang der 
Grenze“ statt. Alle Projektpartner, TrägervertreterInnen, VertreterInnen der im Projekt beteiligten 
Heime und regionale Interessensvertretungen waren präsent. Unmittelbar vor der Eröffnungs-
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konferenz wurde eine Pressekonferenz zum Projekt abgehalten. Die regionale Presse erschien 
zahlreich und hat sehr positiv über das Projekt berichtet.

Sowohl Eröffnungskonferenz als auch Pressekonferenz wurden vom BFI Wien organisiert.

Im Burgenland starteten im Rahmen von Narzisse drei Heime mit dem Projekt „Hospizkultur und 
Palliative Care in Alten- und Pflegeheimen“: je eines in Kittsee (Seniorenzentrum Kittsee, Volkshil-
fe Burgenland), Neusiedl/See (Haus St. Nikolaus, Caritas Burgenland) und Pinkafeld (Haus St. 
Vinzenz).

Die Startveranstaltung des Heimes in Kittsee fand ein breites mediales Echo und sensibilisierte 
weit über das Heim hinaus. Mit einer Clowndarstellung zu „Was ist das denn eigentlich, Hospiz-
kultur und Palliative Care?“ machte Dr.in Karin Mosser die Startveranstaltung des Heimes in Neu-
siedl/See zu einem berührenden Ereignis. Die Startveranstaltung in Pinkafeld wird voraussichtlich 
Anfang Dezember stattfinden.

Zugleich starten die Schulungen und der Organisationsentwicklungsprozess, Projektbegleiterin-
nen sind Monika Pinzker vom Hospiz Verein Burgenland und Mag.a Barbara Zuschnig.

Wien

Mit 1.3.2013 starteten das Haus Schönbrunn der Caritas Wien, die Gartensiedlung des Trägers 
Kuratorium Fortuna und das St. Carolus-Altersheim der Barmherzigen Schwestern mit dem Pro-
jekt „Hospizkultur und Palliative Care in Alten- und Pflegeheimen“. (Vgl. 5.2.4.3)

Diese Veranstaltungen finden im Rahmen des Projektes „NARZISSE - Modellprogramm zur Hospizbetreuung 
entlang der Grenze“ statt (Programm zur grenzüberschreitenden Kooperation Österreich - Ungarn 2007 bis 2013; 
das Projekt wird durch die Europäische Union aus dem Europäischen Fonds für regionale Entwicklung und durch 
das Land Burgenland kofinanziert).

5.2.4.5	Fünfte österreichweite MultiplikatorInnenschulung im  
		  Curriculum Palliative Geriatrie

Aufgrund der großen Nachfrage konnte im Rahmen des EU Projektes Narzisse vom 18. - 22. 
11. 2013 vom Dachverband Hospiz Österreich eine weitere MultiplikatorInnenschulung für Pal-
liative Geriatrie nach dem Curriculum von Prof.in DDr.in Marina Kojer und Dr. Ulf Schwänke 
abgehalten werden. Die Schulung fand im Bildungszentrum St. Virgil in Salzburg statt, wo die 
TeilnehmerInnen ausgezeichnete Rahmenbedingungen vorfanden. 21 neue MultiplikatorInnen 
wurden ausgebildet. Die TeilnehmerInnen kamen von verschieden Trägern aus nahezu ganz 
Österreich. Neben Pflege und Medizin waren Teilnehmende aus den Berufsfeldern Koordinati-
on, Pädagogik, Psychotherapie und Theologie vertreten. Die multiprofessionelle Zusammenset-
zung der Schulungsgruppe sorgte für einen spannenden Gedankenaustausch unter der neuen 
MultiplikatorInnen. Geleitet wurde die MultiplikatorInnenschulung von Prim.a Dr.in Nadia Sterba 
MAS und Sonja Thalinger MSc. Das Nebeneinander von Schulungsinhalten, Didaktik und einer 
großen Methodenvielfalt war eine spannende Herausforderung für die TeilnehmerInnen. Und: 
die Kompetenzerweiterung wurde als lust- und freudvoll erlebt. 

Nadia Sterba, Sonja Thalinger
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Die 5. MultiplikatorInnenschulung fand im Rahmen des Projektes „NARZISSE - Modellprogramm zur Hospizbe-
treuung entlang der Grenze“ statt (Programm zur grenzüberschreitenden Kooperation Österreich - Ungarn 2007 
bis 2013; das Projekt wird durch die Europäische Union aus dem Europäischen Fonds für regionale Entwicklung 
und durch das Land Burgenland kofinanziert).

5.2.5 Gütesiegel für die Heime in der Steiermark

Die Steiermark hat als erstes Bundesland ein Gütesiegel für jene Heime entwickelt, die am Projekt 
Hospizkultur und Palliative Care im Pflegeheim teilgenommen haben und das Thema laufend im 
eigenen Haus weiterentwickeln. Der Hospizverein Steiermark zeichnet sich dafür verantwortlich 
und wird die Einhaltung der Kriterien für das Gütesiegel überprüfen. Qualität und Nachhaltigkeit 
sind schon während des Projektes ein wichtiges Thema. Wie kann diese gesichert werden? Am 
wichtigsten ist es, dass der Prozess am Laufen gehalten und reflektiert wird, dass 80% des Per-
sonals die Fortbildung Palliative Geriatrie absolviert hat und dass die Vernetzung gelebt wird. Das 
alles passiert in der Steiermark, ein herzliches Dankeschön an den Hospizverein Steiermark und 
an Monika Benigni als Projektleiterin von Hospizkultur und Palliative Care. Bei der Verleihung 
des Gütesiegels an die ersten fünf Heime am 3.10.2013 durch LR Mag.a Kristina Edlinger-Ploder 
und den Hospizverein Stmk sprach auch Dr.in Sigrid Beyer als Projektleiterin des Dachverbandes 
Hospiz Österreich.

5.2.6 Infoletter

Auch 2013 wurde die Vernetzung über den Infoletter Hospiz und Palliative Care in Alten- und 
Pflegeheimen lebendig gehalten. Ein Infoletter HPCPH erschien im September. Der Infoletter wird 
über den Bundesverband der Alten- und Pflegeheime auch an alle 800 Pflegeheime in Österreich 
versandt.

5.2.7 Einlageblätter Lebenswelt Heim

In Kooperation mit dem Bundesverband der Alten- und Pflegeheime Österreichs wurde mit Sep-
tember 2013 das Projekt „Einlageblatt zu Hospiz und Palliative Care“ in der Zeitschrift Lebenswelt 
Heim gestartet. In vier Ausgaben, von Sept. 2013 bis Juli 2014, erscheint ein vierseitiges Einla-
geblatt, das herausgenommen werden kann bzw. als pdf Dokument auch auf den Websites des 
Dachverbandes Hospiz Österreich und von Lebenswelt Heim heruntergeladen werden kann.

Inhalt des Einlageblatts sind kurze praxisrelevante Fachbeiträge aus geriatrischer Palliativpflege 
(wechselnde Autorinnen) und geriatrischer Palliativmedizin (DDr.in Marina Kojer), Beiträge zu The-
men wie Ehrenamt, Kooperation Pflegeheim-Krankenhaus, Angehörige u.v.m. In jeder Ausgabe 
stellt sich zudem ein Modellheim vor, das Hospizkultur und Palliative Care umgesetzt hat.
 
5.2.8 Die Arbeit des Beirats 2013

Die Sitzungen des Beirats im Jahr 2013 fanden am 5. April 2013 in Räumlichkeiten der Dompfarre, 
am 13. Juni 2013 im BMG und am 26. November 2013 im Sparkassengebäude in der Grimmels-
hausengasse statt. 

Die Mitglieder des Beirats:

BMG, BMASK, Österreichische Ärztekammer, Dachverband der Alten- und Pflegeheime Öster-
reichs, ARGE Pflegedienstleitungen, die Verbindungsstelle der Länder, die Österreichische Ge-
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sellschaft der Allgemeinmedizin (ÖGAM) und Gesundheit Österreich (GÖG)/ Österreichisches 
Bundesinstitut für Gesundheit (ÖBIG), Hauptverband der Österreichischen Sozialversicherungen. 

Aufgaben des Beirats: Der Beirat sieht es als seine Aufgabe, die Prozesse zur Umsetzung und 
Entwicklung von Hospiz und Palliative Care in Pflegeheimen auf Österreich-Ebene zu unterstüt-
zen und mit zu gestalten und für die Umsetzung in guter Qualität und Nachhaltigkeit Sorge zu 
tragen. Er arbeitet Empfehlungen an Bund, Länder und kommunale Träger aus. Damit soll eine 
fundierte Basis für die österreichweite Umsetzung und Entwicklung von Hospiz und Palliative 
Care im Pflegeheim geschaffen werden. 

Folgende Themen waren u.a. Gegenstand von Informationsaustausch und Beratung: 

	 Dr. Wolf Wiesmayr berichtet vom abgeschlossenen Reformpoolprojekt mit der OÖGKK „Ab-
geltung palliativmedizinischer Leistungen“ und vom laufenden Projekt bezüglich Betreuung in 
Alten- und Pflegeheimen in OÖ

	 Statuserhebung hospizlicher und palliativer Versorgung in allen österreichischen Alten- und 
Pflegeheimen durch die FH Linz - Nachbesprechung der Präsentation der Daten im Nov 2012

	 Präsentation der qualitativen Evaluierung von den ersten acht Heimen in NÖ, die das Projekt 
HPCPH im Rahmen des vom FGÖ geförderten Projektes umgesetzt haben (Mag.a Olivia Rau-
scher, Projektleiterin und Researcherin am NPO Institut der WU) 

	 Problemaufriss zum Thema: „Darf es im Pflegeheim ein erwartetes Sterben geben, welche 
Voraussetzungen braucht es dafür - Wie können wir Therapiebegrenzung in der Geriatrie auf 
hohem ethischen Niveau leben?“ (Dr. Harald Retschitzegger)

	 Vorstellung des Buches „Hospizkultur und Palliative Care im Pflegeheim. Mehr als nur ein schö-
ner Abschied. Gut leben und würdig sterben können“ des Dachverbandes Hospiz Österreich

5.2.9 Die Arbeit der Österreichischen Steuergruppe HPCPH

Die Österreichweite Projektsteuergruppe HPCPH traf sich 2013 am 13.6. und 22.11.

Ziel der Projektsteuergruppe ist ein Austausch über die Entwicklungen zu Hospiz und Palliative 
Care in Alten- und Pflegeheimen und die unterschiedliche Situation in den einzelnen Bundeslän-
dern, um Synergien zu nutzen, voneinander zu lernen und Nachhaltigkeit und Übereinstimmung 
zu erzielen.

Die Mitglieder kommen aus jenen Bundesländern, die im Projekt HPCPH involviert sind:

Burgenland: Prim. Dr. Herbert Tillhof, Monika Pinzker

NÖ: Dr.in Brigitte Riss, Christiane Krainz, Sonja Thalinger MSc 

Salzburg: MMag. Christof Eisl

Stmk: Monika Benigni

Vorarlberg: Dr. Karl Bitschnau

Wien: Erich Borovnyak, MBA

Dachverband Hospiz Österreich:  
Dr.in Sigrid Beyer, Mag.a Leena Pelttari MSC, Mag.a Anna H. Pissarek, Maria Eibel BSc, MA
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5.3 HOSPIZ- UND PALLIATIVVERSORGUNG VON KINDERN,  
JUGENDLICHEN UND JUNGEN ERWACHSENEN

Trotz großer Erfolge der Medizin verstirbt immer noch jedes vierte an Krebs erkrankte Kind. Viele 
angeborene Stoffwechselerkrankungen sind unheilbar und extrem unreife Frühgeborene überle-
ben oft nur schwer beeinträchtigt. Wenn weitere quantitative Heilerfolge trotz massivem Einsatz 
nicht möglich sind, muss sich unser Fokus auf die Lebens- und Versorgungsqualität derjenigen 
Kinder und Jugendlichen richten, die von ihrer Erkrankung nicht geheilt werden können und letzt-
lich auch an ihr sterben.

Derzeit gibt es für schwerstkranke und sterbende Kinder und Jugendliche sowie ihre Familien 
nicht annähernd ein an ihre besonderen Bedürfnisse angepasstes Unterstützungsangebot nach 
palliativen Gesichtspunkten. 

2013 wurden in diesem Bereich folgende Schwerpunkte gesetzt:

	 Arbeitsgruppe zum Aufbaucurriculum für die Befähigung zur ehrenamtlichen Hospizbeglei-
tung von Kindern, Jugendlichen und jungen Erwachsenen

	 ein österreichweites Vernetzungstreffen

	 Ein Fachsymposium

	 Presseaussendungen

Wir danken der Wiener Städtische Versicherung/Vienna Insurance Group für die wertvolle Unter-
stützung des gesamten Bereichs Hospiz- und Palliativversorgung von Kindern, Jugendlichen und 
jungen Erwachsenen!

5.3.1 Projektsteuerung

Die Projektsteuerung lag 2013 bei Mag.a Leena Pelttari MSc. Dr.in Martina Kronberger-Vollnhofer 
MSc und Mag.a Ulrike Pribil MSc unterstützten Leena Pelttari in ihrer Funktion als Kinderhospiz-
beauftragte, Maria Eibel übernahm ab März 2013 die Projektassistenz. 

5.3.2 Presseaussendungen

5.3.2.1	Presseaussendung des Dachverbandes Hospiz Österreich anlässlich des  
		  Kinderhospiztags 2013 mit Verweis auf aktuelle Entwicklungen

Kinderhospiztag 2013: Ein Schritt weiter zur Hospiz- und Palliativbetreuung von Kindern, Jugend-
lichen und ihren Familien
Wien, 10.2.2013 Die Versorgung von lebensbedrohlich oder lebenslimitierend erkrankten Kin-
dern, Jugendlichen und jungen Erwachsenen und ihren Familien soll verbessert werden. Dazu 
beauftragte das Bundesministerium für Gesundheit im Jahr 2012 ein Konzept, das nunmehr auf 
Expertenebene vorliegt.

„In Österreich gab und gibt es viele engagierte Menschen, die sich einsetzen, um schwerkranke 
oder lebenslimitierend erkrankte Kinder, Jugendliche und ihre Familien zu unterstützen, oft unter 
hohem Einsatz der eigenen Zeit und eigener Mittel. Was bisher fehlte, war ein Gesamtkonzept für 
Österreich und eine gesicherte Finanzierung. Da sind wir nun auf einem guten Weg.“, so Waltraud 
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Klasnic, Präsidentin des Dachverbandes Hospiz Österreich.

Versorgungsstrukturen und Bedarf

Die Gesundheit Österreich (GÖG) und der Dachverband Hospiz Österreich stellten im Jahr 2012 
eine Expertengruppe zusammen, um Empfehlungen für adäquate Angebote und Qualitätsmerk-
male einer flächendeckenden Hospiz- und Palliativversorgung von Kindern, Jugendlichen und 
jungen Erwachsenen sowie ihren Familien zu erarbeiten.

ExpertInnen aus allen Fachbereichen und Bundesländern setzten sich in mehreren Sitzungen 
mit der Frage auseinander, wie eine Hospiz- und Palliativbetreuung von Kindern, Jugendlichen 
und jungen Erwachsenen aussehen soll, welche Betreuungsangebote und Qualitätsmerkmale für 
Ausstattung und Leistung nötig sind und formulierten ihre Vorschläge in einem Konzept. Bundes-
minister Alois Stöger: „Der Auftrag an diese Arbeitsgruppe geht zurück auf die Ergebnisse des 
Kindergesundheitsdialogs des Gesundheitsministeriums. Ich begrüße die nun vorliegenden kom-
petenten Empfehlungen und Vorschläge. Das neue Konzept wird als Grundlage und wesentliche 
Orientierung für weitere Schritte in Österreich dienen, mit denen wir die Versorgung von Kindern 
und Jugendlichen auch in diesem Bereich verbessern werden.“

Ausblick Symposium

Anfang April wird der Dachverband Hospiz Österreich ein österreichweites Symposium zur Hos-
piz- und Palliativbetreuung für Kinder, Jugendliche und junge Erwachsene sowie ihre Familien im 
Rahmen des Jubiläumsjahres „20 Jahre Dachverband Hospiz Österreich“ organisieren. (Ende PA)

5.3.2.2 Pressemitteilung anlässlich der 7. Dattelner Kinderschmerztage 21.-23.2.2013

Häusliche Versorgung sterbender Kinder in Deutschland, der Schweiz und Österreich - ein Men-
schenrecht oder Luxus? 7. Dattelner Kinderschmerztage vom 21. bis zum 23. Februar

Auszug aus der Presseaussendung: 

...In Österreich und der Schweiz schaut man abwartend auf die Lage in Deutschland. „Eine häus-
liche Hospiz- und Palliativversorgung von Kindern ist dringend nötig, um einem Kind ein würde-
volles Leben bis zuletzt im Schoß der Familie zu ermöglichen“, formuliert Dr. Eva Bergsträsser, 
Kinderkrebsärztin aus Zürich, ihre Vision für die Schweiz. „Wir in Österreich können von den 
Erfahrungen aus Deutschland profitieren,“ meint Dr. Martina Kronberger-Vollnhofer, St. Anna-
Kinderspital Wien, und Beauftragte des Dachverbandes Hospiz Österreich für den Bereich der 
Palliativversorgung für Kinder, und fährt fort: „Die Probleme scheinen überall dieselben, sterbende 
Kinder und deren Familien werden in ihrem Leid alleine gelassen. Dies geschieht europaweit, 
obwohl eine sinnvolle und kostensparende Versorgung möglich wäre.“

- Prof. Dr. Boris Zernikow, Chefarzt des Kinderpalliativzentrums Datteln
- Prof. Dr. Friedemann Nauck, Präsident der Deutschen Gesellschaft für Palliativmedizin
- MdB Marlene Rupprecht, Vorstandsvorsitzende Deutscher Hospiz- und PalliativVerband
- Andreas Müller, Kinderkrankenpfleger, Universitätsklinikum Dresden
- Dr. Eva Bergsträsser, Universitäts-Kinderspital Zürich, Schweiz
- Dr. Martina Kronberger-Vollnhofer, St. Anna-Spital Wien, Österreich
stellen sich Fragen der Journalisten am Freitag, den 22. Februar 2013, von 13.00 bis 14.00 Uhr 
im Festspielhaus, Recklinghausen. 

Anmeldungen zum Pressegespräch nimmt Hannah Iserloh, Referentin für Öffentlichkeitsarbeit, 
Vestische Kinder- und Jugendklinik, Tel: 02363 975-190, h.iserloh@vck-gmbh.de, entgegen. 
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5.3.3	 Österreichisches Konzept zur Hospiz- und Palliativversorgung von Kindern,  
		  Jugendlichen und jungen Erwachsenen in Österreich

Im Jahr 2012 erarbeitete eine ExpertInnengruppe unter der Leitung von Gesundheit Österreich 
GmbH / Österreichisches Bundesinstitut für Gesundheit (Mag.a Claudia Nemeth - GÖG/ÖBIG) und 
dem Dachverband Hospiz Österreich (Mag.a Leena Pelttari MSc) in mehreren Sitzungen ein Kon-
zept zur Hospiz- und Palliativversorgung von Kindern, Jugendlichen und jungen Erwachsenen.

Das Konzept sieht vier Versorgungsangebote vor: 1. Kinder-Hospizteams, 2. Mobile Kinder-Pal-
liativteams, 3. Stationäre Kinder-Hospize und 4. Pädiatrische Palliativbetten. Für diese Versor-
gungsangebote wurden auch Strukturqualitätskriterien definiert. Ein Meilenstein gelang im Laufe 
des Jahres 2013: das Konzept wurde nach intensiven Diskussionen mit den Bundesländern vom 
BM für Gesundheit angenommen und von den Bundesländern akzeptiert, allerdings ohne konkre-
te Vorgaben zu Personal und Bedarf. Nun liegt es an den einzelnen Bundesländern, das Konzept 
umzusetzen. Das Konzept ist auf der Homepage des Gesundheitsministeriums zu finden (http://
www.bmg.gv.at/cms/home/attachments/3/6/7/CH1071/CMS1103710970340/hospiz-_und_pallia-
tivversorgung_fuer_kinder,_jugendliche_und_junge_erwachsene,_expertenkonzept_(2013).pdf).

5.3.4 Drittes österreichweites Vernetzungstreffen Kinderhospiz

Am 9. April 2013 versammelten sich über 30 TeilnehmerInnen aus fast allen Bundesländern zum 
3. Österreichweiten Vernetzungstreffen zur Hospiz- und Palliativversorgung von Kindern, Jugend-
lichen und jungen Erwachsenen. Das Treffen fand im Palais Epstein in Wien statt.

Im Mittelpunkt stand die Vorstellung des Konzepts zur Hospiz- und Palliativversorgung von Kin-
dern, Jugendlichen und jungen Erwachsenen, das eine Expertengruppe unter der Leitung von 
Gesundheit Österreich (Mag.a Claudia Nemeth - GÖG/ÖBIG) und dem Dachverband Hospiz Ös-
terreich (Mag.a Leena Pelttari, MSc) im Jahr 2012 erarbeitet hat.

Mag. Georg Ziniel MSc, Geschäftsführer der Gesundheit Österreich GmbH, nahm am Treffen teil 
und appellierte an alle Anwesenden, den Prozess der weiteren Bearbeitung auf der Ebene von 
Bund und Ländern mitzutragen und einer einheitlichen österreichischen Lösung den Vorzug vor 
Einzellösungen in einzelnen Bundesländern zu geben. Ein Austausch über die Entwicklungen in 
den Bundesländern schloss das Treffen ab. 

5.3.5	 Aufbaucurriculum für die ehrenamtliche Hospizbegleitung von Kindern,  
		  Jugendlichen und jungen Erwachsenen

Im Jahr 2013 wurde ein Curriculum zum Aufbaukurs zur ehrenamtlichen Hospizbegleitung von 
Kindern, Jugendlichen und jungen Erwachsenen vom Dachverband Hospiz Österreich erarbei-
tet. Es baut auf der Ausbildung nach dem österreichweiten Curriculum für die Befähigungskurse 
ehrenamtlicher HospizbegleiterInnen auf, das der Dachverband Hospiz Österreich entwickelt hat 
und herausgibt. Die Hospiz-Bewegung Salzburg hat ihr Konzept für die Ausbildung zur ehrenamt-
lichen Hospizbegleitung von Kindern freundlicherweise als Basis für die nun vorliegende öster-
reichweite Fassung des Curriculums zur Verfügung gestellt.

Das Curriculum wurde beim Kinderhospizsymposium: „Gemeinsam auf dem Weg - Hospiz- und 
Palliativversorgung von Kindern, Jugendlichen und jungen Erwachsenen“ am 4. Dezember 2013 
in St. Virgil, Salzburg der Öffentlichkeit vorgestellt. Noch ist offen, ob der Bedarf an einer Entwick-
lung eines österreichweiten Curriculums, das von Anfang an ausschließlich auf die Begleitung von 
Kindern, Jugendlichen und jungen Erwachsenen abzielt, gegeben ist.
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5.3.6 	 Gemeinsam auf dem Weg! - Symposium zur Hospiz- und Palliativversor- 
		  gung von Kindern, Jugendlichen und jungen Erwachsenen in Österreich

Der Dachverband Hospiz Österreich lud am 4. Dezember 2013 zu einem Symposium und Vernet-
zungstreffen zur Hospiz- und Palliativversorgung von Kindern, Jugendlichen und jungen Erwach-
senen ins Konferenzzentrum St. Virgil nach Salzburg. 30 TeilnehmerInnen aus ganz Österreich 
erlebten einen sehr dichten, informativen und lebendigen Tag. Die Berichte aus den einzelnen 
Bundesländern nach der Begrüßung durch Waltraud Klasnic, Präsidentin des Dachverbandes 
Hospiz Österreich, zeigten, wie viel in den letzten beiden Jahren gewachsen ist.

Österreichisches Konzept zur Hospiz- und Palliativversorgung von Kindern, Jugendlichen 
und jungen Erwachsenen in Österreich - Stand Dezember 2013

Mag.a Claudia Nemeth vom Österreichischen Bundesinstitut für Gesundheit sprach über den ak-
tuellen Stand des Konzepts zur Hospiz- und Palliativversorgung von Kindern, Jugendlichen und 
jungen Erwachsenen in Österreich, das 2012 von einer ExpertInnengruppe unter Leitung von 
GÖG/ÖBIG und dem Dachverband Hospiz Österreich im Auftrag des Bundesministeriums für Ge-
sundheit entwickelt worden war. Das Konzept wurde im Juli 2013 vom BMG herausgegeben. Die 
konkrete Umsetzung liegt nun bei den Bundesländern. Mag.a Leena Pelttari MSc, Geschäftsführe-
rin des Dachverbandes Hospiz Österreich, stellte die Empfehlungen des Dachverbandes Hospiz 
Österreich zur Umsetzung des Konzepts bezüglich Personalausstattung, Größe und Bedarf vor. 

Ein Blick nach Bayern - SAPV für Kinder und Jugendliche 

Einer der Höhepunkte des Tages war die Begegnung mit Univ.Prof.in Dr.in Monika Führer, Leiterin 
der Koordinationsstelle Kinderpalliativmedizin, Projektleiterin des Kinder-palliativzentrums Mün-
chen und Mitglied der AG Kinderpalliativmedizin in Bayern. Sie sprach sie über ihre Erfahrungen 
aus der Umsetzung des Konzepts in Bayern „SAPV (Spezialisierte Ambulante Palliativversor-
gung) für Kinder und Jugendliche - aktueller Stand München/Bayern - Akzeptanz und Effektivität“. 
Ihre Erfahrungen boten Hinweise und mögliche Antworten auf einige Fragen, die sich rund um 
die Umsetzung des Konzepts in Österreich ergeben hatten, zum Beispiel: Ab wann wird ein Kind/
Jugendliche/r palliativ eingeschätzt? Wie erfolgt die Finanzierung? Welche Zahlen gibt es zu Prä-
valenz und Diagnosegruppen? Was sind die größten Herausforderungen für Eltern, die Helfen-
den? Wie effektiv ist die SAPV Versorgung? Wie ist der Dienst geregelt? 

Der Nachmittag war dem Austausch und der Vernetzung in Gruppen gewidmet. Ein zusätzlicher 
Schwerpunkt war das Vorstellen des Curriculums zum Aufbaukurs zur ehrenamtlichen Hospizbe-
gleitung von Kindern, Jugendlichen und jungen Erwachsenen (vgl. Abschnitt 5.3.5). Nach einem 
Ausblick auf 2014 durch Leena Pelttari verließen die TeilnehmerInnen das Symposium gestärkt 
durch viele Impulse, Gespräche und den Austausch über die Grenzen des eigenen (Bundes)Lan-
des hinweg. 

Moderiert wurde der Tag von Mag.a Anna H. Pissarek, Dachverband Hospiz Österreich, und Dr.in 
Martina Kronberger-Vollnhofer MSc, Kinderhospizbeauftragte im Dachverband Hospiz Österreich. 

5.3.7 	 Start von Initiativen in den Bundesländern

Ein Austausch über die bestehenden und geplanten Initiativen zur Hospiz- und Palliativversor-
gung von Kindern, Jugendlichen und jungen Erwachsenen am Beginn des Symposiums am 4.12. 
machte deutlich, wie viel in den letzten zwei Jahren gewachsen ist, seit der Dachverband Hospiz 
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Österreich sich engagiert für den Ausbau der Hospiz- und Palliativversorgung von Kindern, Ju-
gendlichen und jungen Erwachsenen einsetzt.

Als einige Beispiele seien erwähnt:

	 Aufbau von Mobilen Kinderpalliativteams in Niederösterreich 

	 Aufbau von Teams zur ehrenamtlichen Begleitung von Kindern in Niederösterreich, Wien, 
Salzburg

	 Schulungen zur ehrenamtlichen Begleitung von Kindern, Jugendlichen, jungen Erwachsenen 
und ihren Familien in Salzburg, Niederösterreich, Vorarlberg durchgeführt oder geplant

	 Aufbau Mobiler Kinderpalliativteams und Auftrag zur Entwicklung eines Gesamtkonzepts in 
der Steiermark

	 Treffen aller Interessensgruppen in Tirol 

	 Kinderpalliativbetten im LKH Mödling, Abteilung Kinder- und Jugendheilkunde

	 das KinderPalliativnetzwerk Oberösterreich erweitert sein Team

	 Mobiles Kinderhospiz MOMO in Wien nimmt Arbeit auf

	 Kinderhospiz Netz (Mobiles Kinderpalliativteam) in Wien erweitert sein Team

	 „Hospiz macht Schule“ wird in der Steiermark, Niederösterreich und in abgewandelter Form in 
Vorarlberg weitergeführt und startet in Kärnten, Wien und im Burgenland

5.3.8	 Vernetzung und Gespräche

Mag.a Leena Pelttari MSc führt 2013 in viele Gesprächen die Vernetzung und den Austausch 
weiter: Besuch von Sabine Reisinger und Mag.a Irene Eberl vom Kinderhospiz Netz im Büro des 
Dachverbandes, Austausch mit Prof. Dr. Boris Zernikow beim OPG Kongress in Gmunden, Aus-
tausch international beim EPAC Kongress in Prag.

5.3.9	 Öffentlichkeitsarbeit

Presseaussendungen

10.2.2013 Kinderhospiztag 2013 - Ein Schritt weiter zur Hospiz- und Palliativbetreuung von Kin-
dern, Jugendlichen und ihren Familien
Link: http://www.hospiz.at/pdf_dl/2013_02_PA_Kinderhospiztag.pdf

14.2.2013 Mitarbeit an Presseaussendung anlässlich der 7. Dattelner Kinderschmerztage

Website

Februar 2013 	Bericht über Presseaussendung anlässlich des Kinderhospiztags

April 2013	 Bericht über das 3. Österreichweite Vernetzungstreffen Kinderhospiz

April 2013	 Bericht über Veranstaltung „Schutz der Menschenwürde in Österreich“ mit einem  
		  Beitrag zu Kindern, Jugendlichen und jungen Erwachsenen

Dez. 2013	 Bericht über Symposium „Gemeinsam auf dem Weg.“

Siehe www.hospiz.at

Newsletter

Newsletter vom 15.5.2013 und 11.11.2013
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  5.4 FÖRDERUNG DER EHRENAMTLICHEN HOSPIZBEGLEITUNG  
IN ÖSTERREICH 

Im Juni 2007 hat sich die Sparkassengruppe gemeinsam mit der ERSTE Stiftung und ERSTE 
Bank entschlossen, die Förderung der ehrenamtlichen Arbeit in der Hospizbegleitung im Rahmen 
einer Kooperation mit dem Dachverband Hospiz Österreich zu unterstützen. Diese vorerst bis 
2017 vereinbarte Kooperation läuft in den meisten Bundesländern bereits sehr erfolgreich. Sie 
sieht neben der flächendeckenden Versorgung durch Ehrenamtliche in ganz Österreich auch die 
Aus- und Weiterbildung bzw. Supervision der Ehrenamtlichen und die Organisation gemeinsamer 
Veranstaltungen vor.

Die Kooperation zwischen der Sparkassengruppe und der Hospizbewegung begann in der Stei-
ermark und unter der Federführung von Univ. Prof. Dr. Karl Harnoncourt, langjähriger Obmann 
des Hospizvereins Steiermark. Im Rahmen der Kooperation zwischen dem Dachverband Hospiz 
Österreich und der Sparkassengruppe/ERSTE Bank lag die Projektleitung 2013 von Seiten der 
Sparkassen bei Dr. Wilhelm Kraetschmer, Leiter Interne Dienste und Stiftungen, von Seiten des 
Dachverbandes bei Mag.a Leena Pelttari MSc.

2013 fanden 2 Sitzungen der Projektsteuergruppe statt. 

Mitglieder der Projektsteuergruppe 2013 waren:

Dr. Wilhelm Kraetschmer, Leiter Interne Dienste und Stiftungen 

Doraja Eberle, Vorstandsvorsitzende der ERSTE Stiftung

Anneliese Eibl, ERSTE Group Community Affairs & Sponsoring

Mark Abasolo, ERSTE Group Community Affairs & Sponsoring

Waltraud Klasnic, Präsidentin Dachverband Hospiz Österreich

Mag.a Leena Pelttari MSc, Geschäftsführerin Dachverband Hospiz Österreich

Univ. Prof. Dr. Karl Harnoncourt, Hospizverein Steiermark

Mag.a Anna H. Pissarek, Projektkoordinatorin und Öffentlichkeitsarbeit Dachverband Hospiz Ös-
terreich
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5.4.1 Erste Time Bank

Der Dachverband Hospiz Österreich präsentiert in Kooperation mit der ERSTE Time Bank auf 
der dafür vorgesehenen Website (www.erste-time-bank.org) seine Leistungen und bietet aktiven 
MitarbeiterInnen oder PensionistInnen der ERSTE Holding und deren Tochterunternehmungen 
freiwillige Mitarbeit an. 

Der Dachverband verweist auf die beiden Ausbildungslehrgänge zu Lebens-, Sterbe- und Trauer-
begleitung, die in Wien angeboten werden. 

5.4.2	 Symposium am 13. EAPC Kongress in Prag am 30.5.2013 - Buntes Leben 
		  von ehrenamtlichen HospizmitarbeiterInnen in Europa

Seit 2009 setzt sich Hospiz Österreich bei der European Association of Palliative Care (EAPC) 
für die Wertschätzung und Wahrnehmung von Ehrenamt im Hospiz- und Palliativbereich ein. Ein 
erster Schritt in diese Richtung war das von Hospiz Österreich organisierte Symposium zum Eh-
renamt beim EAPC Kongress 2009 in Wien. Die Unterstützung durch die Sparkassengruppe si-
cherte schon damals die kostenfreie Teilnahme der Ehrenamtlichen aus ganz Österreich. 2011 
organisierte Mag.a Leena Pelttari MSc zusammen mit deutschen, englischen und portugiesischen 
KollegInnen ein weiteres Ehrenamtssymposium am EAPC Kongress in Lissabon. 2012 beauftrag-
te die EAPC Leena Pelttari offiziell, ein Symposium zum Ehrenamt in Europa zu planen und als 
einen Workshop am EAPC Kongress in Prag 2013 abzuhalten. 

Am 30. Mai 2013 versammelten sich um die 100 TeilnehmerInnen im Kongresszentrum in Prag 
zum Symposium “Buntes Leben von ehrenamtlichen HospizmitarbeiterInnen in Europa”, ein bun-
ter Mix aus Ehrenamtlichen, Hauptamtlichen und WissenschaftlerInnen vieler Länder und Instituti-
onen. Die Moderation des Tages lag bei Mag.a Leena Pelttari MSc und Dr. Karl Bitschnau. Leena 
Pelttari eröffnete das Symposium mit dem Hinweis auf die wichtige Rolle von ehrenamtlichen 
HospizmitarbeiterInnen und begrüßte die TeilnehmerInnen aus 32 verschiedenen Ländern. Prof. 
Sheila Payne als Präsidentin der EAPC und Prof. Dr. Lukas Radbruch als wissenschaftlicher Lei-
ter des EAPC Kongresses drückten in ihren Grußreden am Beginn die Freude darüber aus, dass 
das Thema Ehrenamt nun auch im Kongress der EAPC vertreten ist. Waltraud Klasnic verwies 
in ihren einleitenden Worten auf die Rolle, die der Dachverband Hospiz Österreich dabei gespielt 
hatte. Martina Spinkova, langjährige Leiterin des tschechischen Hospiz Cesta domu, hieß alle 
herzlich in ihrem Heimatland willkommen.

Die globale Rolle des Ehrenamts in Europa wurde von Pavel Trantina vorgestellt, dem Vizeprä-
sidenten der Gruppe III des Wirtschafts- und Sozialausschusses der Europäischen Union und 
Präsident der neu gegründeten European Alliance of Volunteering. Einer der Höhepunkte war 
die Vorstellung der jeweiligen Situation und Aufgaben von ehrenamtlichen HospizmitarbeiterIn-
nen durch VertreterInnen aus verschiedenen Ländern: Ulrich Bonk aus Deutschland, Ros Scott 
aus Großbritannien, Rosalma Badino aus Italien, Jos Somsen aus den Niederlanden, Werner 
Mühlböck aus Österreich, Birgitta Eriksson aus Schweden, Stefan Djinovic aus Serbien, Nina 
Babic aus Slowenien, Olga Cordiner aus Tschechien und Agnes Zana aus Ungarn. Es gibt so 
viel Gemeinsames und auch viele Unterschiede. Was überall im Zentrum steht und zugleich eine 
große Herausforderung ist: die großen Gaben des Ehrenamts - das Dasein, das Zuhören und die 
Verbindung zum “normalen” Leben.

Der zweite Teil des Vormittags brachte fachliche Beiträge über Ausbildung von Ehrenamtlichen 
am Beispiel Großbritannien (R. Smeding, R. Doyle) und über das Ehrenamt in der Spannung 
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zwischen Ideologie und Wirklichkeit (K. Bitschnau). R. Scott und L. Pelttari stellten dann die Grün-
dung eines Europäischen Arbeitsforums (EAPC Task Force) zum Ehrenamt vor. Die Ergebnisse 
der sechs Arbeitsgruppen zu verschiedenen Themenschwerpunkten am Nachmittag bilden die 
Grundlage für Aufgaben und Themenstellungen der Europäischen Task Force, die von Ros Scott 
und Leena Pelttari geleitet wird. Wir freuen uns sehr, dass das Symposium zum Ehrenamt und die 
Gründung einer Taskforce von Lukas Radbruch in seinen Eröffnungsworten am Hauptkongress 
und in seinem Blog zum Kongress auf der EAPC Homepage erwähnt wurden.

Ausschnitt aus dem Blog von Prof. Radbruch:

13. EAPC Kongress in Prag

Vom 30. Mai bis 2. Juni 2013 fand der 13. Weltkongress des European Association of Palliative 
Care (EAPC) statt, heuer in Prag.

The congress opened on Thursday with short notes from Ladislav Kabelka (Chair of the Local 
Organising Committee), Sheila Payne (President of the EAPC), myself as Chair of the Scientific 
Committee, Vaclav Hampl (Rector of Charles University Prague) and by the Czech Minister of 
Health Leos Heger. The support from both the local academic setting as well as the political sup-
port from the minister of health was most reassuring, and made participants feel at home in the 
‘Golden City’ of Prague. Even before the opening some serious work had been done in a number 
of workshops. The Workshop on the Role of Volunteers in Palliative Care brought together volun-
teers from different countries in Europe and discussed the different perceptions, roles and barriers 
encountered in volunteer work. This exchange was an important step towards setting up an EAPC 
Task Force on Volunteers. (http://eapcnet.wordpress.com/)

Die Unterstützung durch die ERSTE Stiftung war ein wesentlicher Beitrag zum Gelingen des Ta-
ges. Sie ermöglichte die Verpflegung am Vormittag und zu Mittag und die Simultanübersetzung in 
Deutsch/Tschechisch und Englisch.

Wir - und auch die TeilnehmerInnen, wie ein Dankesschreiben zeigt - sind sehr dankbar dafür!

5.4.3	 20 Jahre Da Dachverband Hospiz Österreich -  
		  Ein Auftrag der Menschenwürde

Als engagierte Menschen, unter ihnen Sr. Hildegard Teuschl CS, Dr. Christian Metz und Dr.in 
Brigitte Riss, am 6. September 1993 den Verein „Menschenwürde bis zuletzt. Österreichischer 
Dachverband von Initiativen für Sterbebegleitung und Lebensbeistand“ gründeten, folgten sie ei-
nem Traum. 20 Jahre später ist der Traum ungefähr zur Hälfte umgesetzt, wie die jährliche Daten-
erhebung zeigt (vgl. Statistik 2012).

Gefeiert wurde dieses Ereignis bei der Enquete zum Internationalen Hospiz- und Palliative Care 
Tag, die dieses Jahr am 26.9.2013 im Spiegelsaal im Haus des Sports stattfand.

„Unser Traum ist auch heute noch derselbe: dass alle sterbenden und schwerkranken Menschen 
in Österreich bis zuletzt gut leben können, dass ihre Schmerzen und Symptome gelindert wer-
den. Dass sie medizinisch, pflegerisch, psychosozial und spirituell betreut werden. Dass alle zum 
Wohl der Kranken zusammenarbeiten und deren Bedürfnisse im Mittelpunkt der Entscheidungen 
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stehen. Dass auch die Angehörigen in ihren Sorgen begleitet werden. Dass Sterben als ein Teil 
des Lebens gesehen wird und geschehen darf.“, so Waltraud Klasnic, die 2008 Hildegard Teuschl 
als Präsidentin des Dachverbandes Hospiz Österreich folgte. „Dass all das an allen Orten in ganz 
Österreich leistbar, zugänglich und verfügbar ist, ist nach wie vor unser Auftrag und Ziel.“ Waltraud 
Klasnic dankte allen, die in den Bundesländern, als überregionale Partner und auf der politischen 
Ebene sich engagieren und hier so viel möglich gemacht haben.

Mit bewegenden Worten dankte Doraja 
Eberle, Vorstandsvorsitzende der ERS-
TE Stiftung, all jenen, die sich in Hospiz 
und Palliative Care in Österreich enga-
gieren: „Wir sehen unsere Unterstützung 
als große Ehre und empfinden Dank, 
Wertschätzung und viel Respekt für die 
Arbeit der ehren- und hauptamtlich ar-
beitenden Menschen in diesem Bereich. 
Danke für das Vorbild, das Sie geben, 
das uns zugleich auch Auftrag ist. Der 
Tod und mit ihm auch Leiden, Schwäche, 
Angewiesensein, Sorge und Fürsorge 
werden in den europäischen Kulturen in 

den Hintergrund gedrängt. Deshalb ist es so wichtig, dass es Hospizbegleitung gibt. Deshalb 
sollte eine Einrichtung wie der Dachverband Hospiz Österreich in einer Gesellschaft Standard 
sein. Krankheit, Sterben und Tod sind zutiefst ein Teil des menschlichen Lebens. Hier kompetent, 
professionell und liebevoll begleitet zu werden, wie ich es auch persönlich durch ein Hospizteam 
und Hospiz und Palliativeinrichtungen erlebt habe, ist von unschätzbarem Wert.“

Prof. Ulrich Körtner vom Institut für Ethik und Recht in der Medizin an der Universität Wien gra-
tulierte in seinem Festvortrag dem Dachverband Hospiz Österreich zum Erreichten und verwies 
darauf, dass auch das Institut für Ethik und Recht in der Medizin gerade sein 20-jähriges Jubiläum 
gefeiert habe. „In der aktuellen Diskussion um Menschenwürde und Menschenrechte muss darauf 
hingewiesen werden, dass der Verlust der Selbstbestimmung nicht identisch ist mit dem Verlust 
der Menschenwürde. Autonomie ist ein Ausdruck der Menschenwürde, jedoch nicht identisch mit 
ihr. Das Recht auf den eigenen Tod begründet nicht das Recht auf Suizid(beihilfe). Selbstbestim-
mung als völlige Unabhängigkeit zu definieren ist nicht zielführend. Der Ruf nach „Autonomie bis 
zuletzt“ ist oft nur eine Fiktion. Das Ehepaar Akashe-Böhme und Böhme verwendet hier einen hilf-
reicheren Begriff: ‚Souveränität‘ sei das angemessene Persönlichkeitsmerkmal, nicht Autonomie. 
Souverän bin/bleibe ich auch, wenn ich Hilfe zulasse und bedürftig bin,“ so Körtner zum wichtigen 
Anliegen der Menschenwürde bis zuletzt.

Die Geschichte des Dachverbandes wurde am Beginn der Festveranstaltung sichtbar im ein.blick.
zurück, einer von Dr. Johann Baumgartner und Mag.a Leena Pelttari zusammengestellten Power-
pointpräsentation. Die unter Cembalobegleitung vorbeiziehenden Fotos und Texte von Ereignis-
sen, Personen, politisch-strukturellen Entwicklungen und Meilensteinen webten ein lebendiges 
und buntes Bild der letzten 20 Jahre.

Waltraud Klasnic verwies in ihrer Rede auch auf die vielen in der Zukunft anstehenden Aufgaben 
für den Dachverband Hospiz Österreich, darunter Trauerbegleitung, Hospiz- und Palliativversor-
gung für hochaltrige Menschen, sei es in Alten- und Pflegeheimen, sei es im ambulanten Bereich 

© J. Baumgartner, DVHÖ. 
v.l.n.r.: Prof. Ulrich Körtner, Doraja Eberle, Waltraud Klasnic, 
Dr. Wilhelm Kraetschmer, Mag.a Leena Pelttari
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und für Kinder, Jugendliche und junge Erwachsene oder für Menschen mit Behinderung. „Wir 
wünschen uns, dass dort, wo am meisten gestorben wird, das ist heute in unseren Breiten das 
Krankenhaus, Hospiz und Palliative Care in allen Bereichen Eingang finden. Dass ÄrztInnen in 
Akutspitälern erleben können, dass Sterben kein Versagen ist, sondern Teil des menschlichen 
Lebens.“

Durch den Abend begleitete Dr. Wilhelm Kraetschmer vom Österreichischen Sparkassenverband, 
der seit 2007 im Projekt „Förderung der ehrenamtlichen Hospizbegleitung in Österreich“ mit dem 
Dachverband Hospiz Österreich erfolgreich kooperiert.

Musikalisch begleitet wurden die Festgäste mit barocker Musik von Hospizbotschafterin Elisabeth 
Zottele (Gesang) und von Yi-Ting Wu-Mittermayer (Cembalo).

Bei einem festlichen Buffet klang der Abend aus.

Wir danken dem Österreichischen Sparkassenverband und der ERSTE Stiftung für die Unterstüt-
zung unserer Arbeit.

5.4.4	 Angehörigenbroschüre „begleiten bis zuletzt“

Im Herbst 2012 konnte die vollständige Überarbeitung der Angehörigenbro-
schüre fertig gestellt werden. Dr. Christian Aichinger, Präsident des Österr. 
Sparkassenverbandes, ist mit einem neuen Vorwort vertreten, das Logo der 
ERSTE Stiftung wurde eingefügt. Die Broschüre ging im Frühjahr 2013 in 
Druck und wird seither häufig angefordert.

Bis Ende 2013 wurden über 8.200 Exemplare verschickt. 

Wir danken dem Fachverband der Sparkassen ganz herzlich für die Über-
nahme der Druckkosten!

5.4.5 	 Förderung der Wiener ehrenamtlichen Teams durch die ERSTE Stiftung 

Der Dachverband Hospiz Österreich koordinierte 2013 die Förderungen der ERSTE Stiftung für 
die ehrenamtlichen MitarbeiterInnen in Wien. Die ERSTE Stiftung unterstützt die Ausbildung eh-
renamtlicher HospizbegleiterInnen und die hauptamtliche Koordination der Hospizteams.

5.4.6 	 Austausch und Vernetzung

Wir freuen uns, dass wir im Herbst 2013 verschiedene Mitarbeiterinnen der ERSTE Stiftung im 
Büro des Dachverbandes an unterschiedlichen Tagen zu Gast hatten: Mag.a Alexandra Rosetti-
Dobslaw, Communications Manager der ERSTE Stiftung, Ursula Dechant (Assistentin) und Moni-
ka Kampl (Controlling)
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5.5	 Ehrenamtlichkeit in Europa 

Seit 2009 setzt sich Hospiz Österreich bei der European Association of Palliative Care (EAPC) für 
die Wertschätzung und Wahrnehmung von Ehrenamt im Hospiz- und Palliativbereich ein.

Ein erster Schritt in diese Richtung war das von Hospiz Österreich organisierte Symposium zum 
Ehrenamt beim EAPC Kongress 2009 in Wien. 2011 organisierte Mag.a Leena Pelttari MSc zu-
sammen mit deutschen, englischen und portugiesischen KollegInnen ein weiteres Ehrenamts-
symposium am EAPC Kongress in Lissabon. 2012 beauftragte die EAPC Leena Pelttari offiziell, 
ein Symposium zum Ehrenamt in Europa zu planen und als einen Workshop am EAPC Kongress 
in Prag 2013 abzuhalten. Dieses Symposium fand am 30.5.2013 unter dem Titel „Buntes Leben 
von ehrenamtlichen HospizmitarbeiterInnen in Europa - Colourful Life of Hospice Volunteers in 
Europe“ statt 

Die Ergebnisse von sechs Arbeitsgruppen zu verschiedenen Themenschwerpunkten am Nach-
mittag bildeten die Grundlage für Aufgaben und Themenstellungen der EAPC Task Force for Vo-
lunteering in Hospice and Palliative Care in Europe, die von der EAPC im Dezember 2013 offiziell 
approbiert wurde und von Ros Scott und Leena Pelttari geleitet wird.

Mitglieder der Steuergruppe sind:

	 Leena Pelttari, Österreich (co-chair)

	 Ros Scott, Großbritannien (co-chair)

	 Piotr Krakowiak, Polen 

	 Prof. Sheila Payne, Großbritannien 

	 Prof. Lukas Radbruch, Deutschland

	 Jos Somsen, Niederlande

Die erste Sitzung der Steuergruppe fand am 16.12.2013 in den Räumlichkeiten des Dachverban-
des Hospiz Österreich in Wien statt.

Auszug aus der Aufgabenbeschreibung und Zielsetzung der Taskforce:

This task force will explore the role of volunteers in hospice and palliative care in Europe, the 
different approaches to management and training and any barriers to their involvement in care. 

The Task Force will involve practitioners in volunteer management in hospice and palliative care, 
managers of hospice organisations, volunteers themselves and academics drawn from different 
European countries. The Task Force will also involve networking at a European level. A small 
number of contributors with specific expertise may also be drawn from other countries. The ap-
proach will involve a mixture of research and evidence from practitioners and volunteers and the 
outcomes are intended to influence and develop knowledge and understanding and to improve 
and develop practice. 

The aim of the task force is to explore: 

	 The roles undertaken by volunteers in hospice and palliative care in Europe

	 How volunteering is managed

	 What training is offered to volunteers and volunteer coordinators

	 What the challenges are for volunteers, managers and organisations 

	 Identify numbers of volunteers involved in each participating country
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5.6	 BUNDESARBEITSGEMEINSCHAFT TRAUERBEGLEITUNG

Auf Initiative der Kontaktstelle Trauer der Caritas wurde 2013 eine bundesweite Arbeitsgemein-
schaft Trauerbegleitung gegründet. 

Mitglieder sind

	 Caritas der Erzdiözese Wien

	 Österreichische Caritaszentrale

	 Dachverband Hospiz Österreich

	 Kardinal König Akademie

	 Österreichische PastoralamtsleiterInnenkonferenz 

	 Österreichisches Rotes Kreuz

Ziele sind:

	 Erarbeitung von Qualitätskriterien für die Ausbildung von TrauerbegleiterInnen. Zertifizierun-
gen, Anerkennung von Aus- und Weiterbildungsangeboten für freiwillige MitarbeiterInnen in 
Pfarren, Hospiz- und Palliativeinrichtungen und anderen Einrichtungen, sowie für verschiede-
ne Berufsgruppen im psycho-sozialen und pädagogischen Feld.

	 Identifizierung und Weiterentwicklung von relevanten und geeigneten Ausbildungen zur Trau-
erbegleitung.

	 Gemeinsame Veranstaltungen und Öffentlichkeitsarbeit zum Thema „Trauerbegleitung“. 

In der Leitungsgruppe ist der Dachverband Hospiz Österreich durch Waltraud Klasnic und  
Mag.a Leena Pelttari vertreten.

Eine Facharbeitsgruppe hat die Entwicklung eines österreichweiten Curriculums begonnen und 
einen Überblick über die Trauerlehrgänge in Österreich geschaffen. Diese Arbeitsgruppe orga-
nisiert auch das Symposium „Trauer Leben“ im September 2014 im Kardinal König Haus. In der 
Facharbeitsgruppe ist der Dachverband Hospiz Österreich vertreten durch Mai Ulrich (Sbg), Karin 
Oblak (Stmk) und Leena Pelttari. 
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5.7	 AUSBAU DES KOMPETENZ- UND BERATUNGSZENTRUMS FÜR 
HOSPIZ UND PALLIATIVE CARE 

Seit 2008 kooperieren die Österreichischen Lotterien und der Dachverband Hospiz Österreich im 
Projekt: „Ausbau als Kompetenz- und Beratungszentrum im Bereich Hospiz und Palliative Care“. 
Konkret unterstützen die Österreichischen Lotterien mit ihrem Beitrag zwei Projekte: 

	 Hospiz und Palliative Care im Pflegeheim (HPCPH): die Unterstützung der Lotterien fließt ein 
in die Arbeit des Beirats und bei der (Weiter)Entwicklung und Schulung des österreichweiten 
Curriculums für Palliative Geriatrie

	 Versand von Patientenverfügungen und das Angebot einer kostenfreien Beratung 

5.7.1 	 Hospiz und Palliative Care im Pflegeheim

5.7.1.1	Der Beirat HPCPH 2013

Die Sitzungen des Beirats im Jahr 2013 fanden am 5. April 2013 in Räumlichkeiten der Dompfarre, 
am 13. Juni 2013 im BMG und am 26. November 2013 im Sparkassengebäude Grimmelshausen-
gasse 5 statt. 

Zu Inhalten und Themen siehe Punkt 5.2.8 im vorliegenden Bericht.

5.7.1.2	Curriculum Palliative Geriatrie

Vom 21.-25. Jänner 2013 fand die dritte österreichweite MultiplikatorInnenschulung statt. 

Die Vorbereitungen dazu erfolgten 2012. Aufgrund des hohen Bedarfs (Wien und Burgenland 
starteten 2012, Salzburg startete 2013) wurde im November 2013 noch eine weitere Schulung im 
Rahmen des EU Projektes Narzisse abgehalten.
 
5.7.2 	 Patientenverfügung - Versand und Beratungsgespräche 

5.7.2.1	Versand Patientenverfügungen

Der Dachverband Hospiz Österreich versendet seit vielen Jahren Patientenverfügungsbroschü-
ren an interessierte Personen und Institutionen in Österreich. Christine Alaya, seit Anfang 2012 für 
den Versand verantwortlich, hat für diese Aufgabe 2013 Unterstützung durch Stefan Wegscheidl, 
einen neuen ehrenamtlichen Mitarbeiter im Dachverband Hospiz Österreich, erhalten. Seit 2012 
werden die vollständig überarbeitete neue Broschüre und der neue Begleitbrief versendet. 

Im Jahr 2013 wurden insgesamt 9.575 Patientenverfügungen versendet.

5.7.2.2	Beratungsgespräche

Erstberatungen

Neben den telefonischen Erstberatungen organisiert der Dachverband Hospiz Österreich seit 
2009 im Raum Wien, Niederösterreich und Burgenland auch Beratungsgespräche bezüglich Pa-
tientenverfügung und Vorsorgevollmacht. Diese können als Einzelgespräche oder als Gruppenin-
formation, z.B. in Alten- und Pflegeheimen, in Anspruch genommen werden. Diese Beratungsge-
spräche sind dem ärztlichen und notariellen Aufklärungsgespräch vorgelagert, sie sind kein Ersatz 
für diese. Die Beratungsgespräche sind kostenfrei. 

Im Jahr 2013 führte Elfi Kiefer 26 Beratungsgespräche unterschiedlicher Länge mit insgesamt 36 
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Personen. Frau Kiefer stand auch in einer Fokusgruppe zur Patientenverfügung des Instituts für 
Ethik und Recht an der Med Uni Wien als Teilnehmerin und Interviewpartnerin zur Verfügung.

Ärztliche Beratungsgespräche

Das ärztliche Beratungsgespräch ist bei der verbindlichen Patientenverfügung Pflicht und wird 
von uns auch bei der beachtlichen empfohlen. Je präziser die abgelehnten Maßnahmen genannt 
werden, desto mehr kann sich auch bei einer beachtlichen Verfügung der Arzt/die Ärztin daran 
halten.

Im Jahr 2013 haben Frau Dr.in Johanna Mätzl und Frau Dr.in Renate Witzani 53 Beratungen mit 
insgesamt 35 Personen durchgeführt. Davon waren 30 Erstgespräche und 23 Abschlüsse von 
Patientenverfügungen. Die Gespräche dauern meist über eine Stunde. In den meisten Fällen 
kommen die Interessierten zwei Mal, ehe es zum endgültigen Abschließen und Bestätigen der 
beachtlichen Patientenverfügung kommt. Sehr oft sind diese Gespräche sehr intensiv und haben 
eine weitaus größere Bedeutung als reine Beratungstätigkeit. Alle bisher Betreuten betonen den 
hohen Wert dieser Beratung.

5.7.3.3	Treffen für Austausch und Vernetzung

Am 30.9.2013 fand ein Treffen zum Austausch und zur Vernetzung statt. TeilnehmerInnen waren 
das Team der Beraterinnen, Mag.a Anna H. Pissarek (DVHÖ), Dr.in Trautgundis Kaiba vom Hospiz 
Verein Steiermark (die selbst seit vielen Jahren Menschen bei der Erstellung einer Patientenver-
fügung berät und dem Dachverband beratend zur Seite steht) und Dr. Franz Anhammer, ehren-
amtlicher Mitarbeiter im Dachverband Hospiz Österreich und pensionierter Jurist. Nach einem 
Erfahrungsaustausch wurden v.a. juristische Fragen und medizinische Problemstellungen geklärt. 
Für die Beratenden ist dieser Austausch sehr wichtig und unterstützend.

5.7.3	 Öffentlichkeitsarbeit zur Kooperation

Die Kooperation wird auch durch Öffentlichkeitsarbeit einem breiteren Publikum bekannt gemacht. 
Dr. Karl Stoss als Hospizbotschafter ist mit Statement und Foto auf der Homepage www.hospiz.at 
zu sehen. Auf der Homepage der Österreichischen Lotterien (www.lotterien.at) ist im Sponsoring-
bereich ein Kurzbericht über die Kooperation und ein Statement und Foto von Waltraud Klasnic 
veröffentlicht. 

Im Newsletter des Dachverbandes wird in regelmäßigen Abständen über die Kooperation berich-
tet.

Wir danken den Österreichischen Lotterien ganz herzlich für Ihre Unterstützung!
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6. QUALITÄTSSICHERUNG UND ENTWICKLUNG

6.1 Prozesshandbuch Hospiz- und Palliativeinrichtungen in der Praxis

Das Österreichische Bundesinstitut für Gesundheit GÖG/ÖBIG bot in zwei überregionalen Ver-
netzungsterminen am 1. bzw. 14. Oktober 2013 die Möglichkeit, sich über den Einsatz des Pro-
zesshandbuchs in der Praxis und die eigenen Erfahrungen fast ein Jahr nach dem Erscheinen 
auszutauschen. Alle Anwesenden stimmten darin überein, dass die Prozesse praxisnah abgebil-
det seien. Das Prozesshandbuch wird besonders eingesetzt zum Schulen neuer Mitarbeiterinnen, 
bei der Vorstellung einer Einrichtung nach außen, beim Qualitätscheck im Team und beim Aufbau 
neuer Einrichtungen. 

Das Prozesshandbuch entstand in enger Zusammenarbeit mit dem Dachverband HOSPIZ ÖS-
TERREICH.

Zu bestellen ist das Prozesshandbuch als Loseblatt-Ausgabe bei GÖG/ÖBIG per Mail an Renate 
Laub renate.laub@goeg.at, Kosten: € 25,- inkl. Versand. Über die BMG Homepage kann das Pro-
zesshandbuch heruntergeladen werden.

6.2 Datenerhebung 2012 und Initiierung der Erhebung 2013

Durch die Initiative von Dipl. Ing. Peter Zottele MBA und Mag.a Leena Pelttari MSc führt der Dach-
verband Hospiz Österreich als Dachverband von ca. 290 Hospiz- und Palliativeinrichtungen seit 
2005 jährlich eine bundesweite Datenerhebung bei allen Hospiz- und Palliativeinrichtungen in 
Österreich durch. Hospiz Österreich verwirklicht damit seine Anliegen, die geleistete Arbeit der 
haupt- und ehrenamtlichen MitarbeiterInnen sichtbar zu machen und den derzeitigen Stand der 
Flächendeckung abzubilden, um das Ziel, die Verwirklichung einer abgestuften flächendeckenden 
Hospiz- und Palliativversorgung konsequent verfolgen zu können. Europaweit ist diese umfassen-
de Datenerhebung einzigartig und wir liegen mit diesen Zahlen im guten europäischen Mittelfeld 
in der Versorgung von schwerkranken und sterbenden Menschen. 

Die Projektleitung lag 2013 bei Mag.a Anna H. Pissarek.

Die Zusammenfassung der Ergebnisse der Datenerhebung 2013 finden Sie auf unserer Home-
page www.hospiz.at/Statistik 

Wir danken der Wiener Städtischen Versicherung - Vienna Insurance Group sehr herzlich für ihre 
Unterstützung der Durchführung und des weiteren Ausbaus der Datenerhebung!
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7. AUS-, FORT- UND WEITERBILDUNG

7.1 Bildungsangebote für ehrenamtliche MitarbeiterInnen  
in Hospiz- und Palliative Care

2013 wurde ein Aufbaucurriculum zur Befähigung ehrenamtlicher Hospizbegleiterinnen für Kinder, 
Jugendliche und junge Erwachsene auf Basis bereits bestehender Unterlagen der Hospizbewe-
gung Salzburg erarbeitet (vgl. 5.3.5 und 5.3.6). 

Die Facharbeitsgruppe der BAG Trauerbegleitung erarbeitete die Grundlagen für ein zweistufiges 
Curriculum zur Befähigung zur Trauerbegleitung für ehrenamtliche Mitarbeiter/innen in Pfarren, 
Hospizdiensten und anderen Einrichtungen sowie für verschiedene Berufsgruppen im psycho-
sozialen und pädagogischen Feld.

7.2. Bildungsangebote für hauptamtliche MitarbeiterInnen  
in Hospiz- und Palliative Care

7.2.1 	 Interprofessionelle Palliativ-Basislehrgänge

Für spezialisierte Berufe in Palliative Care ist die Interprofessionelle Basisausbildung in Palliative 
Care Grundvoraussetzung des beruflichen Handelns. Diese Basislehrgänge vermitteln entspre-
chendes Fachwissen, Fähigkeiten, Fertigkeiten und Haltungen. In Österreich werden an verschie-
denen Standorten Interprofessionelle Palliativ-Basislehrgänge angeboten. Lehrgänge mit aktuel-
len Terminen sind unter www.hospiz.at zu finden. 

7.2.2 	 Universitäre Verankerung von Palliative Care

Die Etablierung von Palliative Care als Interprofessionellem Bereich ist auf universitärem Niveau 
erforderlich, um den qualitativen Anforderungen auch in Zukunft gerecht werden zu können und 
Entwicklungen auch durch Wissenschaft und Forschung voran¬treiben zu können. Dem dienen 
sowohl die Kooperation mit der Paracelsus Medizinischen Privatuniversität und dem Bildungszen-
trum St. Virgil Salzburg im Universitätslehrgang Palliative Care, als auch die Vernetzung mit an-
deren universitären Ausbildungen. Weitere Informationen über universitäre Ausbildungen wie jene 
der Abteilung Palliative Care und OrganisationsEthik der Fakultät für Interdisziplinäre Forschung 
und Fortbildung der Alpen-Adria Universität Klagenfurt (IFF-Wien) finden Sie im Abschnitt 10.10.

7.2.3 	 Universitätslehrgang Palliative Care 

Der Universitätslehrgang Palliative Care ist eine Koope-
ration zwischen der Paracelsus Medizinischen Privatu-
niversität, dem Dachverband Hospiz Österreich und 
dem Bildungs- und Konferenzzentrum St. Virgil in Salzburg. Das Profil des Universitätslehrgangs 
Palliative Care zeichnet sich durch eine starke Orientierung an der internationalen Entwicklung 
der Palliative Care aus. Es wurde entsprechend dem Verständnis der WHO konsequent als mul-
tiprofessionelles Konzept entwickelt, bei dem ÄrztInnen, Pflegefachkräfte, SozialarbeiterInnen, 
SeelsorgerInnen, LehrerInnen und VertreterInnen anderer psychosozialer Berufe gemeinsam - 
geleitet von einem multiprofessionellen Team - lernen und lehren.

Diese Aus-, Fort- und Weiterbildung orientiert sich an den Empfehlungen des Europarates. Der 
Lehrgang schließt an die Entwicklung multiprofessioneller Aus-, Fort- und Weiterbildungen in Pal-
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liative Care in Österreich an, deren Wurzeln bis weit in die 1970er Jahre zurückreichen. Die At-
tribute „multiprofessionell“ oder „interdisziplinär“ betonen die durchgängige Handlungslogik von 
Palliative Care. Sie verweisen auf das Zusammenwirken der unterschiedlichen Professionen und 
verstehen sich als Alternative zu Konzepten einer reinen Facharzt-, Fachpflege-, Fachtherapie- 
oder Fachtheologieausbildung.

Dem Leitungsteam des Universitätslehrgangs gehörten 2013 Mag. Peter Braun (St. Virgil), Dr. Mi-
chael Nake (PMU) und Mag.a Leena Pelttari MSc (DV Hospiz Österreich) und MMag. Christof Eisl 
an. Die organisatorische Leitung oblag Dr.in Irmgard Nake. Administrativ sorgten Sabine Tiefnig 
(DV Hospiz Österreich) in Wien und Verena Hölzl in St. Virgil für den reibungslosen Ablauf. In der 
PMU war Irene Reckendorfer BSc für den administrativen Teil zuständig.

7.2.3.1	Die Ausbildungsstufen im Universitätslehrgang Palliative Care

Interdisziplinärer Palliativbasislehrgang

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

Alternative fachspezifische Vertiefungslehrgänge für Palliativmedizin, Palliativpflege, Psycho- 
sozial-spirituelle Palliative Care oder Palliative Care in der Pädiatrie

Die Studienstufe II dient - getrennt nach den Fachbereichen - der Vermittlung und Vertiefung spe-
zifischen Fachwissens und organisationaler Kompetenzen um das eigene Berufsverständnis und 
die fachspezifische Rolle in multiprofessionellen Teams zu vertiefen.

Interprofessioneller Aufbaulehrgang mit abschließender akademischer Graduierung

Die Studienstufe III dient - aufbauend auf Stufe I und II - der Ausbildung von Personen in leiten-
den, beratenden und entscheidungstragenden Positionen des Gesundheits- und Sozialwesens 
zur innovativen Weiterentwicklung der Palliative Care.
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7.2.3.2	Abschlüsse 2013

Vertiefungslehrgang Stufe 2 - Palliativpflege

Abschluss: 28.-29.11.2013

16 TeilnehmerInnen 

Lehrgangsleitung: Angelika Feichtner, MSc (Pall.Care) und Meike Schwermann, Dipl. Pflegewis-
senschaftlerin (FH), Univ. Prof. Dr. Jürgen Osterbrink

Vertiefungslehrgang Stufe 2 - Palliativmedizin

Abschluss: 8. Juni

22 TeilnehmerInnen

Lehrgangsleitung: Dr. Dietmar Weixler, MSc (Pall.Care), Dr.in Annette Henry

Masterlehrgang Stufe 3/4

Abschluss: 21.10.2013

21 TeilnehmerInnen

17 Personen abgeschlossen

Masterlehrgang Stufe 3/5

Abschluss: 11.11.2013

23 TeilnehmerInnen

20 Personen abgeschlossen

Lehrgangsleitungen Masterlehrgang: Univ. Prof. Dr. Klemens Schaupp, Dr.in Elfriede Biehal-Heim-
burger

Vertiefungslehrgang Stufe 2 - Palliative Care in der Pädiatrie

Abschluss: 23.11.2013

23 TeilnehmerInnen

Lehrgangsleitung: Prim. Univ. Doz. Dr. Erwin Hauser, Abteilung für Kinder- und Jugendheilkunde 
mit Palliativbetten, Mödling ; Dr.in Sabine Fiala-Preinsperger, Fachärztin für Pädiatrie, Kinder- und 
Jugendpsychiatrie; Psychoanalytikerin, Mödling; Renate Hlauschek MSc (Palliative Care), Ge-
schäftsführende Vorsitzende MOKI NÖ

Anmeldungen

Für die alle Fachspezifischen Vertiefungslehrgänge der Stufe II (außer Palliative Pädiatrie), die 
Akademischen PalliativexpertInnen und den Masterlehrgang werden im Dachverband Hospiz Ös-
terreich laufend Anmeldungen entgegen genommen.
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7.2.3.3	Abschluss des 5. Vertiefungslehrgangs Palliativmedizin im  
		  Universitätslehrgang Palliative Care

Am 8. Juni 2013 konnten wir bereits zum 5. Mal den Vertiefungslehrgang Palliativmedizin - Stufe 
II des Universitätslehrgang Palliative Care - feierlich beschließen.

Fast 1 ½ Jahre lang haben 22 Ärztinnen und 
Ärzte gemeinsam im Austausch mit hochka-
rätigen PalliativexpertInnen aus Österreich 
und Deutschland komplexe Fragestellungen, 
die sich aus der Betreuung ihrer Palliativpati-
entInnen ergeben, praktisch und theoretisch 
aufgearbeitet.

Einerseits bedarf es des Fundaments wis-
senschaftlicher Erkenntnisse, also dessen, 
was sich in Diagnostik und Therapie in der 
Palliativmedizin als evidenzbasiert erwiesen 
hat. Andererseits braucht es auch viel kreatives und individuelles Engagement, um den einzelnen 
PatientInnen und ihren Familien in den Grenzsituationen der letzten Lebensphase medizinisch 
beistehen zu können.

MedizinerInnen aus fast allen Bundesländern, unterschiedlichen Arbeitsbereichen und Fachrich-
tungen haben sich diesem Dialog gestellt und auch durch die Bearbeitung ethischer und kommu-
nikativer Fragestellungen persönliche Wachstumsprozesse zugelassen. Die theoretische Aufar-
beitung in Form von Case-reports lieferte sehr spannende Abschlussarbeiten. Der Kontakt und 
Austausch untereinander hat das gemeinsame Lernen bereichert. 

7.2.3.4	Masterfeier 2013 zum Abschluss des Universitätslehrgangs Palliative Care 

Im 13. November 2013 feierten 36 Masters of Palliative Care und eine Akademische Palliativex-
pertin ihren erfolgreichen Abschluss des Universitätslehrgangs „Palliative Care“ an der Paracel-
sus Medizinischen Privatuniversität in Salzburg. Der Lehrgang Palliative Care wird gemeinsam 
von der Paracelsus Medizinischen Privatuniversität, dem Dachverband Hospiz Österreich und 
dem Bildungs- und Konferenzzentrum St. Virgil organisiert.

Rektor Univ.-Prof. Dr. Herbert Resch 
würdigte die wichtige gesellschaftliche 
Funktion der Palliativbetreuung und die 
Bedeutung des Universitätslehrgangs 
Palliative Care für die Ausbildung von 
ExpertInnen. Er bedankte sich bei den 
Leitern des Universitätslehrgangs Pallia-
tive Care, Mag. Peter Braun (Direktor St. 
Virgil Salzburg), Dr. Michael Nake (Kanz-
ler der Paracelsus Universität), Mag.a 

Leena Pelttari MSc (Geschäftsführerin 
des Dachverbandes Hospiz Österreich), 

sowie bei den Organisatoren, der pädagogischen Leiterin Dr.in Irmgard Nake und MMag. Christof 
S. Eisl aus dem Leitungsteam und deren MitarbeiterInnen.

© Dr. Riesinger

© Paracelsus Uni / Wild+Team
Die 36 neuen Master of Science in Palliative Care und eine 
Akademische Palliativexpertin
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Waltraud Klasnic, Präsidentin des Dachverbandes Hospiz Österreich, dankte allen, die in Hospiz 
und Palliative Care tätig sind. Sie drückte ihre große Hochachtung für diese Berufsgruppe aus, die 
nicht immer einfachen Momenten ausgesetzt sei. Sie erwähnte, wie erfreulich die bevorstehende 
Eröffnung des Salzburger Tageshospizes nach dem Umzug sei und dass die Sicherung der Wei-
terführung des Treichl-Hospizes durch die Barmherzigen Brüder gelungen sei.

Festrednerin Doraja Eberle, Gründerin der humanitären Hilfsaktion „Bauern helfen Bauern“ und 
Vorstandsvorsitzende der ERSTE Stiftung, würdigte den großen Verzicht und vielen Einsatz der 
neuen Master of Palliative Care auf ihrem Weg zum Abschluss. Sie empfinde großen Respekt 
vor allen, die bereit sind, sich auf sterbende Menschen einzulassen. Der Universitätslehrgang 
Palliative Care sei international einzigartig und vorbildlich - er solle zur Standardeinrichtung in der 
Gesellschaft gehören.

Wir gratulieren den neuen Mastern zu ihrem Einsatz und wünschen ihnen alles Gute beim Um-
setzen und Einsetzen des Erreichten in der Begleitung und Betreuung von schwerkranken und 
Sterbenden.

7.3 Ausschreibung Stiftungsprofessur für Interdisziplinäre  
Versorgungsforschung in der Palliative Care mit den jeweiligen  

Schwerpunkten Palliativmedizin und Palliativpflege

2013 gelangten 2 Stiftungsprofessuren an der Paracelsus Medizinischen Privatuniversität zur 
Ausschreibung, beide zu je 50% und vorerst befristet auf 2019, zur Ausschreibung.

7.4 Vernetzungstreffen Anbieter Palliativbasislehrgänge

Ein Vernetzungstreffen der Palliativbasislehrgänge fand am 3.4.2013 in Salzburg statt. Thema war 
die Curriculums Entwicklung im Rahmen des Universitätslehrgangs Palliative Care.

7.5 Vernetzung 

In regelmäßigen Abständen findet ein Austausch zwischen dem Dachverband Hospiz Österreich 
(Mag.a Leena Pelttari MSc) und der Kardinal-König-Akademie (Dr. Christian Metz) im Büro des 
Dachverbandes Hospiz Österreich statt. 
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7.6 Verleihung des Hildegard Teuschl Preises 2013

Der Hildegard-Teuschl-Preis für wissen-
schaftliche Leistungen und innovative Pro-
jekte in Hospiz und Palliative Care wurde 
am 13.11.2013 in Salzburg zum ersten Mal 
vergeben. Der erste Preis ging an Gerda 
Schmidt aus dem Pflege- und Sozialzent-
rum Pramergasse der Caritas Socialis. Sie 
wurde für die Entwicklung der ethischen 
BewohnerInnenbesprechung in den Ein-
richtungen der Caritas Socialis ausge-
zeichnet.

Dabei werden im interdisziplinären Team unter Einbeziehung der Angehörigen und der Betroffenen 
selbst mögliche Entscheidungen und ihre Konsequenzen besprochen. Die Entscheidung über wich-
tige ethische Fragestellungen wie die Ernährung über eine Sonde oder den Wunsch, nicht mehr ins 
Krankenhaus transferiert zu werden, orientiert sich dabei am mutmaßlichen Bewohnerwillen.

Der 2. Preis wurde an Renate Hlauschek, Geschäftsführerin von „MOKI NÖ - Mobile Kinderkran-
kenpflege“, verliehen für die Schaffung des Kinder- und Jugend-Palliativteams, das in vier Mobilen 
Palliativteams an den Standorten Melk, Mödling, Tulln und Wiener Neustadt integriert ist. Das 
Team ist ein wesentlicher Schritt zur integrierten palliativen Betreuung von Kindern und Jugendli-
chen in Niederösterreich.

Der 3. Preis ging an Ralph Simanek, Arzt an der ersten medizinischen Abteilung im Krankenhaus 
Hietzing in Wien, für seine wissenschaftliche Arbeit über parenterale Ernährung. Diese Art von 
intravenöser Ernährung kommt zum Einsatz, wenn ein Patient/eine Patientin über einen längeren 
Zeitraum nicht oral oder über eine Magensonde ernährt werden kann.

Die Preisverleihung fand im Rahmen der vierten Masterfeier der Universitätslehrgangs Palliative 
Care an der Paracelsus Medizinischen Privatuniversität in Salzburg statt. 

Erinnerung an Hospizpionierin Hildegard Teuschl CS

Der Preis erinnert an das Lebenswerk von Sr. Hildegard Teuschl CS (1937-2009), die federführend 
an der Gründung des Dachverbandes Hospiz Österreich beteiligt war und dessen Vorsitzende 
sie 15 Jahre war. Aus ihrer Initiative entstanden in 
ganz Österreich Lebens-, Sterbe- und Trauerbeglei-
tungslehrgänge, sie entwickelte das Curriculum für 
Palliativ-Basislehrgänge, die mittlerweile ebenfalls 
in ganz Österreich und darüber hinaus angeboten 
werden. Auch der Universitätslehrgang wurde von 
ihr mitaufgebaut und geleitet. 

Hildegard Teuschl gehörte der Schwesterngemein-
schaft Caritas Socialis an. Sie brachte die Anliegen 
der Hospizbewegung unermüdlich in die Politik ein 
und setzte sich auch erfolgreich für die Familienho-
sizkarenz und die Patientenverfügung ein.

© Paracelsus Uni / Wild+Team
Die PreisträgerInnen des Hildegard-Teuschl-Preises (v.l.n.r.): 

Ralph Simanek, Gerda Schmidt und Renate Hlauschek

© Paracelsus Uni / Wild+Team
Doraja Eberle: „Krankheit, Sterben und Tod sind 
ein Teil des menschlichen Lebens. Hier kompetent, 
professionell und liebevoll begleitet zu werden, ist 
von unschätzbarem Wert.“ 
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8. NATIONALE UND INTERNATIONALE VERNETZUNG

8.1 Nationale Vernetzung

8.1.1 	 OPG -Kongress 2013 in Gmunden, 18.-20. April 2013

Der Dachverband war mit einem Infostand vertreten. Waltraud Klasnic und Dr.in Sigrid Beyer wa-
ren eingeladen Vorträge zu halten.

8.1.2 	 Vierter Wiener Hospiz- und Palliativtag

Der 4. Wiener Hospiz- und Palliativtag fand am 25. April im Prof. Spitzy Auditorium in Wien Spei-
sing statt. Zum Thema der Hospiz- und Palliativversorgung von Kindern, Jugendlichen und jungen 
Erwachsenen in und um Wien unter dem Titel „... aber jetzt gehe ich noch nicht“ fanden sich 170 
TeilnehmerInnen ein. Der Dachverband war Mitveranstalter und präsentierte sich wie weitere 13 
Hospiz- und Palliativeinrichtungen aus Wien mit seinen Angeboten an einem Informationsstand

8.1.3 	 Vernetzungstreffen zur Hospiz- und Palliativversorgung von Kindern,  
		  Jugendlichen und jungen Erwachsenen

Vgl. Abschnitte 5.3.3 und 5.3.4.

8.1.4 	 Die palliativmedizinische Betreuung von AsylwerberInnen in der  
		  Betreuungsstelle Ost - Traiskirchen

Der Dachverband Hospiz Österreich und der Landesverband Hospiz NÖ haben gemeinsam einen 
Round Table „Die palliativmedizinische Betreuung von AsylwerberInnen in der Betreuungsstelle 
Ost - Traiskirchen“ am 11.6.2013 initiiert. In dieser sehr konstruktiven Sitzung in den Räumlichkei-
ten des LV Hospiz NÖ konnten viele Zuständigkeiten und Vorgangsweisen sowohl mit dem Innen-
ministerium als auch mit der Betreibergesellschaft des Lagers geklärt werden. Waltraud Klasnic 
und Leena Pelttari haben den Dachverband Hospiz Österreich vertreten.

8.1.5 	 Leben Sterben Lernen - Veranstaltung der Hospizakademie, Graz

Für den Dachverband nahm MMag. Christof Eisl, Schriftführer und Bildungsbeauftragter im Vor-
stand des Dachverbandes Hospiz Österreich und im Leitungsteams des Universitätslehrgangs 
sowie Geschäftsführer Hospizbewegung Salzburg, an der Podiumsdiskussion “Leben Sterben 
Lernen “am 13.9.2013 teil, die von der Hospizakademie in Graz veranstaltet wurde. Der Infostand 
des Dachverbandes wurde von Dr.in Irmgard Nake und Sabine Tiefnig betreut.
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8.2 Internationale Vernetzung

8.2.1 	 Dreizehnter EAPC Kongress in Prag

Vom 30. Mai bis 2. Juni 2013 fand in Prag der 13. Weltkongress der European Association of 
Palliative Care (EAPC) statt. Der Kongress erhielt für Hospiz Österreich heuer eine besondere Be-
deutung, da Mag.a Leena Pelttari MSc, Geschäftsführerin des Dachverbandes Hospiz Österreich, 
mit einem internationalen Team zum ersten Mal im offiziellen Auftrag der EAPC ein erfolgreiches 
Symposium zum Ehrenamt organisiert hatte. Zusammen mit Prof. Sheila Payne, Präsidentin der 
EAPC, führte Leena Pelttari auch den Vorsitz einer Vormittagssession im Hauptkongress zum 
Thema Ehrenamt. Sheila Payne und Prof. Dr. Lukas Radbruch, Leiter des wissenschaftlichen 
Kongresskomitees, zeigten große Wertschätzung des Ehrenamtes durch ihre Grußworte am 
Symposium und auch bei der Rede zur offiziellen Eröffnung des Kongresses.

Damit hat nun auch der Bereich ehrenamtlicher Hospizmitarbeit einen Platz im offiziellen Rah-
men des Kongresses gefunden. War der EAPC vor einigen Jahren noch stark medizinisch ge-
prägt, so bot sich in Prag ein anderes Bild, das der bunten Welt der Interdisziplinarität. Treffen 
der Taskforces zu Spiritual Care und Sozialarbeit waren verbunden mit Veranstaltungen aus die-
sen Themenkreisen. Auch das Thema Demenz war stark präsent und mit der Präsentation eines 
Schlussberichts der EAPC Taskforce 2010-2012 „Palliative Care in Long-Term Care Settings for 
Older People“ sogar ein Schwerpunkt im Kongress. Das Projekt von Hospiz Österreich: „Hospiz 
und Palliative Care in Alten- und Pflegeheimen“ ist als best practice Beispiel erwähnt. Die Prague 
Charta verkörperte den politischen Teil der Arbeit und formuliert Forderungen.

Der neue Atlas zur Hospiz- und Palliativversorgung in Europa wurde vorgestellt und ist abrufbar 
unter http://www.eapcnet.eu/Themes/Organisation/DevelopmentinEurope/EAPCAtlas2013.aspx 

Hospiz Österreich war am Kongress mit zwei wissenschaftlichen Postern vertreten, beide in Ko-
operation mit anderen Einrichtungen:

	 „Palliative geriatrics, Hospice and Palliative Care - an exhaustive survey of 800 nursing homes 
in Austria“ - gemeinsam mit Lebenswelt Heim und der Abteilung Forschung&Entwicklung der 
FH Oberösterreich

	 „Process Manual for Hospice and Palliative Care Services - a unique publication in Europe“ - 
gemeinsam mit GÖG/ÖBIG

8.2.2 	 Symposium am 13. EAPC Kongress in Prag am 30.5.2013 - Buntes Leben  
		  von ehrenamtlichen HospizmitarbeiterInnen in Europa 

vgl. Abschnitt 5.4.2.

8.2.3 	 Teilnahme am EU Projekt Támasz und Start des EU Projektes Narzisse

Vergleiche Abschnitt 5.2.4 in diesem Bericht

8.2.4	 Long Term Care in Europe - The way forward: innovation by coordination  
		  and integration

Am 28. November 2013 fand im Europäischen Parlament in Brüssel eine Konferenz zum Thema 
Langzeitpflege auf Einladung von Heinz H. Becker, Abgeordneter zum Europaparlament, Mitglied 
im europ. Beschäftigungsausschuss und Generalsekretär des Österreichischen Seniorenbunds, 
statt. Waltraud Klasnic und Mag.a Leena Pelttari MSc waren als Sprecherinnen eingeladen, um 
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über die Erfahrungen mit Hospiz und Palliative Care in Österreich, besonders jene im Projekt 
Hospizkultur und Palliative Care im Pflegeheim, zu berichten. Leena Pelttari berichtete vom öster-
reichischen Modell der spezialisierten Hospiz- und Palliativversorgung und fokussierte besonders 
Aufbau und Arbeit der Mobilen Palliativteams. Ziel der Konferenz war ein europaweiter Austausch 
über gelungene Strategien und Projekte in der Versorgung von Menschen in der Langzeitpflege. 

Nach der Begrüßung durch Heinz K. Becker führte Dr. Kai Leichsenring, Projektleiter und wis-
senschaftlicher Mitarbeiter des European Centre for Social Welfare Policy and Research in Wien, 
in die Langzeitpflege in Europa - Zugänge und Herausforderungen - ein. Er stellte das Projekt 
INTERLINKS (http://interlinks.euro.centre.org) vor, das mit 15 europäischen Partnerländern eine 
Rahmenstruktur für Long Term Care entwickelt hatte. Wir freuen uns sehr, dass das österreichi-
sche Modell der Versorgung durch Mobile Palliative Teams zu Hause und in Alten- und Pflegehei-
men als Referenzprojekt bei INTERLINKS aufgenommen wurde. Interessante Statements folgten: 
Waltraud Klasnic sprach als Präsidentin des Dachverbandes Hospiz Österreich über das Projekt 
Hospizkultur und Palliative Care in Alten- und Pflegeheimen (HPCPH). Sven Matzke präsentierte 
die Aktivitäten der Europäischen Kommission zur Langzeitpflege und Frank Goodwin, Präsident 
The Carers Association, sprach über die Rolle der Angehörigen. Im praxisbezogenen Teil der 
Konferenz stellten VertreterInnen verschiedener Länder (Susanne Kümpers, Universität Fulda/
Dtl; Sabina Mak, Centre of Expertise in Long Term Care, Utrecht, NL; Michel Naiditch, IRDES, 
Paris; Henk Nies, Freie Universität Amsterdam, NL; Jenny Billings, Universität Kent, UK; Leena 
Pelttari, Dachverband Hospiz Österreich) entlang einer fiktiven Biografie der Mrs. Lilly LTC (Long 
Term Care) Good Practice Beispiele zur Langzeitpflege aus ihrem Land vor. Der Bogen erstreckte 
sich von Präventionsmaßnahmen über Projekte wie das Alzheimer Café in den Niederlanden bis 
zu Hospiz und Palliative Care. 

Unterstützt wurde diese Tagung durch die Interest Group Carers, organisiert in Zusammenarbeit 
mit dem European Centre for Social Welfare Policy and Research in Wien und INTERLINKS.

8.2.5	 Besuche

David Praill, Leiter Help the Hospices und World Palliative Care Alliance, traf in Wien mit Mag.a 
Leena Pelttari MSc zu einem Austausch zusammen.

© Dachverband Hospiz Österreich
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9. ÖFFENTLICHKEITSARBEIT
Die Öffentlichkeitsarbeit des DV Hospiz Österreich erfolgte 2013 auf vielen verschiedenen Ebe-
nen: Teilnahme an Pressekonferenzen, Presseaussendungen, elektronischer Newsletter, wissen-
schaftliche Poster und Artikel in Fachzeitschriften. So war es möglich, die Anliegen und Themen 
von Hospiz und Palliative Care möglichst vielen Menschen nahe zu bringen.

9.1 Teilnahme an Pressekonferenzen

Am 25.6.2013 fand in Eisenstadt im Rahmen der Eröffnungskonferenz des EU Projektes Narzisse 
auch eine Pressekonferenz statt, an der Mag.a Leena Pelttari und Dr.in Sigrid Beyer als Vertrete-
rinnen des Dachverbandes Hospiz Österreich teilnahmen. 

Diese Veranstaltungen finden im Rahmen des Projektes „NARZISSE - Modellprogramm zur Hospizbetreuung 
entlang der Grenze“ statt (Programm zur grenzüberschreitenden Kooperation Österreich - Ungarn 2007 bis 2013; 
das Projekt wird durch die Europäische Union aus dem Europäischen Fonds für regionale Entwicklung und durch 
das Land Burgenland kofinanziert).

9.2 Presseaussendung

10.2.2013	 Kinderhospiztag 2013: Ein Schritt weiter zur Hospiz- und Palliativbetreuung von  
		  Kindern, Jugendlichen und ihren Familien

5.4.2013	 Hospizkultur und Palliative Care in Österreich und Ungarn - Studie bestätigt Finan- 
		  zierungsbedarf in beiden Ländern

27.9.2013	 20 Jahre Dachverband Hospiz Österreich

9.3 Newsletter

Der elektronische Newsletter über die wichtigsten Ereignisse der Hospiz- und Palliativarbeit in Ös-
terreich wurde 2013 fünf Mal zusammengestellt und an jeweils über 4.000 Interessierte verschickt. 
Die Newsletter können auf der Homepage www.hospiz.at im Archiv Newsletter gelesen werden.

© Daniela Hacker 
v.l.n.r.: Peter Maier (Landesgeschäfts-
führer des BFI Bgld), Mag.a Leena 
Pelttari MSc, Dr.in Sigrid Beyer, (beide 
DVHÖ), Gesundheitslandesrat Dr. Pe-
ter Rezar; Dr.in Gyuláné Marx, Leiterin 
des Pflegeheims Unsere Liebe Frau 
in Zalaegerszeg, Prim. Dr. Herbert 
Tillhof, Vorsitzender der Hospizbewe-
gung Burgenland
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9.4 Informationsstand 

Der Dachverband Hospiz Österreich war am 4. Wiener Hospiztag und am OPG Kongress in 
Gmunden (beide April 2013) sowie bei der Veranstaltung der Hospizakademie in Graz am 13.9. 
mit einem Informationsstand vertreten.

9.5 Poster

Poster sind ein wertvolles Instrument, um die wichtigsten Ergebnisse der Datenerhebung, die Pro-
zesse im HPCPH-Projekt und die Kooperation mit der Sparkassengruppe visuell darzustellen und 
einem größeren Publikum leichter zugänglich zu machen. Sie werden von DV Hospiz Österreich 
eingesetzt bei Vorträgen, Kongressen und Schulungen.

Poster 2013:

5 verschiedene Poster mit Ergebnissen der Datenerhebung 2012

2 Poster für den EAPC Kongress in Prag

	 Palliative Geriatrics, Hospice and Palliative Care - an exhaustive survey of 800 nursing homes 
in Austria (gemeinsam mit dem Bundesverband der Alten- und Pflegeheime Österreichs und 
der Fachhochschule OÖ, Abteilung Forschung&Entwicklung)

	 Process Manual for Hospice and Palliative Care Services - a unique publication in Europe 
(gemeinsam mit GÖG/ÖBIG)

9.6 Publikationen

Die Publikationen 2013 umfassten in vielen Fällen das Liefern von Hintergrundinformationen für 
JournalistInnen und mehrere Artikel.

Pelttari Leena, Pissarek Anna, Hospiz Österreich: advancing end-of-life care in Austria, in: Euro-
pean Journal of Palliative Care (EJPC) 20(2), 2013, 100-102 

Beyer Sigrid, Ein Buch, das über sich hinauswachsen durfte, in: Bundes-Hospiz-Anzeiger 11 
(2013), Ausgabe 2, Seite 21

Bitschnau, Karl; Heimerl, Katharina, Ums Leben kämpfen und trotzdem genießen - die Perspek-
tive von Patienten und Angehörigen auf der Palliativstation, in: Z PalliativMed 2013, 14, Seiten 
268-275

Dachverband Hospiz Österreich (Hg.) in Zusammenarbeit mit dem Bundesverband der Alten- und 
Pflegeheime: 4-seitiges Einlageblatt zum Hospiz und Palliative Care in der Zeitschrift „lebenswelt 
heim“ Nr. 59 (Sept. 2013) und Nr. 60 (Dez. 2013)

Dachverband Hospiz Österreich in Zusammenarbeit mit dem KAV, der Caritas Wien und CaSa: 
Hospizkultur und Palliative Care im Alten- und Pflegeheim (HPCPH), in: Newsletter der Wiener 
Gesundheitsförderung Herbst 2013 (http://www.allianz-gf-wien.at/fileadmin/daten-allianz-gf-wien/
Newsletter/NL_19.pdf)

Fisch, Sabine, „Palliative Care ist mehr als Sterbebegleitung“, in: gesundes Österreich 15(2013) 
Heft 1, S. 52 (Telefoninterview mit Sigrid Beyer für Artikel für Publikation des Fonds Gesundes 
Österreich)
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10. DAS JAHR 2013 IM SPIEGEL DER  
MITGLIEDSORGANISATIONEN
(bundesländerweise in alphabetischer Reihenfolge) 
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10.1 Jahresbericht 2013 Landesverband Hospiz Burgenland

Einrichtungen mobiler Hospiz-und Palliativversorgung
	 1 Palliativstation in Oberwart
	 1 Wachkomastation in Oberpullendorf mit 5 integrierten Hospizbetten
	 5 mobile Palliativteams
	 8 Hospizteams mit insgesamt 140 ehrenamtlichen MitarbeiterInnen

Meilensteine 
Entwicklung eines Bildungs- und Umsetzungskonzeptes aufbauend auf Kenntnissen über Hos-
piz- und Palliative Care im Burgenland mit dem Schwerpunkt Hospizkultur und Palliative Care im 
Altenwohn- und Pflegeheim der Diakonie Oberwart im EU Projekt Támasz

	 Durchführung von Maßnahmen und anerkannten Weiterbildungen für 40 Mitarbeiter/innen in 
Bezug auf Hospiz und Palliative Care: September 2012 bis Oktober 2013

	 Teilnahme an einem Ergebnisworkshop zur Maßnahmenumsetzung: Oktober 2013
	 Zusammenarbeit bei öffentlichkeitswirksamen Maßnahmen und Veranstaltungen September 

2012 bis Oktober 2013
	 Bildungs- und Umsetzungskonzept - Ausbau des sozialen Netzes entlang der Grenze Öster-

reich-Ungarn

Aus- und Fortbildungen
	 Kurse für ehrenamtliche Kinderhospizbegleiter/innen in Kooperation mit dem Sterntalerhof 
	 15 TeilnehmerInnen (3 Module); Entwicklungspsychologische Grundlagen für das Verständnis 

von Sterben und Tod im Kindes- und Jugendalter

Projekt
	 Hospiz macht Schule
	 Ein Projekt des Landesverbandes Hospiz Burgenland in Kooperation mit dem Sterntalerhof, 

basierend auf den Erfahrungen des Hospiz Steiermark, empfohlen vom Landesschulrat

Aktivitäten
	 Projekte 
	 Vorträge
	 Fortbildungen Ollersdorf (Workshops, ...)
	 Mitarbeiterausflüge - Wanderungen
	 Infoveranstaltungen (Projekt gesundes Dorf)
	 Mitwirkung bei Radiosendungen (Sozialbeitrag Radio OP)
	 Vernetzungstätigkeiten
	 Tagungen

Lehrgang für Lebens-, Sterbe- und Trauerbegleitung

	 Lehrgänge in Kooperation mit der Caritas, dem Roten Kreuz und der Diakonie Burgenland
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10.2 Kärntner Landesverband von Hospiz- und Palliativeinrichtungen

Der Kärntner Landesverband von Hospiz- und Palliativeinrichtungen hat sich mit 15. Jänner 2013 
neu formiert.

In den Vorstand als Vorstandsvorsitzende wurde Sabine Dietrich für drei Jahre gewählt. Die Sta-
tuten wurden neu überarbeitet und der Vereinsbehörde gemeldet. Es fand eine Prüfung vom Amt 
der Kärntner Landesregierung, Abt. 4, statt, die bis zum Jahr 2007 zurückging. Die gemeinsam 
entworfene Homepage für den Landesverband - www.klv-hospiz.at - inkl. neuem Logo ging Mitte 
2013 online.

1. Einrichtungen:

Hospizteams: 15 Hospizbewegung, 5 Österr. Rotes Kreuz, 1 Caritas Kärnten 
Palliativkonsiliardienste: 1 Klagenfurt, 1 Waiern/Feldkirchen, 1 Spittal/Drau
Mobile Palliativteams: 1 Klagenfurt , 1 Villach, 1 St. Veit a. d. Glan
Palliativstationen: 1 Klagenfurt, 1 Villach, 1 St. Veit a. d. Glan

Aus den verschiedenen Trägerorganisationen:

Meilensteine 2013 betreffend das Mobile Hospizteam des Roten Kreuz Kärnten:

1. Einrichtungen:

	 Zu den bereits drei bestehenden Bezirksgruppen ( Klagenfurt, Villach, St. Veit) wurden zwei 
weitere Bezirks-gruppen gegründet:

	 10. 06. 2013: Gründung der Bezirksgruppe Feldkirchen unter der Leitung von Mag.a Manuela 
Michenthaler, Bezirkshospizbeauftragte. 

	 21. 08. 2013: Gründung der Bezirksgruppe Spittal unter der Leitung von Martina Laggner, 
Bezirkshospizbeauf-tragte.

2. Ausbildungen:

	 09.01. bis 28.07.2013 Hospizausbildung in Cap Wörth (12 Module = 110 Stunden sowie 40 
Praxisstunden)

	 11. 10. 2013: Feierlicher Abschluss der Hospizbegleiterausbildung 2013 in Cap Wörth mit 
Zertifikatsüberreichung an 11 TeilnehmerInnen.

Meilensteine 2013 betreffend die Mobile Hospizbegleitung Caritas Kärnten:

1. Ausbildungen: 

1 Lehrgang zum ehrenamtlichen Hospizbegleiter/In mit 20 AbsolventInnen

Bahnhofstrasse 8 / 1, 9020 Klagenfurt
Tel : 050 100 30 439, Fax : 050 100 30 770
Mail: office@klv-hospiz.at   /  www.klv-hospiz.at
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2. Aktivitäten:

24.01.2013 „Den letzten Abschied gestalten“

20.03.2013 „Am Lebensende fern der Heimat“

15.05.2013 „Im Gleichgewicht bleiben...“

03.07.2013 „Wenn aus Sorge Gewalt wird“

18.09.2013 „Wenn das Herz schwer wird“

13.11.2013 „HALT auf freier Strecke“

30.10.2013 „Feiert das Leben - Leben bis zuletzt“

Die Caritas startet eine Spendenaktion für die Hospizbegleitung. Um der Aktion ein „Gesicht“ zu 
geben, werden von Persönlichkeiten wie Karl Markovics, Christiane Hörbiger oder Barbara Stöckl 
„Lebensmasken“ angefertigt. Details dazu und Videos unter www.caritashospiz.at.

Meilensteine 2013 betreffend Hospizbewegung Kärnten:

Kärntenweit wurden 2013 mit über 160 BegleiterInnen in 15 Hospizteams an die 16.000 Stunden 
durch die Ehrenamtlichen der Hospizbewegung Kärnten geleistet. 

1. Ausbildungen:

In drei Hospiz Grundkursen wurden 60 neue AbsolventInnen ausgebildet. Seit Herbst 2013 wer-
den die Hospiz Grundkurse sowie Fortbildungsmaßnahmen für Ehrenamtliche und Interessierte 
unter dem Dach der Hospizakademie angeboten. Die Auftaktveranstaltung fand am 22. Oktober 
2013 statt.

2. Aktivitäten:

Zahlreiche Benefizveranstaltungen wurden wieder mit Hilfe unserer Ehrenamtlichen organisiert. 
Unter anderem ein mitreißendes Benefizkonzert mit „De Klangfuata“, eine berührende Lesung 
mit Waltraud Piroutz sowie der Hospizstand von unserem jüngsten Hospizteam (gegründet 2013) 
Oberes Drautal beim Adventmarkt in Greifenburg. Weiters gab es Informationsstände bei zahlrei-
chen Veranstaltungen und Messen (z.B. Messe Recare und Familien- und Ge-sundheitsmesse in 
Klagenfurt).
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10.3 Hospiz- und Palliativstrukturen in Niederösterreich 2013
 
Im Jahr 2013 gibt es in Niederösterreich 31 Mobile Hospizteams bei verschiedenen Trägern. 

Stationäre Hospiz- und Palliativstrukturen in NÖ

	 Die 7 stationären Hospize bieten 42 Betten zur Betreuung schwerstkranker und sterbender 
Menschen an. Fast jedes stationäre Hospiz hat aufgrund der Anbindung an ein Pflegeheim 
die Möglichkeit bei Bedarf mehr als 6 Hospizgäste aufzunehmen. 

	 In St. Pölten gibt es ein Tageshospiz. 

	 Auf Palliativstationen in Landeskliniken konnten 30 Betten an 4 Standorten belegt werden. Im 
Landesklinikum Mödling stehen die ersten Palliativbetten für Kinder zur Verfügung.

Mobile Palliativteams (MPT) und Palliativkonsiliardienste (PKD)

	 Wir haben in NÖ 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. 

	 Eine Besonderheit ist die Kooperation mit MOKI NÖ: das KI-JU-PALL-Team deckt die Palliativver-
sorgung für Kinder, Jugendliche und junge Erwachsene in Niederösterreich flächendeckend ab. 

Öffentlichkeitsarbeit

Über ein gelungenes Benefizkonzert zugunsten “Hospiz macht Schule” mit dem Collegium Vi-
ennense konnten ca. 250 Besucher im Casino Baden erreicht werden. 

Weiterbildungen

Im Herbst trafen sich ExpertInnen aus dem Bereich Hospiz und Palliative Care im Landhaus St. 
Pölten zur großen Hospiz-Enquete zum Thema „Nähe & Distanz“.

Der 15. interdisziplinäre Basislehrgang konnte mit 30 TeilnehmernInnen erfolgreich abgeschlos-
sen werden und ein Grundkurs für Lebens-, Sterbe und Trauerbegleitung fand in Mödling statt. 
Weiters konnten wieder 15 Moderatorinnen für Hospiz macht Schule ausgebildet werden.

Folgende Thementage hat der Landesverband Hospiz Niederösterreich für die ehrenamtlichen 
MitarbeiterInnen angeboten:

	 „Freude am Sehen“ mit Dr. Brigitte Riss

	 „Die Kunst des Scheiterns. Wie kann Schweres leichter werden?“ mit Helen Brugat (Clownin)

	 „Heute besuche ich mich - hoffentlich bin ich zu Haus’ “ mit Dr. Brigitte Riss (Tanz und Meditation)

	 „Tue deinem Leib Gutes, damit deine Seele Lust hat in ihm zu wohnen“ mit Annemarie Gams-
jäger (Leibübungen auf eutonischer Grundlage) 
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Eine interprofessionelle Weiterbildung zum Thema „Interaktion in der medikamentösen Therapie 
bei Hospiz- und Palliativpatienten“ fand große Resonanz.

Projekte in Umsetzung

	 Trauer_frei_Räume - ein Wochenende für trauernde Jugendliche

	 Hospiz macht Schule - ein Präventionsprojekt für Bildungseinrichtungen

	 Hospizkultur und Palliative Care im Pflegeheim - bereits in 25 PH implementiert

	 HoKi NÖ - Aufbau des Hospizteams für Kinder, Jugendliche und junge Erwachsene

	 Beratung zur Patientenverfügung
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10.4 Jahresbericht 2013 Landesverband Hospiz Oberösterreich 

	 Vom 18. bis 20. April 2013 fand im Kongresszentrum Toscana in Gmunden der 4. Österrei-
chische Interdisziplinäre Palliativkongress mit dem oö. Hospiz- und Palliativtag statt. Mehr als 
1.200 Personen besuchten an den 3 Tagen die vielen interessanten Vorträge und Workshops. 

	 Am 23.12.2013 wurde bei einer Pressekonferenz mit Landeshauptmann Dr. Josef Pühringer, 
Landesrat Josef Ackerl und Dr.in Christina Grebe über den Beschluss des weiteren Ausbau-
schrittes der Mobilen Palliativversorgung in OÖ berichtet. Für 2014 wurden weitere 250.000 € 
zusätzlich zur Verfügung gestellt.

	 Start für das Projekt Palliative Care Team Unteres Mühlviertel, das durch eine Kooperation der 
Hospizbewegung Freistadt und dem ÖRK Mobiles Hospiz Perg ermöglicht wurde.

	 Start für das Caritas Mobile Palliativteam Rohrbach/Urfahr Umgebung.

	 Eröffnung des Palliativen Bereichs plus Konsiliardienst im AKH Linz mit vorerst 3 Betten.

	 Im November 2013 wurden bei der Klausur des Landesverbandes Hospiz OÖ zum effektive-
ren Arbeiten 8 Kompetenzteams (Kinderpalliativbereich, Palliative Care in Alten- und Pflege-
heimen, Qualitätsmanagement, Finanzierung / Kennzahlen / Datenschutz / Öffentliche Hand, 
Aus- und Fortbildung, Stationäre Hospize, Ethik und Recht, Öffentlichkeitsarbeit) gegründet.

	 Im November 2013 wurde Schülerinnen und Schülern des BG/BORG der Kreuzschwestern 
Gmunden der Erwin Wenzl Preis für ihre außerordentliche Leistung mit dem Projekt „Dem 
Leben Bedeutung geben“ verliehen. Initiiert wurde dieses Projekt von Dr.in Christina Grebe. 

	 Das ganze Jahr über fanden viele Veranstaltungen in den Regionen, wie Theaterabende, 
Vorträge, Vernissagen, Benefizkonzerte,... statt; geballt rund um den Welthospiztag 2013.
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10.5 Hospiz- und Palliativversorgung im Bundesland Salzburg 2013

1. Meilensteine

	 Im September 2013 konnte das Tageshospiz Kleingmain nach erfolgreichem Umbau in ein neu-
es Gebäude, dem ehemaligen „Radauerstall“ übersiedeln, die offizielle Eröffnung wurde am 15. 
November 2013 unter Anwesenheit zahlreicher Ehrengäste und Politiker/innen gefeiert.

	 Der achte Salzburger Hospiztag im Bildungszentrum St. Virgil stand am 10. Oktober 2013 
unter dem Thema „Spiritual Care - dem Menschen als geistigem Wesen begegnen“.

	 In Oberndorf konnte ein weiteres Hospizteam der Hospiz-Initiative Flachgau mit Jänner 2013 
seine Arbeit aufnehmen, mit Stützpunkt im Krankenhaus Oberndorf.

	 Das Österreichische Rote Kreuz übergab mit Jahresende 2013 die Trägerschaft des stationä-
ren Hospizes an den Konvent der Barmherzigen Brüder, das dabei von „Helga Treichl Hospiz“ 
zu „Raphael Hospiz“ umbenannt wurde.

	 Projektstart Qualitätssicherungsprojekt Hospiz- und Palliative Care in Alten- und Pflegehei-
men im Februar 2013 mit 5 Heimen.

	 Konzeptarbeit zum Thema Kinderhospizarbeit zur Versorgungsstruktur in Salzburg zur Vor-
bereitung einer Kinderhospizausbildung für ehrenamtliche Hospiz-Begleiter/innen, 1. Aufbau-
kurs Kinderhospizarbeit wurde von Jänner bis März 2013 durchgeführt.

2. Einrichtungen

Hospiz-Teams: 13 Hospiz-Teams (davon 3 Teams Stadt Salzburg) mit 167 Ehrenamtlichen in der 
Hospiz-Begleitung und 35 Ehrenamtlichen in anderen Funktionen.

Mobile Palliativteams: 4 Teams - dzt. flächendeckend, aber nicht bedarfsdeckend (Pinzgau, Pon-
gau, Lungau, Salzburg und Umgebung),

Palliativkonsiliardienst: 1 Team (KH Schwarzach)

Stationäres Hospiz: 1 Einrichtung mit 8 Betten (jetzt „Raphael Hospiz“; Salzburg).

Palliativstation: 2 Palliativstationen (KH Hallein, Universitätsklinik Salzburg) mit insgesamt 14 Bet-
ten und 4 Palliativbetten auf Akutgeriatrie (KH Tamsweg)

Tageshospiz: 1 Einrichtung mit 10 Betreuungsplätzen in der Stadt Salzburg mit 4 Öffnungstagen.

3. Aktivitäten

	 Charitykonzert Rusty Live 20. April 2013 Elvis-Impersonator in Oberndorf.

	 Benefizkonzert Beethoven 10. Nov. 2013: Salzburger Philharmonie in der Großen Aula der Uni.

	 Lehrgang für Lebens-, Sterbe- und Trauerbegleitung mit Bildungszentrum St. Virgil über 160 
UE: Lehrgang 31 und 32 abgeschlossen: (35 AbsolventInnen), LG 33 begonnen (14 TN)

	 Aufbaulehrgang für Trauerbegleitung: 4. Lehrgang Feb. 2012 bis April 2013 (19 AbsolventInnen)

	 17. Interdisziplinärer Palliativ-Basislehrgang der Salzburger Akademie für Palliative Care (22 
TN). 11. Ärztelehrgang (12 TN)

erstellt von MMag. Christof S. Eisl, MAS
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10.6 Hospizverein Steiermark 

Derzeit sind 768 Menschen in 28 Hospizteams in der Steiermark tätig. 2013 wurden 3.538 Patien-
tInnen und Angehörige in 115.384 Stunden ehrenamtlich begleitet.

9 Hospizgrundseminare mit 181 Personen fanden statt.

Ein Sommerfest anlässlich „20 Jahre Hospizverein Steiermark“ 
brachte im Juni an die 500 ehrenamtliche MitarbeiterInnen aus 
der gesamten Steiermark zusammen.

Starke Zusammenarbeit im Sinne einer Idee 

Verdiente Zertifikatsverleihung an 14 TeilnehmerInnen des von 
VIG und Steiermärkischer Sparkasse durchgeführten Hospiz-
grundseminars.

Im Juni wurde nun bereits die zweite Hospiz-Grundausbildung 
mit der Übergabe der Zertifikate feierlich abgeschlossen. 

Gütesiegelverleihung für Hospiz und  
Palliative Care im Pflegeheim

Erstmals in Österreich wurde in der Steiermark das Hospiz Gü-
tesiegel verliehen. Landesrätin Kristina Edlinger-Ploder, Pro-
jektleiterin des Hospiz Dachverbands Österreich Sigrid Bey-
er, Obmann des Hospizvereins Steiermark Peter Pilz und die 
verantwortliche Projektleiterin Monika Benigni überreichten die 
Auszeichnung. Das Pilotprojekt wurde 2010 in der Steiermark 
gestartet und erfuhr mit der Überreichung an fünf Einrichtun-
gen nun seinen Höhepunkt.

Universitäre Zertifizierung der  
Hospizgrundseminare abgeschlossen

Am 27. November 2013 überreichte der Vizerektor der Karl-
Franzens-Universität Graz, Ao. Univ.-Prof. Mag. Dr. Martin Po-
laschek, offiziell die Urkunde an den Hospizverein Steiermark. 
Die Hospizgrundseminare entsprechen den akademischen 
Qualitätsstandards der Karl- Franzens-Universität Graz. 

Kinderhospizlehrgang

Start eines eigenen Lehrgangs, der dazu befähigen soll, Kinder 
und Geschwister-Kinder gut zu begleiten.

Landesgeschäftsstelle Graz
Albert-Schweitzer-Gasse 36, 8020 Graz
Tel.: 0316 39 15 70-0, Mail: dasein@hospiz-stmk.at
www.hospiz-stmk.at 	  
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Koordination Palliativbetreuung Steiermark

MEILENSTEIN

Im Jahr 2013 wurde mit der Inbetriebnahme des Palliativ-
team Leibnitz / Radkersburg der flächendeckende Voll-
ausbau bei den Mobilen Palliativteams in der Steiermark 
realisiert. Das Team hat seinen Stützpunkt im LKH Wag-

na und versorgt als Mobiles Palliativteam den Bezirk Leibnitz und den ehemaligen Bezirk Radkers-
burg. Als Palliativkonsiliardienst ist das Team im LKH Wagna und im LKH Bad Radkersburg tätig. Der 
ärztliche Leiter ist Primarius Dr. Heinrich Leskowschek, der auch die Abteilung für Innere Medizin am 
LKH Wagna führt. Die beteiligten Trägerorganisationen sind die Stmk. Krankenanstaltenges.m.b.H. 
(KAGes), das Hilfswerk Steiermark und natürlich der Hospizverein Steiermark. 

28 HOSPIZ- UND PALLIATIVEINRICHTUNGEN

Im Jahr 2013 waren in der Steiermark insgesamt 28 Hospiz- und Palliativeinrichtungen in Betrieb, wie 
in nachstehender Tabelle nach Standorten aufgelistet. Hinzu kommen die steirischen Hospizteams.

Die Gesamtausgaben für die Hospiz- und Palliativeinrichtungen - ohne Palliativstationen - betru-
gen im Jahr 2013 insgesamt € 5.687.501,30. Die Finanzierung erfolgte im Rahmen der bestehen-
den Regelfinanzierung aus Mitteln des Gesundheitsfonds Steiermark

BILDUNGSAKTIVITÄTEN 

Die Koordination Palliativbetreuung Steiermark hat im Jahr 2013 insgesamt 12 Seminare organi-
siert, die von 173 TeilnehmerInnen besucht worden sind. Im Rahmen der Vortragsreihen „Forum 
Palliative Care“ und „Forum Palliative Geriatrie“ fanden im Jahr 2013 insgesamt 7 Vorträge statt, 
die von rund 300 TeilnehmerInnen besucht worden sind.

NÄHERE INFORMATIONEN über die steirischen Hospiz- und Palliativeinrichtungen finden Sie im 
Jahresbericht 2013 der Koordination Palliativbetreuung Steiermark unter Service / Aktuelles auf 
der Homepage www.palliativbetreuung.at.

Dr. Johann Baumgartner
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10.7 Tiroler Hospiz-Gemeinschaft - 2013 im Überblick

Januar: 

	 Definitive Zusage des Landes Tirol für die Unterstützung des neuen Hospizhauses Tirol.
	 In Osttirol beginnen elf Männer und Frauen die Ausbildung für ehrenamtliche Hospizbe-

gleiterInnen.

März: 

	 Das Berliner Schauspielensemble Martina Couturier und Heiki Ikkola gastieren auf Einladung 
der Tiroler Hospiz-Gemeinschaft mit dem Theaterstück „Ente, Tod und Tulpe“ in Innsbruck, 
Imst, Mayrhofen, Wörgl und zwei Mal in Lienz. Über 1.200 BesucherInnen folgen der Einla-
dung.

	 In Kooperation mit dem Bezirkskrankenhaus Hall startet der 4. Praxislehrgang Palliative 
Care mit 22 TeilnehmerInnen.

April: 

	 Unter dem Titel „Kulturen des Sterbens“ findet im Haus der Begegnung in Innsbruck der Tag 
für ehrenamtliche MitarbeiterInnen statt. Rund hundert TeilnehmerInnen aus den Tiroler 
Hospizgruppen treffen sich zur Fortbildung und zum Austausch.

	 Zum achten Mal findet der Palliativtag der Tiroler Hospiz-Gemeinschaft im Hypo Center in 
Innsbruck mit ca. 200 TeilnehmerInnen statt. Das Thema der Veranstaltung lautet „Die Gren-
zen an der Grenze des Lebens“.

	 Zum zweiten Mal startet der Interprofessionelle Universitätslehrgang für Palliative Care 
in Kooperation mit der Fakultät für Interdisziplinäre Forschung und Fortbildung (IFF) in Inns-
bruck. Zwanzig Frauen und vier Männer nehmen an dem Lehrgang teil.

Juni: 

	 Die Hospizgruppe Landeck begeht ihr 10-Jahres-Jubiläum mit einer großen Feier.
	 Die Hospizgruppe Osttirol lädt zur Gründungsfeier.
	 In Wörgl beginnen elf Frauen die Ausbildung für ehrenamtliche HospizbegleiterInnen.

Juli:

	 Das Netzwerk ALS (Amyotrophe Lateralsklerose) nimmt offiziell seine Arbeit auf.

September:

	 Die Hospizgruppe Wörgl feiert ihre Gründung.

Oktober: 

	 Die Tiroler Hospiz-Gemeinschaft feiert den Welthospiztag in Lienz, Umhausen, Silz, Schwaz, 
Inzing, Reutte, Imst, Matrei am Brenner und Kufstein mit dem Dokumentarfilm „Vergiss mein 
nicht“.

November: 

	 Start der Bausteinaktion für das neue Hospizhaus Tirol.
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10.8 Hospiz Vorarlberg - Daten und Fakten 2013

1. Hospizteam

Im Jahr 2013 waren 206 qualifizierte Frauen und Männer als ehrenamtliche Hospiz-BegleiterIn-
nen in 6 regionalen Hospizteams sowie im HOKI-Team im Einsatz. 

Für die 1.013 Einsätze wurden insgesamt 27.752 Stunden aufgewendet. Bei mehr als drei Viertel 
der Hospiz-Einsätze stand der/die PatientIn im Mittelpunkt. Bei rund jedem zehnten Einsatz (13%) 
wurden auch oder in erster Linie Angehörige begleitet. Die Begleitung von trauernden Menschen 
nach einem Todesfall war bei 7% der Einsätze Thema. Im Jahr 2013 wurden in allen Regionen 
Vorarlbergs an 7 Standorten Trauercafés angeboten. Die Trauercafés waren an 57 Tagen geöffnet 
und wurden von 220 BesucherInnen frequentiert, darunter 78% Frauen.

Das HOKI-Team (Hospizbegleitung von Kindern und Jugendlichen) betreute in 928 Stunden 53 
Familien. Im Rahmen des Projekts „Philosophieren mit Kindern“ wurden 5 Schulklassen besucht, 
um sich mit ihnen den Themen „Sterben, Tod und Trauer“ philosophierend anzunähern.

Für neue Hospiz-BegleiterInnen wurden 2013 zwei Befähigungskurse durchgeführt. Insgesamt 
leisteten die Hospiz-BegleiterInnen ehrenamtlich 34.463 Stunden. 

2. Mobiles Palliativteam

Im Jahr 2013 leistete das Mobile Palliativteam 760 Einsätze bei 315 PatientInnen. Zwei Drittel der 
PatientInnen, für die das Mobile Palliativteam angefordert wurde, litten an einer Krebserkrankung, 
jeder zehnte Patient an einer neurologischen Erkrankung und jeder 20. Patient hatte eine kardio-
logische Erkrankung. Knapp die Hälfte der Einsätze fanden zuhause beim Patienten/der Patientin 
statt. Sieben Prozent der Einsätze führten ins Pflegeheim und sechs Prozent ins Krankenhaus. 
In vielen Fällen (40%) konnte mit telefonischer Beratung wirksame Hilfe geleistet werden. Außer-
dem wurden 28 Bildungsveranstaltungen für Hauskrankenpflege, HausärztInnen und Pflegehei-
me durchgeführt.

3. Hospizkultur und Palliative Care im Pflegeheim 

Im Rahmen des Projektes „Hospizkultur und Palliative Care im Pflegeheim“ werden Pflegeheime 
bei der Integration von Hospizkultur, palliativer Grundhaltung und fachlicher Expertise in den All-
tag unterstützt. Im Jahr 2013 wurden in 8 Häusern der Benevit und in den beiden Häusern der 
Stadt Dornbirn Coaching-Projekte und 2 Basisschulungen Palliative Geriatrie durchgeführt.

4. Hospizstation

Im Rahmen des Ausbaus der Hospiz- und Palliativversorgung soll eine Hospizstation in Vorarlberg 
errichtet werden. Nachdem das Konzept schon seit ein paar Jahren vorliegt, gibt es nun auch ein 
klares politisches Bekenntnis von Seiten des Landes Vorarlberg zu diesem Ausbauschritt.
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10.9 Bundesländerbericht Wien 2013 
Meilensteine

	 4. Wiener Hospiz- und Palliativtag im April unter dem Titel „... aber jetzt gehe ich noch nicht!“ 
- Hospiz- und Palliativversorgung für Kinder, Jugendliche und junge Erwachsene und ihre 
Familien 

	 Förderung von 36 Ausbildungen zu Ehrenamtlichen HospizbegleiterInnen und 6 Koordinato-
rInnen von Hospizteams durch die ERSTE Foundation

	 Projekt „Hospiz und Palliative Care in Pflegeheimen“ in 8 Einrichtungen des KAV, der Caritas, 
CaSa, Kuratorium Fortuna und Barmherzige Schwestern v. hl. Karl Borromäus

	 Gründung des Mobilen Kinderhospiz Momo
	 Gründung des Mobilen Hospizteams des Malteser Hilfsdienstes
	 Gründung von Palliativkonsiliardiensten im Krankenhaus der Barmherzigen Brüder und im 

Donauspital 
	 Hospizkampagne „Feiert das Leben“ der Caritas der ED Wien
	 Förderung von zwei weiteren Mobilen Palliativteams durch den FSW (insgesamt 8 - Caritas 

Wien 4, Caritas Socialis 3, Wiener Hilfswerk 1)
	 Beginn des Dialogs des Dachverbandes der Wiener Sozialeinrichtungen mit den Wiener Hos-

piz- und Palliativeinrichtungen 
	 Das Wiener Hospiz- und Palliativ Forum trifft sich 3 mal 

Einrichtungen (alphabetische Reihenfolge):

	 AKH Wien - Palliativstation der Universitätsklinik 
	 Caritas der Erzdiözese Wien - Mobile Palliativteams, Tageshospiz, Hospizteams, Kontaktstel-

le Trauer
	 CS Hospiz Rennweg, Caritas Socialis - Palliativstation, Mobile Palliativteams, Hospizteams, 

Roter Anker, Beratungsstelle 
	 Donauspital - Palliativkonsiliardienst
	 Krankenhaus der Barmherzigen Brüder - Palliativkonsiliardienst
	 Krankenhaus Göttlicher Heiland, St. Raphael - Palliativstation, Palliativkonsiliardienst, Hos-

pizteam
	 Krankenhaus Hietzing - Palliativstation, Hospizteam 
	 Krankenhaus St. Elisabeth - Palliativstation, Hospizteam 
	 Malteser Hilfsdienst - Mobiles Hospizteam
	 MOKI-Wien - Mobile Kinderkrankenpflege 
	 Momo - Mobiles Kinderhospiz
	 Netz - Mobiles Kinderhospiz
	 Österr. Buddhistische Religionsgemeinschaft - Mobiles Hospizteam 
	 St. Josef Krankenhaus - Palliativkonsiliardienst 
	 Wiener Hilfswerk - Mobiles Palliativteam 
	 Wilhelminenspital - Palliativkonsiliardienst, Palliativstation
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10.10 IFF - Palliative Care und OrganisationsEthik

Im Jahr 2013 hat der Rektor der Alpen Adria Universität Klagenfurt die Abteilung Palliative Care 
und OrganisationsEthik zum Institut ernannt. Zahlreiche Vorhaben der Forschung, Beratung, Leh-
re, Weiterbildung und Publikationen konnten national und international umgesetzt werden. Hier 
berichten wir von ausgewählten Aktivitäten mit Bezug zu Österreich:

DoktorandInnenkolleg Palliative Care und OrganisationsEthik (derzeit 12 ÖsterreicherInnen)

Karl Bitschnau, MAS (Palliative Care) hat am 28. Jänner 2013 das Rigorosum im Rahmen des 
Doktorandinnenkollegs Palliative Care und OrganisationsEthik mit Auszeichnung bestanden. Seine 
Dissertation trägt den Titel „Noch ein bisschen was vom Leben haben“ - Transitionen auf Palliativ-
stationen begleiten - eine internationale Vergleichsstudie, und wird im Hospizverlag veröffentlicht.

Universitätslehrgänge 

In Kooperation mit der Tiroler Hospizgemeinschaft (THG) hat am 22. April 2013 der 2. Inter-
professionelle Universitätslehrgang Palliative Care in Tirol begonnen. Lehrgangsleiter Andreas 
Heller, Lehrgangskoordinator Klaus Wegleitner und Patrick Schuchter bilden gemeinsam mit Eli-
sabeth Medicus (Ärztliche Leiterin Hospiz-Palliativstation Innsbruck) und Sonja Prieth (THG) das 
Lehrgangs(beg)leitungsteam. Der von Land Tirol geförderte Lehrgang hat neben der individuellen 
Kompetenzerweiterung der 25 interprofessionellen TeilnehmerInnen insbesondere auch zum Ziel, 
in den jeweiligen Herkunftsregionen und Organisationen Impulse der weiteren Entwicklung von 
Palliative Care in Tirol zu setzen.

Der Internationale Universitätslehrgang „Sorgen und Entscheiden. Ethik in Organisationen 
des Gesundheits- und Sozialsystems“ - in Kooperation mit der Stiftung Dialog Ethik, Zürich, 
und dem Institut Technik.Theologie.Naturwissenschaft der LMU München entwickelt und ange-
boten - startete mit großem Schwung im März 2013. Die TeilnehmerInnen, die aus fünf verschie-
denen Ländern (Österreich, Schweiz, Deutschland, Liechtenstein, Luxemburg) stammen, sind 
v. a. Führungskräfte oder Personen in verantwortlichen Positionen (Stabsstellen, Vorstand) von 
Krankenhäusern, Pflegeheimen, Netzwerken, größeren Trägerorganisationen, Einrichtungen für 
Menschen mit Behinderung. Im Zentrum des ULG stehen Beratung und Weiterentwicklung der 
Ethik-Projekte der Teilnehmenden, die - für das Feld innovativ - ethische Fragstellungen, die die 
Organisationen als ganze, das Management, die Kultur der Organisationen sowie die regionale 
Entwicklung betreffen, aufnehmen.

Ein weiterer Internationaler Universitätslehrgang Palliative Care/MAS mit 22 TeilnehmerInnen 
endete am 21.06.2013 mit einer Akademischen Feier im Innenhof-Garten des IFF-Gebäudes in 
der Schottenfeldgasse.

Ausgewählte Forschungs- und Beratungsprojekte in Österreich

Der Fonds Gesundes Österreich hat mit 1. April 2013 eine Förderzusage für das Projekt „De-
menzfreundliche Apotheke - kommunale Gesundheitsförderung für Menschen mit Demenz 
und ihre Angehörigen“ gegeben. In diesem Projekt der partizipativen Forschung sollen die Be-
troffenen undihre Angehörigen in Zusammenarbeit mit Partnerapotheken, mit Gesundheitsförde-
rungsorganisationen, und mit Advocacy-Gruppen für Menschen mit Demenz Maßnahmen erar-

IFF-Wien 
Fakultät für Interdisziplinäre Forschung und Fortbildung
Palliative Care und OrganisationsEthik
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beiten, die dazu beitragen, die Kommunen demenzfreundlicher zu gestalten. Das Projekt wird 
von der Wiener Gesundheitsförderung (WIG) und von der Österreichischen Apothekerkammer 
ko-finanziert und hat eine Laufzeit von 3 Jahren. 

Das vom Bundesministerium für Arbeit, Soziales und Konsumentenschutz beauftragte Projekt 
„Lebensqualität für Menschen mit Demenz zu Hause - Beratung von Angehörigen“ konnte 
am 31. März mit einem Bericht, der vom BMASK gedruckt und veröffentlicht wird, abgeschlossen 
werden. Aufbauend auf geistes- und sozialwissenschaftlichen Erkenntnissen zu Lebensqualität 
von Menschen mit Demenz fasst der Bericht Ergebnisse einer Befragung von sieben Modellen zu 
Beratung von Angehörigen von Menschen mit Demenz in Österreich zusammen. Fünf Typen von 
Beratung konnten - entsprechend dem individuellen Bedarf der Betroffenen - identifiziert werden. 
Das Angebot deckt bei Weitem nicht den Bedarf der Angehörigen ab. Zu den Stärken der österrei-
chischen Beratungsangebote gehört es, dass vielfach individuelle Beratung mit gesellschaftlicher 
Advocacy-Arbeit für die Betroffenen verbunden wird.

Ausgewählte Kongresse und Symposien

Gemeinsam mit der Kardinal König Akademie wurde das Symposium „‘Sorgen tut gut‘ - Auf 
dem Weg zu einer neue Ethik des Sorgens im Umgang mit Alter und Pflegeheim“ veranstal-
tet (28. Februar 2013). Das Symposium wurde von der Robert Bosch Stiftung im Rahmen des 
Projektes „Nachhaltige Hospiz- und Palliativkultur im Pflegeheim und im Alter“ gefördert. Andreas 
Heller und Patrick Schuchter hielten gemeinsam einen „dialogischen“ Vortrag zum Thema zu den 
Grundlagen einer Ethik des Sorgens. Katharina Heimerl moderierte einen Workshop zum Thema 
‚Sorgeethik organisieren aus Sicht der Führung‘, Patrick Schuchter co-moderierte den Workshop 
‚Die kleine Ethik des Alltags‘.

Am Wiener Geriatriekongress „Alter(n) - Chance und Herausforderung“ vom 21.März-23.März. 
2013 im Congress Center, Messe Wien, nahmen dieses Jahr Katharina Heimerl, Petra Plunger, 
Elisabeth Reitinger und Elisabeth Wappelshammer als Referierende teil. Thematisch konnten die 
Projekte „Geschlechtersensibler Umgang mit Menschen mit Demenz“, „Lebensqualität für Men-
schen mit Demenz zu Hause: Die Rolle der Beratung für Angehörige“ sowie „Neue Wohnmodelle 
für Menschen mit Demenz am Lebensende: Europäische Perspektive“ präsentiert werden.

Anlässlich der 16. Wissenschaftlichen Tagung der Österreichischen Gesellschaft für Public 
Health “Public Health: Forschung und Anwendung” am 20. Juni 2013 in St. Pölten hat Petra 
Plunger die Session “Gesundheit hochbetagter Menschen” moderiert. 

Am Abendvortrag „Nachhaltige Hospiz- und Palliativkultur“ von Katharina Heimerl in Dornbirn 
nahmen am 11. November über 200 MitarbeiterInnen und Leitungspersonen aus Vorarlberger 
Pflegeheimen teil. Der gleichnamige ganztätige Workshop am nächsten Tag wurde von etwa 30 
Leitungspersonen aus Dornbirn und Lustenau besucht.

Unser Team

Im Jahr 2013 waren vier administrative MitarbeiterInnen (Anna Hostalek, Karin Schönbauer, 
Alexandra Trafoier und Ilona Wenger) und acht wissenschaftliche MitarbeiterInnen in unserem 
Team: Andreas Heller (Lehrstuhl Palliative Care und Organisationsethik), Katharina Heimerl (Ins-
titutsleiterin), Elisabeth Reitinger (Assoziierte Professorin), Klaus Wegleitner (Ass.-Prof.), Patrick 
Schuchter, Elisabeth Wappelshammer, Petra Plunger und Verena Tatzer. Wir wurden von zahlrei-
chen freien MitarbeiterInnen, KonsulentInnen und Lehrbeauftragten unterstützt.
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10.11 Leistungsbericht 2013 der Kardinal König Akademie

1.) LEISTUNGSÜBERSICHT

2013 hat die KKA insgesamt 45 Veranstaltungen mit über 100 FachreferentInnen aus dem In- und 
Ausland durchgeführt und insgesamt rund 1.850 Teilnehmende erreicht:

	 7 Lehrgänge Interprofessioneller (42 TN); Validations-Lehrgang (18 TN); Semesterkurse Einfüh-
rung in die Lebens-, Trauer- und Sterbebegleitung (4x 25 TN); Lehrgang Trauergruppen leiten (14 TN)

	 4 Symposien „Sorgen tut gut“ (55 TN); „Menschen mit Demenz im Krankenhaus“ (118 TN); 
Validationstag (60 TN); Ökumenische Fachtagung Krankenhausseelsorge (74 TN)

	 21 Seminarveranstaltungen (ein-/zweitägig)
	 9 Abendvorträge 
	 Sommerakademie 2013: Lebensförderliche Ressourcen im Umgang mit der Angst 
	 Internationaler Workshop „Train-the-Trainer“ (Konflikt-Lösungen in Hospiz & Palliative 

Care Einrichtungen - mit TN aus acht CEE-Ländern - in Englisch)
	 Offene Veranstaltungen (interprofessionelle Praxis-Besprechungen „Zuhause bis zuletzt?“; 

Gesprächsgruppen für (betreuende) Angehörige von Menschen mit Demenz; Kunst-Ausstel-
lungen; Buchpräsentationen. 

2.) PROFIL VON HOSPIZ & PALLIATIVE CARE

Als Markenzeichen der Kardinal König Akademie gilt die interprofessionelle Programm-Aus-
richtung wie auch die wechselseitige Verschränkung der Professionellen-, Ehrenamtlichen- und 
Betroffenen-Perspektiven. Die beständige Auseinandersetzung mit Lebens-Grenzen wie auch die 
Begrenztheit von Zeit und Mittel haben stets eine persönliche und existenzielle Bedeutung: hier-
bei sind die selbstkritische Reflexion der eigenen Haltung, Einstellung und Weltanschauung, eine 
bewusste Gestaltung der (organisationalen) Rahmenbedingungen, insbesondere der eigenen 
Funktion/Rolle und Verantwortung, sowie konkrete Anregungen zur Selbst-sorge zugunsten einer 
Ressourcen aktivierenden Praxis von entscheidender Wirkung. 

Der Qualität von ethischen Entscheidungsprozessen (Care-Ethik) sowie der Schlüsselkom-
petenz Kommunikation (inter-/intraprofessionell) kommt in den Kursen und Seminaren beson-
dere Aufmerksamkeit zu. Der Fokus einer Palliative Care für Hochbetagte - insbesondere im 
Umgang mit Menschen, die an Demenz leiden, wird durch die Aktivitäten des Forum Palliative 
Praxis Geriatrie (FPPG) (Koordination: Mag.a Petra Rösler) gefördert. Das Thema Trauer als in-
tegrale Dimension von Palliative Care wurde verstärkt aufgenommen und will - gemeinsam mit der 
neu gegründeten BAG Trauerbegleitung - zur Entwicklung einer gesellschaftlichen Trauer-Kultur 
beitragen. 

3.) REICHWEITE DER KARDINAL KÖNIG AKADEMIE

Die Wirkung wird auch außerhalb des KKH durch Seminar- & Vortragstätigkeiten, fachliche Be-
ratung sowie durch (Bundes-)Länder übergreifende (Kurs-) Kooperationen verstärkt. Publikati-
onen in einschlägigen Fachzeitschriften und Fachbüchern sowie Zusammenarbeit mit Trägern 
von Hospiz- und Palliative Care dienen der Kompetenz-Vertiefung einer der Praxis verpflichteten 
Weiterbildung. 

Dr. Christian Metz
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Abkürzungen 

BMASK Bundesministerium für Arbeit, Soziales und Konsumentenschutz

BMGFJ Bundesministerium für Gesundheit, Familie und Jugend

BMG Bundesministerium für Gesundheit

DPG Deutsche Palliativgesellschaft

DV Dachverband

DVHÖ Dachverband Hospiz Österreich

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

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

FGÖ Fonds Gesundes Österreich

GÖG Gesundheit Österreich GmbH

HPCPH Hospiz und Palliative Care in Alten- und Pflegeheimen

IBG Institut für Bildung im Gesundheitsdienst

IFF
Institut für Interdisziplinäre Forschung und Fortbildung der Alpen-Adria Univer-
sität Klagenfurt

KKH Kardinal König Haus

LV Landesverband

MOKI Mobile Kinder Krankenpflege

NQZ Nationales Qualitätszertifikat

ÖBIG Österreichisches Bundesinstitut für Gesundheit

OGAM Österreichische Gesellschaft für Allgemeinmedizin

OPG Österreichische Palliativgesellschaft

WHO World Health Organisation = Weltgesundheitsorganisation

WPCA World Palliative Care Alliance = Weltweite Allianz von Palliative Care
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