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Palliative Care

Begleitung und Behandlung von unheilbar kranken und sterbenden
Menschen in ihrer letzten Lebensphase. Neben Linderung
kdrperlicher Beschwerden werden auch Bedlrfnisse auf
psychischer, sozialer und spiritueller Ebene bericksichtigt.

Es betrifft viele verschiedene Organisationen und Stellen
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Verein Palliativ Luzern

e gegrundet 2007

* Forderung der Palliative Care im Kanton Luzern

* ca. 225 Mitglieder (Gonner-, Kollektiv- und
Einzelmitglieder)

* ist Ansprechpartner des Gesundheits- und
Sozialdepartements des Kantons Luzern ™™ \\
fiir Fragen der Palliative Care im Kanton N
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Geschaftsstelle

Anlaufstelle flr Fragen der Palliative Care im Kanton

Kontakt Leitung
Schachenstrasse 9 Lic. phil. Patrizia Kalbermatten-Casarotti
6010 Kriens 50 % Pensum

0415112820
info@palliativ-luzern.ch
www.palliativ-luzern.ch

Erreichbarkeit
Montag, Mittwoch und Freitag 9.00 - 12.00h
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Kinftige Herausforderungen

e Zunahme der Mortalitat:
bis 2035 : plus 30%
e Zunahme multimorbider, gebrechlicher Personen
e Sterbeort zu Hause:
aktuell 20%; Wunsch 70%
* Fachkraftemangel in der Pflege und Betreuung, Hausarztemangel
* |dentifikation von Palliativsituationen
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Aktivitaten

ik WNhN

Beratung von Betroffenen, ihren Angehoérigen und Fachpersonen
Vernetzung der kantonalen Palliative-Care-Leistungserbringer
Durchfihrung von Fortbildungen zu Fragen der Palliative Care
Sensibilisierung der Bevolkerung

Forderung der Palliative Care auf gesundheitspolitischer Ebene
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Regionale Palliative-Care-Netzwerke

palliativ luzern

Netzwerk Sempachersee
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Netzwerke Kanton Luzern

NW Entlebuch
NW Sempachersee
NW Willisau

NW Seetal ( Februar 2024 )
NW Region Wiggertal
NW Stadt Luzern und Agglomeration




Plattform

Die Plattform ist das Austauschgefass,
welches die regionalen Palliative-Care-
Netzwerke einerseits untereinander und
andererseits mit Palliativ Luzern verbindet
(Plattform-Treffen zweimal jahrlich).

Kerngruppen

Zur Planung, Durchfiihrung und
Koordination der Arbeiten eines
Netzwerks, setzt dieses eine
Kerngruppe ein.
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Kantonale Ebene
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Forderung regionaler Palliative-Care-Netzwerke

palliativ luzern

Legende

HA = Hausarzt

Spi = Spitex

H = Spital

APH = Alters- und Pflegeheime
FW = Freiwillige

TG = Trauergruppen

Se = Seelsorge

SD = Soziale Dienste

Po = Politik

Netzwerk Palliative Care

Region Sempachersee

Betroffene Angehdrige Bevdlkerung

Grafik 1 — Zusammensetzung eines Palliative-Care-Netzwerks (Quelle: Palliativ Luzern)




palliativ luzern palliativ luzern

Netzwerk Sempachersee

Netzwerk Region Sempachersee
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Medienarbeit

Freitag, 1. April 2022

Kanton Luzern

Neues Netzwerk fiir die letzte Begleitung

Palliative-Care-Vi

Susanne Balli

Spitex, Pflegeheime, Seelsorgen-
de, Arzte, Besuchsdienste oder
Sterbebegleitgruppen: Sie uﬂ:
und noch viele weitere

s:mmcnuxﬂ&ldknlmmnunm
der Palliative Care zum Einsatz.
Palliative Care bezeichnet die
umfassende Behandlung und
Betreuung von unheilbar kran-
ken und sterbenden Menschen.
Nicht jeder Mensch in der fin:
Ien Lebensphase braucht dabei
dieselbe Unterstiitzung und Be-
gleitung. Das hingt ganz von
den personlichen Umstinden
und der Krankheitsgeschichte
Betroffener ab. Doch dafiir miis-
sen Palliativpatientinnen und
-patienten frithzeitig erkannt
werden, und es ist sicherzustel-
len, dass sie rechtzeitig Zugang
zu passenden Palliative-Care-
Leistungen erhalten. Auch
braucht es cine koordinierte Zu-
sammenarbeit der verschiede-

gsliicken sollen g

hl

werden. In der Region Sempachersee vernetzen sich hierzu Stellen und Organisationen.

Mehrheit mochte
zu Hause sterben

Palliative Care Die palliative
Versorgung im Kanton Luzern
war 2015 Gegenstand einer Stu-
dic der Hochschule Luzern, wel-
che der Verein Palliativ Luzern
mit dem kantonalen Gesund-
heits- und Sozialdepartement
durchfihree. Pro Jahr sterben im
Kanton Luzern zirka 3000 Per-
sonen. Prognosen zcigen, dass
diese Zahl innert 15 Jahren um
mehr als 30 Prozent zunchmen
wird; dies aufgrund der Alters-
struktur der Gesellschaft. Eine
Mehrheit der Schweizer Be-
vélkerung (nimlich iber 70 Pro-
zent) wiinsch, 7u Hause zu ster-
ben. Im Kanton Luzern liegtaber
der Anteil an Todesfillen, die
nicht im Spital oder in cinem
Heim _erfolgen, bei lediglich
‘ctwa 20 Prozent.

neninvolvierten Stellen. Es zeigte sich iberdies, dass
Umalldies zu gewahrlcisten im Kanton Luzern dic Palliative-
und Versorgungskiicken im Be- Care-Angebote ungleichmissig
reich Palliative Care zu schlics- verteilt und Leistungserbringer
sen, sind mehrere regionale in dicsem Bercich zuwenig mit-
Netzwerke daz vorgeschen (sic- cinander vernetzt sind. Ein zu-
he auch Kasten). Heute wird verlissiges Betreuungsnetz sci
iger Bad.Getyy  aber cine Voraussctzung dafiir,
das Netzwerk Palliative Care Re- um dem Wunsch, zu Hause zu
gion Sempachersce gegriindet. sterben, gerecht zu werden, um
Dic Netzwerkregion umfasstdic  len Bereich. Dabei miissen dic e soll das jeweils - munikationsfuss n.lch innen  betroffenen Patientinnen und
i ii Bit- irfni «Unser Ziel ist Richtige fiir Bctm(’fc ne gefun- i i o
Buttisholz, Eich, Geuc i igtwerdens, sagt Gre- — gine h Dxc Realiienmg deacrstes dabe dic bendtigte Sicherheit
Grosswangen, ~ Hildisrieden, gorGander, Leiter O} B\sh:rgebc esbereits Ansiit-  Netzwerkes kostet laut Gander  und Unterstiitzung zu bicten.
Knutwil, Maucnsce, Neuen- inati Palliative gung. z¢ von regionalen Netzwerken  rund 15000 Franken. Einjahr- L o0
kirch, Nottwil, Oberkirch, Rain, ~ Care Seelsorge Luzern. it Hi - in diesem Bereich. Das Netz-  licher Betrag in diesem Bereich rgung
Rickenbach, Ruswil, Schenkon, Mit Hilfe des Netz werk Palliative Care Region wirdauch firdenlaufendenBe-  DESSErvemetzen
Sempach, Sursee 5 werkes soll das Sempachersee, das von ciner  trich nétig scin. Die Finanzie-  So beinhaltet dic Austichtung
und T B |eweﬂs Richn'.ge Kemgruppe geleitet wird, sei  rung wird vorerst mit Spenden,  fir cinc optimale Versorgung
gende Stellen beim Netawerk  Zusammen mit Judith Schwan- ¢ = 0 ber das E: Kollekten, ng oder mehrere regionale Palliative-
mit: Spitex-Vercine, Pflegehei-  der, aftsleiterin Spitex  TUT zept jonale Palliative- Car ke. Diese sol
me, freiwillige Umgebung, hat funden werden.»  Care-Netzwerkes des Vereins  tungen oder aus die
di i = Palliativ Luzern aufbaue. Des-  genund iiber chrenamtliche Ta-  gung - zum Beispiel die Spitex,
gruppen, Scdwrgendc Sozial-  gionalen Netzwerkes innc. Be- g heinbis  tigkeiten s werden.  die Hausirzte, die Besuchs-
Hausirzte sowie ichti hdic OF- zweimal pro Jahr treffen, auch  Fir das Jahr 2022ist dic Finan- d.mm:, die Seelsorge und Pfle-
die Caritas. fentlichkeitsarbeit, damit mog- ollen Anlisse wi i i i . Weiter soll
«slliative Care soll ubenﬂ lichst vicle Personen fir das  Gregor Gander Workshops oder Inputreferate  gesichert. In cinem nichsten cin spezialisierter, mobiler Pal-
im Kanton Thema Palliative C: Leiter Ol zu aktuellen Themen durchge- ~ Schritt soll das neue Netzwerk  liative-Care-Dienst eng mit
und zwar mit »mduedmncn siert seien. Gander erli:  Koondinationsselle Pallstive  fuht werden. Zudem gibt es  als Verein organisiert werden.  den regionalen Netawerken
Angeboten im «Unser Ziel hen.  C: Luzern Mitglie-  Des Weiteren i iten. (5h)
und nahe Ve Mit Hilfe des in Arbeit.

Luzerner Zeitung, 1. April 2022

TP 2002 17

REGION

50 Personen vernetzten sich in Schenkon

SCHENKON DAS NETZWERK PALLIATIVE CARE SEMPACHERSEE STARTETE AM FREITAG IM BEGECNUNGSZENTRUM
“Day Zentrale am meven Nete

Duas Metzwark Palllative Care fo
PN Sempahersen ninel seae
Arker st

A3 Pretgrmteiing nosssdie
ROy P prv——
e S
Novachs PuBidive Cacw Rt S
[edrvaas S

Ak s s Nkl . WS
Vol 91 s gty Yo
traam 7% Wicken
D Sedarsh. P Brgas
Srvgurhren: - b
B
mmnchal soakr e Anshench
Vi Grwye Ganbe tige ez Wr
A Tk f

skl 21 dor Fopdhanpye Live  Gonkd g s HbSsindi A padte |
mgarklet wrds dcach Yoouss  whe Sdboab <Die v Kb

il o Sl S2 Galbens 0 et ol ey Kt b ‘\Vns hﬂ‘“'
Vemtmres g, ot oo oo 2 1u- | Palliative Care?
hatns (ar grds we ot ae ik (g |

vard e 4o ax:
Tadeh Schrace:

Ohyse S pon v s ek
Mhbe (Ihbgnaoeess ik Lrme -~
wena, bkt wtrf Ao Netaeet  vwrat bek e Mot maveb-Crbeake
P Betraffese da sein duch  Spwrdar ¢ g erde Aberdethin

T inctuiclg g Baagrggm bissdh  Xodbdaws, Tosdradcy s
axuNsngeiaed cnonnchonn Eag

v Lowke e 30 wdas 0 gl b

(\.ullnlv»-m

s e Batrwnth e S bl dise i
Detwfoes. wel Mibvanfbea b

S Mindich dckos Wiy-Kanyemrsnn

Surseer Woche, 7. April 2022

palliativ luzern

NETZWERK PALLIATIVE CARE GEGRUNDET

Unterstiitzung fur unheilbar Kranke und Sterbende

Jede Anwesende steht hier fir eine Gemeinde oder
eine Organisation und eine Lichterkette schaft die Ver
bindung

Bei der Pflege von unheilbar kranken und sterbenden
Menschen (Paliative Care) sind viele verschiedene
Organisationen und Stellen beteiligt: Spitex, Pflege-
heime, Hausarzte, Angehorige, Entlastungsdienste,
Sterbebegleitgruppen, die Seelsorge und weitere. Es
erfordert eine gute Zusammenarbeit von allen, damit
sich Betroffene und Angehorige gut unterstiitzt fhlen.
Das Netzwerk Paliative Care Region Sempachersee
fordert genau diese Zusammenarbeit.

REGIONALES

Am 1. April wurde das Netzwerk Sempachersee feier
lich gegriindet. Geplant sind Veranstaltungen, Schulun-
gen und Offentichkeitsarbeit

Initianten des Netzwerks sind der Verein Paliativ
Luzern und das Regionale Altersleitbild Sursee. Das
Netzwerk umfasst folgende Gemeinden: Beromins-
ter, Biron, Buttisholz, Eich, Geuensee, Grosswangen,
Hildisrieden, Knutwil, Mauensee, Neuenkirch, Nott-
wil, Oberkirch, Rain, Rickenbach, Ruswil, Schenkon,
Schiierbach, Sempach, Sursee, Triengen. Alles ber die
akuwelle Entwicklung finden Sie unter: wwuw.palliativ-
luzern.ch

Schenkon Kontakt, Mai/Juni 2022
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Kerngruppe

Andrea Arnet

e Astrid Erni

* Patricia Hans

* Elisabeth Mathis
e Jaquelin Meier

* Renata Stadler

e Hans Weber

* Josef Wey

palliativ luzern

Leitung Pflege LUKS Suree
Sozialvorsteherin Schenkon

Spitex Ruswil

Sterbebegleitung Rothenburg/Freiwillige
Betagtenzentrum Grosswangen
Sterbebegleitung/Naturheilpraktikerin
Ref. Kirchgemeinde Sempach

Hausarzt
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Netzwerke: Ubergeordnete Ziele

* die Sicherstellung eines flachendeckenden Zuganges zu Palliative-Care-Leistungen und die
Schliessung von Versorgungsliicken

* die fruhzeitige Identifizierung von Palliativpatienten und die Erbringung von Palliative-Care-
Leistungen;

» die Forderung der interprofessionellen und interorganisationalen Zusammenarbeit (inkl.
Freiwillige);

* die Entwicklung eines gemeinsamen Palliative-Care-Verstandnisses;

* die Sensibilisierung der Bevolkerung sowie von Politikerinnen und Politikern.
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Sensibilisierung / Kontakt mit der Bevolkerung

* Palliativ Café
* Marktplatz Pfarreizentrum Sursee 28.09.202
* Netzwerktreffen

 Aktualisierte Adresslisten

 Laufender Prozess
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Palliativ Plus

Schwerpunkt Pflege
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Kanton Luzern

Organisation Regionen Palliativ Plus: Landkarte

Stutzpunkte

A Stadt Luzern | Agglomeration Luzern |
Seegemeinden
Brickendienst Spitex Stadt Luzern

B Entlebuch | Wiggertal | Willisau
Spitex Wiggertal (Pilot)

C Seetal | Rottal |
Sempachersee

*‘ A Stadt Luzern | Agglomeration
Luzern | Seegemeinden

B Wiggertal |
Entlebuch| Willisau

C Seetal | Rottal | Sempachersee
Spitex Hochdorf und Umgebung

Kinderspitex Zentralschweiz

Projekt-Abschlussbericht Projekt SMPCD - Palliativ Plus | 30. September 2023 17
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Kanton Luzern

1. Hat die Patientin / der Patient eine lebenslimitierende Erkrankung? (Bitte alle zutreffenden Punkte ankreuzen)

P ro Ze S S A n m e I d u n g Fortgeschrittene Demenz oder Erkrankungen des ZNS (z.B. St. n. Schlaganfall, ALS, Morbus Parkinson): benétigt
Unterstitzung in den meisten Bereichen der Selbstversorgung (z.B. bei Mobilisation, Kérperpflege) und/oder minimale verbale

Ausdrucksféhigkeit.

Fortgeschrittene Krebserkrankung: Metastasierter oder lokal aggressiver Tumor.

Nierenkrankheit im Endstadium (chronisches Nierenversagen): Chronische Dialysetherapie oder Baseline Serum-Kreatinin >

530 pmol/l.

Fortgeschrittene COPD: Kontinuierliche Heimsauerstofftherapie oder chronische Ruhedyspnoe.

Fortgeschrittene Herzinsuffizienz: Chronische Dyspnoe, Thoraxschmerzen (AP) oder rasche Ermudbarkeit (Fatigue) bei

minimaler Anstrengung oder in Ruhe.

Leberkrankheit im Endstadium (chronisches Leberversagen): Rezidivierender Aszites, Gl-Blutung oder hepatische

Enzephalopathie.

Septischer Schock (Zeichen von Organversagen aufgrund einer Infektion): Brauchte Aufnahme auf Intensivstation und hat

relevante vorbestehende Komorbiditat.

Qualifizierung als SMPCD-Fille
(SpezialisierterMobilerPalliativeCareDienst)
Nach Ermessen des zustiandigen Behandlungsteams — hohe Wahrscheinlichkeit fiir rasch eintretenden Tod:

Fir die Beurteilung, ob ein Fall als SMPCD-Fall

efe o . . Beispiele: Huftfraktur bei uber 80-Jahrigen; schweres Trauma bei dlteren Personen (mehrfache Rippenbriiche, intrakranielle
q u a I Ifl Z I e rt WI rd 4 Ste ht Z u Sa m m e n m It d e n R fortgelfl?::trli:;ezz;sll(?esdzttlgw. Einen oder mehrere Punkte angekreuzt?
|ndlkatIOnS-krlterlen elne Evaluatlons_check_ STOP! Das Screening ist fertig. Screening FORTFAHREN.
Liste zur Verfligung.

O O oggo0 0O

A

Anmeldu ngs- Pfade SMPCD 2. Hat die Patientin / der Patient Hinweise fiir Bedarf an Palliative Care? (Bitte alle zutreffenden Punkte ankreuzen)

Z . S t . | A t KI . t | Haufige Spitalbesuche: 2 oder mehr Vorstellungen auf der Noffallstation oder 2 oder mehr Spitalaufenthalte innerhalb der letzten
u ° 6 Monate.
uwe I Se r ‘ p I a e r’ rZ e’ Ie n e n ’ | Unkontrollierte Symptome: Konsultation auf Grund von unkontrollierten Symptomen wie z.B. Schmerz, Dyspnoe, Depression,
se e Mudigkeit/Erschdpfung, usw.

A n ge h O r | ge, Pa rt n e r' [| Funktionelle Verschlechterung: z.B. Mobilitatsverlust, haufige Stirze, verminderte Nahrungsaufnahme, Dekubitus, usw.

. . Unsicherheiten beziiglich der Behandlungsziele und/oder Uberlastung der Betreuungsperson(en): Die langfristigen

O rga n | Sat | O n e n [C]| Bedurfnisse kdnnen von der Betreuungsperson nicht abgedeckt werden; Unsicherheiten/Sorge betreffend der Therapie- resp.
O

Behandlungsziele.
«Surprise Question»: Sie wéren nicht Gberrascht, wenn der Patient/die Patientin innerhalb der nachsten 6 Monate versterben
wilrde.

= via Basis-Spitex-Organisation oder

Weniger als ZWEI Punkte angekreuzt?

- V|a SM PCD—Stuthunkt A’ B, C STOP! Das Screening ist beendet.

oder Kinderspitex Zentralschweiz
Projekt-Abschlussbericht Projekt SMPCD - Palliativ Plus | 30. September 2023 18
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Website Palliativ Luzern — Arbeitsdokumente Palliativ Plus

www.palliativ-luzern.ch

Fachdokumente / Handlungsanweisungen
u.a.

Palliativer Betreuungsplan

Palliativer medikamentoser Notfallplan
PEG Sondenpflege
Tracheostomapflege

Palliative Sedierung
Begleitung von trauernden Angehorigen




Palliativ plus

e Zielsetzung - Inhalt
» Zugang zu spezialisierter, ambulanter
Palliative Care
» In allen Regionen des Kantons Luzern
» Organisation und direkte Dienstleistung

e Struktur
» Spezialisiert, mobil
» Schwerpunkt Medizin (Haus- und
Spezialarzte) und Pflege (Spitex)

* QOrganisation
» 3 Regionen
» Stltzpunkte mit Satelliten

palliativ luzern

Regionale PC Netzwerke

Zielsetzung - Inhalt
» Regionale Vernetzung:
Erfahrungsaustausch, gemeinsames Lernen
» Forderung der Zusammenarbeit und
Qualitat als Interessengemeinschaft

Struktur
» Alle Beteiligten im Palliative Care Prozess:
Berufsgruppen, Institutionen und Freiwillige
» Ambulant und Langzeitbereich

Organisation
» Regionale Netzwerke
» Unterschiedlich, je nach gewachsenen
Strukturen und Grosse des Einzugsgebietes
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Palliativ plus Regionale PC Netzwerke

e Auftrag * Auftrag
» Gemass Gesundheitsgesetz » Im Sinne Gesundheitsgesetz und
» Kanton Luzern - GSD, VLG, Stadt Luzern Zielsetzungen auf Bundesebene

» Konzept Palliativ Luzern

* Steuerung * Steuerung
» Palliativ Luzern > Ubergeordnet: Palliativ Luzern
Dachorganisation mit Leitungs- und Drehscheibe, Plattformveranstaltungen
Fachgremien » Regional: Kerngruppe pro Netzwerk
e Aktueller Stand e Aktueller Stand
» Projekt 2021/2022 » Laufender Prozess lber die ndchsten Jahre
» Operativer Start 01.01.2023
@ J Katholische Kiiche reformiertekirche
Mit UnterstUtzung der ey SO im Kanton Luzern kanton luzern

STIFTUNG




Netzwerk Sempachersee

Das Netzwerk Sempachersee vernetzt die Leistungserbringer der

allgemeinen Palliative Care in der Region Sempachersee.

Folgende Gemeinden gehdren zum Einzugsgebiet des Netzwerks:

== Beromunster = Knutwil

= Bulron = Mauensee
= Buttisholz = Neuenkirch
= FEich = Nottwil

= Geuensee == Oberkirch
= Grosswangen = Rickenbach
== Hildisrieden = Rain

Aktuelles Kontakt

mehr mehr
Veranstaltungen Uber uns
Agenda

mehr mehr

Ruswil
Schenkon
Schlierbach
Sempach
Sursee

Triengen

Themen

mehr

palliativ luzern

E-Mail-Adresse

nw-sempachersee@palliativ-luzern.ch

Logo

palliativ luzern

Netzwerk Sempachersee

Newsletter fir Institutionen und
Fachpersonen des Netzwerkes

Kontaktmoglichkeit

Spitexorganisationen

22
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uber uns kontakt medien suche mitglied werden pa“]atlv luzer n

palliative care palliative-care-angebote palliativ plus netzwerke fortbildung und kurse

Aktuelles

2. Luzerner Fachtagung Pallia-

Der gute Tod - was am Ende Bis der Vorhang fallt - Pallia-
tive Care

zahlt. Ein Palliativmediziner tive Care immer gefragter
und ein Hausarzt berichten.

Besten Dank flir ihre Aufmerksamkeit !
B N e
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