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Diese Zusatz-Weiterbildung kann berufsbegleitend erworben werden.

Definition Die Zusatz-Weiterbildung Palliativmedizin umfasst in Ergénzung zu einer Facharztkompetenz
die Behandlung und Begleitung von Patientinnen/Patienten mit einer unheilbaren,
fortgeschrittenen und fortschreitenden Erkrankung mit dem Ziel, unter Einbeziehung des
sozialen Umfelds und unter Berlicksichtigung der individuellen psychischen und spirituellen
Situation die Lebensqualitat dieser Patientinnen/Patienten bestméglich positiv zu
beeinflussen.

Mindestanforderungen | —  Facharztanerkennung in einem Gebiet der unmittelbaren Patientenversorgung
gemaB § 11 WBO und zusétzlich
— 40 Stunden Kurs-Weiterbildung geman § 4 Absatz 6 in ,Palliativmedizin®
und zusatzlich

— 120 Stunden Fallseminare unter Supervision
Die Fallseminare kénnen durch 6 Monate Weiterbildung unter Befugnis an
Weiterbildungsstéatten ersetzt werden.

und zusatzlich
— Palliativmedizin gemaR Weiterbildungsinhalten unter Befugnis

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Palliativmedizin

Grundprinzipien der Palliativversorgung

Komplexitat bei Patientinnen/Patienten mit
unheilbaren fortgeschrittenen Erkrankungen und in
der letzten Lebensphase

Einbeziehung und Unterstiitzung der Angehdrigen

Versorgungskonzepte und Betreuungskontinuitat

Strukturen der aligemeinen und spezialisierten
Palliativversorgung

Besonderheiten der padiatrischen und geriatrischen
Palliativversorgung

Krankheit, Sterben, Tod und Trauer in
verschiedenen Kulturen und Religionen

Grundlagen der symptomorientierten Behandlung

Kausale versus symptomatische Therapieoptionen,
deren Angemessenheit, Nutzen und Risiken

Erstellung, kontinuierliche Uberpriifung, Anpassung und
Dokumentation von Therapieplénen mit palliativmedizinischer
Intention einschlieflich der Beurteilung der Angemessenheit von
TherapiemaBlnahmen, Therapiezieldiskussion,
Therapiezielanderung mit kritischer Diskussion medizinischer
Indikationen

Management von kérperlichen und psychischen Krisen

Beratung und Unterstlitzung der Patientin/des Patienten in
ihrer/seiner Entscheidungsfindung sowie Einholung und
Abwagung eines der aktuellen Situation angepassten
(Behandlungs-)Auftrags der Patientin/des Patienten

Symptomlinderung und Behandlung palliativmedizinischer Krankheitsbilder

Pharmakologische und therapeutische
Zusammenhénge einzelner belastender Symptome
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Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Diagnostik, stadien- und bedarfsgerechte, differenzierte
medikamentdse und nicht-medikamenttse palliativmedizinische
Therapie belastender Symptome anhand mechanismen- und
ursachenorientierter Therapieplane

Erstellung von Protokollen zur palliativen Sedierung einschlieRlich
kritischer Diskussion

Palliativmedizinische Therapie von Funktionsstérungen, z. B.
maligne intestinale Obstruktion, Elektrolyt- und metabolische
Storungen sowie von Organfunktionseinschrankungen

und -ausféllen einschliellich der Erndhrungs- und
Flissigkeitszufuhr in Relation zu Prognose und Patientenwillen

Zusammenhange und Therapieoptionen
palliativmedizinischer Krankheitsbilder

Diagnostik und Therapie palliativmedizinisch wichtiger
Krankheitsbilder in Relation zu Prognose und Patientenwillen,
insbesondere maligne Erkrankungen, Organinsuffizienzen,
neurologische Erkrankungen einschlieBlich Demenz, hereditére
Erkrankungen, Anpassungsstérung und posttraumatische
Belastungen

Soziales Umfeld der Patientin/des Patienten

Wiederkehrende Verhaltens- und
Kommunikationsmuster in Familien

Einschatzung der Struktur und Tragfahigkeit des sozialen Umfelds
der Patientin/des Patienten, Identifikation von Ressourcen und
Verringerung von Defiziten, Organisation und bedarfsadaptierte
Anpassung der Versorgungsstrukturen

Biographiearbeit

Erfassung der Familienstruktur, z. B. Genogramm

Berlicksichtigung der Bedirfnisse der Angehérigen
im Behandlungskonzept

Spiritualitat

Lebensbilanz und Lebensidentitét

Konzepte von Spiritualitét, Leben, Krankheit, Leid
und Tod, Religion und ihre Zusammenhange

Beratung und Unterstiitzung der Patientin/des Patienten bei
spirituell-existentiellen Fragen, beim Umgang mit Scheitern,
Versagen und Schuld sowie bei existentiellen Angsten und
offenen Fragen lUber die Zeit nach dem Tod

Einleitung und ggf. Mitgestaltung kultureller und religitser Sterbe-
und Bestattungsriten

Anpassung, Bewaéltigung, Trauer

Beratung und Unterstiitzung bei Krankheitsbewaltigung,
Kdorperbildveranderungen und Trauer

Ethische und rechtliche Grundlagen

Ethische Bewertung und rechtliche Grundlagen der
Entscheidungsfindung, Patientenautonomie,
Vorausverfligungen, Behandlungsbegrenzung,
Formen der ,Sterbehilfe, palliative Sedierung

Anwendung und Abwagen medizinethischer Prinzipien

Reflexion und Haltung zum Umgang mit Todeswiinschen

Umsetzung von gesundheitlicher Vorausplanung

Kommunikation und Arbeit im Team

Kommunikationsmodelle
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Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Kommunikation und Supervision im interdisziplindren und
interprofessionellen Team zur Entscheidungsfindung
einschliefllich kollegialer Beratung

Kommunikation und wertschatzender Umgang mit den Gefiihlen
der Patientinnen/Patienten und Angehorigen, auch mit
kommunikationseingeschrénkten Menschen, z. B. alte, behinderte
und demente Menschen

Beratungsgespréche, z. B. Aufklarungs-, Entscheidungs-, Konflikt-
, Angehdrigen-Gesprache, Uberbringen schiechter Nachrichten,
Gesprache (ber medizinische und menschliche Versdumnisse
und Fehler

Teilnahme an und Durchfithrung von Familiengesprachen

Forderung der Kommunikation der Betroffenen untereinander

Selbstreflexion

Reflexion der eigenen Grundhaltung und der eigenen Einstellung
zu Sterben und Tod

Aktive Gestaltung von Entlastung und Abgrenzung
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