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Projektwerkstatt 
Palliativkompetenz und 

Hospizkultur implementieren

Diakonisches Werk der Ev.-luth. 
Landeskirche Hannovers e. V. 

(Projekt II 2008-2010)
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Startwoche 1. Tag

Kennen lernen (Soziometrie)
um sich kennen zu lernen stellen 

sich die Teilnehmer nach :
• Ort
• Anzahl der Berufsjahre
• Ausbildung (Palliative Care)
• seit wann in der Einrichtung 

konzeptionelle Sterbebegleitung 
statt findet

Erwartungsinventar

Austausch in der Gruppe über 
die Erwartungen an die PWI und 
Klärung der Fragen:
-Warum bin ich hier?
-Wo stehe ich?
-Was ist mein Auftrag?
-Erwartungen und Befürchtungen

Impulsthemen
Vortrag:  Die Geschichte der 

Implementierung von Palliative 
Care im Altenpflegeheim

Vortrag: Leitbildentwicklung und zu 
den Indikatoren und 
Empfehlungen zur 
Palliativkompetenz

Die TN bekommen einen Überblick 
über die Implementierung von 
Hospizkultur und Palliative Care

Vorstellung der Arbeits- und 
Begleitmaterialien: Seekarte und 
Boot sowie Handbuch 
„Palliativkompetenz und 
Hospizkultur entwickeln.“

Indikatoren zur Hospizkultur und 
Palliativkompetenz (BAG, 2005)

Analyse der einrichtungs-internen 
Palliativkompetenz durch die TN
Fragebogen zum Ist-Stand der 
Sterbebegleitung in der Einrichtung wird 
im Tandem diskutiert.  (Bewusst-Werden 
über eigene Ressourcen, Fähigkeiten und 
Aufgaben)

„Palliative Kultur entsteht, wenn aus 
der Grundidee ein Prozess wird“
Bei der Implementierung der 
Palliativkompetenz in die Einrichtungen 
müssen alle drei Bereiche immer im Blick 
behalten werden.

Konzepthäuser

Modell der 
Konzepthäuser wird 
vorgestellt und die TN 
entwerfen ein exempl. 
Konzepthaus.

Fähigkeiten

Haltung Organisation
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Startwoche 2. Tag

Ein Symbol für die 
Sterbebegleitung (Schatzkarten)

Welche Grundhaltung drückt für 
mich etwas wesentliches über 
meine eigenen Kompetenzen in 
der Sterbebegleitung aus?

Impulsthema:
Ist-Stand Analyse: Möglichkeiten, 
Vor- und Nachteile einer Ist-Stand 
Analyse werden besprochen.
Ziele und Maßnahmen: Definition, 
Sinn und Findung von Zielen und 
Maßnahmen. Zielgerichtete 
Projektarbeit. 

Rundgespräch: 
Warum eine Ist-Stand-Analyse? 
(Vor- und Nachteile,  Art und Weise, 
Bedeutung, Praktische Umsetzung)

Aktuellen Standpunkt erfassen; 
Wertschätzung der bisherigen 
Arbeit; Erreichen eines 
gemeinsamen Fundamentes mit 
gleichem Wissensstand;  spätere 
Sicherung der Nachhaltigkeit

Auf der Suche einer guten 
Palliativversorgung (Übung)

Die TN teilen sich in
zwei gleich große Gruppen auf. 
Eine Gruppe ist Anbieter, eine 
Gruppe sind potentielle Kunden. 
Die Fragestellung lautet: „Was 
bietet Ihr Heim für eine Versorgung für 
meine alte und kranke Mutter an?“
Baum des Lebens
TN erstellen für sich den „Baum 
des Lebens“ auf der Grundlage 
ihrer eigenen Berufsbiografie und 
als Basis ihres inneren 
beruflichen Leitbildes.

Konzeptübung
TN lesen in Kleingruppen ein 
beispielhaftes Konzept zur 
Sterbebegleitung und durch und
suchen nach wichtigen Leitsätzen.

Ziele und Leitlinien
TN entwickeln 2 exempl. Ziele und 
Leitgedanken

Film: Sie werden sterben 
(Film zur Auseinandersetzung zur Einstellung 
zum Thema Sterben und Tod und zur 
Sensibilisierung)

Argumentieren (Übung)

Die TN teilen sich in zwei Gruppen. 
Gruppe 1 ist für eine Ist-Stands-
Analyse und Gruppe 2 ist dagegen. 
Im ersten Schritt überlegen die TN 
gemeinsame Argumente. 
Anschließende Reflexion und 
Argumentensammlung

Ziele müssen SMART sein
S: spezifisch
M: messbar
A: akzeptiert/aktionsorientiert
R: realistisch
T: terminierbar



�����������	�
����
��

�
�����������������	�
������ ���
��������
����������

Startwoche 3. Tag
Film: Besser Sterben (Film über 
die palliative Versorgung in einem 
Schweizer Spital; Diskussion über die 
Inhalte, umgesetzten palliativen
Details und die Haltung der 
Mitarbeiter)

Impulsthema:
Wie entdecke und feiere ich 
Erfolge
Erste Schritte: Wie soll man 
beginnen?

Gruppenarbeitsphase:
Erstellung eines „beruflichen 
soziales Atoms“ – meine Rolle im 
Projekt und Austausch in 
Kleingruppen

Gruppenarbeit: Reflexion von 
Unterstützungspotentialen unter 
Führungskräften und Mitarbeitern

Arbeitsgruppe: Ziele und 
Maßnahmen entwickeln in 
Verbindung mit den Indikatoren 
der Hospizkultur der BAG werden 
beispielhafte Ziele und 
Maßnahmen entwickelt.

Rundgespräch:
Diskussion über das Scheitern von 
Projekten. Lösungsstrategien 
wurden gemeinsam entwickelt. 

Film: Leben mit dem Sterben: 
(Film über die Implementierung von Palliative 
Care in deutschen Pflegeheimen)

Maßnahmenplanung
TN erlernen und erproben in 
Kleingruppen die Entwicklung, 
Durchführung und Überprüfung von 
zielorientierten Maßnahmen.

Bildmeditation Schatzkarten:
Welche wichtige Eigenschaft zur
Initiierung des Projektes bringe 
ich mit? Partnerarbeit: Vorstellen 
der Karten gegenseitig Plenum: 
Karte des Partners vorstellen
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Startwoche 4. Tag
Meine Rolle im Projekt
Position im System der Einrichtung 
wird definiert und über strukturelle 
Schwierigkeiten ausgetauscht.

Impuls: 
Aufgaben der Projektleitung
Lehrvortrag: „Abschiedskultur 
als Element der
Organisationsentwicklung“
Moderationstechniken

Impuls: PG initiieren und 
Gruppendynamiken verstehen
TN lernen „Group Life Cycle“
kennen und die Aufgaben der 
Projektleitung
-alle Hierarchieebenen in das Projekt mit 
einbinden
-erkennen der Wichtigkeit aller Freiwilligen
-TN müssen ihre Rolle selbst finden

Impuls: Sozio-dynamische
Grundformel (nach Raul Schindler)
Alpha: Sympathieträger
Gamma: Mitläufer
Beta: Experte/Fachliches Wissen 
Omega: Nervensäge

Tandemarbeit
Die TN stellen ihre optimale Palliative 
Care-Projektgruppe für ihre 
Einrichtung zusammen. 

Feedbackregeln: 
•Alle Aussagen sind subjektiv
•Konkrete Aussagen treffen
•Positives zuerst nennen
•Ich-Botschaften statt Du-Botschaften
•Feedback annehmen, keine Rechtfertigungen

Berufliches/ soziales Atom
TN erstellen ihr berufliches Atom. 
Potentielle Unterstützer werden 
sichtbar. Im Anschluss Austausch im 
Tandem. 
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Startwoche 5. Tag

Feedbackrunde: 
Teilnehmer üben die 
Feedbackregeln durch 
gegenseitiges Feedback geben.

Klippen und Riffe
Gespräch im Plenum über die zu 
erwartenden Schwierigkeiten; 
Klärung letzter Befürchtungen und 
Erarbeitungen von 
Lösungsansätzen

Nächste Schritte:
Im Tandem werden die nächsten 
Schritte des Projektes geplant. 

Anruf bei Svenja 
Uhrig oder 

Marion 
Schwermer

Wie vertrete ich 
das Projekt nach 
Außen? (Übung)

Projektdarstellung 
wird geübt. 
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1. und 2. Coaching- und Impulstag

Plenumgespräch: Wie erging es 
mir  seit dem letzten Treffen der  
Projektwerkstatt mit dem Projekt?

Coachingelemente
•Aktueller Stand und Reflexion über den 
Beginn der Projektgruppe
•Eingliederung der Projektgruppe in der 
Einrichtung
•Zusammensetzung der Projektgruppe
•Projektgruppentreffen: Erfahrungen, 
Austausch und Hilfestellung
•Wie geht es weiter, nächste Schritte

Diskussion und Erarbeitung in 
der Gruppe zu folgenden 
Themen:
•Motivation: Wie motiviere ich 
Mitarbeiter für die Projektgruppe 
und wie gehe ich mit einer zu hohen 
Motivation bei den Mitarbeitern um?
•Planung des Gesamtprojektes
•Wie plane ich das nächste Projekt-
gruppentreffen im Dezember?
•Diskussion und Kleingruppenarbeit 
zum Fragestellung „Welche Priorität 
sollte das Projekt für mich haben 
(Wunsch) und wie komme ich da 
hin?“
•Übung im Tandem: Projektziele 
werden im Tandem formuliert und 
später im Plenum diskutiert

Impulsteil 
Mitarbeitermotivation
•theoretische Grundlagen zur 
Thematik „Motivation“ sowie 
Möglichkeiten und Haltungen, die 
Motivation zu fördern vorgestellt 
und gemeinsam diskutiert

Impulsteil Zeitmanagement
•Hinführung zum Thema mit der 
Metapher „Steine in der Vase“
•Instrumente zum 
Zeitmanagement
•Priorität des Projektes in der 
täglichen Arbeit

Impuls zum Thema Ziele 
•Ziele müssen spezifisch, 
messbar, akzeptiert, realistisch, 
terminiert sein. 
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3. & 4. Coachingtag
Soziometrische Aufstellung und 
Kleingruppengespräche zur 
Fragestellung: Wie zufrieden bin ich 
mit dem Projektverlauf?

Coachingelemente
- Aktueller Stand und Reflexion 
über den Beginn der Projektgruppe; 
Eingliederung der Projektgruppe in 
der Einrichtung; Positive und 
negative Erfahrungen; 
Unterstützungsmöglichkeiten
- Nächste Projektschritte

Impuls 1: Hospizarbeit
Frau Förster gab einen Impuls 
zum Thema Hospizarbeit. 
Aufgaben, Abgrenzung und 
Schulungsinhalte wurden 
vorgestellt. Die Gewinnung von 
Ehrenamtlichen und die 
Integration von EA wurde 
ergänzt/ bzw. gemeinsam 
erarbeitet.

Impuls 2: Aussegnungsfeier
Im Ansgarhaus ist die 
Aussegnungsfeier ein festes 
Ritual. Frau Eickmann präsentiert 
die Erfahrungen aus der 
Einrichtung und gibt Tips zur 
Einführung und Durchführung 
des Abschiedrituals.

Diskussion und Erarbeitung in 
der Gruppe zu folgenden 
Themen:
-Ehrenamtliche und Zeitressourcen 
(EA als Unterstützung oder gar 
Konkurrenz), Erfahrungen mit EA in 
den Einrichtungen
-Erfahrungsaustausch zum Thema 
Bilderbücher zum Thema Sterben 
und Tod in der Einrichtung
-Tandemarbeit zum Thema Rituale: 
Welche Rituale haben sich 
bewährt? Woran merkt man es, 
dass ein Ritual akzeptiert wird, 
Ideen zur Einführung von Ritualen.
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5. & 6. Coachingtag
Coachingelemente
-Was ist seit dem letzten Treffen in 
den Einrichtungen geschehen 
(Erfolge, Schwierigkeiten, 
Erfahrungen etc.) 
- nächste Projektschritte

Gruppenarbeit und Diskussion 
zu folgenden Themen:
Projektkoffer Was benötigen die 
TN für ein erfolgreiches Projekt 
Mitarbeiter stärken: Mit der 
Methode „World Cafe“
diskutieren die TN in 
Kleingruppen zu folgenden 
Themen: - Was kann MA in der 
Palliativarbeit stärken? – Welche dieser 
Ideen will ich als Teil des Tandems bei uns 
im Haus einbringen? –Wie kann ich diese 
Idee den Projektzielen meines Hauses 
zuordnen?
Angehörigenarbeit: Gruppenarbeit zu 
folgenden Fragestellungen: Hilfreiche 
Kompetenzen für die Angehörigenarbeit; 
Angebotscheckliste für Angehörigen; 
Angehörigenarbeit: Wie beginnen?

Impuls 1: Mitarbeiter stärken

Impuls 2: Angehörigenarbeit
(Erfahrungen, Methoden, 
Wichtigkeit, Sensibilisierung für das 
Thema, Grundprinzip Palliative 
Care)

Impuls 3: Stressmodell der 
Angehörigen
Durch die Vorstellung des Modells 
lernen die TN die Rolle der Ang. 
Kennen und verstehen die 
unterschiedlichen Bedürfnisse. 

Impuls 4: Wake up Modell

Bildbetrachtung
Bilder, die von sterbenden 
Menschen, die in einem Hospiz 
leben gemalt wurden werden 
gezeigt. 

Film: Einmal Jenseits und zurück 
(Fritz Rothe)

Textarbeit: Texte zur palliativen
Haltung werden gelesen und 
diskutiert (Text von Cicely Saunders und 
„Mit dem Tod in Berührung kommen“)
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7. & 8. Coachingtag

Coachingelemente
-Stellenwert des Projektes (Stellenwert 
für mich persönlich? Stellenwert für die 
Einrichtung?)

-Berufliche und strukturelle 
Bedingungen, die das Projekt 
beeinflussen
-Nächste Projektschritte planen

Diskussion und Erarbeitung in 
der Gruppe zu folgenden 
Themen:
Kooperation mit Ärzten:  
Reflexion der Praxis: Wie viele 
Ärzte kommen in die 
Einrichtung? Mit wie vielen ist die 
Zusammenarbeit gut? Ideen zur 
Verbesserung. – Austausch im 
Plenum.
Brief an die Ärzte: In 
Kleingruppen schreiben die TN 
einen Brief an einen Arzt und 
stellen ihm das Palliativprojekt 
vor und bitten diesen zur 
Kooperation. 

Abschluss- und 
Präsentationstag: Herr Steurer 
und Herr Pipenbrink besuchen 
die PWI und klären 
organisatorische Fragen. 

Präsentationsübung : Übung 
einer Präsentation in 
Kleingruppen nach freier 
Themenwahl. Feedback durch 
das Plenum.

Impuls 1: Kooperation mit Ärzten
Konfliktlösungsideen, 
Gesprächsführung, Ideen zur 
Arbeitsorganisation
Impuls 2: Nachhaltigkeit
Vorstellung der Balance Score 
Card.

Soziometrische Aufstellung
Wie zufrieden bin ich mit dem 
Projekt
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9. & 10. Coachingtag

Coachingelemente
•Ist-Stand
•Erreichtes und Ziele (Erfolge)
•Präsentation am Abschlusstag

Gruppenarbeit und Diskussion 
zu folgenden Themen:
•Themenfindung für die 
Abschlusspräsentation 
•Burnout: In Einzelarbeit testen die 
TN ihre Burnoutgefährdung. 
Anschließender Austausch in 
Kleingruppen über die Relevanz 
des Themas in der Berufspraxis.
•Palliative Haltung: 10 Gebote der 
Sterbebegleitung werden 
vorgestellt und diskutiert
•Rückblick Projekt Palliative 
Care: TN malen im Tandem ein 
Bild zu ihrem Projekt und 
entwickeln Ideen, wie sie dieses 
Bild lebendig halten können

Impuls 1: Organisation und 
Planung des Abschlusstages

Impuls 2: Projektbericht und 
Zertifikate
Übersicht, Informationen und 
Anforderungen

Impuls 2: Burnout
Definitionen, Ursachen und 
Erklärungen, Anzeichen, 
Ausmaß, Therapiemöglichkeiten, 
Prophylaxen.

Impuls 3: 
Überblick 
Über Fort-
bildungs-
möglichkei-
ten

Projekttreppe (Einstieg)
TN stellen sich auf einer Stufe, 
einer am Boden skizzierten 
Projekttreppe (Reflexion über Erfolge und 
weitere Schritte)

Spiel: Flugzeugentführung - In 
zwei Teilgruppen lösen die 
Teilnehmer ein Rätsel, welches nur 
mittels Teamarbeit und 
Kommunikation möglich ist. 

Film: Reportage über das Leben 
der Sterbeforscherin Elisabeth 
Kübler-Ross.  
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AbschlussAbschluss-- und Prund Prääsentationstagsentationstag

Abschlussveranstaltung der 2. Projektwerkstatt zur Implementierung von 
„Hospizkultur und Palliativkompetenz“

18. Februar 2010
10:00 bis 16:00 Uhr

Tagesablauf
10:00 Uhr Begrüßung: Svenja Uhrig MediAcion und Marion Schwermer MediAcion

Präsentationen
10:15 Uhr AEH Ambulanter Pflegedienst gGmbH, Hannover Basale Stimmulation „Berühren und 

berührt werden“
10:30 Uhr Brigittenstift-Altenzentrum, Barsinghausen Angehörigenarbeit im Hinblick auf palliative

Versorgung
10:45 Uhr Diakonischer Dienst gGmbH Übergangs- und Kurzzeitpfle ge, Bad Bentheim Vorstellung 

der Trauerecke in der Kurzzeitpflege

Grußworte
11:00 Uhr offizielle Begrüßung: Frank Pipenbrink Diakonisches Werk Hannovers und Jochen Steurer 

MediAcion
11:15 Uhr Grußwort: Christian Sundermann Präsident Diakonisches Werk der Ev.-luth. Landeskirche 

Hannovers e.V.
11:30 Uhr Grußwort: Gesine Meißner , MdEP

Präsentationen
11:45 Uhr Seniorenwohnanlage St. Johannis, Verden Abschiedstücher vorstellen
12:00 Uhr Rosemarie-Nieschlag-Haus, Lehrte Projektverlauf nach der Projektbegleitung
12:15 Uhr Seniorenhaus Anna-Margareta gGmbH, Diepholz Vorstellung des Gedenkgottesdienstes

12:30 Uhr Zertifikate und Bescheinigungen für die Einrichtungen
12:45 Uhr Imbiss und Museumsphase

Präsentationen
13:45 Uhr Haus Bethanien gGmbH, Quakenbrück Vorstellung des Snoezelen-Wagen
14:00 Uhr Alten- und Pflegeheim St. Elisabeth Alfeld gGmbH, Al feld Vorstellung der Gedenkecke
14:15 Uhr Der Tannenhof, Schneverdingen Orte des Abschiednehmens
14:30 Uhr Ökumenisches Altenzentrum Ansgarhaus, Hannover Vorstellung des Abschiedskoffers

14:45 Uhr Pause

15:00 Uhr Ev. Altenheim St. Nicolai, Sarstedt Projektverlauf nach der Projektbegleitung
15:15 Uhr Küpper-Menke-Stift, Osnabrück Projektverlauf nach der Projektbegleitung
15.30 Uhr Alma-Louisenstift gGmbH, Adelebsen Projektverlauf seit 2006

15:45 Uhr TeilnehmerInnenzertifikate und Abschluss

Ende ca. 16:15 Uhr
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AEH Ambulanter Pflegedienst gGmbH, 
Hannover
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AEH Ambulanter Pflegedienst gGmbH, 
Hannover

Die MitarbeiterInnen vom AEH stellten die basale Stimulation in 
der Begleitung Schwerstkranker und Sterbenden vor. Hierbei 
spielen sie zwei Situationen vor. In der ersten Szene wird eine 
gestresste Pflegekraft dargestellt, die auf die Bedürfnisse der 
Bewohnerin nicht eingeht. In der zweiten Sequenz wird eine 
bedürfnissorientierte Pflege dargestellt mit Elemeten aus der 
basalen Stimulation.

Die Bewohnerin liebt 
es, wenn man ihr die 
Haare ausgiebig 
kämmt. Zudem mag 
sie Osterblumen und 
das Gefühl über 
Entenfedern 
zu streichen. 
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Brigittenstift-Altenzentrum, 
Barsinghausen
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Brigittenstift-Altenzentrum, 
Barsinghausen

Das Brigittenstift setzt im Projekt Palliative Care
einen Schwerpunkt auf die Einbeziehung der 
Angehörigen. Am Präsentationstag zeigten sie 
einen Film über das Thema Angehörigenarbeit. 
Inhalt des Filmes war ein Interview mit einer 
Angehörigen eines verstorbenen Bewohners. 
Das Interview wurde von der Pflegekraft Frau 
Bartels geführt. Die Angehörige berichtet über 
den Krankheits- und Pflegeverlaufs des 
Bewohners und berichtet, dass sie sich im 
Brigittenstift in der gesamten Zeit gut 
aufgehoben gefühlt habe. Besonders die 
Aussegnungsfeier, die nach dem Versterben 
des Bewohners im Zimmer statt fand, empfand 
sie als würdevoll. Auch positiv berichtete die 
Angehörige von dem Gottesdienst, der einmal 
im Jahr zum Gedenken an die Verstorbenen 
der Einrichtung gefeiert wurde und an dem die 
Namen der Bewohner vorgelesen werden und 
dazu eine Kerze entzündet wird. 

Dem Brigittenstift ist es wichtig, dass sie im 
Bezug auf die Angehörigenarbeit und Palliative 
Care ihre Angehörigen über das Erleben 
befragen um so ihr Angebot bedarfsgerecht 
gestalten zu können. 
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Diakonischer Dienst gGmbH Übergangs-
und Kurzzeitpflege, Bad Bentheim
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Diakonischer Dienst gGmbH Übergangs-
und Kurzzeitpflege, Bad Bentheim

Herr Oude Holtkamp präsentierte das Palliative Care Projekt 
aus der Übergangs- und Kurzeitpflege, Bad Bentheim. Im 
Mittelpunkt des Projektes steht die Einführung von 
Abschiedsritualen in der Einrichtung. Präsentiert wurde die 
Trauerecke, die nun in der Einrichtung etabliert wurde: Im 
Eingangsbereich der Übergangs- und Kurzzeitpflege wurde

eine Trauerecke errichtet. Hier wird für verstorbene Bewohner 
eine Kerze entzündet und eine Kondolenzliste bereitgelegt. 
Dieses gibt Mitarbeitern, Mitbewohnern und Angehörigen die 
Möglichkeit Abschied zu nehmen und das Thema Trauer und 
Tod erhält Einzug in die Übergang- und Kurzzeitpflege. Das 
Besondere an dieser Einrichtung ist, dass die Bewohner von 
wenigen Tagen bis wenigen Wochen in der Einrichtung leben 
und es eine intensive Bewohnergemeinschaft nicht gibt, 
ebenso sind intensive Beziehungen zwischen Pflegepersonal 
und Bewohnern und Angehörigen schwieriger aufzubauen, als 
in der Langzeitpflege. Mit dem Thema Abschiedsritualen 
beginnt in der Übergangs- und Kurzzeitpflege das Thema 
Palliative Care.
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Seniorenwohnanlage St. Johannis, 
Verden
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Seniorenwohnanlage St. Johannis, 
Verden

Die MitarbeiterInnen der Seniorenwohnanlage St. Johannis in 
Verden fertigten pro Wohnbereich individuelle Tücher an, die 
sie bei der Verabschiedung von Bewohnern anwenden. Diese 
Tücher werden in der Einrichtungen „Seelentücher“ genannt 
und bei der Zimmergestaltung, bei der Gestaltung einer 
Trauerecke und bei der Verabschiedung von Bewohnern aus 
der Einrichtung benutzt. Bereits bei der Gestaltung der Tücher, 
setzten sich die Mitarbeiter mit dem Thema Sterben, Tod und 
Trauer auseinander. Diese Auseinandersetzung beeinflusst die 
Haltung zu dem Thema und dieses hat Auswirkungen auf dem 
Umgang mit sterbenden und schwerstkranken Bewohnern und 
Trauernden. 
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Seniorenhaus Anna-Margareta gGmbH, 
Diepholz
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Seniorenhaus Anna-Margareta gGmbH, 
Diepholz

Die MitarbeiterInnen des Seniorenhaus Anna Margareta 
haben unter anderem währen der Projektzeit einen 
Gedenkgottesdienst eingeführt. Der Gottesdienst findet 
einmal jährlich nach Ostern (Symbol Auferstehung) statt. 
Hierzu werden alle Angehörigen der Bewohner die im 
Vorjahr verstarben eingeladen. Weiterhin nehmen 
Bewohner und Mitarbeiter an diesem Gottesdienst teil. 
Der Gottesdienst beginnt mit einer Zusammenkunft in 
der Einrichtung. Während der Messe werden die Namen              
der Verstorbenen vorgelesen, für jeden Bewohner wird               
eine Kerze entzündet und einen Stein aufgestellt, auf dem der 
Name des Bewohners steht. Nach dem Gottesdienst können die 
Angehörigen die Steine zur Erinnerung mitnehmen. Im Anschluss 
der Messe findet in der Einrichtung eine Begegnung mit Getränken 
und Speisen statt. Am Präsentationstag berichtet eine Angehörige 
dessen Vater im Seniorenhaus Anna-Margareta verstarb. Sie 
berichtete über ihre Erfahrung und auch über ihre Empfindung zu 
dem Gottesdienst „Der Gottesdienst war wie der letzte Abschnitt in 
dem Buch über meinem Vater – ein guter Schlussstrich. (…) 
Zusammen zu singen, beten, essen und trinken hat richtig gut 
getan.“
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Haus Bethanien gGmbH, Quakenbrück
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Haus Bethanien gGmbH, Quakenbrück

Die Mitarbeiter des Haus Bethanien
präsentieren die Palliativpflege mit 
Einsatz der Snoezelen-Wagens. 
Snoezelen unterstützt die 
Entspannungsfähigkeit. Von der 
Methode des Snoezelen profitieren 
besonders demente Menschen und 
Schmerzpatienten
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Alten- und Pflegeheim St. Elisabeth 
Alfeld gGmbH
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Alten- und Pflegeheim St. Elisabeth 
Alfeld gGmbH

Aus St. Elisabeth Alfeld kam die 
Präsentation zum Thema der 
Gedenkecke. In einem Rollespiel 
erklärte die Pflegekraft der 
Bewohnerin was eine 
Gedenkecke ist und warum dieses 
nun in der Einrichtung eingeführt 
wird. Die Bewohnerin ist 
begeistert und trägt sich sofort in 
die Kondolenzliste in Gedenken 
an den Verstorbenen. 
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Der Tannenhof, Schneverdingen
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Der Tannenhof, Schneverdingen

� Palliative Care ist kein 
abgeschlossener Prozess
� Palliative Care ist ein gelebter 
Prozess
� Mitarbeiter empfinden den neu 
gestalteten Abschied als würdevoll
� Palliative Care ist ein würdevoller 
Abschied in dem sich alle 
Mitarbeiter aktiv einbringen und den 
eigenen Trauerprozess 
unterstützen

Die MitarbeiterInnen des Tannenhof in 
Schneverdingen bringen das Thema 
Sterben, Tod und Trauer durch die 
Einführung unterschiedlicher 
Trauerrituale in die Ein-
richtung. Hierzu zählen 
unter anderen die Ge-
denkecke im Eingangs-
bereich, die Gedenkecke                       
auf den verschiedenen         
Wohnbereichen und die     
Kennzeichnung der Tür von  
Verstorbenen mittels einer                
Stola. Besonders wichtig ist                 
den MitarbeiterInnen vom         
Tannenhof die würdevolle         
Gestaltung des Zimmers von 
verstorbenen Bewohnern. 
Hierbei bemüht sich das ganze         
Team, das Zimmer möglichst     
individuell herzurichten. 
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Oekumenisches Altenzentrum 
Ansgarhaus
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Oekumenisches Altenzentrum 
Ansgarhaus

Die MitarbeiterInnen des 
Ansgarhauses präsentierten in 
Hannover den Abschiedskoffer. 
Der Abschiedskoffer befindet sich 
im Ansgarhaus auf jeden 
Wohnbereich und ist mit Kerze, 
Kreuz, Gesangbüchern 
(kath.+evang.), Handschmeichler, 
Gebetstexte (auch für die 
Aussegnungsfeier) bestückt. Die 
Mitarbeiter haben so, einfach und 
schnell die Möglichkeit das 
Bewohnerzimmer herzurichten und 
auch Vorlagen eine Aussegnung 
durchzuführen, wenn kein Pastor 
in die Einrichtung kommen kann. 
Auch während der Sterbezeit 
haben Mitarbeiter Gebetsvorlagen 
um mit dem Bewohner und den 
Angehörigen zu beten.

Im Rollenspiel zeigten uns die 
MitarbeiterInnen des Ansgarhaus 
eine Einstellung einer neuen 
Mitarbeiterin, die neugierig nach 
den Palliaitive Care Konzept fragt 
und zudem den Abschiedskoffer 
von der Pflegedienstleitung 
vorgestellt bekommt. 



�����������	�
����
��

�
�����������������	�
������ ���
��������
����������

Rosemarie-Nieschlag-Haus, Lehrte
Das Rosemarie-Nieschlag-Haus, 
Lehrte hat in Hannover das Zertifikat 
„Palliativkompetentes Pflegeheim“ um 
weitere zwei Jahre verlängert 
bekommen. Sie berichteten über ihre 

Erfahrungen nach der 
Projektbegleitung. Besonders 
die Schulung der vielen 
Mitarbeiter in Palliative Care, 
Palliative Praxis und 

Schmerz zeichnet diese Einrichtung 
aus, sowie auch der Aufbau einer 
Ehrenamtsgruppe in der Einrichtung. 
Am Präsentationstag machten die 
MitarbeiterInnen deutlich, dass 
Palliativarbeit nicht im Detail planbar 
und vorhersehbar ist und oftmals alles 
anders abläuft als geplant, da der Tod 
seine eigene Regeln hat. Eindrucksvoll 
stellten sie dieses da, indem sie 
Zuschauer während der Präsentation 
kommentarlos aus dem Publikum 
holten. 
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Ev. Altenheim St. Nicolai, Sarstedt

Die MitarbeiterInnen der Altenheim St. Nicolai setzen sich bereits seit 
vier Jahren konzeptionell mit Palliative Care in ihrer Einrichtung 
auseinander. Um eine Zertifikatsverlängerung zu erhalten berichten 
Sie aus ihren Erfahrungen aus der Engels- und Teufelsperspektive. 
Der Teufel legte der Palliativarbeit in St. Nicolai immer wieder Steine 
in dem Weg, wie z. B Ablehnung der Finanzierung der Koordinatoren-
stelle des Hospizvereins in der Einrichtung, den Personalwechsel, die 
mangelnde Kooperation mit den Ärzten usw. Das Engelchen hält 
dagegen und gewinnt letztlich auch das Streitgespräch, in 

dem es auf die bessere 
Zusammenarbeit im Team, die 
Erfolge des Projekts, die 
Zufriedenheit der Bewohner 
und Angehörige, die 
Etablierung diverser 
Abschiedsrituale und das 
Interesse an Fortbildung der 
Mitarbeiter hinweist. 
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Küpper-Menke-Stift, Osnabrück

Auch bereits seit vier Jahren besteht eine 
Arbeitsgruppe Palliative Care im Küpper-
Menke-Stift Osnabrück. Nach der Projekt-
begleitung übernimmt die weitere Koordination 
die Fachpflegekraft Frau Homann, die am 
Abschlusstag den Verlauf der Palliativ-
arbeit im Küpper-Menke-Stift präsentiert. 
In der Einrichtung arbeitet die Projekt-
gruppe weiterhin intensiv an der Um-
setzung von Elementen aus der Palliativ-
pflege und Elemente aus der Abschieds-
kultur. Die Einrichtung ist besonders 
bemüht die Mitarbeiter fortlaufen fortzubilden und bietet auch 
selbstorganisierte Fortbildungsimpulse für die Mitarbeiter an. 
Besonders erwähnenswert ist das politische Engagement der 
Einrichtung. Eine Mitarbeiterin arbeitet aktiv am „runden Tisch 
Palliative Care“ in der Region mit und vertritt dort die Interessen 
der alten, multimorbiden, schwerstkranken Menschen. Das 
Küpper-Menke Stift erhielt 2008 das Zertifikat zur 
palliativkompetenten Einrichtung, dass nun verlängert wurde. 
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Alma-Louisenstift gGmbH, Adelebsen

Das Alma-Louisenstift aus 
Adelebsen nahm auch an der 
Projektwerkstatt 2006-2008 
teil. Die MitarbeiterInnen
berichtet am Präsentations-
tag in Hannover über den 
Projektverlauf, Akzeptanz 
des Projektes, Vorgehens-
weisen, Erfolge und 
Schwierigkeiten. Das Alma-

Louisenstift erhielt für ihr Projekt das Zertifikat zur palliativ-
kompetenten Einrichtung. 

Besonders zu erwähnen ist die umfassende Auseinandersetzung 
mit dem komplexen Thema Schmerz. Die Mitarbeiter wurden im 
Bereich Schmerzmanagement weitergebildet und die Projekt-
koordinatorin Frau Wolowski hospitierte hierfür auf der Palliativ-
station der Uniklinik Göttingen. Das Schmerzmanagement 
umfasst auch die Schmerzerhebung und Behandlung von 
kommunikationsunfähigen und dementen Bewohnern. 
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Impressionen
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Vielen Dank an die engagierten TeilnehmerInnen der 
Projektwerkstatt Palliativkompetenz und Hospizkultur 

implementieren (PWI) des DW Niedersachsen (2008-2010)


