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Sterben dort, wo man zuhause ist

Interview Augsburger Soziologen legen eine umfassende Studie vor. Thema ist die Organisation
und Praxis von Sterbebegleitungen in der ambulanten Hospizarbeit

Viele Menschen wollen am liebsten
daheim in ihrer vertrauten Umge-
bung sterben. Doch nur die wenigs-
ten wissen etwas iiber die Mdoglich-
keiten, die eine ambulante Sterbe-
gleitung durch Hospize bietet. Das
ist ein Ergebnis einer neuen Studie
der Uni Augsburg, gemeinsam mit
dem Deutschen Hospiz- und Pallia-
tiv-Verband. Wir sprachen dariiber
mit den Soziologen Werner Schnei-
der und Julia von Hayek.

Frau von Hayek, Sie beschdiftigen sich
beruflich viel mit dem Thema sterben,
haben Sie schon mal an IThren eigenen
Tod gedacht?

v. Hayek: Ich bin 35 Jahre. Mit dem
Sterben setzen wir uns sehr stark
auseinander, wenn wir mit unseren
Interviewpartnern sprechen. Da ist
oft sehr viel Emotion im Spiel. Be-
sonders wenn das Interview vorbei
ist, kommt man ins Nachdenken.

Was war der Anlass fiir die neue Stu-
die zur Organmisation und Praxis von
Sterbebegleitungen in der ambulanten
Hospizarbeit?

v. Hayek: Bisher gibt es bundesweit
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kaum Forschung dazu. Meine Dok-
torarbeit 2007 war die erste, die sich
als praxisbezogene Forschung mit
dem Thema auseinandergesetzt hat.

Was haben Sie herausgefunden?
Schneider: Die meisten Menschen
haben leider nur recht diffuse Vor-
stellungen von dem, was ein Hospiz
eigentlich ist und was die Mitarbei-
ter von ambulanten Palliativdiensten
anbieten konnen. ,,Hospiz“ wird in
der Bevolkerung noch allzu oft mit
,»in Kiirze sterben® gleichgesetzt.

Was ist die Folge?

Schneider: Angehorige nehmen héu-
fig erst Kontakt mit einem Hospiz-
dienst auf, wenn der Betroffene be-
reits im Sterben liegt. Dann freilich

konnen sich die Hospiz-Mitarbeite-
rinnen aber nicht mehr so gut auf die
individuellen Bediirfnisse der Be-
troffenen einstellen.

Wer stirbt daheim, wer nicht?
Schneider: Der bundesdeutsche Ver-
gleich zeigt deutlich erkennbare Un-
terschiede in der Betreuung insbe-
sondere zwischen lindlichen und
stiadtischen Regionen. Diese Unter-
schiede fithren dazu, dass die Wahr-
scheinlichkeit, zu Hause zu sterben,
auf dem Land geringer ist als in ei-
ner Stadt. Andererseits fiihrt allein
das Vorhandensein von stationédren
Hospiz- und Palliativeinrichtungen
zu mehr Hospitalisierung. Die Er-
gebnisse zeigen deutlich, wie unter-
schiedlich in Deutschland gestorben
wird.

Wann steigen die Chancen, daheim in
vertrauter Umgebung sterben zu kon-
nen?

Schneider: Ob dem Wunsch eines
Patienten, zu Hause zu sterben, ent-
sprochen werden kann, hingt nicht
zuletzt davon ab, wie die ambulante
Hospizarbeit organisiert ist.

Haben Sie auch vor Ort in Augsburg
geforscht?

v. Hayek: Wir waren beim Albatros-
Hospiz, das ambulant arbeitet. Dort
ist man sehr gut aufgestellt, wie wir
festgestellt haben. Auflerdem gibt es
in Augsburg noch das St. Vinzenz
Hospiz.

Wo sehen Sie Handlungsbedarf?
Schneider: Wir fordern zusammen
mit dem Deutschen Hospiz- und
Palliativ-Verband, die Offentlich-
keitsarbeit fiir die ambulante Ster-
bebegleitung zu intensivieren. Da-
bei haben wir insbesondere Arztin-
nen und Arzte im Blick. Sie gelten
als Tiiroftner fiir die Hospizdienste,
da sie Patienten und Angehorige
iiber Hospiz- und Palliativarbeit
aufkldren und eine Kontaktaufnah-
me empfehlen konnen.

Interview: Eva Maria Knab

@ Die zentralen Ergebnisse der Studie
sind in der Ausgabe 44-2010/2 von ,Die
Hospiz-Zeitschrift. Fachforum fiir Palliative
Care“ erschienen und finden sich zum
Download auf idw-online.de/pages/de/
attachmentdata3955.pdf






