


Vorausschauende Behandlungs-, Pflege und Betreuungsplanung 
Bei Entlassung von Patienten aus Essener Krankenhäusern wird für Menschen mit palliativem Hand-
lungsbedarf seit 2015 der Bogen      „Patientenüberleitung, Anlage Palliativversorgung © Gesundheits- 
und Pflegekonferenz entwickelt im Netzwerk Palliativmedizin Essen“ an die aufnehmende Einrichtung 
mitgegeben, der eine vorausschauende Planung beinhaltet. 

Ein frühzeitiges Wissen bzw. eine frühzeitige Erhebung dieser Informationen ist hilfreich und notwendig. 
Wenn wichtige Daten, wie z.B. die palliativmedizinische Hauptdiagnose oder Komplikationen, die im 
Krankheitsverlauf möglich sind, nicht vorliegen, sollte eine vorrauschauende Planung mit z.B. diesem 
oder einem einrichtungsspezifischen Bogen während einer Fallbesprechung erfolgen und dokumentiert 
werden. 

Der Bogen „Patientenüberleitung, Anlage Palliativversorgung © Gesundheits- und Pflegekonferenz 
entwickelt im Netzwerk Palliativmedizin Essen“ wurde ursprünglich als Überleitungsbogen für die  
Entlassung schwerstkranker bzw. palliativ eingeschätzter Personen entwickelt. Er eignet sich gleicher-
maßen als Raster für die (ggf. moderier-
te) Fallbesprechung. 

Die wesentlichen Informationen werden 
erfasst und systematisch dokumentiert. 
Besonders das Wissen um zu erwartende 
Komplikationen stärkt das betreuende 
Umfeld, gibt Sicherheit und ermöglicht 
die vorausschauende medizinische,  
pflegerische und sozial-kulturelle Planung. 
Wer vorbereit ist, kann, falls eine Kom-
plikation eintritt, agieren statt nur  
zu reagieren. Vorliegende Bedarfsan -
ordnungen ermöglichen unmittelbares 
Handeln. Bereitgestellte Hilfsmittel  
verhindern hektische Suchphasen. Vorin-
formierte Menschen, z.B. ehrenamtliche 
Palliativbegleiter*innen können zeitnah 
abgerufen werden und „da sein“. Hier ist 
das Ergebnis der Fallbesprechung und die 
entsprechende Umsetzung der Ergebnisse 
für alle Beteiligten eine Chance und  
Entlastung. Der Bogen ist beispielhaft zu 
verstehen, jede andere Form, diese 
Daten für die Beteiligten bereitzuhalten, 
ist frei wählbar. 

Handlungspfad zur Erkennung der Sterbephase  
mit Symptomorientierter Dokumentation (SoD) zur  
palliativen und hospizlichen Begleitung der Sterbephase 

5

1.1

1.1

SoD | 2016 | Modifizierung des BCD, ehemals Liverpool Care Pathway 
Dokument erstellt am 12.07.2016 durch M. Degner / S. Iding / Freigabe durch M. Kloke 

Netzwerk Palliativmedizin Essen (npe)                        Tel. 0201 / 174-4 99 91                         info@netzwerk-palliativmedizin-essen.de 
Henricistraße 40-42  |  45136 Essen                             Fax 0201 / 174-4 99 90                        www.netzwerk-palliativmedizin-essen.de

Konsentierung zuletzt im Februar 2022  

durch Dr. Wolfgang Niesert



6

Statuserhebung 
Der Bogen      „Statuserhebung“ ist eine Checkliste, die dazu dient, zu überprüfen, ob alle Dimensionen 
in der Sterbebegleitung beachtet wurden (z.B. die griffbereite Verfügbarkeit aller notwendigen  
Unterlagen, Verordnungen, Medizinprodukte (z.B. auch Medikamente), Hilfsmittel und Kontaktinforma-
tionen). Auch hier gilt: die Befolgung der SoD hilft, wesentliche Aspekte nicht zu vergessen. 
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Verlaufsdokumentation 
Der Bogen      „Verlaufsdokumentation“ wird täglich neu angelegt. Er kann im Bewohner*innen-Zimmer  
liegen. Ziel ist es, die Bewohner*in in dieser dynamisch verlaufenden Phase mit maximaler Aufmerk-
samkeit zu beobachten und zeitnah angemessen auf Veränderungen reagieren zu können. Zur Erleich-
terung der Dokumentation sind die Symptome und Aspekte durchnummeriert. 
 

 „E“ steht für „das Ziel ist erreicht“.  

 Zeigt die Beobachtung eine Auffälligkeit/Abweichung, so wird dies mit einem „A“ dokumentiert  
und hat eine Erläuterung und Maßnahme zur Folge, die zeitnah zu evaluieren ist.                                      

 Bei vorliegenden Wunden ist die Wunddokumentation grundsätzlich separat  
weiterzuführen, da sie bei einem Abbruch der SoD vollständig sein muss.  

 Pflegerische Interventionen sind situationsabhängig durchzuführen bzw. zu beenden.  
Dies kann jedoch nur eine (multiprofessionelle) Teamentscheidung sein, die einheitlich  
umgesetzt wird. 

3
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Abweichungsbogen / Verlaufsevaluation  
Der      „Abweichungsbogen/Verlaufsbogen“ kann ebenfalls im Bewohner*innen-Zimmer liegen.  

Abweichungen2, also die Beobachtungen, die auf der Seite Verlaufsdokumentation mit „A“  
gekennzeichnet wurden, sind hier kurz und präzise zu beschreiben (was wurde beobachtet,  
welche Maßnahmen sind darauf erfolgt, was ist das Ergebnis der Evaluation, sind weitere  
Maßnahmen nötig, ...).  
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2   Abweichungen stellen keinen Regelverstoß dar. Im Rahmen der individuellen Planung sind Abweichungen zulässig und z.T. notwendig.
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Reflexionsbogen  
Der      Reflexionsbogen ist optional zu nutzen, d.h. jedes Team entscheidet selbst, wann er  
zum Tragen kommt. 

Sollte die Reflexion in schriftlicher Form festgehalten werden, muss diese Seite separat von  
der Bewohner*innendokumentation aufbewahrt werden.  

Die zwei Punkte unter Betreuung nach dem Tod dienen der Erinnerung an hausinterne Vorgaben  
und vor allem daran, dass, falls Ehrenamtliche involviert sind, diese möglichst zeitnah durch  
das Pflegeteam informiert werden sollen. Es ist eine sehr wichtige Information, die sie brauchen,  
um selber abschließen zu können und ein Zeichen ihrer Wertschätzung. 
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Umsetzungsempfehlung 
In Umsetzung des Handlungspfades ist das Einhalten folgender Schritte empfehlenswert: 

1.   Die SoD sollte nur von entsprechend geschulten Mitarbeiter*innen durchgeführt werden  
(kann nach Schneeballsystem erfolgen)  

2.  Multiprofessionelle Fallbesprechungen sind unverzichtbare Elemente besonders zur Beurteilung  
der Erkrankungssituation und besonders zur Sicherung der Diagnose „sterbend“  

3.  Eine umfassende Wahrnehmung und Wertung der im Einzelfall vorliegenden Situation und  
Durchführung einer adäquaten Begleitung wird durch eine möglichst genaue Beachtung der  
SoD wahrscheinlicher 

4.  Der aktuelle Wille der Betroffenen ist handlungsweisend, geäußerte Willensbekundungen  
können jederzeit der Betroffenen zurückgenommen/verändert werden 

5.  Die Verlaufsdokumentation zeichnet eine Pflegefachkraft verantwortlich ab 

6.  Die Evaluation erfolgt alle 3 Tage mittels des Schaubildes  
„Handlungspfad zur Erkennung und Begleitung der Sterbephase“ 

7.   An- und Zugehörige werden einbezogen, entlastet und unterstützt im individuellen  
Umgang mit dem Sterben  

 

Hierdurch rückt der betreute Mensch mit seinem erhöhten Bedarf an Unterstützung und Begleitung  
in psychischer, physischer, spiritueller und sozialer Hinsicht in den Mittelpunkt. Er wird ganzheitlich 
wahrgenommen, so dass schließlich auch ein Leben im Sterben möglich ist. Die von allen  
Beteiligten gemeinsam angestrebten Ziele sind eine achtsame und liebevolle Begleitung sowie fach-
kundige Unterstützung der Sterbenden und ihrer An- und Zugehörigen. 

So kann z.B. die Anwendung dieses Handlungspfades dazu beitragen, dass Menschen in ihrer  
Sterbephase individuell und symptomorientiert versorgt, gepflegt und begleitet werden, dass sich  
An- und Zugehörige in dieser für sie schweren Zeit vertrauensvoll der Unterstützung sicher sein  
dürfen, dass Pflegende und Betreuende Handlungssicherheit erhalten, die trotz hoher Belastung zu 
einem Zufriedenheitsgefühl führt und dass die im Leitbild der Einrichtungen verankerte Hospizkultur 
gelebt wird. 
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„Das Sterben eines Menschen bleibt als wichtige Erinnerung zurück bei denen, die weiterleben. 
Aus Rücksicht auf sie, aber auch aus Rücksicht auf den Sterbenden ist es unsere Aufgabe,  
einerseits zu wissen, was Schmerz und Leiden verursacht, andererseits zu wissen, wie wir  
diese Beschwerden effektiv behandeln können. Was immer in den letzten Stunden geschieht, 
kann viele Wunden heilen, aber auch in unerträglicher Erinnerung verbleiben“                                             

                 Cicely Saunders 
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