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Opieka hospicyjnai

paliatywna - $wiadczenia
i opieka

W niniejszym przewodniku znajda
Panstwo odpowiedzi na nastepujace
pytania:

m Coto jest opieka hospicyjna i paliatywna?

m Zjakich swiadczen w zakresie opieki pa-
liatywnej i hospicyjnej mozna skorzystac
w Bawarii i jak sg one realizowane?

m Kto ponosi koszty opieki paliatywnej i
hospicyjnej?

m Jakie prawa przystuguja pacjentowi i kto
moze podejmowac za niego wazne de-
cyzje w sytuacjach, w ktérych on sam nie
bedzie juz w stanie decydowac o sobie?

m Co to jest dyspozycja pacjenta (Patien-
tenverfligung)?

m Co to jest petnomocnictwo prewencyjne
(Vorsorgevollmacht)?

m Co to jest zarzadzenie opiekuncze
(Betreuungsverfliigung)?

m Jak moge pozegnac sie ze zmartym, od-
by¢ zatobe, zorganizowac¢ pogrzeb? Na co
nalezy zwréci¢ uwage?

Co to jest opieka hospicyjna i
paliatywna?
Smier¢, umieranie i pozegnania sa czescia
ludzkiej egzystencji. Zblizajaca sie $Smierc¢ z
powodu ciezkiej choroby, moze wywotac
lek przed boélem, nadchodzacym cierpie-
niem i samotnoscia. Cztonkowie rodziny oraz
przyjaciele cierpig wraz z chorym, i czuja sie
czesto bezradni, przecigzeni i pozostawieni
samym sobie. W takich sytuacjach instytucje
Swiadczace opieke hospicyjng i paliatywng
udzielajg potrzebnej pomocy i wsparcia.
Opieka hospicyjna i paliatywna obejmuje
wszechstronne dziatania réznych instytucji,
stuzb medycznych oraz wykwalifikowanych
specjalistbw majace na celu opieke nad pa-
cjentami, ktérzy chorujg na nieuleczalne cho-
roby i znajdujg sie w koricowym okresie zycia
oraz nad ich bliskimi. Kompleksowe wsparcie
jest ukierunkowane na zapewnienie cho-
remu, przy wspétudziale bliskich mu oséb,
szerokiej opieki medycznej, zaspokajanie po-
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trzeb duchowych, zmniejszenie strachu oraz
na odcigzenie opiekunéw. Szeroki wachlarz
ofert i Swiadczen ma stuzy¢ osiggnieciu lub
utrzymaniu jak najlepszej jakosci zycia cho-
rych i wsparciu ich rodzin oraz umozliwi¢
choremu godna $mieré. Swiadczenia obej-
muja opieke medycyny paliatywnej i opieke
pielegniarska. Opieka w duzej czesci oparta
jest na wolontariacie:

Swiadczenia obejmuja m.in.:

m Opieke medyczna (np. ukierunkowang na
leczenie bolu i usmierzanie dolegliwosci
takich jak dusznosci, zaburzenia w trawie-
niu pokarmoéw itd.) oraz niesienie ulgi w

cierpieniu

m Porady prawne

m Opieke/towarzyszenie choremu i rodzi-
nie/wsparcie duchowe

m Pielegnacje i pomoc w pielegnacji

m Towarzyszenie w czasie wizyt w urzedach

Niezaleznie od pochodzenia lub przynalez-
nosci religijnej ze $wiadczen opieki hospicyj-
nej i paliatywnej moze skorzysta¢ w Bawarii
kazda osoba. Opieka paliatywna i hospicyjna
ukierunkowana jest na respektowanie woli
nieuleczalnie chorych i pozwala na:

m przygotowanie do umierania w rodzin-
nym gronie lub w otoczeniu innych
bliskich oséb

m osiggniecie mozliwie najlepszej jakosci
zycia bez cierpienia i ztagodzenie bolu

= umozliwienie choremu pobytu w domu w
otoczeniu rodziny

m pomoc w uregulowaniu waznych spraw i
stosunkéw osobistych oraz przygotowa-
nie do fazy ,odchodzenia”i pozegnania sie

= podejmowanie refleksji nad zyciem i
$miercig oraz wymiane wzajemnych
spostrzezen np. na temat sensu zycia lub
tego co wydarzy sie po Smierci



Z jakich swiadczen w zakresie opieki pa-
liatywnej i hospicyjnej mozna skorzystac
w Bawarii i jak sg one realizowane?
Opieka paliatywna i hospicyjna w Bawarii
obejmuje wszechstronne dziatania specja-
listycznych zespotéw np. lekarzy, pielegnia-
rek, pedagogéw socjalnych, psychologéw,
duszpasterzy, ergoterapeutéw itd., i opiera
sie na pracy wyszkolonych w tym celu wolon-
tariuszy ('Hospizbegleiter, patrz informacje,
strona 6).

Najwtasciwsza forma opieki i Swiadczenia
dobieranie sg pod katem indywidualnych
wymagan chorego i jego bliskich. W tym celu
prosze skonsultowac sie z lekarzem lub za-
siegna¢ informacji w hospicjum znajdujacym
sie w poblizu miejsca zamieszkania. Rdwniez
kasy chorych udzielaja informacji dotycza-
cych Swiadczen z zakresu opieki hospicyjnej
i paliatywnej.

Opieka hospicyjna i paliatywna moze by¢
realizowana ambulatoryjnie lub stacjonarnie
w zaleznosci od indywidualnego zapotrzebo-
wania.

Opieka paliatywna w warunkach
ambulatoryjnych
Wiele oséb nieuleczalnie chorych chce spe-
dzi¢ ostatni okres zycia w domu, pod opie-
kg cztonkéw rodziny i bliskich. Swiadczenia
opieki paliatywnej i hospicyjnej udzielane
w warunkach ambulatoryjnych umozliwiaja
opieke nad chorym w domu i obejmuja po-
rady, konsultacje, wsparcie chorego, leczenie
oraz opieke medyczng (réwniez w porad-
niach medycyny paliatywnej).

Swiadczenia zdrowotne w ramach opieki
w warunkach ambulatoryjnych obejmuja z
reguty opieke lekarza domowego, lekarzy
specjalistdw medycyny paliatywnej, perso-
nelu opiekunczego itd. Sa to $wiadczenia z
zakresu ogdlnej ambulatoryjnej opieki palia-
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Wolontariat tj. opieka hospicyjna (Hos-
pizbegleiter) w warunkach ambulato-
ryjnych

Wyszkoleni wolontariusze wiqczajq sie na réz-
ne sposoby w sprawowanie opieki hospicyjnej
i paliatywnej. Wolontariusze odwiedzajq
chorego w domu lub pomagajq w poradniach
stacjonarnych opieki paliatywnej (patrz
strona 7), stacjonarnych hospicjach, szpita-
lach itd. Wolontariusze sq godnymi zaufania
towarzyszami chorych u schytku ich zycia i
wspierajq w réznorodny sposéb chorych i ich
bliskich. Pomagajq w lekkich czynnosciach
opiekuriczych, czytajg choremu, empatyczne
wystuchujq go, towarzyszq mu w wizytach

u lekarza i urzedach lub ,po prostu” sq przy
chorym.

tywnej (allgemeine ambulante Palliativver-
sorgung, skrét: AAPV). Naleza one do $wiad-
czen gwarantowanych i obejmujg chorych
wymagajacych regularnej opieki u schytku
zycia.

W niektérych przypadkach zakres po-
wyzszych Swiadczen nie zaspokaja potrzeb
chorego i wymagana jest intensywna opieka
medyczna. Ma to miejsce w przypadku, gdy
przebieg choroby jest bardzo ciezki, a dole-
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gliwosci ré6znorodne i tym samym konieczna
jest 24-godzinna opieka nad chorym. Spra-
wuje jg wielodyscyplinarny zespdt fachow-
cow wyspecjalizowany w opiece hospicyj-
no-paliatywnej. Sa to: lekarze (specjalisci
medycyny paliatywnej), personel opiekun-
czy, pracownicy socjalni itd., ktérzy zostali
dodatkowo przeszkoleni w zakresie opieki
paliatywnej. Taka forma opieki nosi nazwe:
specjalistycznej ambulatoryjnej opieki palia-
tywnej (spezialisierte ambulante Palliativver-
sorgung, skrét: SAPV). Decyzje o objeciu cho-
rego ta forma opieki podejmuje lekarz.

Dodatkowo w opieke wtaczeni moga zo-
sta¢ wolontariusze aby odcigzy¢ rodzine i
towarzyszy¢ osobom dotknietym chorobg
(patrz informacja).

Opieka paliatywna w warunkach
stacjonarnych

W przypadku, gdy opieka domowa nad cho-
rym nie jest diuzej mozliwa, osoby ciezko
chore i umierajgce moga by¢ otoczone opie-
ka hospicyjna i paliatywna w warunkach sta-
cjonarnych. Chorzy objeci sg opieka na tzw.
oddziatach medycyny paliatywnej tj. s pod
opieka zespotéw opieki paliatywnej, ktére



dziafajg w szpitalach lub przebywajg w ho-
spicjach stacjonarnych (zwanym krétko ,ho-
spicjami”).

Opieka paliatywna w szpitalu

Wiele szpitali w Bawarii posiada oddziaty me-
dycyny paliatywnej lub wielodyscyplinarne
zespoty opieki paliatywnej. Wykwalifikowany
personel medyczny sprawuje opieke nad nie-
uleczalnie chorymi i umierajacymi oraz nad
ich bliskimi. Opieka w szpitalu nie jest ukie-
runkowana na dtugotrwaty pobyt chorego w
tej placowce. Celem wspomnianej opieki jest
osiagniecie przez pacjentéw stanu stabilne-
go, tak aby mogli szybko powrdci¢ do domu,
do hospicjum stacjonarnego lub do innego
stacjonarnego domu opieki.

Hospicjum stacjonarne

Do hospicjum stacjonarnego przyjmuje sie
osoby w ostatniej fazie choroby i umierajace,
woéwczas gdy, opieka domowa nie jest mozli-
wa, a leczenie w szpitalu nie jest potrzebne.
Chory jest objety opieka w pokoju jednooso-
bowym. W hospicjum stacjonarnym panuje
ciepfa ,rodzinna atmosfera” i pacjenci powin-
ni czu¢ sie jak u siebie w domu, a nie jak w

szpitalu. Tworzac ,rodzinna atmosfere” ma sie
na wzgledzie zyczenia rodziny umierajacego,
ktéra moze wspétuczestniczyé w leczeniu,
opiece i pielegnacji chorego. Opieke nad
chorym sprawujg lekarz lub lekarz nalezacy
do zespotu specjalistycznej opieki paliatyw-
nej (SAPV-Team), personel opiekunczy i wo-
lontariusze. Istnieje mozliwos¢ skorzystania
przez chorego z terapii muzycznej, plastycz-
nej lub z ergoterapii.

W wielu hospicjach stacjonarnych znaj-
duja sie specjalne pomieszczenia, w ktorych
mozna pozegnac sie z umierajagcym. W tych
pomieszczeniach mozna w spokoju oraz we-
dle zyczen i przynaleznosci religijnej zmarte-
go i jego rodziny odprawi¢ rytuaty pogrzebo-
we (patrz strona 11).



Kto ponosi koszty opieki paliatywnej?

Swiadczenia opieki hospicyjnej i paliatywnej

sq w Niemczech bezptatne. W przypadku, gdy
lekarz podejmie decyzje o objeciu chorego spe-
¢jalistyczng ambulatoryjng opiekq paliatywnq
(SAPV), kasa chorych, na podstawie zarzqdze-
nia lekarskiego, pokrywa koszta powyzszych
Swiadczeri. Osobom ubezpieczonym przystu-
guje roszczenie do kasy chorych o bezptatng,
indywidualnq porade lub o pomoc w uzyskaniu
Swiadczeri zdrowotnych w ramach opieki hospi-
cyjneji paliatywnej.

Opieka hospicyjna i paliatywna dzieci i
nastolatkow

Roéwniez dzieci i nastolatki zapadajg na nie-
uleczalne choroby, wywotujace wysokie
ryzyko przedwczesnego zgonu i wymaga-
ja opieki paliatywnej. Pediatryczna opieka
paliatywna jest wyjatkowa i stanowi szcze-
g6lne wyzwanie dla personelu opiekun-
czego. Dzieci wymagaja odpowiedniego
leczenia i opieki, trwajacej niekiedy kilka lat.
Pediatryczna domowa opieka paliatywna od-
grywa szczegdlna role w opiece nad dzie¢mi
i ich bliskimi.
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W opiece paliatywnej nad dzie¢mi uczest-
nicza interdyscyplinarne zespoty opieki pa-
liatywnej/instytucje tzn. wykwalifikowany
personel: wolontariusze, stacjonarne hospi-
cjum dla dzieci lub specjalne ambulatoryjne
zespoty opieki paliatywnej dla dzieci (spe-
zialisierte ambulante Palliativversorgung fir
Kinder und Jugendliche, skrét: SAPV KJ). W
2016 roku zostanie otwarty oddziat opieki
paliatywnej dla dzieci w szpitalu uniwersy-
teckim w Monachium.

Jakie prawa przystuguja pacjentowi i kto
moze podejmowac za niego wazne de-
cyzje w sytuacjach, w ktérych on sam nie
bedzie juz w stanie decydowac o sobie?
Wszystkie dziatania dotyczace zdrowia reali-
zowane s3 z uwzglednieniem woli pacjenta.
Personel medyczny jest zobowigzany do jej
przestrzegania i respektowania. Oznacza to,
ze lekarze w Niemczech sg zobowigzani nie
tylko do leczenia pacjentéw i niesienia im
ulgi w cierpieniu, ale réwniez do stwierdze-
nia, czy dany pacjent jest w stanie Swiadomie
oceni¢ skutki, rokowania i postep leczenia
oraz podja¢ odpowiednie decyzje.



W przypadku, gdy komunikacja z pacjen-
tem jest wyraznie utrudniona na skutek nie-
wystarczajacej znajomosci jezyka niemiec-
kiego, istnieje mozliwos¢ skorzystania z ustug
ttumacza. Obecnos¢ ttumacza jest réwniez
wskazana podczas zabiegdéw z zakresu opieki
paliatywnej, gdy chodzi o podjecie dziatai
przedtuzajacych zycie.

W przypadku ciezkiej choroby, wypadku
lub na skutek ograniczenia wydolnosci fizycz-
nej i/lub psychicznej moze zaistniec sytuacja,
w ktérej dana osoba nie bedzie w stanie sa-
modzielnie podejmowac¢ waznych decyzji
dotyczacych codziennych spraw zyciowych
lub np. decyzji dotyczacych koniecznego le-
czenia. W Niemczech pokrewienstwo nie jest
réwnoznaczne z tym, ze dana osoba moze
podejmowac decyzje za inng osobe (wyjatek
stanowia rodzice, ktérzy podejmuja decyzje
za swoje matoletnie dzieci). Z tego powodu
zaleca sie, aby w pore wyrazi¢ swojg wole do-
tyczacag ewentualnych dziatan lekarskich (nie
nalezy zwleka¢ do momentu, gdy sie zacho-
ruje!) lub wyznaczy¢ osobe, ktéra podejmie
za nas odpowiednie decyzje. Na taka ewen-
tualnos¢ nalezy sie zabezpieczyc¢.

Co to jest dyspozycja pacjenta
(Patientenverfiigung)?

W dyspozycji pacjenta mozna pisemnie okre-
$li¢, jak nalezy postepowac w sytuacji, gdy
pacjent nie moze juz samodzielnie wyrazi¢
swojej woli i podejmowac decyzji. Z wyprze-
dzeniem czasowym mozna okresli¢, jakie
dziatania medyczne maja by¢ realizowane
w sytuacji zagrazajacej zyciu, a jakie maja
zostac zaniechane. W tym przypadku jest re-
spektowane prawo do samostanowienia.

Wazne jest, aby dyspozycja pacjenta (Pa-
tientenverfligung) zostata sporzadzona na
pismie. Dyspozycja pacjenta wyrazona w for-
mie ustnej nie ma mocy wiazacej! Szczegdl-
nie zaleca sie dokfadne okreslenie, w jakiej
sytuacji jakie dziatania medyczne powinny
zosta¢ zaniechane, a jakie powinny zostac
podjete.

Poniewaz regulacje prawne w zakresie
dziatart medycznych sg bardzo ztozone i nie-
kiedy trudne do zrozumienia, wskazane jest
zasiegniecie porady. W tym celu mozna skon-
sultowac sie z lekarzem rodzinnym. Porady
oferuja réwniez organizacje charytatywne
lub centrale konsumenckie (Verbraucher-
-zentralen). Takze niektére fundacje zwigz-
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kéow hospicyjnych udzielaja bezptatnych
porad.

Przy wykonywaniu dziatan medycznych
dyspozycja pacjenta (Patientenverfliigung)
jest dla wszystkich wigzaca. Decyzje te moz-
na w kazdej chwili zmieni¢ oraz (takze ustnie)
odwotaé. Mozna skorzysta¢ z udostepnio-
nych bezptatnie wzoréw decyzji pacjenta.

Co to jest pelnomocnictwo prewencyjne
(Vorsorgevollmacht)?

Na wypadek braku zdolnosci do wyrazenia
woli, kazda osoba mieszkajaca w Niemczech
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moze sporzadzi¢ petnomocnictwo prewen-
cyjne (Vorsorgevollmacht) i upowazni¢ inng
osobe do realizowania za nig dziatan w jego
zastepstwie w jednej lub w wielu dziedzinach
zycia (dotyczacych np. kwestii prawnych, fi-
nansowych lub medycznych) i do podejmo-
wania zwigzanych z tym decyzji. Odnosic sie
to moze do dziatart medycznych.

Osoba sporzadzajgca petnomocnictwo
prewencyjne (Vorsorgevollmacht) moze wy-
znaczy¢ zakres obowigzkéw petnomocnika.
Na wypadek sytuacji doraznych wskazane
jest noszenie przy sobie karty z informacjg o
sporzadzonym petnomocnictwie i nazwisko
osoby upowaznionej. Zaleca sie przekazac tej
osobie oryginat petnomocnictwa lub poin-
formowac ja, gdzie jest przechowywany. Pet-
nomocnictwo powinno mie¢ forme pisemna.
Ze wzgledu na wage podejmowanych decy-
zji, zaleca sie ustanowienie tylko jednego pet-
nomocnika, osobe zaufana. Osoba ta (inaczej
niz w przypadku zarzadzenia opiekunczego)
nie znajduje sie pod nadzorem sadu.



Co to jest zarzadzenie opiekuncze
(Betreuungsverfiigung)?

Podobnie jak w przypadku petnomocnictwa
prewencyjnego, podstawowg przestanka
sporzadzenia zarzadzenia opiekuriczego (Be-
treuungsverfligung) jest wyznaczenie osoby,
ktéra w razie koniecznosci zostanie ustano-
wiona przez Sad Opiekuniczy (Betreuungsge-
richt) opiekunem prawnym.

W przypadku, gdy dana osoba wczesniej
nie wskazata petnomocnika, Sad Opiekunczy
moze wyznaczy¢ opiekuna, ktéry (pod kon-
trola sadu) bedzie w jej imieniu podejmowac
decyzje w istotnych prawnie sprawach zycio-
wych.

Opiekunem moze zosta¢ cztonek rodziny
lub zupetnie obca osoba, tzw. opiekun nie-
odptatny lub niezalezny odptatny opiekun.
Takze w tym przypadku nalezy respektowac
wczesniej wyrazong wole osoby niezdolnej
do samodzielnego funkcjonowania. Porady
w sprawach dotyczacych opieki udzielajg
miejscowe zwiazki opiekuncze (Betreuung-
sverfligungen).

Centralny Rejestr Pelnomocnictw Prewen-
cyjnych (Zentrales Vorsorgeregister)

Niemiecka Federalna Izba Notarialna (Bundesno-

tarkammer) dokonuje rejestracji sporzqdzonych
dyspozydji pacjenta, petnomocnictw prewencyj-
nych oraz zarzqdzen opiekuriczych. Rejestracja
daje gwarancje, ze w nagtych przypadkach
szybko mozna wyjasnic, czy petnomocnictwo lub
zarzqdzenie jest zarejestrowane (patrz ,blizsze
informacje oraz wazne adresy’; strona 14).

Jak moge pozegnac sie ze zmartym,
odby¢ zatobe, zorganizowac pogrzeb?
Na co nalezy zwréci¢ uwage?

Po $mierci bliskiej osoby, wazne jest aby ro-
dzina mogta po raz ostatni w ciszy i w godny
sposéb pozegnac¢ zmartego i odby¢ Zatobe.
Osrodki opieki paliatywnej i hospicyjnej maja
to na uwadze i starajg sie w miare mozliwosci
spetni¢ wszelkie zyczenia oraz wspierac oso-
by bliskie zmartemu.

Hospicja stacjonarne towarzysza w prze-
zywaniu zatoby. W hospicjach znajduja sie
specjalne w tym celu wyposazone pomiesz-
czenia (religijnie neutralnie), tak aby wedtug
indywidualnych zyczen zmartego i jego ro-
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dziny méc przezyc¢ zatobe oraz odby¢ rytu-
aly pogrzebowe. Réwniez wiele szpitali oraz
doméw opieki oferuje taka mozliwos¢. Pro-
sze zasiegna¢ wczesniej informacji i wyrazi¢
swoje zyczenia, tak aby personel mégt pod-
ja¢ odpowiednie przygotowania.

Prawo niemieckie przewiduje, ze kazda
osoba zmarta w Niemczech musi zosta¢ po-
chowana. W wiekszosci krajow zwigzkowych
pogrzeb zmartego moze sie odby¢ dopiero
po uptywie 48 godzin od stwierdzenia zgonu.
Wczesniejszy pogrzeb jest mozliwy tylko po
uzyskaniu specjalnego zezwolenia. Regulacje
prawne przewiduja, ze po dokonaniu ogle-
dzin zwtok przez lekarza (stwierdzenie zgonu
i przyczyny zgonu) nastepuje po$miertna to-
aleta zmartego tj. mycie i posmiertna kosme-
tyka, wykonywane z reguty przez personel
opiekunczy lub przez zaktady pogrzebowe.
Po wcze$niejszym uzgodnieniu i uwzglednia-
jac niektdre zalecenia, bliscy zmartego moga
poméc w tych czynnosciach lub sami przygo-
towac ciato zmartego do pochéwku, jesli taka
jest ich wola, poniewaz np. wzgledy religijne
nakazuja szczegdlne zabiegi i/lub dotykanie
zmartego przez osoby innej religii jest proble-
matyczne.
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W Niemczech istnieje mozliwos¢, po wcze-
$niejszym uzgodnieniu z zakladem pogrze-
bowym, przewiezienia zmartego do domu i
wystawienia tam trumny ze zwtokami. Po za-
konczeniu czuwania zwioki nalezy przewiez¢
do kostnicy.

W Bawarii istnieje obowiagzek uzywania
trumny do pochéwku (Sargpflicht) tzn. ciato
ludzkie musi by¢ pochowane w trumnie. Wie-
le zaktadéw pogrzebowych wyspecjalizowa-
to sie w przewozeniu zmartych do krajéw ich
pochodzenia w celu dokonania pochéwku.
Oprécz cmentarzy chrzedcijanskich istnieja
miejsca pochéwku dla zmartych innych wy-
znan religijnych.

W przypadku pytan prosze zwrdcic sie do
miejscowego zaktadu pogrzebowego.



Dodatkowe informacje

oraz wazne adresy

Bayerisches Staatsministerium fir
Gesundheit und Pflege

Haidenauplatz 1

81667 Miinchen

www.stmgp.bayern.de

Bawarskie Ministerstwo Zdrowia i Opieki udo-
stepnia na swoich stronach internetowych
szczegdtowe informacje dotyczqce pracy ho-
spicyjnej (www.stmgp.bayern.de/hospiz/) oraz
medycyny paliatywnej (www.stmgp.bayern.
de/palliativmedizin/), ponadto znalezé tam
mozna adresy kontaktowe oraz dalsze wska-
ZOwKki.

Bayerisches Staatsministerium der Justiz
PrielmayerstraRe 7

80335 Miinchen

www.justiz.bayern.de

W opublikowanej przez Bawarskie Minister-

stwo Sprawiedliwosci i wydawnictwo C.H.
Beck broszurze ,Zabezpieczenie na skutek
wypadku, choroby i starosci” (dostepna bez-
ptatnie w internecie na stronie www.bestel-
len.bayern.de lub w ksiegarni (2016 rok) cena
550 €) mozna znaleZ¢ informacje prawne
dotyczqce dyspozycji pacjenta (Patiente-
nverfiigung), petnomocnictwa prewencyj-
nego (Vorsorgevollmacht) oraz zarzqdze-
nia opiekuriczego (Betreuungsverfiigung).
Bayerischer Hospiz- und Palliativverband
(BHPV e.V.)

Innere Regensburger StraBe 13

84034 Landshut

Tel.: 0871 9750730

Fax: 0871 9750742

E-Mail: info@bhpv.de

www.bhpv.de

Bawarskie Stowarzyszenie Opieki Hospicyjnej
i Paliatywnej udostepnia ,Przewodnik opieki
hospicyjnej i paliatywnej’, ktéry mozna zamé-
wic¢ bezpftatnie lub pobra¢ w formie pliku ze
strony internetowej (www.bhpv.de/wegweiser).
Oprécz waznych informacji w przewodniku
znalez¢ mozna dane kontaktowe instytucji
Swiadczqcych opieke hospicyjnq i paliatywng.
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Bayerische Stiftung Hospiz

Hegelstral3e 2

95447 Bayreuth

Tel.: 0921 6053350

Fax: 0921 6053902

E-Mail: hospiz@zbfs.bayern.de
www.bayerische-stiftung-hospiz.de
Fundacja informuje o pracy hospicyjnej oraz
wspiera m.in. chetnych do pracy w wolontaria-
cie hospicyjnym w Bawarii.

Deutsche Gesellschaft fir
Palliativmedizin e.V.

Aachener Str. 5

10713 Berlin

Tel.: 030 30101000

Fax: 030301010016

E-Mail: dgp@dgpalliativmedizin.de
www.dgpalliativmedizin.de

Niemieckie Stowarzyszenie Opieki Paliatywnej
T.z. udziela szczegétowych informacdji dotyczq-
cych opieki paliatywnej. Ponadto na stronie
internetowej stowarzyszenia mozna znaleZ¢
oferty dotyczqce opieki paliatywnej w pobli-
Zu miejsca zamieszkania (www.wegweiser-
hospiz-palliativmedizin.de).
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Bestatterverband Bayern e.V.
Nymphenburger Stra3e 118

80636 Miinchen

Tel.: 089 12664550

Fax: 089 12664551

E-Mail: geschaeftsstelle@bestatterverband-
bayern.de

www.bestatterverband-bayern.de

Bawarskie Stowarzyszenie Pogrzebowe T.z.
udziela wszelkich informacji dotyczqcych orga-
nizacji pogrzebu i ustug pogrzebowych
Zentrales Vorsorgeregister der
Bundesnotarkammer

Korperschaft des offentlichen Rechts —
Zentrales Vorsorgeregister

Postfach 08 01 51

10001 Berlin

Telefon informacyjny: 0800 3550500
(bezptatny)

pon.—czw. od 7:00 do 17:00 godz.

piatek: od 7:00 do 13:00 godz.

Rejestracja online na stronie:
www.vorsorgeregister.de

W Centralnym Rejestrze rejestrowane sq petno-
mocnictwa prewencyjne, dyspozycje pacjen-
téw oraz zarzqdzenia opiekuricze.



Podziekowanie

Dziekujemy ekspertom, ktérzy swoja wiedza w
znacznym stopniu przyczynili sie do powstania
niniejszego przewodnika:

Za ttumaczenie przewodnika na poszczegoélne jezy-
ki i fachowa redakcje poje¢ medycznych w jezyku
ojczystym byli odpowiedzialni nastepujacy specja-
lisci:

Dr. Abdul Nasser Al-Masri (arabski)

Elena Goerzen (rosyjski)

Tangazar Marini (kurdyjsko-kurmandzi)

Dr. Nezih Pala (turecki)

Milos Petkovi¢ (serbsko-chorwacki)
Matthias Wentzlaff-Eggebert (angielski)
Teresa Willenborg (polski)

via text-Ubersetzernetzwerk:
Dimiter Traptschev (butgarski)
Cristian Balanescu (rumunski)

Dr. med. Elisabeth Albrecht
Kierownik Zespotu PALLIAMO Regensburg SAPV

Prof. Dr. med. Claudia Bausewein PhD MSc
Dyrektor Kliniki i Polikliniki Medycyny Paliatywnej —
Szpital Uniwersytecki w Monachium

Dr. med. Johannes Buikki
Lekarz prowadzacy, SAPV-Zespot Placéwka Hospicyjna
DaSein T.z. Monachium

Dr. med. Winfried Gahbler

Anestezjolog, dodatkowa specjalizacja medycyna palia-
tywna, Dodatkowa specjalizacja terapia przeciwbdlowa,
Aachen

Dr. med. Roland Hanke
Lekarz prowadzacy, Palliativ-Care Team Fuirth

Wilfried Krames
Radca Ministerialny
Bawarskie Ministerstwo Sprawiedliwosci

Dr. Erich Rosch
Kierownik Bawarskiego Zwiazku Opieki Hospicyjnej i
Paliatywnej (BHPB), Landshut

Ali Turk
Socjolog, Kierownik i Opiekun, Instytutu Opieki Miedzy-
kulturowej ((Betreuungsverein) T.z.

Prof. Dr. Maria Wasner

Katolicka (Fundacyjna) Wyzsza Szkota Zawodowa

w Monachium, Placéwka Koordynacyjna Medycyny
Paliatywnej dla dzieci przy Szpitalu Uniwersyteckim w
Monachium



W niniejszym przewodniku znajda Panstwo odpowiedzi na
nastepujace pytania:

m Co to jest opieka hospicyjna i paliatywna?

m Zjakich swiadczen w zakresie opieki paliatywnej i hospicyjnej mozna skorzystac
w Bawarii i jak sg one realizowane?

m Kto ponosi koszty opieki paliatywnej i hospicyjnej?

m Jakie prawa przystuguja pacjentowi i kto moze podejmowac za niego wazne de-
cyzje w sytuacjach, w ktérych on sam nie bedzie juz w stanie decydowac o sobie?

m Co to jest dyspozycja pacjenta (Patientenverfligung)?
m Co to jest petnomocnictwo prewencyjne (Vorsorgevollmacht)?
m Co to jest zarzadzenie opiekuncze (Betreuungsverfligung)?

m Jak moge pozegnac sie ze zmartym, odby¢ Zzatobe, zorganizowac pogrzeb? Na co
nalezy zwréci¢ uwage?

Ten informator zostat przekazany przez:




