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Gute Zusammenarbeit essentiell in der Versorgung am Lebensende
Gemeinsame Empfehlung von DEGAM und DGP veroffentlicht: ,,Hausarztliche Betreuung
auch bei SAPV fortfiihren”

15.05.2024 | Gerade am Lebensende, wenn schwerkranke Menschen zuhause betreut
werden, kommt es auf eine gut abgestimmte (palliativ-)medizinische Betreuung im Team an.
Das gilt sowohl flr die allgemeine als auch fiir die Spezialisierte Ambulante
Palliativversorgung (SAPV). Eine gute Kooperation in der ambulanten Palliativversorgung steht
deshalb im Fokus einer heute veroffentlichten gemeinsamen Empfehlung der Deutschen
Gesellschaft fur Allgemeinmedizin und Familienmedizin (DEGAM) und der Deutschen
Gesellschaft fur Palliativmedizin (DGP). Darin betonen beide wissenschaftlichen
Fachgesellschaften die Bedeutung der hausarztlichen Versorgung lebensbegrenzend
erkrankter Menschen und ihrer Familien.

,Palliativmedizin heillt Team-Medizin. Alle arbeiten eng zusammen. Dieser Team-Gedanke
steht im Mittelpunkt unseres neuen Positionspapieres, in dem DEGAM und DGP erstmalig
konkrete Empfehlungen zur Zusammenarbeit von Leistungserbringern der SAPV und
Hausarztinnen und Hausarzten zusammengefasst haben”, kommentiert Prof. Martin Scherer,
Prasident der DEGAM. Zur Rolle der Hausarztinnen und Hausarzte erganzt Prof. Claudia
Bausewein, Prasidentin der DGP: ,,Die Hausarztin oder der Hausarzt bleibt weiterhin wichtige
Ansprechperson fir alle Beteiligten, selbst wenn zusatzlich ein spezialisiertes Palliativteam
rund um die Uhr mit im Boot’ sein sollte.”

DEGAM und DGP sind sich einig: ,,Die hausarztliche Betreuung wird auch neben der SAPV —
selbst bei Vollversorgung — fortgefiihrt.“ Dr. Dominik Ahlquist, Sprecher der AG
Palliativmedizin der DEGAM und einer der Autoren des Positionspapiers, betont: , Fir
schwerstkranke und sterbende Patientinnen und Patienten im hduslichen Umfeld ist eine eng
verzahnte hausarztliche wie palliativmedizinische Versorgung essentiell”.

Besonders die oft lange gewachsene Beziehung zum Hausarzt oder zur Hausarztin zahlt:
,Durch die meist jahrelange vertrauensvolle Begleitung meiner Patient:innen bin ich gerade
in schwerer Krankheit besonders als Ansprech- und Vertrauensperson gefragt und kenne in
vielen Féllen nicht nur den vorangegangenen Krankheitsverlauf, sondern auch das soziale
Umfeld, und kann daher den Bedarf an Palliativversorgung einschatzen”, erlautert die
hausarztlich tatige Internistin Ute Hartenstein, eine der Sprecherinnen der AG Ambulante
Palliativversorgung in der DGP.

Das Besondere an der gemeinsamen Empfehlung von DEGAM und DGP ist, dass erstmals
klare Abldufe in der Zusammenarbeit zwischen SAPV-Teams und Hauséarztinnen / Hausarzten
beschrieben werden. Dabei wird zwischen Hausarztinnen und Hauséarzten, die nicht Teil des
SAPV-Teams sind, und Hausarztinnen und Hausérzten, die Teil des SAPV-Teams sind,
differenziert.



Auch die Frage der Verantwortlichkeit wird behandelt: , Insbesondere im Falle einer
Teilversorgung, bei der das SAPV-Team die Behandlungsverantwortung nur anteilig
Ubernimmt, bedarf es einer konkreten Abstimmung, welcher Bereich der palliativen
Versorgung durch das SAPV-Team verantwortlich Gbernommen werden soll und in welchem
Bereich die Behandlungsverantwortung im hausarztlichen Bereich verbleibt”, so Hausarzt und
Palliativmediziner Dr. Ulrich Grabenhorst, Vorstandsmitglied in der DGP.

Hausarztliche Tatigkeit und SAPV -
Gemeinsame Empfehlung von DEGAM und DGP zu sinnvollen Abldufen der Zusammenarbeit
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Deutsche Gesellschaft fiir Aligemeinmedizin und Familienmedizin (DEGAM)

Die Deutsche Gesellschaft fiir Allgemeinmedizin und Familienmedizin (DEGAM) ist eine
wissenschaftliche Fachgesellschaft. Ihre zentrale Aufgabe ist es, die Allgemeinmedizin als
anerkannte wissenschaftliche Disziplin zu férdern und sie als Riickgrat der Patientenversorgung
weiterzuentwickeln. Die DEGAM ist Ansprechpartnerin bei allen Fragen zur wissenschaftlichen
Entwicklung der Allgemeinmedizin an den Hochschulen, zur Fort- und Weiterbildung sowie
zum Qualitdtsmanagement. Sie erarbeitet eigene wissenschaftlich fundierte Leitlinien fur die
hausarztliche Praxis und beteiligt sich auch an interdisziplindren Leitlinien anderer
Fachgesellschaften. Die Aktivitditen der Nachwuchsférderung werden tberwiegend von der
Deutschen Stiftung fir Aligemeinmedizin und Familienmedizin (DESAM) realisiert.
https://www.degam.de/

Deutsche Gesellschaft fiir Palliativmedizin (DGP)

Die Deutsche Gesellschaft fiir Palliativmedizin eV. (DGP) steht als wissenschaftliche
Fachgesellschaft fiir die interdisziplindre und multiprofessionelle Vernetzung. Ihre rund 6.500
Mitglieder aus Medizin, Pflege und weiteren Berufsgruppen engagieren sich fir eine
umfassende Palliativ- und Hospizversorgung in enger Zusammenarbeit mit allen Beteiligten. Im
Zentrum steht die bestmogliche medizinische, pflegerische, psychosoziale und spirituelle
Behandlung und Begleitung schwerstkranker und sterbender Menschen sowie ihrer
Angehorigen. Gemeinsames Ziel ist es, fiir weitgehende Linderung der Symptome und
Verbesserung der Lebensqualitdt zu sorgen - in welchem Umfeld auch immer Betroffene dies
winschen.

https://www.dgpalliativmedizin.de/
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