HET PALLIATIEF ZORGBELEID

‘Alles wat nog gedaan moet worden
als men denkt dat er niets
meer kan gedaan worden’




Palliatieve zorg is totaalzorg

De term ‘palliatie’ is afgeleid van het latijnse
woord: ‘pallium’ dat mantel betekent. De mantel is
het symbool voor ‘bescherming, verwarming en
koestering van bewoners in hun laatste levensfase’.

Palliatieve zorg is de actieve zorg op het moment
dat de bewoner niet meer kan genezen en voor wie
het sterven binnen afzienbare tijd verwacht wordt.
De zorgverlening is niet langer gericht op genezing
(cure) maar wel op de ‘kwaliteit van het leven’, ‘het
comfort’ (care). Palliatieve zorg is daarom totaal-
zorg met aandacht voor de fysische, psychische,
sociale en spirituele aspecten van het leven.
Zodoende draagt palliatieve zorg bij tot een waardig
levenseinde vanuit het besef dat sterven een
natuurlijk en normaal proces is dat deel uitmaakt
van elk mensenleven.

Het opstarten van de palliatieve zorgverlening

In de praktijk is de aanvang van de palliatieve
terminale zorg moeilijk aan te geven. Personeels-
leden ontvangen door hun band met de bewoners
veel signalen over een naderend einde.



Het is de huisarts die finaal de aanvang van de
palliatieve zorg aangeeft en dit gebeurt in een
overlegvergadering met familie, hulpverleners en
indien mogelijk de bewoner zelf. Daar worden
afspraken gemaakt over comfortzorg, pijn- en
symptoomcontrole, beslissingen rond het levens-
einde en andere zorgaspecten.

\

Bewoners mogen bij ons ‘sterven’
in hun persoonlijke kamer

In onze beleidsvisie profileren wij ons als een rust-
huis. Wij gaan er vanuit dat het rusthuis de laatste
bewuste woonkeuze is die de bewoner en/of zijn
familie heeft gemaakt, vandaar dat wij ook in de
palliatieve fase deze keuze willen respecteren.



Het thuisaspect heeft een dubbel voordeel: het
beschikken over een eigen persoonlijke kamer en het
zich omringd weten door personeelsleden met wie
een band mee is opgebouwd. Omdat een bewoner
erg veel belang hecht aan de omgeving waar hij de
laatste periode van zijn leven heeft doorgebracht
wordt de palliatieve zorg door een vertrouwde
equipe in de eigen verblijfsafdeling verleend. Er is
dus beleidsmatig niet geopteerd voor een aparte
afdeling of een aparte palliatieve kamer.

Geen therapeutische hardnekkigheid,
noch overbodige medicalisering

In onze ethische waardevisie weren wij elke vorm
van therapeutische hardnekkigheid. Het aanwenden
van middelen waarvan de omvang en de zwaarte niet
meer in verhouding staan tot het te verwachten
resultaat draagt immers niet bij tot een verhoging
van de levenskwaliteit. Palliatieve zorg wil de dood
uitstellen noch versnellen.

Ethische en medische beslissingen worden steeds
genomen in overleg met alle betrokken partijen:
bewoner, familie, huisarts en het zorgteam. De
huisarts draagt gedurende deze zorg steeds de
eindverantwoordelijkheid.



In de palliatieve zorg wordt veel aandacht
geschonken aan de totale benadering van de
bewoners. Dit omvat zowel lichamelijke,
emotionele, relationele als spirituele aspecten. Het
voorkomen en behandelen van ongemakken vereist
extra aandacht.

Een ondersteuningsmodel

Palliatieve zorg is voor ons de zorg die de bewoner
en zijn familie ondersteunt in het afscheid nemen.
Eerst en vooral wordt de bewoner evenals de familie
goed geinformeerd over het ziekteproces, het
verloop en de verwachtingen.

Kortom, het sterven wordt als een normaal
levensproces beschouwd waarbij zwaar ziek zijn en
overlijden bespreekbaar worden gemaakt. De
familie wordt ook uitgenodigd om mee te helpen in
het terminale zorgproces van hun geliefde.

“Er was daar een plekje waar ik ruimte vond voor mij
Voor alles wat ik meer ben dan mijn ziekte
en mijn hoogbejaard zijn”



Een christelijke zorgvisie

Wij profileren ons als christelijke voorzieningen. In
onze zorgvisie is daarom de aandacht voor levens-
beschouwelijke, spirituele noden verankerd.

Het aanbieden van de christelijke zingeving omtrent
levensvragen gebeurt met schroom en respect voor
éénieders overtuiging. Als christelijk rusthuis laten
wij ons inspireren door de ethische adviezen van het
“Caritas-Verbond der verzorgingsinstellingen”.



