
• Schwerpunkte

Gerontopsychiatrische

• Aspekte des 
Leitbildes

• Selbstbestimmtheit des 

Einrichtung
Altenheim
Hospiz
Ambulanter Dienst

Bewohner,

Bewohner mit Demenz,

Komapatienten, 
Patienten mit 
Schlaganfall

• Selbstbestimmtheit des 
Bewohners

• Geborgenheit

• Biographie

• Würde des Menschen 
achten



• Schwerpunkte
• Stationäres Hospiz

• Versorgung und Begleitung schwerstkranker 
und sterbender Menschen und Angehörige

• Aspekte des Leitbildes
• Christlich geführtes Hospiz

• „Leben bis zuletzt – in Würde sterben“

Einrichtung
Altenheim
Hospiz
Ambulanter Dienst

und sterbender Menschen und Angehörige

• Palliative und psychosoziale Versorgung

• Ambulanter Hospizdienst:

• Unterstützung der Pflegenden

• Buddhistisch geprägter APD

• Praktisch keine Auswirkungen

• Auswirkungen auf spiritueller Ebene

• Altenheim

• Christliches Menschenbild

• Alter Mensch im Mittelpunkt

• Achtung vor dem gelebten Leben

• Eine Dienstgemeinschaft



• für PEG-Anlage
• Bei entscheidungsfähigen 

Bewohnern Fragen um Werte, Tod 
und Sterben rechtzeitig ansprechen

• Ablauf festlegen, um Heim, 
Angehörige, Klinik, Betreuer und 
Hausarzt miteinander ins Gespräch 
zu bringen

• für Einstellen der PEG 
Ernährung

• Multiprofessionelles Gespräch

• Grenz-ziehung für die Kriterien

• Psych. Sozialer Schutz der
Mitarbeitenden

• Bsp: nach4 Begleitungenvon 

Kriterien

zu bringen

• Heim als Partner der Angehörigen, 
der unterstützt und begleitet

• Bsp: nach4 Begleitungenvon 
Gästen ohne PEG erstmal
Nichtaufnahme

• Vernetzung mit Hausärzten, 
Krankenhäüsern …

• Gesetztl. Kriterien



• Über das Anlegen und die 
Abnahme einer PEG wird im Team 
gesprochen

• Ebenfalls sprechen über die 
Nutzung einer vorhandnen PEG

• Zeitliche Intervalle für 
Gesprächsintervalle festlegen

• Gespräch mit 
Gast/Bewohner/Angehörigen

Kriterien

Gast/Bewohner/Angehörigen


