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Liebe Leserin, lieber Leser,

Krebs kann jede/n treffen!

Das Onkologische Forum wurde 1994 als gemeinniitziger
Verein gegriindet, um Krebskranken und deren Angehori-
gen in der Region Celle beizustehen und ihnen Mdglichkei-
ten zu verschaffen, sich {iber die Krankheit und ihre Folgen
besser zu informieren. Seither sind wir fiir Sie da! Solange
Sie uns brauchen. Wir haben Zeit. Bei uns ist medizinische
Versorgung kein Geschiftsmodell.

Unter dem Motto ,,Wir machen manches leichter* leisten
wir umfassende Krebsberatung und unterhalten einen am-
bulanten Palliativdienst mit 24-stiindiger Rufbereitschatft.
In unseren barrierefreien Rdumen liegen Informationsma-
terialien aus. Hier gibt es auch begleitete Gruppenangebote,
Selbsthilfetreffen und Vortrage. Genaueres und aktuelle Ter-
mine erfahren Sie auf unserer Homepage oder telefonisch
im Biiro.

Als der Verein vor 20 Jahren gegriindet wurde, traf die Pa-
tienten und Patientinnen die erste Diagnose meist vollig hilf-
los und uninformiert. Niemand war da, mit dem sich die
plotzlich hereinbrechenden Angste, Note und Sorgen be-
sprechen lieBen. Der Arzt legte einen Behandlungsplan vor,
der danach meist stumm befolgt wurde. Ein selbst- be-
stimmtes Leben war dem Patienten nicht mehr moglich. Die
enorme Nachfrage nach Aufklarung, Austausch, Unterstiit-
zung und Begleitung machte die Griindung unserer Institu-
tion notwendig.

Heute ist unsere Krebsberatungsstelle mit ihren drei hoch-
qualifizierten Psychoonkologinnen eine unter rund 30 wei-
teren in Niedersachsen. Thr kostenloses Angebot, das auch
ambulant und im Krankenhaus nachgefragt wird, ist eng
verzahnt mit unserem Ambulanten Palliativdienst. Dessen
neun Fachkrankenpflegekréfte verfiigen alle iiber spezifi-
sche Zusatzausbildungen. Sie beraten, versorgen und beglei-

ten schwerstkranke Menschen mit dem Wunsch, die ver-
bleibende Zeit zu Hause zu verbringen und sind dafiir rund
um die Uhr in Bereitschatft.

Uber 500 Vereinsmitglieder und jahrlich mehr als 2.000
Einzelspenden zeigen, wie grof3 der Bedarf fiir unsere Ar-
beit, das Vertrauen und die Verankerung dafiir in der Be-
volkerung sind. Rund 70% unserer Mittel sind private Zu-
wendungen.

Auf den folgenden Seiten mdchten wir Ihnen Antworten
auf Ihre wichtigsten Fragen geben.

Zogern Sie nicht, unsere Hilfe anzunehmen.
Thre

Christa Elsasser \
(Geschiftsfiihrerin)

Dr. med. Holger J. Barenthin
(Geschiftsfiihrer)
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Wenn Sie uns brauchen ...

... sind wir fiir Sie da:
Montags bis freitags von 9 bis 12 Uhr

Sekretariat
Ulrike Walter Anke Barenthin-Matthias
i‘;;;; i %
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Offentlichkeitsarbeit Krebsberatungsstelle
Fritz Glei3 Marina Flockemann / Jana Czekay / Kristine Michaelis

Ambulanter Palliativdienst

v.ln.r.:

Stephanie Segger
Gerd Brunsch

Liane von Hoff (Ltg.)
Daniela Horn

Andrea Kroll

Angela Meyke

Hanna Hoffmann
Kathleen Hanschmann
Jessica Isermann




Krebsberatungsstelle

Die Krebsberatungsstelle (,,KBS®) steht Betroffenen und
deren Angehorigen zur Seite. Hier konnen Sie sich umfas-
send informieren.

Mittwochs von zwei bis vier gibt es eine ,,Offene Sprech-
stunde®, einmal monatlich im Anschluss auch eine solche
fir Eltern, zu der sich niemand anmelden muss.

Drei psychoonkologische Beraterinnen mit systemischen
Zusatzausbildungen und langjdhriger Erfahrung bemiihen
sich, Zuversicht, Hoffnung und Kraft fiir die Bewiltigung
der Krise zu vermitteln. Wenn nétig, kommen sie auch zu
Ihnen nach Hause. Mammographie-Screening-Patientinnen
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Vorstellung der Angebote beim Palliativtag

.hf ZU ma
el zu tun .

'lk1'ﬁ11kuug Witlt viele Pragen aug
3 .

beraten sie ebenfalls vor Ort. Im AKH sind sie regelméBig
an zwei Tagen in der Woche prisent und stehen daneben im
engen Austausch mit unserem Ambulanten Palliativdienst.

In der KBS finden Sie auch Beratung fiir Familien mit er-
krankten Angehorigen sowie verschiedene Angebote fiir
Kinder und Jugendliche. Ein so vielfiltiges, miteinander
verkniipftes Hilfsangebot, das bereits 2002 begriindet
wurde, gibt es auBlerhalb Celles nur an wenigen anderen
Orten Deutschlands.

Einen ersten Gesprachstermin vereinbaren Sie bitte mit un-
serem Biiro oder im Krankenhaus.

chen ist,
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Wir sind fiir Betroffene da,
solange sie uns brauchen.

Was kann ich dem Schock
entgegensetzen?

Fillt die Diagnose ,,Krebs®, gibt es niemanden, der nicht
schockiert ist: Manch Erkrankte steht vollkommen neben
sich, ein anderer ist wie betdubt und fiihlt Stunden oder Tage
lang erst einmal {iberhaupt nichts mehr. Fiir die Betroffenen,
aber auch fiir die Angehdrigen, gerit die bisherige Lebens-
planung ins Wanken, der Lebensrhythmus wird durchbro-
chen, Alltag muss neu gestaltet werden. Die Gedanken be-
ginnen zu kreisen, und oftmals tauchen Fragen auf wie:

Muss ich jetzt sterben? Lohnt es sich zu kdmpfen? Was
habe ich fiir Hilfen zu erwarten? Wo bekomme ich, was ich
jetzt dringend brauche?

Die Mitarbeiterinnen der Krebsberatungsstelle haben alle
eine spezifische, psychoonkologische Ausbildung, verfiigen
iiber jahrelange Erfahrung und wissen, dass Korper und
Seele gleichermalen betroffen sind. In Beratungsgespra-
chen versuchen sie, den Erkrankten direkt und indirekt dabei
zu helfen, nicht den Boden unter den Fii3en zu verlieren und
einen neuen Lebensweg zu finden, der die Erkrankung ein-
schlief3t.

Fiir viele ist eine Begleitung durch die Krebsberatungs-
stelle eine kostbare Ergdnzung ihrer medizinischen Behand-
lung.

-6 -



Wie nehme ich Kontakt auf?

Die Psychoonkologinnen der Krebsberatungsstelle bieten
jeden Mittwoch von 14 bis 16 Uhr eine ,,Offene Sprech-
stunde* an. Hier kann jeder Ratsuchende ohne vorherige
Terminvereinbarung einen Erstkontakt herstellen, von sich
erzahlen, erste Fragen stellen und vielleicht schon beant-
wortet bekommen. Manchmal reicht dieser erste Besuch
aus, um die drangendsten Fragen zu klaren.

Sollte sich der Bedarf fiir ausfiihrliche Einzel- oder Fami-
liengespriache zeigen, vereinbaren wir zeitnah einen Termin
dafiir. Sollte wegen der Schwere der Erkrankung keine
Moglichkeit bestehen, dass Sie bzw. der Erkrankte uns auf-
suchen, konnen Sie sich telefonisch (05141/21 77 66) oder
per E-Mail (kbs@onko-forum-celle.de) bei uns melden und
einen Hausbesuch vereinbaren.

Das Team der Krebsberatungsstelle bietet auch Gesprache
im Allgemeinen Krankenhaus Celle (AKH), beim Mamma-
Screening und im Hospizhaus an.




Was leistet die Krebsberatungsstelle?

Patienten mit einer Krebserkrankung bendtigen nicht nur
die bestmdgliche medizinische Therapie und Information,
sondern auch seelische und soziale Unterstiitzung und Be-
gleitung. Dafiir sind wir da — bei uns, bei lhnen zuhause,
auch im Krankenhaus oder in einer Pflegeeinrichtung.

Viele Fragen tun sich mit der Diagnose auf: Wie geht mein
Leben jetzt weiter? Was hilft mir durch die Behandlungs-
zeit? Auf welche Sozialleistungen habe ich Anspruch? Bei
uns erhalten Betroffene und ihre Angehorigen kostenlos Rat

und Hilfe und die Gelegenheit zum Gespréch.

Das Team des Onkologischen Forums unterliegt selbstver-
standlich der Schweigepflicht. Das heift, alle Daten, Infor-
mationen und Gespréachsinhalte bleiben streng vertraulich.
Sie allein bestimmen, ob Sie Ihren Ansprechpartner im On-
kologischen Forum fiir einen bestimmten Zweck von der
Schweigepflicht entbinden. Dies ist manchmal angebracht,
wenn wir uns z.B. flir Sie um medizinische oder sozialrecht-
liche Fragen kiimmern sollen.

Wir kiimmern uns um IThre Fragen.



Wer tragt die Kosten einer Beratung?

Die Beratung durch unsere Psychoonkologinnen ist fiir die
Ratsuchenden grundsitzlich kostenfrei. Egal, ob Sie einen
oder mehrere Termine nutzen: Das Angebot wird aus Spen-
den und Mitgliedsbeitrdgen finanziert. Das sichert uns die
ndtige Unabhéngigkeit, um frei von jedem Zeittakt fiir Sie
da zu sein.

Weder die Stadt noch der Landkreis Celle tibernehmen die
Kosten fiir diese so wichtige Leistung, auch die Kranken-
kassen nicht. Immer wieder entscheiden sich daher Patien-
ten und Angehorige nach einer Begleitung oder hilfreichen
Beratung zu einer kleinen Spende oder wollen den Erhalt
unserer Einrichtung mit einer Mitgliedschaft fordern. Jeder
Betrag, gleich ob grof3 oder klein, kommt den Betroffenen
zugute.

Das Onkologische Forum Celle e.V. ist Unterzeichner der
»Initiative Transparente Zivilgesellschaft“. Einen Einblick
iiber unsere jahrlichen Einnahmen und Ausgaben, die 2013
bei iiber 600.000 Euro lagen, finden Sie auf S. 33 und stets
aktuell im Internet.

Ohne Spenden geht es nicht.
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Was heif3t eigentlich ,,Psychoonkologie*?

Wird die Diagnose Krebs gestellt, bedeutet dies fiir die Be-
troffenen eine grofe psychische Belastung, die mit verschie-
denen Beschwerden einhergehen kann.

Stimmungsschwankungen, Schlafstorungen oder Angste
sind typische Symptome, welche die Lebensqualitét stark
mindern konnen. Oft ergeben sich auch soziale Probleme
und sozialrechtliche Fragen, auf die Antworten gesucht wer-
den.

Psychoonkologie umfasst eine professionelle, patienten-

orientierte Begleitung auf diesen Gebieten und wird als er-
ginzende therapeutische Mallnahme bei jeder Krebser-
krankung empfohlen.

Unsere Psychoonkologinnen versuchen in Gesprachen
gemeinsam mit Ihnen Fragen, Antworten und Beschwerden
zu thematisieren, um individuelle Strategien und Ressour-
cen zur Krisenbewiltigung aufzuspiiren.

Dann bemiihen wir uns, die neuen inneren Krafte zu be-
starken.

-10-



Welche Moglichkeiten bieten wir, eine
Krebserkrankung seelisch zu bewaltigen?

Eine Garantie, dass eine Krebserkrankung seelisch bewdél-
tigt wird, kann niemand geben. Es ist jedoch bekannt, dass
viele Patienten und Angehdrige gestarkt werden, wenn sie
sich Hilfe zur Bewaltigung holen.

Welche Unterstiitzung dabei gut ist, muss individuell ent-
wickelt werden. So bietet sich oft zunéchst ein Einzelge-
sprich an, in dem die zu erwartenden Verdnderungen bei
einem selbst und im Umfeld benannt werden.

Meist sind es vielfiltige Angste, welche die Betroffenen
belasten und mit denen sie schwer umgehen konnen. Dazu

zahlen die Angst vor den Therapiefolgen, die Furcht, nicht
ausreichend behandelt zu werden, keine Heilung erwarten
zu konnen, sich zunehmend minderwertig zu fithlen oder
verlassen zu werden.

Es ist wichtig, diese Angste zu benennen, um dann in ge-
zielten Gesprachen ihrer Berechtigung nachzugehen und
den Umgang mit ihnen zu besprechen. Dadurch kdnnen
Psychoonkologinnen und Betroffene eventuell Belastungen
reduzieren und Wege und Strategien finden, mit den Angs-
ten umzugehen.

,»,Weg zur Versohnung® —
Bild aus einem Gesundheits-Training

=99l =



Welche Qualifikation haben
die Beratenden?

In der Krebsberatungsstelle des Onkologischen Forums
treffen Sie auf ein hochprofessionelles Team von Beraterin-
nen mit verschiedenen zusitzlichen Qualifikationen. Diese
liegen auf den Gebieten der Systemischem Familien-Sozial-
therapie, in der Korperpsychotherapie, der Kinder- und Ju-
gendlichen-Psychotherapie, der Fachberatung Psychotrau-
matologie sowie des Achtsamkeitstrainings.

Alle Psychoonkologinnen der Krebsberatungsstelle haben
die Weiterbildung Psychoonkologie absolviert und verfii-
gen Uber ein dafiir von den Fachverbanden gefordertes, ab-
geschlossenes Studium auf einem psychosozialen Fachge-
biet.

Die breit gefacherte Erfahrung und Kompetenz der Mitar-
beiterinnen ermdglicht ein groBes Spektrum bei Beratung
und Begleitung, das den Bediirfnissen der Betroffenen in-
dividuell angepasst wird.

Bei Bedarf bemiihen sich die Psychoonkologinnen um eine
Weitervermittlung der Erkrankten an spezialisierte Thera-
peuten oder Arzte.

-12 -
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Wo finde ich Informationsmaterial?

Patienten, Angehdrige, aber auch allgemein am Umgang
mit Krebs Interessierte finden im Onkologischen Forum in
breiter Vielfalt Informationsmaterial, das zumeist kostenlos
ausgegeben wird. Dazu zdhlen Materialien der Deutschen
Krebshilfe, der Krebsinformationsdienste von Forschungs-
zentren sowie medizinischer Verlage, die sich mit zahllosen
Fragen um eine Krebserkrankung und deren Bewiéltigung
auseinandersetzen.

Unsere kleine, spezialisierte Bibliothek ermoglicht die
Einsicht in verschiedene Literatur rund um das Thema
Krebs. Dazu zéhlen auch Biicher fiir Kinder und Jugendli-
che! Wer mag, kann sich das Material ausleihen.

Bei besonderen Anliegen bemiithen wir uns mit Ihnen zu-
sammen, Antworten oder Ansprechpartner fiir spezifische
Fragen zu finden.

-13-



Wenn der Patient
Familie heif3t ...

Im ersten Moment stellt sich die Diagnose Krebs als Ein-
zelschicksal dar, das die Betroffenen korperlich und seelisch
in den Bann zieht. Doch sehr schnell greifen Folgen der Di-
agnose auch auf das soziale Umfeld des Erkrankten iiber,
auf die Familie und den Freundeskreis.

Wenn Elternteile erkranken, verdandert sich auch das Leben
der Kinder plotzlich. Kinder und Jugendliche leiden unter
den Folgen einer solch einschneidenden Krise auf eigene
Weise. Aufgaben und Rollen innerhalb der Familie verla-
gern und verdndern sich, verbindende, lieb gewonnene fa-
milidre Gewohnheiten wie Reisen, Kinobesuche oder das
gemeinsame Kochen werden auf Grund der Therapiefolgen
oft iiber lange Zeit zuriickgestellt.

Dies kann bei Kindern und Jugendlichen zu Verhaltens-
auffélligkeiten fiihren. In vielen Fillen deutet das dann da-
rauf hin, dass ihnen der Mut oder die Moglichkeit fehlen,
iber ihre Empfindungen und Fragen rund um die Erkran-
kung in der Familie zu sprechen.

Betroffenen Eltern fillt es oft sehr schwer, mit ihrem Kind
iiber das Thema Krebs und die moglichen Folgen offen zu
reden. Die Verdnderungen ihrer Kinder machen sie manch-
mal ratlos. Hier bietet die Krebsberatungsstelle betroffenen
Familien gezielte Unterstiitzung an.

Einzelgespriche fiir Eltern, Kinder und Jugendliche, Fa-
milienseminare, alters- und situationsangepasste Gruppen-
angebote sowie die Fortbildung von padagogischen Fach-
kréften ergdnzen das Konzept des Forums, das eigens auf
Kinder und Jugendliche zugeschnitten wurde: ,,Ja! Ich bin
auch noch da!*

Kann ich mich auch als Angehoriger
eines Erkrankten ans Onkologische
Forum wenden?

Die Diagnose Krebs macht alle Angehdrigen, Freunde und
Kollegen zu indirekt Betroffenen. Auch fiir Sie kann die Er-
krankung eines ihnen nahe stehenden Menschen eine erheb-
liche psychische, manchmal sogar korperliche Belastung
darstellen. Hier kann eine psychoonkologische Beratung
Entlastung und Ermutigung bringen. Bei Bedarf konnen Sie
unsere ,,Offene Sprechstunde‘ nutzen oder erhalten auf An-
frage einen Termin fiir ein Beratungsgesprach. Selbstver-
standlich unterliegt auch dieses Angebot der Schweige-
pflicht.

-14 -



Wie sage ich es meinem Kind?

Wenn Eltern oder Geschwister an Krebs erkranken, treten
auf allen Seiten groBe Sorgen und Angste auf. Soll man die
Kinder iiberhaupt iiber die Diagnose informieren? Und
wenn: dann wie?

Krebs in der Familie bringt grofe Verdnderungen in den
Lebensalltag, was die Kinder spiiren und womit sie sich ar-
rangieren miissen. Die Reaktionen darauf konnen ganz un-
terschiedlich sein. Einige Kinder werden verschlossener,
angstlicher oder auch aggressiver.

Wenn Sie Unterstiitzung dabei bendtigen, Thr Kind tiber
die Erkrankung zu informieren, oder Hilfe bei der Bewalti-
gung der neuen Situation in der Familie brauchen, zogern
Sie nicht, sich an uns zu wenden. In unserer Krebsbera-
tungsstelle finden Sie kompetente therapeutische Beraterin-
nen, die Sie begleiten.

- 15 -



Warum gibt es Gruppen fiir Kinder?

Das Onkologische Forum Celle engagiert sich seit 2002
als eine der ersten Beratungsstellen fiir (mit-)betroffene Kin-
der und Jugendliche. Heute zihlt die Arbeit mit Kindern, die
erkrankte Familienangehdrige haben, vielerorts zum Stan-
dard von Krebsberatungsstellen.

Unter dem Motto ,,Ja, ich bin auch noch da!* treffen sich
alle zwei Wochen nach Alter gestaffelte Kleingruppen von
sechs- bis zwolfahrigen Kindern bei uns, die einen an Krebs
erkrankten oder daran verstorbenen Angehdrigen haben.
Meist ist ein Elternteil, ein Bruder, die Schwester oder ein
GroBelternteil betroften.

Ein Ziel der Gruppentreffen ist es, dass die Kinder sich
ihrer Empfindungen in dieser besonderen Situation bewusst
werden. Es gibt Kinder, die leiden unter dem Schuldgefiihl,
die Erkrankung durch ihr Verhalten verursacht zu haben.
Andere verschlieen sich, weil sie fiirchten, dass der offene

Umgang mit der Krankheit das Schlimmste erst heraufbe-
schwort.

Kaum ein Kind will seine Familie mit den eigenen Angs-
ten und Noten jetzt zusétzlich belasten. In der Gruppe aber
konnen diese angesprochen und Fragen beantwortet werden.
Die Kinder erleben, dass sie nicht die einzigen sind, die eine
solch bedrohliche Lage meistern miissen.

Uber Erzihlungen, Geschichten, durchs Malen, Musizie-
ren und Tanzen und viele andere Ausdrucksformen kénnen
die Kinder ihre Erfahrungen mit dem Krebs in der Familie
bei uns verarbeiten. Dabei finden sie untereinander das ge-
suchte Verstidndnis und geben sich gegenseitig Halt und
Tipps, mit der schwierigen Situation umzugehen. Therapeu-
tisch begleitet erdffnen wir ihnen einen sicheren Raum zum
gemeinsamen Spielen, Weinen und Lachen.
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Und wie sieht es mit Jugendlichen aus?

Jugendliche mochten sich selten mit der Erkrankung und
deren Folgen auseinandersetzen. Eher fliichten sie sich in
die Alltagsroutine und gewohnte Aktivitdten. Wenn das ge-
lingt, hilft es. Haufig auch suchen sie sich Freunde, mit
denen sie tiber ihrer Gedanken sprechen.

Fiir manche ist es jedoch hilfreich, ein Einzelgesprach mit
Fachkriften zu fithren und zu kldren, wo sie Hilfe und Un-
terstiitzung erwarten konnen. Auch zu entlastenden Famili-

Hinter einer Maske lésst sich viel verbergen ...

engesprachen laden wir gern ein.

In monatlichen Gruppentreffen mit betroffenen Gleichalt-
rigen konnen sie sich regelmafBig austauschen. Hier bekom-
men sie auch die Mdoglichkeit, sich unter therapeutischer
Anleitung kreativ auszudriicken. Ein solches Angebot gibt
es auch fiir trauernde Jugendliche, die in Einzelgesprachen
oder einer eigenen Gruppe Beistand finden.

=17/ =



Woflir gibt es Kinder- und
Familienseminare?

Nichts ist mehr wie frither, wenn ein Elternteil an Krebs
erkrankt. Der gesamte Alltag muss umorganisiert werden,
wenn Therapien und Krankenhausaufenthalte die bisherigen
Ablaufe, Aufgaben und Rollenverteilungen durcheinander-
bringen. Schock, Verzweiflung, Aggression, Wut und
Trauer sind Reaktionen, mit denen viele Familien jetzt ler-
nen miissen umzugehen.

Fiir Familien und Kinder, die von den Fachteams aus der
Krebsberatung und dem Palliativdienst betreut werden, bie-
tet das Onkologische Forum Tages- und Wochenendsemi-
nare an. Unter dem Leitgedanken ,,LebensMut - trotz alle-
dem* besteht hier die Moglichkeit, sich auszutauschen und

neue Erfahrungen im Umgang mit der Erkrankung in der
Familie zu machen.

Kreative Rdume werden eroffnet, um die Auseinanderset-
zung mit wahrgenommenen Verdnderungen seit der Diag-
nose zu fordern. Hilfreich sind die Seminare auch, um etwas
Abstand von den neuen, durch die Krankheit erzeugten Be-
lastungen zu gewinnen und den Alltag mit neuer Lebens-
freude zu fiillen.

Tagesseminare finden im Onkologischen Forum statt. Fiir
Wochenendseminare werden ortsnahe Seminarhduser ge-
nutzt.

-18 -



Gruppentreffen kénnen helfen ...

Wie kann ich mich mit anderen
Betroffenen austauschen?

Viele, die mit Krebs konfrontiert sind, mochten sich mit
anderen direkt oder indirekt Betroffenen austauschen. In ge-
meinsamen Gespriachen konnen Erfahrungen und wertvolle
Bewiltigungsstrategien entdeckt und vermittelt werden, die
oft als hilfreich empfunden werden.

Das Onkologische Forum bietet dazu verschiedene Ge-
sprachsgruppen an, die von unseren Psychoonkologinnen
begleitet werden. Erkrankte, Angehorige von Erkrankten
oder von Verstorbenen treffen sich regelméfig und unter-
stiitzen sich so gegenseitig. Diese Angebote weiten wir zu-
nehmend auf Kinder und Jugendliche aus.

Marina
Flockemann

Andere Gruppen-Angebote dienen in erster Linie dem Er-
halt Threr Selbstbestimmung und Lebensqualitit, manche
zielen schlicht auf Entlastung. Manchmal hilft bereits ein
angenehmes ,,Wir“-Gefiihl, das einer selbstorganisierten
Frauengruppe, die sich einmal monatlich bei uns trifft, ihren
Namen gibt.

Zweimal wochentlich laden wir Sie ein zur ,,Onko-Fit-
ness‘, einem Gesundheitstraining, das von den Krankenkas-
sen nach einer entsprechenden Verordnung finanziert wird.
Einzelne Kurse wie das stressab- bauende ,,Achtsamkeits-
training* bieten wir gegen einen Selbstkostenbeitrag an.
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Ambulanter Palliativdienst

Palliative Arbeit dient Menschen, die so schwer erkrankt
sind, dass keine Heilung mehr zu erwarten ist. Leid und
Schmerzen, die unertraglich sein kdnnen, sollen den Kran-
ken und ihren Angehorigen genommen oder zumindest ver-
ringert werden, damit Lebenszufriedenheit zuriickkehrt.

Die Weltgesundheitsorganisation und andere fordern, dass
bei allen Patienten mit nicht heilbaren onkologischen Er-
krankungen die Palliativmedizin frithzeitig ins Behand-
lungskonzept einbezogen werden soll. Dies beherzigen wir
im Onkologischen Forum bereits seit Mitte der 90er Jahre.

In unserem Ambulanten Palliativdienst (APD) arbeiten
neun Fachpflegekrifte, die iiber verschiedene spezifische
Zusatzqualifikationen verfligen und im engen Austausch mit
den Kolleginnen aus der KBS stehen. Fiir die Beschéftigten
des APD verbindlich ist eine Weiterbildung in Palliativ
Care. Zu neunt bilden sie rund um die Uhr jeden Tag im
Jahr ein ganzheitlich orientiertes ,,Sicherheitsnetz fiir
schwer Erkrankte und deren Angehorige im hauslichen Um-
feld.

Hier schaut niemand auf die Uhr, ein vorgegebenes Zeitli-
mit gibt es nicht. ,, Wir kommen zu Thnen, wann immer und
solange Sie uns brauchen®, lautet der Vorsatz. Eine verléss-
liche 24-Stunden-Rufbereitschaft an sieben Tagen in der
Woche und schnelle Hilfe bei Krisen gibt Sicherheit, schaftt
Vertrauen und erhoht die Lebensqualitét aller Betroffenen.

Das Onkologische Forum ist Mitunterzeichner der ,,Charta
zur Betreuung schwerstkranker und sterbender Menschen
in Deutschland (www.charta-zur-betreuung-sterbender.de,
vgl. S. 32).

Wenn nichts mehr zu machen ist,
gibt es noch viel zu tun.

Einen schwerkranken Menschen zuhause zu begleiten, be-
deutet fiir alle Beteiligten, viele Verdnderungen zu bewalti-
gen und die verbleibende Zeit neu zu gestalten. Der Ambu-
lante Palliativdienst begleitet schwerkranke Menschen und
ihre Angehorigen, die auf diesem Weg Unterstiitzung brau-
chen.

Das Leben mit einer schweren Erkrankung soll zu Hause,
in der gewohnten Umgebung ermdglicht werden. Wir sind
rund um die Uhr fiir Sie erreichbar, nehmen uns Zeit und
stehen [hnen beratend, begleitend und koordinierend zur
Seite.

Gemeinsam konnen wir Beschwerden lindern und Krisen
bewiltigen. Der grofen psychischen Belastung durch eine
Erkrankung, den vielen Fragen, Angsten und dem Gefiihl
der Hilflosigkeit geben wir angemessen Zeit und Raum. Wir
begleiten sie, um alles aus- und zu besprechen und gemein-
sam nach Antworten, Hilfen und Lésungen zu suchen.

Die Selbstbestimmtheit und individuelle Wiinsche des Be-
troffenen liegen uns dabei sehr am Herzen und bilden die
Basis fiir unsere Begleitung.
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Was bedeutet ,,palliativ‘ bzw.
,,Palliative Care*?

Von einer ,,palliativen Situation* sprechen wir, wenn eine
Erkrankung auf die eingeleiteten Therapien nicht ausrei-
chend anspricht oder die Erkrankung schon bei der Diag-
nose eine definitive Heilung in Frage stellt. Palliativ ausge-
richtete Behandlungen bemiihen sich um die Aufrechterhal-
tung und Verbesserung der bestmoglichen Lebensqualitit.
Belastenden Beschwerden soll vorgebeugt werden, sie sol-
len moglichst frithzeitig erkannt und dadurch schnell gelin-
dert werden. Die Bediirfnisse und Wiinsche des erkrankten
Menschen stehen dabei immer im Vordergrund.

,Palliative Care* umschreibt ein ganzheitliches Behand-
lungskonzept von nicht heilbaren und voranschreitenden Er-
krankungen, die die Lebenserwartung verkiirzen. Gemein-
sam wird der letzte Lebensabschnitt mit dem Erkrankten
und den Menschen, die ihn begleiten, bewusst gestaltet und
das Sterben als Teil des Lebens angesehen.

Wir kommen zu Thnen —
solange Sie uns brauchen
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Wie bekomme ich Kontakt
zum Palliativdienst?

Wir sind fiir Sie da! Sie kdnnen uns anrufen (05141/
217766), mailen (apd@onko-forum-celle.de) oder auch
personlich den Kontakt zum Ambulanten Palliativdienst
(APD) suchen. Haufig wird der Erstkontakt schon im Kran-
kenhaus durch den Briickendienst angebahnt. Auch Haus-
arzte und Pflegedienste ziehen den APD oft als Unterstiit-
zung hinzu.

Gemeinsam mit allen Beteiligten — Arzten, auch Palliativ-
medizinern, Pflegediensten und Kostentrégern — schniiren
wir ein Netz der Hilfe und Sicherheit fiir den Patienten mit
all seinen spezifischen Bediirfnissen. Dabei stehen wir im
engen Austausch auch mit unseren Kolleginnen aus der
Krebsberatungsstelle. Ein erster Hausbesuch wird zeitnah
vereinbart, um sich gegenseitig kennenzulernen und die in-
dividuelle Situation einzuschitzen. Dabei erhalten Betrof-
fene dann unsere Rufbereitschaftsnummer, iiber die wir
fortan rund um die Uhr fiir sie erreichbar sind.
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Wie kann ich mir eine Begleitung
durch den APD vorstellen?

Beim ersten Hausbesuch besprechen wir, in welchen Ab-
stinden wir uns austauschen wollen. Meist halten wir dann
locker Telefonkontakt, bei dem wir uns nach dem aktuellen
Befinden erkundigen. Gibt es viele Fragen, treten Be-
schwerden auf oder kommt es zu einer Krise, vereinbaren
wir unverziiglich einen Hausbesuch und bemiihen uns, den
Erkrankten zu stirken und zu beruhigen.

Wir sind dazu ausgebildet, Symptome (Schmerzen, Atem-
not, Ubelkeit u.a.) zu lindern. Auch wenn Sie offene Fragen
belasten oder etwas organisiert werden muss (Hilfsmittel,
Pflegestufen etc.), stehen wir IThnen bei.

Wir haben Zeit fiir Sie, Zeit fiir ausfiihrliche Gespréche,
Hilfe und Behandlungen. Unser Ziel ist es, Beschwerden zu

Hause zu verringern und stationdre Aufenthalte im Kran-
kenhaus zu vermeiden.

Kommt es zu medikamentdsen Veranderungen, stellen wir
in Absprache mit dem behandelnden Arzt nach dessen An-
ordnung die benotigten Medikamente bereit, wir liberpriifen
die Wirkung und sprechen uns mit dem Patienten, dem Arzt,
den Pflegediensten und anderen Beteiligten ab. Durch gute
Aufklarung und eine vorausschauende Organisation beugen
wir Notféllen vor.

Wenn erkennbar wird, dass die letzte Lebensphase, das
Sterben, beginnt, lassen wir uns von dem Sterbenden fiihren
und begleiten ihn und seine Familie auf diesem Weg.
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Wer sind die ,,Begleiter im
Ambulanten Palliativdienst?

Das Onkologische Forum Celle legt sehr viel Wert auf eine
professionelle und kompetente Unterstiitzung des erkrank-
ten Menschen und seiner Angehdrigen. Komplexe Situatio-
nen erfordern vertiefte onkologische und palliative Fach-
kunde fiir Behandlung wie Begleitung und eine differen-
zierte Herangehensweise. Unsere Beschéftigten sind hoch
qualifiziert und bilden sich laufend fort.

Unser Team aus Palliative-Care-Fachkréften und Onkolo-
gie-Fachkrankenschwestern verfiigt tiber langjéhrige Erfah-
rungen in der Pflege und Begleitung schwerstkranker und
sterbender Menschen. Durch den intensiven gegenseitigen
Austausch, auch mit den Psychoonkologinnen der KBS,
profitiert jede einzelne Kraft vom Erfahrungsschatz der Kol-
leginnen. Die Weiterbildung in ,,Palliative Care* bildet die
Basis fiir diese besondere und verantwortungsvolle Auf-
gabe.

In pflegerisch-medizinischen Bereichen, z.B. bei schwer
behandelbaren Schmerzen oder Luftnot, ermoglichen wir
eine vertrauensvolle Beratung und Begleitung. Auch bei
psychosozialen Anliegen wie Verdnderungen in der fami-
lidren Situation, aufkommenden Angsten oder Unruhe ste-
hen wir den Erkrankten kompetent zur Seite.

Zuverléssig sind wir rund um die Uhr fiir die Betroffenen
erreichbar und konnen jederzeit an Ihrer Seite sein. Diese
Sicherheit zu haben, ist fiir die Erkrankten und ihre Ange-
horigen beruhigend und wichtig.
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24 Stunden Rufbereitschaft

Eine Besonderheit unseres Angebots ist die 24-Stunden-
Rufbereitschaft des Ambulanten Palliativdienstes. Wenn Sie
uns kontaktieren und uns brauchen, teilen wir Ihnen die Be-
reitschaftsnummer mit. Eine unserer Mitarbeiterinnen bzw.
ein Mitarbeiter ist dann zu jeder Tages- und Nachtzeit, auch
an Wochenenden und Feiertagen, fiir Sie und [hre Angeho-
rigen erreichbar.

Fiir Hausbesuche in der Stadt Celle und im gesamten
Landkreis steht uns ein gut ausgestatteter Dienstwagen zur
Verfiigung. Die Rufbereitschaft des APD und Therapiemalf-
nahmen, die individuell auf jede besondere Situation abge-

stimmt werden, geben den Betroffenen jederzeit die Sicher-
heit, dass belastende Symptome gelindert und eine Krise be-
wiltigt werden kann.

Unsere Fachkrifte konnen in einer Krise z.B. eine ange-
passte medikamentdse Therapie einleiten, um die Be-
schwerden zu lindern. Sie bieten komplementére Pflegeme-
thoden an und viel Zeit und Raum fiir Gesprache. Probleme,
Sorgen und Angste werden in Ruhe erdrtert, und gemeinsam
suchen wir nach einer Losung. Bei Bedarf greifen wir auf
den drztlichen Rat von Palliativmedizinern zuriick, die Tag
und Nacht im Hintergrund erreichbar sind.

,,Onkomobil*“ — Dienstwagen fiir Hausbesuche —
Jahresleistung rund 30.000 km

Lo



Beschwerden lindern

Eine Krebs-Erkrankung kann den Alltag eines Menschen
und dessen Lebensqualitit stark beeintrdchtigen, genauso
wie die eingeleiteten therapeutischen MaBBnahmen. Eines
der wichtigsten Anliegen des APD ist daher die Linderung
von Beschwerden.

Durch regelméBigen Austausch mit den Erkrankten und
der Familie iiber das Befinden und eintretende Verénderun-
gen gewinnen wir einen Eindruck vom der aktuellen Situa-
tion. Dabei bestimmt der Patient, wie eng der Kontakt wird.
Insbesondere auf die Schmerzsituation, doch auch auf wei-

Was Sie brauchen,
besorgen wir und bringen es mit.

tere mogliche Symptome wie Ubelkeit oder Verdauungs-
storungen und auf psychische Belastungen wie Angste oder
Unruhe, konnen wir mit unserem speziellen Fachwissen
dann intensiv eingehen.

Besondere palliativpflegerische und -medizinische MaB3-
nahmen und das Anpassen bzw. Andern der Medikation
konnen wir in Absprache mit dem Hausarzt oder einem Pal-
liativmediziner schnellstmoglich umsetzen, auch durch die
Bereitstellung wichtiger Medikamente.




... fuihlen ... wahrnehmen ... sich einlassen ...

,, Eine gute palliative Pflege besteht zu 90% aus Haltung und 10% aus Wissen und Technik. * (Derek Doyle)

Die Mitarbeiterinnen und -mitarbeiter des APD begleiten
ihre Patienten stets individuell und wahren deren Wiirde.
Sie verrichten ihre besondere Aufgabe mit einer ganzheitli-
chen Grundhaltung und Authentizitit. Wichtig sind uns
neben der Beachtung von Kdorper, Geist und Seele die be-
sondere Biografie des Menschen, seine Angste und Sorgen.

Angehorige und Freunde werden immer mit einbezogen
und entsprechend ihrer Moglichkeiten angeleitet. Unsere
Begleitungen sind gepridgt von ausfiihrlichen Gespriche.
Dabei setzen wir auch spezielle Instrumente wie die ,,Basale
Stimulation” (z.B. Atem stimulierende Einreibung) und
»Komplementére Pflegemethoden (z.B. die Anwendung
dtherischer Ole, Einreibung, medizinisch wirksame Aufla-
gen usw.) ein.

Wir fordern die Wahrnehmung und damit die Selbstbe-
stimmtheit, wir versuchen Symptome zu lindern und das
Wohlbefinden zu steigern. Wir lassen uns ein, fithlen, und
bekommen ein Gespiir fiir den Menschen - ganz individuell.
Dann gelingt es auch, den vielen Fragen, die sich jeder Be-
gleiter irgendwann stellt, nicht auszuweichen:

Wie schmeckt dem Erkrankten etwas? Wie fiihlt sich
etwas fiir ihn an? Was tut ihm in diesem Moment gut? Was
nimmt ein sterbender Mensch wahr? Steigern Beriihrungen
sein Wohlbefinden?

Wenn die kommunikativen Mdglichkeiten eingeschrénkt
sind, heif3t es oft auch: Wie kann ich meinen Angehdrigen
noch erreichen?
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Mit dir

lch werde nicht mit dir hintiber gehen, aber ich begleite dich an die Grenze.
lch werde dir detnen Schmerz nicht nefimen konnen, aber ich fiifile mit dir.
lch werde diy deine Angst nicht abnehmen, aber ich stehe neben dir.
lch werde dir den Weg nicht zeigen konnen, aber ich hore dir zu.
Jch werde nicht verneinen, was ist, aber ich reiche dir meine Hand
auf der Suche nach dem Warum und dem Ja.

(Sabine Willers)
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Was ist die ,,Spezialisierte Ambulante
Palliativ Versorgung® (SAPV)?

Die ,,Spezialisierte Ambulante Palliativ Versorgung™ ist seit
2007 im Sozialgesetzbuch verankert als Leistung der ge-
setzlichen Krankenkassen, auf die schwer erkrankte Patien-
ten und Patientinnen einen Anspruch haben. Sie richtet sich
an alle Menschen mit einer unheilbaren Erkrankung im fort-
geschrittenen Stadium und soll deren Situation zuhause ver-
bessern. Sie wird vom Hausarzt verordnet.

Zur Verwaltung dieser Leistung griindeten wir zusammen
mit vier weiteren gemeinniitzigen Stiftern — dem Allgemei-
nen Krankenhaus Celle, der Hospiz-Bewegung Celle Stadt
und Land, dem Hospiz-Haus Celle und der Pfingsten’sche
Stiftung — mit geringem finanziellen Aufwand 2009 die
,tiftung Celler Netz®. In deren Auftrag koordiniert der
APD in Celle und dem Landkreis die sehr intensive pallia-
tivmedizinische und -pflegerische Behandlung sowie die
psychoonkologische und seelsorgerische Begleitung der Be-
troffenen bei sich zuhause. Unsere Fachkrifte suchen sie
auf, leisten bei Bedarf Krisenintervention, informieren den

Stiftung Celler Netz Q‘

Hospiz- und Palliativstitzpunkt "

-

Hausarzt und organisieren die ,,Behandlungspflege*. Dafiir
arbeiten sie ohne Zeit- oder Abrechnungsdruck. Wiederkeh-
rende, regelhafte Leistungen erbringen beauftragte Pflege-
dienste.

Bei sehr belastendem und schwerem Symptomgeschehen
baut das Team des APD ein Netzwerk auf und kooperiert
vertrauensvoll mit dem Hausarzt, mit Palliativmedizinern,
Pflegediensten und Ehrenamtlichen aus der Hospizbewe-
gung, um eine intensive Begleitung in der gewohnten, hius-
lichen Umgebung des Erkrankten zu ermoglichen.

Durch diese Vernetzung und Kooperation gewéhrleisten
wir die umfassende Versorgung schwerstkranker Menschen
und ihrer Angehdrigen. Dabei leisten wir keine hausliche
Krankenpflege und stellen keine Konkurrenz zu Pflege-
diensten oder gar den Hausarzten dar. Wir verstehen uns als
deren Ergidnzung und freuen uns iiber die gute Zusammen-
arbeit.
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Einige Daten

Personalentwicklung
umgerechnet auf VoIIzeltsteIIen

Ll ]
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Leitsiatze der Charta zur Betreuung
schwerstkranker und sterbender
Menschen in Deutschland

1

Jeder Mensch hat ein Recht auf ein Sterben unter wiirdigen
Bedingungen. Er muss darauf vertrauen konnen, dass er in
seiner letzten Lebensphase mit seinen Vorstellungen, Wiin-
schen und Werten respektiert wird und dass Entscheidungen
unter Achtung seines Willens getroffen werden. Familiére
und professionelle Hilfe sowie die ehrenamtliche Tétigkeit
unterstiitzen dieses Anliegen. Ein Sterben in Wiirde hiangt
wesentlich von den Rahmenbedingungen ab, unter denen
Menschen miteinander leben. Einen entscheidenden Ein-
fluss haben gesellschaftliche Wertvorstellungen und soziale
Gegebenheiten, die sich auch in juristischen Regelungen wi-
derspiegeln.

2

Jeder schwerstkranke und sterbende Mensch hat ein Recht
auf eine umfassende medizinische, pflegerische, psychoso-
ziale und spirituelle Betreuung und Begleitung, die seiner
individuellen Lebenssituation und seinem hospizlich-pallia-
tiven Versorgungsbedarf Rechnung tragt. Die Angehdrigen
und die ihm Nahestehenden sind einzubeziehen und zu un-
terstiitzen. Die Betreuung erfolgt durch haupt- und ehren-
amtlich Tatige soweit wie moglich in dem vertrauten bzw.
selbst gewidhlten Umfeld. Dazu miissen alle an der Versor-
gung Beteiligten eng zusammenarbeiten.

3

Jeder schwerstkranke und sterbende Mensch hat ein Recht
auf eine angemessene, qualifizierte und bei Bedarf multi-
professionelle Behandlung und Begleitung. Um diesem ge-
recht zu werden, miissen die in der Palliativversorgung
Tatigen die Moglichkeit haben, sich weiter zu qualifizieren,
um so iiber das erforderliche Fachwissen, notwendige Fa-

Wir
unterstiitzen
die

higkeiten und Fertigkeiten sowie eine reflektierte Haltung
zu verfiigen. Fiir diese Haltung bedarf es der Bereitschatft,
sich mit der eigenen Sterblichkeit sowie mit spirituellen und
ethischen Fragen auseinanderzusetzen. Der jeweils aktuelle
Erkenntnisstand muss in die Curricula der Aus-, Weiter- und
Fortbildung einflieBen. Dies erfordert in regelméBigen Zeit-
abstdnden eine Anpassung der Inhalte.

4

Jeder schwerstkranke und sterbende Mensch hat ein Recht
darauf, nach dem allgemein anerkannten Stand der Erkennt-
nisse behandelt und betreut zu werden. Um dieses Ziel zu
erreichen, werden kontinuierlich neue Erkenntnisse zur Pal-
liativversorgung aus Forschung und Praxis gewonnen, trans-
parent gemacht und im Versorgungsalltag umgesetzt. Dabei
sind die bestehenden ethischen und rechtlichen Regularien
zu beriicksichtigen. Zum einen bedarf es der Verbesserung
der Rahmenbedingungen der Forschung, insbesondere der
Weiterentwicklung von Forschungsstrukturen sowie der
Forderung von Forschungsvorhaben und innovativen Pra-
xisprojekten. Zum anderen sind Forschungsfelder und -stra-
tegien mit Relevanz fiir die Versorgung schwerstkranker
und sterbender Menschen zu identifizieren.

5

Jeder schwerstkranke und sterbende Mensch hat ein Recht
darauf, dass etablierte und anerkannte internationale Emp-
fehlungen und Standards zur Palliativversorgung zu seinem
Wohl angemessen beriicksichtigt werden. Anzustreben ist
eine nationale Rahmenpolitik, die von allen Verantwortli-
chen gemeinsam formuliert und umgesetzt wird.
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Transparente Haushaltsfiihrung

Patientendaten unterliegen bei uns selbstverstiandlich der
Schweigepflicht. Wer jedoch wie wir fiir das Gemeinwohl
tatig ist, sollte der Offentlichkeit sagen, was er tut, woher
die Mittel stammen, wie sie verwendet werden und wer die
Entscheidungstrager sind. Dies tun wir hier gern zusammen-
gefasst:

Wir beraten und begleiten Krebspatienten und deren An-
gehorige aus Celle und dem Landkreis zeitlich flexibel und
kostenlos auf hochstem professionellem Niveau. Bei Bedarf
kommen wir zu ihnen.

Derzeit beschiftigt der Verein drei Psychoonkologinnen
auf 2,3 Vollzeitstellen, neun Fachkrankenpflegekréfte mit
Palliativ-Care-Zusatzausbildung auf 5,8 Vollzeitstellen,
weitere 2,8 Vollzeitstellen braucht die Organisation im Hin-
tergrund (zwei Biirokauffrauen, ein Politologe, eine Be-
triebswirtin, ein Mediziner). Die Gehalter bemessen sich am
TVO. RegelmiBige Unterstiitzung bei Biiro- und Organisa-
tionsaufgaben leisten rund zwei Dutzend Ehrenamtliche.

Unser Haushalt umfasste 2013 Einnahmen in Hohe von
580.000 €. Die Ausgaben lagen 36.000 € hoher, also bei
616.000 €. Das Defizit lieB sich durch den Verbrauch von
Riicklagen decken. Aktuelle Daten finden Sie auf unserer
Homepage.

Haupteinnahmeposten waren mehrere tausend private
Spenden zwischen zehn und 1.000 Euro, die zusammen
313.000 € ergaben. Die grofite Einzelspende betrug 15.000 €,
zwei weitere gab es tliber je 10.000 €. Veranstaltungen wie
z.B. der jahrliche Krauter- und Staudenmarkt, der Restau-
ranttag des DEHOGA, Benefizkonzerte oder das Schlemmer-
essen bei REAL trugen zu den 313.000 € rund 25.000 € bei.

Unsere Mitglieder zahlten 40.000 € Beitrdge. Die Samm-
lung von Zahngold in Stadt und Land erbrachte noch einmal
eine dhnlich hohe Summe. Durch die Untervermietung der

Initiative
Transparente
Zivilgesellschaft

ersten Etage an die Hospizbewegung und die Stiftung Celler
Netz flossen knapp 22.000 € zuriick an uns als Hauptmieter
beider linker Obergeschosse in der Fritzenwiese, ein dhnli-
cher Betrag floss uns an Zinseinnahmen zu. Teilnahmege-
blihren fiir besondere Kursangebote erbrachten knapp
4.000 €. Insgesamt waren 73% der Einnahmen private Mit-
tel.

27% unserer Einnahmen deckten 6ffentliche Gelder. Das
AKH Celle iiberwies uns fiir die psychoonkologische Be-
ratungsarbeit im Krankenhaus knapp 33.000 € Aufwands-
entschddigungen. Die restlichen 147.000 € waren in erster
Linie Erstattungen fiir die Koordination der SAPV in Celle
und dem Landkreis (98.000 €) sowie fiir ambulante Hospiz-
leistungen nach §39a SGB V (42.000 €). Die Stadt Celle be-
zuschusste unsere Miete mit 3.000 € und von der Nieder-
sdchsischen Krebsgesellschaft erhielten wir 4.000 € Zu-
schuss fiir die Arbeit der KBS.

Hauptausgabeposten waren neben den Personalkosten von
494.000 € fiir knapp 10 Vollzeitstellen (2013) gut 60.000 €
Miete. Weitere groflere Ausgaben tétigten wir fiir Fortbil-
dungen und das Dienstauto des APD (14.000 €). Die Biiro-,
Werbe- und Organisationskosten lagen bei rund 30.000 €.
Versicherungen, Mitgliedschaften in Fachverbidnden sowie
Rechts- und Beratungskosten summierten sich auf 13.000 €.
Betriebsausstattungen und Anschaffungen kosteten uns
knapp 2.000 €.

Wir sind einer der Stifter der Stiftung Celler Netz. Weitere
Mitgliedschaften bestehen nicht bzw. nur iiber personliche
Mitgliedschaften von Mitarbeiterinnen in Fachverbénden.

GroBspenden erhalten wir (leider) nicht. Es gibt nieman-
den, der uns jahrlich mit einflussgebenden Mitteln ge-
schweige denn in anzeigungsrelevanter Weise (mehr als
10% der Jahreseinnahmen) unterstiitzt.
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Zwei Jahrzehnte Onkologisches
Forum — eine Chronologie

1991

1993

Mai
1994

1995
1996
1997
1999
2000
2002

2003

2004

2005

2006

Griindung der Arbeitsgemeinschaft Krebs; regelma-
Bige offentliche Vortrage und Aufklarungsveran-
staltungen, Ausbau eines Netzwerks gegenseitiger
Hilfe, Einbindung von Selbsthilfegruppen, der
Krebsberatungsstelle und von Betroffenen

Erster Krebskompass fiir Celle

Griindung des Onkologischen Forums Celle e.V.,
1. Vorsitzender: Dr. Bernd-Wolfgang Raack;
Beginn der Trégerschaft fiir die Beratungsstelle
Krebsberatungsstelle in der Mestwartstral3e 15
erste Ausgabe des jahrlichen JOURNALS

Griindung des Arbeitskreises Palliativmedizin
Umzug in die Wehlstr. 29

Start des Ambulanten Palliativdiensts (APD)

Dr. Rosalind Bunke wird neue Vereinsvorsitzen-
de; KBS hat zwei, APD drei Mitarbeiterinnen;

Brustselbstuntersuchungskurse nach ,,Mama Care*
zur Fritherkennung

Autbau eines Beratungs- und Begleitungsangebots
fiir Kinder und Jugendliche, deren Angehérige an
Krebs erkrankt sind

Kooperationsvertrag mit dem AKH Celle; neues
Gruppenangebot der KBS: Gesundheitstraining
nach O. Karl Simonton

Erster Krauter- und Staudenmarkt; 1. Restauranttag
des DEHOGA; Mitbegriinderin Marlies Wegner
wird Leiterin des neuen Hospiz-Hauses Celle

Das Niederséachsische Sozialministerium ernennt
Celle zum Palliativ-Stiitzpunkt

2007
2008

2009

2010

aus dem Erbe Petra Brettschneiders

Unser inoffizielles Maskottchen —

Verankerung des Anspruchs auf SAPV im SGB V

Dr. Manfred Lux ibernimmt den Vereinsvorsitz;
KBS entwickelt neues Familien-Betreuungsangebot
mit Kinder- und Jugendgruppen; Beginn der Post-
Screening-Betreuung von Frauen

1. Charity-Gala fiir das KIJU-Projekt in der KBS;
Petra Brettschneider hinterldsst Nachlass und er-
moglicht so Ausbau und Umzug des Forums; Mit-
stifter und Mitgriinder der Stiftung Celler Netz,
Hauptzweck: SAPV-Verwaltung

Umzug in die Fritzenwiese; Ausbau der SAPYV, ko-
ordiniert vom APD

2011/12 Stellenausbau im APD (jetzt 8 Teilzeitkrédfte auf

2012

2013

2014
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5 Vollzeitstellen)

Verein unterzeichnet ,,Charta zur Betreuung
schwerstkranker und sterbender Menschen in
Deutschland®; Stellenausbau in der KBS (jetzt
3 Teilzeitkrifte auf 2,3 Stellen) und Geschéftsfiih-
rung (auf Minijob-Basis)

Erstes Kinderseminar unter dem Motto ,,L.ebens-
mut trotz alledem® in Hermannsburg

20jahriges Vereinsjubildum, Verein hat 530 Mit-
glieder, tiber 2.000 Einzelspenden pro Jahr und ein
Jahresbudget von rund 600.000 Euro, das zu mehr
als zwei Dritteln aus privaten Mitteln stammt; Stel-
lenausbau in der Offentlichkeitsarbeit, im Biiro und
im APD (jetzt 9 Teilzeitkrifte auf 5,8 Stellen); Ver-
ein unterzeichnet ,,Initiative Transparente Zivilge-
sellschaft*



Eine Grafik mit Seele

Zur Vereinsgriindung entwarf Marlene Siebold unser
Logo, das seither das Selbstverstindnis des Onkologischen
Forums versinnbildlicht.

Der Mensch als Erkrankter oder Angehoriger steht rot im
Mittelpunkt. Sich ihm zu widmen, sehen wir als unsere zen-
trale Aufgabe an.

Dabei begleiten und betreuen ihn die schiitzenden (blauen)
Hénde der Krebsberatungsstelle und des Ambulanten Pal-
liativdienstes.

Das Forum selbst bildet das (griine) Fundament und trigt
dafiir Sorge, dass der Betroffene nicht in die Hoffnungslo-
sigkeit abgleitet.

Die ebenfalls in der Farbe der Hoffhung gehaltene Offnung
nach oben weist den Weg, dass jeder Mensch sich selbst
entscheiden kann, wie weit er gehen will.
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Onkologisches Forum Celle e. V.

gemeinniitziger Verein

Fritzenwiese 117

29221 Celle

Tel. 051 41/21 77 66

E-Mail info@onko-forum-celle.de
www.onko-forum-celle.de

St.-Nr. 17/204/0661 beim Finanzamt Celle

Unsere Angebote sind umfassend und mit Ausnahme we-
niger Kurse umsonst, kosten aber Geld. Nur ein geringer
Teil der Ausgaben wird durch 6ffentliche Zuschiisse ge-
deckt. Wir sind daher auf Spenden angewiesen.

Wir sind Unterzeichner der ,,Initiative Transparente Zivil-
gesellschaft™ und legen unsere Haushaltszahlen jederzeit

SEPA-Uberweisung/Zahlschein

Name und Sitz des berweisenden Kreditinstituts BIC

Angaben zum Zahlungsempfinger: Name, Vorname/Firma max. 27 Stellen, bei maschineller Boschriftung ma

Onkologisches Forum Celle e.V.
IBAMN

DE41257500010000248088

BIC des Kreditin:

NOLADE21CEL

stituts/Zahlungsdienstieisters (8 oder 19 Stellen)

Kunden-Referanznummer - Verwendungszweck
noch Verwendungszweck (insg
Kontoinhaber/Zahler: Name, Vorname/Firma, Ort {max

Angaben zum
|

IBAN

1D E
i

Datum Unterschrift{en)

ggf. Name und Ansehr ft des -.‘:'.'I'u-.--m =

esamt maz, 2 Leflen a 27 Stellen, bel maschinedler Besc ung max

P, Onkologisches Forum

® Celle e. V.

J Krebsberatungsstelle
Ambulanter Palliativdienst

offen (s. S. 33).

Jeder Betrag, ob groB3, ob klein, hilft: Ihre Hilfe macht un-
sere Hilfe erst moglich! Und ist steuerabzugsfahig. Beson-
ders hilfreich sind regelmifige Zuwendungen. Eine Spen-
denbescheinigung fiir das Finanzamt erhalten Sie automa-
tisch spétestens zum Jahresende.

Spendenkonten:
Volksbank Celle
| IBAN
. DE63251900010830000300
|
i
S ' Sparkasse Celle
A IBAN

1 DE41257500010000248088

Sparda Bank Celle
IBAN
DE12250905000001921665

e ——

| 08 Bei Inlandsiiberweisungen ist
= = | keine BIC nétig.



