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Kedves Olvaso!

Amikor azzal szembesilink, hogy szeretett hozzatartozonk
betegsége nem gyodgyithatd és az élet véges, szinte letagloz a hir.
Megannyi kétségbeesett kérdés és kétely meril fel benntink.

- Tényleg nincs mit tenni?! - Hogyan tovabb?! -

Ezekre a kérdésekre prébalunk valaszt adni, segiteni mindazoknak,
akik gy dontenek, végsdkig kisérik szeretteiket. Oridsi feladat ez
annak, aki nem jaratos a beteggondozasban. Egy teljesen Uj
életmaddra kell berendezkedni, rengeteget tanulni, kreativnak lenni
és erének erejével szolgalni. Néha egy egyszerl 6tlet, mozdulat is
elég ahhoz, hogy megoldjunk egy problémat, de lehet, hogy egy
egész szakmai csapatnak kell 6sszedolgoznia, hogy a kinzé tlunet
enyhtlésre leljen. Nehéz ez az Ut, testileg és lelkileg is kimerit6 a
betegnek és kisérdinek egyarant, mégis szamtalan szép és kedves
élménnyel, emlékkel gazdagitja és flizi szorosabbra majd a
csaladot.

Ehhez szeretnénk tamogatast nyujtani, hasznos elméleti és
gyakorlati segitséget adni azoknak a csaladoknak, akik
gyogyithatatlan, sulyos beteg hozzatartozéjukat gondozzak.

Kis flizetiink torténete Ausztriabdl indult, ahol el6szér talalkoztunk
ezzel a hidnypdtld kiadvannyal. Akkor és ott dontéttik el, hogy
elérhetévé tesszilk magyar nyelven is. Kilén 6rémét jelent
szamunkra, hogy a kiadvany megjelenése egybeesik a Magyar
Hospice-Palliativ Egyesiilet fennallasanak 20. évforduldjaval.

A ,Végsbkig kisérni” cim( kiadvanyt hospice 6nkéntesek forditottdk
le, stilizéltak és hazai hospice szakértbink adaptaltak az itthoni
kérilményekre.

Eziton is k6széném dénkénteseinknek és szakértSinknek a
munkéajat, valamint a Hospiz Austria, az Erste Foundation és az
Erste Bank altal nydjtott tamogatdast!

Schaffer Judit

elndk

Magyar Hospice-Palliativ Egyesiilet,

a hazai hospice szolgédlatok k6zdssége




A haldoklé emberek apolasa és életiik utolsé idészakaban vald
elkisérése nagy kihivas. A hozzatartozék gyakran bizonytalanok és
félnek, vajon mindent jol csindlnak-e. Az alabbi kézikényv, amely
még Hildegard Teuschl, a Caritas Socialis névérérének, a
Dachverband Hospiz Osterreich, az osztrdk hospice mozgalom
alapitéjéanak tandcsaihoz nyulik vissza, egyszer( szavakkal szdl a
kisérékhoz.

Nincsen altalanos recept, hiszen minden halal éppolyan egyedi,
mint minden élet. Am |étezik orvosi és &poldsi méd szempontjabol
elsajatithatéd tudas, amely megkdnnyitheti a nagybeteg emberek
gondozasat. Az osztrak hospice-mozgalom ©nkéntesei ebben a
fuzetben gy(jtotték 6ssze tapasztalataikat, és kulcsszavak alapjan
kinaljak Onnek tanacsaikat. A hospice-mozgalom az élet oldalan all
és a halalt természetes folyamatként fogja fel. A halalt nem szabad
siettetni és folyamatdt az ember akarata ellenére nem szabad
meghosszabbitani. A haldoklokat nem szabad magukra hagyni, és
amennyiben lehetséges, biztositani kell szamukra, hogy utolso
életszakaszukat ott téltsék, ahol szeretnék, lehetbleg egylttérzéen
gondoskodd kérnyezetben. A legtébb ember azt reméli, hogy ott
halhat meg, ahol egykor élt. A csalddok tédmogatasara minden
osztrdk tartomanyban |éteznek Ugynevezett hospice-palliativ
szolgalatok, melyek kiilonb6z6 ellatasokat kindlnak. A specialisan
erre a teriiletre szakosodott munkatarsak meghallgatjak a
haldokldkat, és szakteriletiik szerint kulénféle modon segitenek
abban, hogy a betegek Ugy érezzék, személyliket komolyan
veszik, és ugy fogadjak el és szeretik 6ket, amilyenek. Dr. Cicely
Saunders, a hospice-mozgalom egyik alapitdegyénisége ezt a
kovetkez6képpen fejezte ki: ,Fontos vagy, mert te Te vagy. Eleted
utolsé pillanatdig fontos vagy, és mindent megtesziink, hogy ne
csak békében tavozhass, de hogy békében is élhess életed utolso
pillanatdig.”

Ebben a szellemben ajanlom kezikbe a
,Végsbkig kisérni” cim( kézikbnyvet, hogy
segitséget nyujtson és tanacsot adjon: hogyan
lehet a nehézségek ellenére is szép az élet
befejezése.

Waltraud Klasnic B
eln6k Dachverband Hospiz Osterreich/ ausztriai
T hospice erny8szervezet

Az aldbbi utmutatd flizet nagyon értékes segitséget nyujt a sulyos
betegeknek és az Gket apold csaldadtagoknak. A sok visszajelzés
alapjan a benne |év6 informacidok, magyarazatok és praktikus
tandcsok biztonsagot és tdmogatast nyujtanak a sulyos betegek
hozzatartozdinak, a hivatdasos és Onkéntes apoloknak,
gondozdknak egyarant.

Evr6l évre egyre tobb &polé tevékenykedik Romanidban,
Magyarorszagon és Szlovakidban a hospice-palliativ elldtéds
terliletén csaklgy, mint Ausztridban, ezért is fontos, hogy ezt a
kiadvanyt az adott orszagra megfeleléen adaptalva és
természetesen sajat nyelvén is elérhetévé tegyik

Nagy o6rémmel fogadtuk a Végsékig kisérni tanacsadd fuzet
magyar forditdsat és kiadasat, s buszkék vagyunk ra, hogy a
Hospice Ausztria ernyGszervezete tdmogatasaval és az Erste Bank
Hungary Zrt. egylttm(ikédésével a kiadvany immar harom
nyelven is hozzaférhetvé valt.

Franz Karl Priller
vezérigazgatd
Erste Alapitvany

@ Markus Schwarze



A hozzatartozoknak, baratoknak komoly kihivast jelent egy sulyos
beteg ember életének utolsd szakaszaban térténd tamogatadsa és
gondozasa. Ugyanakkor &6k azok, akik a beteg felé
odafigyelésiikkel és kozelségikkel biztonsdgot és oltalmat
kozvetithetnek. A hozzatartozok és baratok arra vagynak, hogy a
beteggel jot tegyenek, és amennyire csak lehet, tehermentesitsék
6t. Toébb modon is hozzdjarulhatunk a haldoklé beteg jo
kozérzetéhez. Fontos egy olyan koérnyezet, mely oltalmat és
biztonsagot kozvetit, és nélkilézhetetlenek az olyan emberek, akik
képesek a beteg aktualis szlikségleteit felismerni és kielégiteni.

Emellett fontos tudni, hogy az ember halalhoz vezetd Utja mindig
egyéni. Van, aki lassan jut el a haldlig, s hetekig, s6t hdnapokig
haldoklik, masoknal ez gyorsan megy végbe, igy a halal varatlanul
kdvetkezik be.

Haldokl6 betegeknél nem az a cél, hogy a haldlt késleltesslk,
inkdbb az, hogy a beteg Ilehetéség szerinti legnagyobb
komfortérzetérél gondoskodjunk. Emiatt a teenddknek is a beteg
pillanatnyi sziikségleteihez kell igazodni: nincs semmi, amit
kotelez6 megtennie, ugyanakkor minden megengedett. A haldokld
betegeknek nincs sziikséguk reggeltl estig masok jelenlétére.
Inkabb szeretnék hozzatartozdikat, barataikat maguk mellett
tudni, idénként viszont szlkségiuk van az egyedillétre és a
nyugalomra. A haldoklas kilénésen intenziv, és mondhatni
kiemelked6 fontossagu része az életiinknek. A haldoklok nagyon
sebezhetéek, és kulonleges mddon  raszorulnak  masok
gondoskodasara.

Aki sulyos betegeket gondoz, kisér, készen kell allnia arra, hogy
elfogadja azt a magatartdst, melyet betegeink valasztanak
maguknak, - akkor is, ha az a segité sajat elképzelésének
ellentmond. Csak igy érdemes a haldoklokat lelkileg is kisérni.
Hiszen ez az id6szak réluk szdl, 6k mennek végig a halal felé
vezetd uton.

Haldokldkat gondozni és kisérni nemcsak sok er6t igényel, hanem
sokszor megterheld tapasztalatokkal is jar. Hogy a haldokldkat
megfeleléen gondozzuk, fontos, hogy a kisérék magukkal is
térédjenek, mert csak igy tudnak segitséget nydjtani.

Gyakran felmeril a kérdés, hogy mennyi id6 van még hatra.
Nemcsak a betegben mertl fel, hanem a kiséréknek, gondozéknak
is gyakran eszlkbe juthat. Nehéz ezt el6re megjosolni, mert a
meghalds folyamatanak id6tartama tobb tényez6tdl is fligg. A
kérdés, hogy ,Még meddig tart?” - teljesen normalis és érthetd.
Arrol is szdl részben, hogy hogyan osztjuk be a sajat erénket. Csak
az tud masokrdl gondoskodni, aki magardl is gondoskodik! Aki
haldoklokat kisér, hamar szembekerll sajat terhelhet6ségének
hatéraival, még akkor is, ha ugy érzi, tobb ereje van, mint amit
egyaltalan el tudott képzelni.

- A kisér6 ne feledkezzen el sajat komfortjardl. Az apolas,
gondozads mellett forditson id6t sajat magéra, taldlkozzon
bardtokkal, olyan tevékenységekben vegyen részt, amelyben
6romeét leli. Igy Gjbdl feltéltédik és megerésodik.

- A mindennapos (gyek intézéséhez és az apolashoz kérje
szakember segitségét (otthoni hospice ellatds, szakapolas, hazi
segitségnyjtas, szocidlis gondozas).

- Lehet6ség szerint bizza a beteg felligyeletét egy-egy orara
valaki masra, hogy tudjon egy kicsit pihenni.

- Az otthoni hospice szolgélat tagjai tdmogatjék és segitik Ont,
hogy jusson id6 sajat magdra, vagy masokkal valo
beszélgetésre.



A modern fajdalomcsillapitd terdpia segitségével (tabletta, tapasz,
kip, inflzid, cseppek) a kulonbozé tipusu  fajdalmak
messzemenden csillapithatok. Ez megkdnnyiti az érintettek életét,
és megkimél a felesleges szenvedéstél. Emellett szamos teendd
létezik, amely a testi és lelki kdzérzetet javitja, és a fajdalmat
csillapitja, mint példaul a masszazs, nyirokmasszazs, firdok,
borogatds és a zene. Az otthoni hospice szolgdlat tagjai nagyon
sokat tehetnek a beteg lehetd legjobb kozérzetéért.

- Minden orvosi és egyéb teendé ahhoz igazodik, hogy a
betegnek jo koOzérzetet biztositson. Emiatt nincs semmi
kotelezd teendbje, elvégzendd vizsgalata a betegnek.

- Vegye igénybe a hospice-szolgalatokat a palliativ (kinzo
tlineteket enyhitd) terapia terén, hogy alkalmazhassa a
fajdalom okatdél figgben elrendelt hatékony gydgyszereket.
Fontos, hogy a gyodgyszereket rendszeresen, és az orvos
utasitasait pontosan betartva adagoljuk.

- Tajékoztassa a kezel6orvost, ha azt tapasztalja, hogy
gyogyszerek, melyek kordbban hatékonyak voltak, mar nem
segitenek a betegnek.

- A fajdalomcsillapitasnal lényeges, hogy a soron kovetkezd
gyogyszeradagot mar akkor adja be, miel6tt az el6z6 dozis
hatdsa csokkenne, és Ujra jelentkezne a fajdalom.

- A beteg apolasa teljes mértékben a beteg sziikségleteihez
(igényeihez) igazodik. Ebben az idészakban megterhel6 lehet
példaul egyszerre az egész test lemosasa. A test apolasa kisebb
szakaszokban is térténhet. Igy lehet, hogy egy alkalommal
csak a beteg kezét és arcat mossuk meg, majd a kdvetkezd
forgatdsndl taldn az intim részeket. A betegnek a komfort
biztositasaval jard aktivitds megterheld lehet.

- Ezen kivil segitséglinkre sietnek az otthoni hospice szolgdlat
tagjai, akik nemcsak a fajdalomcsillapitdsban és a tlneti
kezelésben tudnak tanacsot adni, hanem tamogatjak
pszichoszocidlis igényeinket is.

Ehhez kapcsolédéan az otthoni hospice szolgalat tagjai
segitséget nyljtanak a betegnek és hozzatartozdinak atallni a
korhazi ellatasrol, gondozasrol az otthoni apolasra.

A hospice 6nkénteseket specidlis képzés soran készitik fel a
hospice tevékenységekre. Ok tudjdk tehermentesiteni a
hozzatartozékat, ha ez szlkséges, s felugyeletet vallalnak a
beteg mellett, ha példaul el kell intézni valamit. Szint visznek a
sziirke hétkdznapokba, mert jo beszélgetépartnerek, szivesen
felolvasnak, meghallgatnak benniinket, kisebb szolgalatokat
atvesznek és elkisérnek bennlinket, ha a beteg sétalni vagyik
vagy vizsgalatra kell vinni.

Akarki is volt 6, de fény, de hé volt.
Mindenki tudta és hirdette: & volt.
Ahogy szerette ezt vagy azt az ételt,

s szolt, ajka melyet mostan lepecsételt
a csénd, s ahogy zengett filiinkbe hangja,
mint vizbe sillyedt templomok harangja
a mélybe lenn, s ahogy azt mondta nemrég:
,Edes fiacském, egy kis sajtot ennék”,
vagy bort ivott és boldogan meredt a
kezében égé, olcso cigaretta
flistjére, és futott, telefonalt,
és szbtte almat, mint szines fonalt:

a homlokan feltiindékélt a jegy,
hogy milliok kézt az egyetlenegy.

Kosztolanyi Dezs6



A hosszabb vagy nagyobb odafigyelést igényl6 otthoni gondozasnal
fordul elé gyakrabban, hogy a hozzatartozdnak sziiksége lenne egy
kis szlinetre, hogy egy kicsit fel tudjon toltédni. Az is el6fordulhat,
hogy a gyogyszeres terdpiat (jbol be kell allitani, mert netadn Ujabb
tinetek (pl. fajdalom) lépnek fel, amelyek kezelésre szorulnak. Ez
megoldhaté egy kérhazi tartézkodas keretében.

- A hospice fekvGintézmény (hospice-palliativ osztaly vagy
hospice haz) a sllyos beteg apoldsanal és a lelki gondozasa
sordn tehermentesitheti Ont: szakorvosi ellatast, &polast,
gyogyszeres és pszichoszocidlis gondozast nyuijt.

- Ha a helyzet Gjbdl rendezddik, a beteget Ujbdl hazaengedik, és
ismét az otthoni hospice szolgdlat segiti a gondozasat.

- Azokat a sllyos betegeket, akiket nem tudnak a hozzatartozék
otthon gondozni, felvehetik egy korhazi hospice osztalyra vagy
egy palliativ terapids osztadlyra, hospice szemléletli szocialis
intézménybe. Ezek az intézmények a fajdalomcsillapitas és
tlneti kezelés mellett apolasi, pszichoszocidlis és spiritudlis
gondozast is nyujtanak, ha szliikséges, gyakran az élet végéig
is, azonban figyelembe kell venni, hogy a palliativ osztalyokat
elsGsorban abbdl a célbdl alakitottak ki, hogy a beteg allapotat
Osszetett helyzetekben stabilizaljak, ezért itt altalaban a
tlinetek rendezédéséig lehet tartdzkodni.

Egy tajba lépek ki, ahova a masik nem kdvethet.
De azért még valtozatlanul itt vagyok kéztetek.
S6t, még csak most kezdbdik minden.

Mészoly Miklés

A haldoklé emberek igénylik a nyugalmat, és az alvasigénylk is
megnd. Egyre jobban elfordulnak a kulvilagtol, és sajat magukkal
foglalkoznak. Ez az ,6nmagukban-lét” kulondsen érzékeny allapot,
és gondoskodnunk kell arrél, hogy a beteget feleslegesen ne
farasszuk és zavarjuk. A magabaforduldst okozhatja a
betegségéhez kapcsolddd kifaradas, kimerlltség is, ami a
nyugalom és alvas hatasara sem javul mar.

Fontos, hogy a betegek maguk dénthessék el, hogy akarnak-e és
ha igen, mikor akarnak aludni vagy fent lenni. Az otthoni dpoldsnal
lényeges, hogy a beteg éjszakaja nyugodtan teljen. Itt az orvos
szlikség esetén gydgyszert irhat fel.

A haldoklé6 ember sokszor elvesziti az idéérzékét, és ugy tlnik,
mintha alom és valdsag 6sszemosddnanak szamara. A haldoklas
soran az is el6fordulhat, hogy szerettink nem ismeri meg a
korulotte 1évé embereket, vagy olyasvalakikhez beszél, akik ott
sincsenek. Ezek leggyakrabban mar elhunyt hozzéatartozok vagy
baradtok. A beteget ez legtobbszér nem zavarja, s6t, inkabb
felviditja.

Gyakran el6fordulnak a haldoklé betegnél nyugtalan periédusok,
féleg az utolsé két-harom napban. Ennek tébb oka is lehet, példaul
valtozdsok az agyban, vagy anyagcsere-valtozasok, de némi
nyugtalansdg a haldoklads alatt természetes. Ezért fontos
megkilénbdztetni, hogy ez a nyugtalansdg a beteget vagy inkabb
a gondozdt zavarja. Nem feltétlenll érzik a betegek példaul az
agytakaro markoldszasat, tépkedését zavaronak.

- Szeretetteljes  kozelséggel, lagy  érintéssel, konny(
masszazzsal, vagy ha kivanja, pici adagokkal a beteg kedvenc
ételeibdl és italaibdl szebbé tehetjik ezt az idészakot.

- Vegylk figyelembe, hogy a szlikségletek valtozhatnak: a
haldokl6 ember néha kozelségre és érintésre vagyik, néha
viszont ugyanezt zavaronak talalja. Ne vegyuk az elutasitast a
szeretetlenség jelének - a haldoklé sokszor énmagaval és az
életével foglalkozik.

- Fontos, hogy ne allitsuk be a haldokl6 sajat valésagélményét
hallucinaciénak, ne kifogdsoljuk azt. Prébaljunk részt venni a



haldokld vilagaban, és figyeljink oda, hogy tébbet tudhassunk
meg a benne zajldé folyamatrél. Ez a segité valdsagat is
gazdagithatja.

- Ha nyugtalan a beteg, ne hagyjuk magara. Gondoskodjunk
nyugodt koérnyezetrél, kellemes fényrdl, halk zenérdl.
Prébalkozzunk lagy érintéssel, bérkontaktussal (a
gyomorszajnal, a tenyér bels6 felénél, a talpaknal, valamint
ha a hatdnak délink). Hatasos lehet még a halk duruzsolas
vagy éneklés, valamint a levendulaolajos borogatas a
gyomorszajnal.

- Segitséget jelenthet a nyugtalan betegnek, ha a figyelmét
életének kellemes emlékeire irdnyitjuk.

Megfogta kezem és szdtlanul, mozdulatlanul Glt agyam mellett.
Az emberi kéz érintése jolesett.

A fajdalom elcsendesedett, s a zsongé békében, mely ream
kdszontétt, megnyugodva éreztem ezt az emberi kezet, amely az
idegen vilagban, a varatlanul ream zuhant nyomorusagban
érzelgbsség nélkil figyelmeztetett, hogy az emberi részvét és
segitség minden szérnyliség kézepette is miikédik. (...)
Arcan megjelent az a szomorti mosoly, melyet nem tudok
elfelejteni: mintha tehetetlenségében mosolyogna ilyen
szomortan, mintha bevallana..., hogy tudasanak és
segitbkészségének kortilbellil ez a hatara, ez minden, amit egy
ember végsé sziikségben tehet egy masik emberért.

Marai Sandor

Sullyos betegségnél az evés sziikséglete egyre inkabb lecsékken.
Ha a suUlyos beteg mar nem tud, vagy nem akar enni, a
hozzatartozokban ez természetesen félelmet kelt. Még az &poldk,
gondozdk is gyakran aggodnak amiatt, hogy a betegek éhesek
lehetnek, vagy hidnyosan taplalkoznak.

A haldokldknal viszont természetes, hogy kevesebbet, illetve mar
semmit nem akarnak enni. Ez gyakori a betegség el6rehaladott
allapotaban. Ezzel védekezik a beteg teste, hiszen nemcsak a
taplalékfelvétel, hanem maga az emésztés is sok energidt vesz
igénybe.

Idénként nehéz elfogadni a beteg kivansagat, hogy csak keveset
vagy semmit ne egyen. Az élet utolsé szakaszaban legtébbszor az
anyagcsere lebontd folyamatai uralkoddak, ami azt jelenti, hogy az
anyagcsere a lebontadsra fdkuszdl, s ezen még a magas
kaldriatartalmi ételek sem tudnak valtoztatni. A tovabbi
sllyvesztést sem tudjuk megakadalyozni. A normal adagokat a
beteg mar nem tudja feldolgozni. Mar a legkisebb adag étel és ital
elég, hogy csillapitsa az éhséget és a szomjusagot.

Késébb az is el6fordulhat, hogy a beteg teljesen beszlinteti a
taplalékfelvételt, és talan mar csak inni szeretne. A haldoklas alatt
valdészini, hogy az ivast is abbahagyja. Ez utadn arrdl
gondoskodjunk, hogy a szajnyalkahartyat nedvesen tartsuk, hogy
a beteg ne szenvedjen a szomjusagtdl (ldsd az ivasrdl és
szajapolasrol szol6 fejezetet).

Ha a tapldlds mar nem lehetséges, masképpen is megoldhatjuk,
hogy a beteg jol érezze magat. A szeretetteljes odaforduldst
sokféleképp ki lehet fejezni - a szeretet kreativ, és nemcsak a
gyomrunkon keresztil vezet oda az ut.

- Sose er6ltessik az evést.

- Etvagytalansagnal segithet, ha apré adag ételeket
étvagygerjesztéen talalunk.

- Sokszor csak egyetlen falat gylimdlcs az, amit a betegek
élvezettel és 6rommel meg tudnak enni.

- Segithet az étkezés el6tt fél éraval egy pohéarka aperitif.



Mivel a beteg izlése valtozhat, gyakrabban kérdezziink ra, hogy
mit enne és inna legszivesebben.

Etvagygerjeszté hatdst lehet az is, ha egyitt eszink a
beteggel.

Sok beteg ebben az id6szakban szivesen eszik fagylaltot,
példaul vanilia- vagy citromfagylaltot.

Nehézséget okozhatnak a nyelési zavarok, amelyek a nyel6csé
elvaltozdsa vagy gyulladds miatt keletkeznek, illetve demencia
kovetkeztében alakulnak ki.

A nyelési zavaroknal figyeljink arra, hogy a beteg fligg6leges
helyzetben |év6 felsGtesttel étkezzen, hogy megelézzik a
félrenyelést.

Amikor feladjuk a kiizdelmet a betegséggel szemben, egy utolsé
csatat még meg kell vivnunk azért, hogy sikertiljén jol
meghalnunk: el kell bucsuznunk azoktdl, akiktél el szeretnénk
bucsuzni, meg kell bocsatanunk azoknak, akik megérdemlik a
megbocsétast, meg kell kapnunk a bocsanatot azoktdl, akikté!
bocsanatra van sziikségiink. Uzeneteket kell hagynunk, el kell
rendeznink az Ugyeinket. A békesség és az 6sszetartozas
érzésével kell tavoznunk.

David Servan-Schreiber

Ha a haldoklas folyamata mar nagyon elGrehaladott, az er6s6dé
gyengeséggel egyltt az is el6fordulhat, hogy a beteg nemcsak az
evést, hanem az ivast is beszlinteti. Ez természetes folyamat, és
ha inflziéval mesterségesen juttatjuk be a folyadékot, az inkdbb
megterhelné a beteget, mert a test a bejuttatott folyadékot mar
gyakran nem tudja kivalasztani. Igy a folyadék a sz6vetekben vagy
a tuddben raktarozddik el, és megnehezitheti a 1égzést.

A kevés megivott folyadékmennyiség, a szajon at légzés és a
kulonb6z6 gydgyszerek miatt kifejezett szdjszarazsag és
szomjusagérzet alakulhat ki a betegnél. A szomjusag kinozza a
beteget, ezért nagyon fontos, hogy a szajnyalkahartyat rendszeres
és Odvatos szdjapolassal nedvesen tartsuk. Ezzel hatésosan
csillapithatjuk a beteg szomjat.

Kimutattdk, hogy a taplalék- és folyadékbevitel csokkentése a
betegeknél egy sor el6nnyel jar. Kevesebb lesz a hanyas, a
kohogés csillapodik, kevésbé gyllemlik fel a folyadék a
szbvetekben, a tidGben és a hasban, és jelentésen enyhébb a
fajdalom. Megallapitottdk, hogy a korlatozottabb taplalék- és
folyadékfelvétel magasabb szintl endorfin kibocsatést eredményez
az agyban - ezek a test altal elBallitott, morfiumszer(i anyagok.
Csillapitjdk a fajdalmat, hangulatjavitd hatdstak, ezaltal
Osszességében javitjdk a beteg jé kozérzetét.

- Amig a betegek tudnak nyelni, adhatunk nekik kilénféle
folyadékokat kis adagban, ahogy kivanjak. Legalkalmasabb az
adagoldshoz egy szivoszal vagy egy cseppentd.

- Segitséget jelenthet a szajoblités is, ha a beteg nem tul gyenge
hozza: erélevessel, kolaval vagy limonadéval.

- A szdjapoldshoz alkalmas barmilyen kedvenc ital, amelyet egy
cseppentével vagy fecskendbvel adagolhatunk. Sért, pezsgét
vagy bort is lehet adni.

- Kis adag joghurt, vaj, tejszin, mandula- vagy olivaolaj
nedvesiti, zsirozza a szajnyalkahartyat, ezzel tovabb marad
nedves a szdj.



Néhany beteg nagyon szereti a fagylaltot, a h(sit6-nedvesitd
hatésa miatt, legtobbsz6r nagyon jolesik.

Kis fagyasztott gyumodlcsdarabkat lehet szopogatni vagy
jégkrémet csinalni kulonféle gylimolcslevekbdl (alma, citrom,
ananasz). Vigyazzunk a savanykas termékekkel, mert az
esetleg sebes nyalkahartyahoz érve égetd fajdalmat okozhat.

Ha a nyelés nehezitett vagy mar nem lehetséges, fontos a
nyalkahartya rendszeres benedvesitése. Ez torténhet szajapold
ecseteld palcaval. Ehhez hasznalhatunk barmilyen italt, a beteg
kedve szerint. Fontos, hogy a beteg ne nyeljen félre, ebben
segithet az oldalra fektetés.

Vegyuk figyelembe: a szaj az emberi test egyik intim zénaja. A
szadjapolast sosem hajthatjuk végre a beteg akarata ellenére,
inkabb kellemesnek érezze. Ezért is vegyuk figyelembe a beteg
izlését, mi az, amit a legjobban szeret.

Orémék széllanak
kedves f6k hullanak
vén sirok méallanak
estébe hull a Nap.
Szem mdogétt, sz6 mégott
gondarnyék feketiil.
Es mégis - ne remegj:
Iélek van teveled
nem maradsz egyed(il.

Aprily Lajos

A haldokl6 ember teste lathatdan és érezhetben valtozik. Csokken
a vérnyomas, megvaltozik a pulzus. A testh6mérséklet sem marad
mindenhol ugyanannyi: a karok és labak a lassabb vérkeringés
miatt h(ivésebbek lehetnek. Gyakran valtozik a |égzés: gyorsabb
lehet (egészen 40 lélegzetvétel/percig) - vagy sokkal lassabb,
hosszu sziinetekkel a levegévételek kozott. Kilégzésnél hérgé hang
keletkezhet. Ez akkor lép fel, ha a beteg mar annyira nincs
eszméleténél, hogy mar nem mikodik a nyelési- és kohogési
reflex. A horgd légzést legtobbszor a tidében lerakddott valadék
okozza, amit a haldokl6 mar nem tud felkéhogni. Mivel mar
ilyenkor nincs tudatanal, ez 6t nem zavarja. Onnek, mint kisérének
viszont nyugtalanité lehet hallgatni, mert olyan benyomasa lehet,
hogy a beteg barmelyik pillanatban megfulladhat. Segithet, ha
megfigyeljik a beteg arckifejezését: legtobbszor ellazultnak hat,
és bizhatunk abban, hogy ez a megvaltozott |égzés 6t nem terheli.
A légzés véltozdsai jonnek-mennek, igy sokszorosan az lehet a
benyomasunk, hogy mindegyik lélegzetvétel az utolsé lehet.
Segitséget jelenthet egy ilyen helyzetben, ha a beteg fejét Ugy
helyezziik, hogy ne déljon hatra, és szeliden oldaléra fektetjuk.

A szaglas és a hallas a haldoklas soran kiélesedik, igy el6fordulhat,
hogy a korabban nagyothalld6 beteg most még a halk suttogast is
meghallja.

A beteg tudata megvaltozhat, zavart lehet, és gy tiinik, egész nap
csak aludna. Vannak viszont egyre roviduld fazisok, mikor relative
tiszta a tudata, ekkor tudunk vele kommunikalni.

Az anyagcsere valtozasai miatt lehet, hogy a beteg szaglasa is
megvaltozik. Segithet ebben az dvatos és gondos testépolas.

- Prébdljuk meg a beteg labat melegvizes palackkal vagy
zoknival melegen tartani. Figyeljink arra, hogy a palackot
mindig csavarjuk be egy ruhaba, és semmiképp se legyen tul
meleg, hogy elkeriljik az égési sériiléseket.

- A meleg takardkat a betegek altaldaban tul nehéznek érzik.
Sokkal jobb, ha tébb, vékony és kénny(i takardt teszink rajuk.

- Ha izzad a beteg, csak egy lepedbvel takarjuk be, mert a
tulmelegitést kellemetlennek fogja érezni.



- Ha konnyedén megemeljik a beteg felsGtestét, vagy félig
oldalara fektetjik, megkonnyitheti a 1égzést.

- Illatositékat  (példaul illatgyertya) csak visszafogottan A Ié,gszo,mj egy szubjektiv érzés, azt érzi a,beteg,l hogy alig” vagy
alkalmazzunk. Figyeljink arra, hogy a haldoklé milyen illatokat egyaltalan nem kap levegot. A fajdalom és a felelem erfsiti a
szeret és milyeneket nem. A haldoklaskor gyakran felerésadik a légszomjat. A fulladaserzes panikot es halalfelelmet valthat ki.
szagléérzék, igy a korabbi kedvenc illatokat a beteg tul erésnek Ennek oka pedig kevesbé oxigénhiany, hanem inkabb a
érezheti, igy hanyingert valthatnak ki. légzésfunkciok mikodési zavara. Emiatt sem érdemes ilyenkor

oxigént adni.

- Figyeljink arra, hogy a haldokl6 agyanal mirdl beszélink.
Induljunk ki abbdl, hogy mindent ért, akkor is, ha mar nem tud
valaszolni. Ez azt is jelenti, hogy még mindent elImondhatunk
neki, amit mindig is el akartunk mondani - biztosak lehetlink

benne, hogy a szavaink eljutnak hozza. - Ha a betegnek légszomja van, ne hagyja egyedul!

- Fontos, hogy a beteg bérét gondosan apoljuk, és olyan - Kozvetitsen a beteg felé n),/ugalmat és, bi,ztonsa'got,, fés a
kényelmes fekvést biztositsunk neki, amelyet par oranként legfontosabb: maradjon a sajat nyugodt Iégzési ritmusanal. Ez
megvaltoztatunk. Ez azért fontos, hogy ne keletkezzenek nagyon fontos, ugyanis a rendszertelen Iégzés kdnnyen atragad
nyomaspontok. Megfelel6 gondozassal kapcsolatos tanacsokat rank.

kaphat a hospice/palliativ otthondpolasi szolgalattol. - Nyissa ki az ablakot, az arcot éré hivés levegstdl

megkdnnyebbulhet a beteg.

- A ventilldtor csbékkenti a légszomjat, akarcsak a parasitd
készulék.

- Figyeljen a térkozre: lasson ki a beteg szabadon, ezért ne
hajoljon a beteg f6lé, mert ezzel felerdsitheti a Iégszomjat.

- Emelje meg a beteg felsGtestét, tdmassza meg karjait egy

parnaval.
A haldl Iétiink természetes befejezése. Embernek lenni csodélatos - Egy szelid ldbmasszazs sokat segithet a betegnek ellazulni és
dolog, embernek lenni a legnagyobb vallalkozas, amit ebben a csokkenteni a légszomjat.

kozmoszban ismeriink.

De ahogy nem rendiiliink meg attdl, hogy megsziiletiink, miért
reszketiink, miért jajgatunk, miért panaszoljuk azt,hogy egyszer el
kell mennink.

Hiszen az egész létezésiinknek az ad értéket, minden napunk attdl
lesz szép, hogy napjaink meg vannak szamlalva.

- Illéolajok haszndlata (menta, citrom, cédrusolaj) -
cseppentsiink egy par cseppet egy vattapamacsra a parna
kozelébe, ha a beteg szereti.

- Idében adja be az orvos altal felirt gydgyszereket (lasd az
elGreldto intézkedésekrol szol6 fejezetet vészhelyzet esetén)

Orkény Istvan



Kilonféle fert6zések és mas komplikaciok miatt a beteg a
haldoklas sordn beldzasodhat. Nem kell megijedni, az alacsony laz
nem zavarja a beteget, de ha a testhémérséklet 38,5° C folé
emelkedik, jelentésen nyugtalanithatja a beteget, és noveli a
|1égzési sziikségletet.

A testhOmérséklet gyors csokkentése megterhel, ezért inkabb
szelidebb gyédgymaddokkal csillapitsuk a lazat.

- Hlvoés, de nem hideg borogatast tehetiink a beteg homlokara,
csukléjara, bokajara, korilbelil 20 percre. A betegnek ez
legtébbszor jolesik.

- A beteget csak egy lepedével takarjuk be.

- Mossuk le a testét borsmentatedval, ha nem tdl megterheld
szamara.

- Adjunk a betegnek hideg italokat, sokszor egy kis fagylalt is
jolesik.

Az élethez kikeriilhetetlenll hozzatartozo ligyek mind kellemesek.
Enni jé, aludni jo, a fogantatas pillanata gydnydriiséges.
Meg vagyok gy6zédve arrdl, hogy ugyanezen az alapon a halalnak
is jénak kell lenni.

Hunyadi Sandor

Sok ember vagyik lelki tdmogatasra, mikor érzi, hogy a halal
kozeleg. Ez azokra is érvényes, akik mar régodta nincsenek
szorosabb kapcsolatban az egyhazukkal vagy vallasi
kozosségukkel.

Az élet értelme, a haldl utani élet, valamint mas, egzisztencialis és
vallasi kérdések el6térbe kerlilnek, és egyre sirget6bben
jelentkeznek. Megkdnnyebbulhet a beteg, ha felajanljuk neki a lelki
beszélgetés lehetdségét olyan lelkigondozdval, aki a sajat vallasi
kozosségéhez tartozik. Fontos lehet ugyanez a hozzatartozdknak
is.

- Az emberi méltdsag kimagaslé érték. Fogadja el a haldoklo
spiritualitasra vonatkozo kivansagait. Barmilyen hittéritd jellegl
befolydsolas és minden nyomasgyakorlds, amely a betegben
azt a benyomast kelti, hogy vallasi szempontbdl vannak még
elintéznivaldi: kerilendé.

- Vegye észre a kimondott és kimondatlan jeleket, amelyek arra
utalnak, hogy a beteg lelkigondozdi tdmogatast szeretne, akar
beszélgetés, akar ritualé vagy szentségek formajaban.

- Vegyen er6t magan, gyGzze le a félénkségét, hogy a témat
felelésségteljesen szoba hozza, vagyis a beteget id6ben
kérdezze meg, hogy szeretne-e lelkigondozdval, vagy a beteg
sajat vallasi kozosségének megbizott emberével beszélgetni.

- Idében informalddjon arrdl, hogy a lakhelyéhez koézel hogyan
tudja elérni a beteg vallasi k6z6sségéhez tartozé lelkigondozot.

- Ne féljen feltenni nekik azokat a kérdéseket, amelyek Ont
nyomasztjak.

- Iddében éljen a hospice-palliativ szakellatd szolgalat tagjai altal
felajanlott lelki segitségnyujtas lehetGségével.



Sulyos és haldokl6 beteg gondozasanal id6rdl idére el6fordulhatnak
krizis- és vészhelyzetek. A hirtelen fellépd fajdalmak, l|égzési
nehézségek, vagy betegségtél fliggéen akar epilepszias rohamok a
gondozd hozzatartozokndl panikot valthatnak ki.

A legtobb ilyen krizishelyzet megfelelé elGkészilet mellett elég jol
kezelhetd otthon is. Ezért nagyon fontos, hogy a kezelGorvossal
megbeszélje, hogy milyen vélsdghelyzetek |éphetnek fel.

Egyutt allitsanak 6ssze egy krizis- vagy vészhelyzeti tervet. Ez a
kezelési utasitds segiti Ont, hogy ha komolyra fordul a helyzet,
gyorsan tudjon cselekedni, és a valsaghelyzetet a legtobb esetben
el tudja haritani, miel6tt panikba esne barki is.

A legtébb sulyos és haldokl6é betegnél nem lépnek fel nagy drémai
krizisek. Egy megel6z6 terv nemcsak a betegeknek ad biztonsagot,
hanem az Oket gondozd hozzatartozoknak. Ne féljen errél idében
beszélni az orvossal. Az orvos ad Onnek irdsos kezelési utasitast az
adott helyzetre vonatkozdlag.

- Beszélje meg az orvossal és a hospice szolgalat tagjaival, hogy
milyen krizishelyzetek Iéphetnek fel.

- Egydutt allitsanak 6ssze egy krizis- és vészhelyzeti tervet. Ebben
legyen benne az is, hogy kihez fordulhat, ha a helyzet tulterheli
Ont.

- Kézzel elérhetd tavolsagban tartsa az irdsos kezelési utasitast.

- A vészhelyzet esetére felirt gydgyszereket tartsa egy jol
elérheté dobozban.

- Ne habozzon beadni az erre az esetre felirt gyogyszereket. Az
orvos ezeket megfelel6 adagban irta fel és rendelte el.

Azt irjdk rélam az ujsdgok, hogy haldoklom. Ez azonban nem igaz.
Amig élek, ilyesmit soha nem tennék.

Mark Twain

A demencia egy gyodgyithatatlan, idével sulyosbodd, a haldlt
felgyorsité betegség. IdGsebb korban ndé a megbetegedés
valdszinlisége, az emberek két szazaléka betegszik meg 65 éves
kora el6tt. Amikor az elsé tinetek jelentkeznek, az érintettek
tulnyomé tobbsége mar elérte a 80 évet, vagy mar el is hagyta
azt. Igazan hatdsos megel6z6 gydgymadd, intézkedés nem létezik.
Sem az egészséges életmdd, sem a szellemi képességek
karbantartdsa nem tudja megakadalyozni, hogy az ember
demecidaban megbetegedjen. A demencidnak tobbféle formaja van,
a leggyakoribb az Alzheimer-kor.

miben mutatkozik meg a betegség?

- Er6s6dd feledékenység - emlékezetkiesés: Elséként az tlinhet
fel, hogy az érintettek sokkal tobbet felejtenek, mint ami még
magas korban is elvarhaté lenne. Régen megtértént dolgokra
pontosan emlékeznek, de hogy két oraval ezel6tt mit ettek
ebédre, nagy valdszinlséggel mar elfelejtették. Az elején,
amennyire csak lehet, a betegek megprébaljak a
hidnyossagukat leplezni. Minél inkabb el6rehaladott a betegség,
annal tobb emlékiket felejtik el. A legtovabb a gyermekkorukra
és a fiatal feln6ttkorukra emlékeznek.

- Kontroll elvesztése: mar a korai stadiumban kezdik elveszteni a
kontrollt a sajat szavaik és cselekedeteik felett. Oszténeik,
késztetéseik és érzéseik, amelyek épp bennlk vannak, gatlas
nélkul nyilvanulnak meg. Ez a koéruléttik él6 embereknek
gyakran felfoghatatlan, és megutk6znek rajta. Példaul egy idés
holgy, aki életében sose ejtett ki a szajan szitokszavakat,
egyszercsak elkezd kdzénségesen karomkodni, ha valami nem
felel meg neki. Egy id6s, korabban nagyon visszah(z6dé urat
egy holgy idomai arra veszik ra, hogy fesztelenil fogdossa a
mellét, vagy a fenekére csapjon. Visszafogottsagot és jo
modort ne varjunk a demenciaban szenved6 betegtdl!

- Tajékozddasi képesség csokkenése: elbfordulhat, hogy a beteg
egy napon, miutan a lakasat elhagyta, mar nem talal haza.
Nem tudja az élményeit idérendbe rendezni, fokozatosan
elveszti, hogy milyen évet irunk, és milyen idés. Ha a demencia
mar el6rehaladott, esetleg mar a lakasukat sem ismerik fel a
betegek. A jelen elvesziti jelentéségét, az érintettek
Lid6utazokka” valnak, és sokszor a régmultba mennek vissza.



A sajat valdsagukban élnek, amelyben az emlékek jelenné
valnak.

Személyek Osszetévesztése: a betegség sordn a személyek
felismerése egyre homalyosabbd valik. Gyakran nem ismeri fel
a beteg a sajat gyermekeit. A lanygyermek a beteg anyja lesz,
a fil a férj vagy apa, ez azt jelenti, hogy a mély lelki kapcsolat
megmarad, csak felcserélt szerepekkel. Eléfordul, hogy
belevetiti a beteg egy épp ott tartézkodd, baratsdgos emberbe
azt a személyt, akire épp vagyik.

Gondolkodas és logika elvesztése: a betegség elérehaladtaval a
gondolkodasi képesség egyre inkabb romlik. Egy logika nélkili
vildigban mar nem lehet semmit sem megmagyarazni, minden
lehetségessé valik. Maga a halal is elveszti a végérvényességét.
Az érintettek mar nem képesek a dolgok belatdsara. Ha
megproébaljuk elmagyarazni, hogy valami nem helyes, csak
noveli a bizonytalansagukat, és azt az érzést, hogy nem értik
meg Gket.

A beszédképesség elvesztése: a beteg fokozatosan elveszti a
beszédképességét. El6szor csak par szé hianyzik. A beteg
segélykéréen néz az emberre, akinek valamit mondani akar, és
halds, ha az kisegiti. Késébb mar nem tudja a mondatot
befejezni, a szavak szétesnek, a beszéd érthetetlenné valik, és
végll teljesen elapad. Gyakran fejezik ki az érintettek a belsé
vildgukat ismétl6édé mozgasokkal, példaul mindig egy adott
fellletet simitanak végig, kopognak a bottal a foldon vagy
lathatatlan kendGket gylirégetnek. Ezek a mozdulatok nem
értelmetlenek! Akkor is, ha gyakran nem értjik, mirdl van szo:
kifejeznek valamit, ami nekik fontos.

Mi marad meg a szeretett személybdl?

A kulonleges érzésvilag, és az érintettek érzéseinek intenzitasa
értékes forras, amelyek lehet6vé teszik, hogy a beteget jobban
megértsiik, hogy kapcsolatban maradjunk vele, hogy egytt
nevessink és sirjunk. A demencidban szenved6 betegek
nagyon érzékeny emberek, és egészen a végsbkig azok is
maradnak. Erzékenység és érzelmi gazdagsag olyan kimagaslé
érték, amelyet nem szabad figyelmen kivil hagyni. Egy élet
érzések, érzékenység nélkil: szegényes élet. Nem lenne benne
szin, hangsuly, nem lenne sem gyasz, sem 06rém vagy
boldogség.

Amikor a betegség mar elGrehaladt, az érintettek a vilagbdl
csak az érzelmi sikot tapasztaljak, élik meg. Csak errdl az
oldalrdl tudjuk G6ket megkozeliteni. Az érzelmi gazdagsag
tekintetében a betegek sokkal jobbak nalunk, ,normalisan
gondolkodoknal”, valésaggal az érzelmek nagymesterei.
Azonnal észreveszik, ha igazan szeretik Oket. A kdrnyezetiik
nyugtalansdgat, idegességét megérzik, és reagalnak ra. Néha
elcsodalkozunk, hogy bonyolult helyzeteket milyen gyorsan
fognak fel érzelmileg. Ez az érzékenység azonban sebezhetbvé
is teszi Oket. Tiszteletlen viselkedés, a megbecsiilés hianya,
mint példaul ha a fejuk felett beszélgetnek roéluk, megsebzi
Gket, és olyan reakciét valt ki beldlik, amelyen a kérnyezet
megUtkozik vagy felhaborodik (pl. agresszid).

...hogy szerettiink jol érezze magat

A sikeres kommunikacié el6feltétele annak, hogy a beteggel ne
veszitslik el a kapcsolatot, hogy megelézziik a félreértéseket és
a kinosan felt(ing viselkedést. Ha lehetséges, latogasson el egy
demencidban szenvedd betegeket gondozd intézménybe, s
beszélgessen az ott dolgozd szakemberekkel, olvasson
demencia témaju irodalmat, pl. Naomi Feil ,Validacids” -
modszerérdl.

Gondoljon arra, hogy az el6rehaladott demens allapotban 1évé
betegek a testiikkel és a viselkedéslikkel fejezik ki, hogy mit
szeretnének. A jelzéseiket (kialtds, elutasit6 magatartas,
fokoz6dd nyugtalansdg) gyakran zavardnak érezhetjiuk, és
szeretnénk gyorsan megszabadulni téle. Ezeknek a jelzéseknek
viszont mindig van okuk! Leggyakoribb ok lehet a fajdalom, telt
hélyag, félelem vagy er6s zaj. Sikeres kommunikacio,
egylttérz6 megfigyelés és nem utolsésorban az, hogy a
beteget évek oOta ismerjik és szeretjik, segit megérteni a
jelzéseit.

Kerulje el a beteg kijavitasat, mivel ezzel egy olyan valdsaggal
szembesiti, amely szdmara mar jelentéktelen. Ne probalja a
realitas felé forditani. Ez sajnos nem sikerilhet, és az érintett is
ugy érezheti, hogy magdra maradt, és még nagyobb
bizonytalansagba zuhan.

Mivel a demencidban szenved6 betegek az érzelmi sikon élik az
életiiket, életfontossdgl szdmukra, hogy az érzéseiket



kifejezzék eés megoszthassak Onnel. Engedje, hogy az ember,
akit On gondoz, kisér, kimutathassa érzéseit. Akkor is, ha nem
tudja, hogy miért szomorl, tudja, hogy milyen szomorunak
lenni.

Vegye a szeretett embert minél gyakrabban a karjaba. A
demencidban szenved6 betegeknek szikségik van az
odafigyelésre és szikségik van arra az érzésre, hogy
biztonsagban vannak. Ha mar nem értik a szavakat, az
érintettek ezt leginkabb az érintésekbdl és a kozelségbdl
tapasztalhatjdk meg.

A demencia nem véd meg a fajdalomtdl! Mivel a fajdalom
magas korban folottébb gyakori, a felt(ind viselkedés gyakran
indirekt utalds a fajdalomra. Ha arra a kovetkeztetésre jut,
hogy a betegnek fajdalmai vannak, lehet6ség szerint minél
el6bb kozélje az orvossal!

...annak érdekében, hogy amennyire lehetséges, mi is
Jjol érezziik magunkat

Lelkiismeret-furdalas nélkil gondoljon magara is. Akkor
érezheti jol magat a beteg, ha On is jéI van.

Fogadja el a segitséget! Egy demencidban szenvedd beteg
gondozasa példatlan erét koveteld feladat, amely lehetGség
szerint tobb embernek vald. Ne riadjon vissza attdl, hogy mar
az elejétél kezdve mas hozzatartozd, és Onhdz kozel allo
emberek segitségét kérje.

Ne gondolja, hogy az a koételessége, hogy egyedul boldoguljon
a nehézségekkel, mert ,tartozik ezzel” a szeretett embernek!
Sokkal inkabb tartozik azzal, hogy magara odafigyeljen!

Szanjon id6t sajat magara! Senki nem rendelkezik
kiapadhatatlan lelki és testi eréforrasokkal. Aki allanddan tul
van terhelve, és sohasem tudja magat igazan kipihenni,
koénnyen elveszti a tirelmét. A kdvetkezmény: a beteg feldult,
On pedig szemrehanyasokkal gyétri sajat magat.

Fontos, hogy id6ben vegye igénybe a szakapoldsi és szocialis-
gondozd szolgalatokat, ha né a beteg apolasi szlkséglete.
Keresse meg a helyi szakapoldsi, otthoni hospice gondozasi
szolgalatot, a csaladdorvost- vagy siirgés esetben az tigyeleti

szolgalatot, ha a gondozott allapota erésen romlik, és fajdalom,
légszomj vagy mas kinz6 panaszok Iépnek fel.

A pszichoszocidlis tanacsadas értékes segitséget jelenthet,
sokat tesz annak érdekében, hogy megkdnnyitse a beteg és
hozzatartozéja életét. Erdeklddjon a terileten miikédé ellatd
szervezetekrél és mas tdmogatasi lehetségekrol.

Nem szégyen, s6t, sokszor a legjobb megoldas az, ha a
szeretett hozzatartozot rabizza egy apolasi otthonra, ha a sajat
ereje mar kevés. Ne habozzon tul sokaig! A latogatasok soran,
amelyeknél szeretetteljesen, kipihenten és nyugodtan tud
foglalkozni a beteggel, javul a kapcsolat, és mindkettdjiknek
pozitiv éiményt jelent.

Edes barétaim, olyan ez éppen,
mint az az ember ottan a mesében.
Az élet egyszer csak Graja gondolt,

mi meg mesélni kezdtink réla: ,Hol volt...”,
majd rdzuhant a mazsds, szérnyld mennybolt,
s mi ezt meséljik réla sirva: ,Nem volt...”
Ugy fekszik 8, ki kiizdve tért a jobbra,
mint 6nmaganak dermedt-néma szobra.
Nem kelti f6l se kénny, se sz0, se vegyszer.
Hol volt, hol nem volt a vilagon egyszer.

Kosztolanyi Dezs6



A haldoklas tovabbi szakaszaban a zavartsag, koma és a tiszta
tudat egyre gyakrabban valtja egymast. Egyre nehezebb a beteget
felébreszteni, alvds és ébrenléti allapot kozott van ilyenkor. A
hirtelen érintésre vagy hangos =zajokra ijedten reagdl. A
kapcsolatfelvétel, igy az apolasi teenddk is dvatosan térténjenek.

A beteg tudata, ébrenléti &llapota ritkdn marad ugyanolyan,
folyamatosan ingadozik. A napok 6ta kdmaban fekvé ember révid
idére Ujbdl ébren lehet, hogy mondjon egy par szét. Ekkor a
betegek gyakran mar csak a hozzdjuk kézel all6 emberek hangjara
reagalnak. Az is el6fordulhat, hogy a szeretteiket nem ismerik
meg.

Ebben az allapotban segithet, ha koézeli hozzatartozok vagy a
beteghez koézel all6 emberek vannak a beteg korial. A
nyugtalansdg, a gyakori ki-be jarkalas a szobaban most kil6nésen
zavaré lehet. El6nyds, ha a haldoklét idénként magara hagyjuk.
Fontos, hogy ko6z6ljuk vele: ,Most elmegyek, és egy fél éra mulva
jovok.”

Ha a beteg nincs is abban az allapotban, hogy beszéljen, mégis
mindent hall. A haldoklénak tébb idére van sziiksége, hogy
megértse a szavakat. Szikségszer(, hogy a haldokldval szemben
lassan és egyszer(i szavakkal fejezziik ki magunkat, hogy a
hallottak megértését megkonnyitsiik, és mindig mondjuk el neki,
hogy mit fogunk vele tenni.

- Ugyanugy beszélgessen a beteggel, mint azel6tt.

- Lehet6ség szerint ne tegyen fel kérdéseket, mert a beteg mar
nincs abban az allapotban, hogy vélaszolni tudjon.

- Gondoskodjon nyugodt kérnyezetr6l.

- Talan vannak emberek, akik a betegnek fontosak, és talan még
szeretnének téle elblcslzni. Ertesitse Gket.

- Sosem kés6 a legfontosabbakat k6zélni (pl. ,Sajndlom” vagy
~Szeretlek”)

Nagyon sokat szamit, tédmogatast jelent a betegnek, ha
egyszerlien csak csendesen jelen vagyunk, ott Ulink az
agyanal.

Ha Onnek ez nehezére esik, figyeljen a légzésére, |élegezzen
nyugodtan, és gondoljon a haldokléval kapcsolatos kozos
élményekre, egy mosollyal, halas szivvel.

Ajandékok, amelyek nem kertilnek semmibe:
egy j6 szdt szdlni,
egy beteget folviditani,
dvatosan csukni be az ajtdt,
aprésagoknak érilni,
mindenért halasnak lenni,

j6 tanacsot adni,
egy levél megirdsaval 6romet szerezni,
jogos panaszt nem melegiteni fel djra,
nem tenni széva, amit a masik hibazik,

a levert hangulatot nem venni komolyan,
nem sértédni meg egy félresikerlilt sz6 miatt,
megtalalni a dicséré, elismers szét a jora,
megtalalni az egylitt érz6 szét a megalazottaknak,
taldini egy tréfas szét a gyerekeknek,
elismerni az elkévetett helytelenséget,
orilni a holnapi napnak,
bizonyos dolgokra aludni egyet,
mindenre raszanni a kell6 idét és gondot,

és mindenben, de mindenben szeretettel lenni.

Hetényi Varga Karoly



A haldl legtébbszor az életfunkcidk lassi megszilinését jelenti, az
élet vége legtdobbszoér csdondes és nem latvanyos.

Hogy a haldl valdéban koézeledik, annak tobb elGjele is van: A
haldoklé szeme nyitva vagy félig nyitva van, de igazabdl nem |at.
A szdj nyitva van. A test also fele, labak, térdek és a kezek a
lecsokkent vérnyomas miatt egy kicsit elszinezédnek, sététebbek
és marvanyosabbak lesznek. A pulzus gyengil, a haldoklé nem
reagal a kornyezetére. A levegbvételek kodzott nagy sziinetek
lépnek fel. Néha az utolsénak gondolt |élegzetvétel utdn egy-két
perccel még fellép egy-két hosszl levegbvétel.

A halal bekovetkezett, ha a szivverés és a lélegzés teljesen
megszlint. A belégzést egy kilégzés koveti, és nem koéveti Ujabb
belégzés...

- Nincs semmi olyan teend8, amit azonnal el kell végeznie. Annyi
ideje van, amennyire sziiksége van, hogy el tudjon bucsutzni az
elhunyttdl.

- Miutan a halal beallt, nem sziikséges rogtén tevékennyé valni.
Hagyjon id8t arra, hogy a csend és a pillanat kildnlegessége
hasson Onre.

- Elje meg a feljévé érzéseket. Engedije, hogy feltorjenek a kozos
emlékek, taldn még szeretne értik az elhunytnak kdszonetet
mondani.

- Figyelje meg az éppen elhunyt nyugodt és békés arckifejezését.
Talan sikerll a gydsz mellett egy kis megkénnyebbllést is
érezni, megkdénnyebblilést, hogy szerettlink tul van rajta.

- Ertesitse a haziorvost, vagy az orvosi (gyeletet hogy
,halottszemlét” végezzen, és kiallitsa a halotti bizonyitvanyt.

- Ne véltoztasson meg semmit, se az elhunyt fekv6 helyzetét, se
a ruhazatat, miel6tt még a haziorvos odaér.

- Ha segitségre van sziksége, értesitse a hospice-palliativ
szolgalatot, 6k segitenek az elhunytat még egyszer utoljara
lemosdatni, apolni.

Az an. hullamérgezéstdl valé félelem alaptalan. Ugyanugy
megérintheti az elhunytat, mint ahogy elGtte tette.

Gondoljon az elhunyt hozzatartozéira, bardtokra. Taldn van
valaki, aki szivesen elblucstzna személyesen is téle. Ne felejtse
el, kérem, a gyerekeket. Nekik ugyanolyan fontos a bucsu. Az a
félelem, hogy a kisgyerekeket tulterhelhetjik, alaptalan. A
gyerekek természetesen bannak az elhunyttal, és tanulhatunk
téluk. Fontos, hogy minden feltett kérdésre nyiltan feleljink, és
hagyjuk rajuk, hogy meg akarjak-e érinteni a halottat. Magatdl
értetédéen szabad nekik, de ne erdltessiik.

Ha kellemetlen Onnek az elhunyttal egyedil lenni, hivijon fel
valakit a rokonok vagy baratok koézll, leginkabb olyasvalakit,
akinek van tapasztalata a halallal.

Néhany hozzatartozonak blintudata van, amiért nem volt jelen
a haldl pillanatéban. A tapasztalat viszont azt mutatja, hogy az
emberek kdnnyebben elmennek, ha egyedil vannak.

Csak akkor értesitse a temetkezési vallalatot, ha ugy érzi, hogy
készen all. Velik majd megbeszélheti a sziikséges lépéseket.

Ha kivanja, egy-két odrara otthon ravatalozza fel kedves
halottjat.

Kulonleges légkor alakul ki egy elhunyt ember korul. A
hozzatartozok sokszor gy érzik, jot tesz, ha csdndesen az
elhunyt &gyanal Ullnek. Kozben megfigyelhetd, ahogy az
elhunyt arckifejezése orak alatt valtozik. A nyugalom és béke
kifejezése  erG6sebbé  valik, ett6l sok  hozzatartozd
megkdnnyebbl.

Szeretne valamit szeretett halottjanak utravaldul adni? Talan
egy kis targyat, amit kul6nosen szeretett, példaul egy
fényképet, egy rajzot vagy egy levelet? A gyerekek szivesen
készitenek rajzot, amelyet be lehet majd tenni a koporsdba,
vagy valasztanak a viragboltban egy kulénlegesen szép viragot
utolsé ajandék gyanant.

A gyasszal kapcsolatos kutatdasokbol lehet tudni, hogy a
nemrég elhunyt embertél valé blcsu kialakitdsa és
megtapasztaldsa meghatarozé befolydssal bir a késGbbi
gyaszfolyamatra.

Fontos: Hagyjon maganak annyi idét a bucstra, amennyire
csak sziksége van ra. Ez egy fontos és visszahozhatatlan
idészak. Haszndlja ki, ahogyan szeretné.



Ha valakit szeretiink, az egyik legintenzivebb éiményt jelenti, ha a
haladlahoz vezet6 Uton elkisérjik. A hozzatartozok a hozzajuk kozel
allok haldlat megrazod, kivételes krizishelyzetként élik meg.

Még akkor is, ha régota késziilnek a hamarosan bekdvetkez6
haldleseményre, a haldl pillanatdban hirtelen, gyakran varatlan,
er@s, elvalds okozta fajdalmat élnek meg az emberek.

A gyaszt nagyon egyénileg éljuk meg. Mindenkinek megvannak a
sajat mddszerei, hogy hogyan kezeli a szeretett ember elvesztését.
A gydsz minden formajat, még ha szokatlannak is tlinik,
tiszteletben kell tartani, mert a gyaszolé igy tudja megélni az
érzéseit.

A temetés elbtti idészakban legtobbszér szervezési és hivatalos
lgyeket intézink el. A gyasz sokszor a temetés utan jelentkezik
igen erdsen.

A gyasz a lélek egészséges reakcidja, hogy az elvalast és egy
kapcsolat elvesztését fel tudjuk dolgozni.

A gyaszt sokszor hulldmokban éljik meg. Néha igen intenziven,
néha ugy tlinik, hogy tudunk rajta uralkodni. Hosszl idén keresztul
jelentkezik valtakoz6 intenzitdssal. Az elhunyttal valé kapcsolat
sokszor egy életen at fennmaradhat, de az idé mulasaval valtozik.
A veszteség beépll a gyaszold életébe, az elhunyt megjelenhet,
mint belsd kisérd, és egész életiinkben jelent6sége lesz.

- Adjon a gyaszanak id6t és teret, ne fojtsa el.

- Nagy, hosszantarté gyasz esetében érdemes a hozzatartozok
és baratok segitségét kérni, vagy kilsé segitséget igénybe
venni.

- Segithet az elhunytat gondozé emberekkel vald beszélgetés.

- Sok ember szamara vigasztald, ha megosztjak gyaszukat mas
gyaszoldkkal. Erre van lehet6ség a gyaszcsoportokban.

- Segitséget és megkdnnyebbllést hoz a gyaszcsoportokban vald
beszélgetés, vagy egy pszichoterapeutaval valé egyéni
beszélgetés.

A kisgyermekek a haladl végérvényességét még nem tudjak
felfogni, mert még nincsen id6érzékiik. 3 és 5 éves kor kozott a
haladlt mint atmeneti allapotot fogjak fel. Gyakori kérdéslik, hogy
az elhunyt mikor jon vissza. 6 éves kortdl fokozatosan tudatosul
benniik a haldl végérvényessége. A haldlt még nem hozzak
Osszefliggésbe sajat magukkal. Csak a kovetkez6 években jutnak
el a felismerésre, hogy 6k maguk és nekik fontos személyek is
egyszer meghalnak. A haldlt elkezdik realisztikusan latni. Minél
id6sebbek a gyerekek, annal jobban latjak a haldl érzelmi és az
életet megvaltoztatd hatasait. Kamaszkorban gyakran foglalkoznak
a fiatalok az élet értelmének kérdéseivel, és hogy mi lesz a haldl
utan.

- Mesélje el gyermekének megfelelé szavakkal az igazat.
Kilénben kockaztatja, hogy hosszu id6re elveszti a bizalmat.

- Engedje, hogy gyermeke is részt vehessen az eseményekben.
Igy azt érzi, hogy 6t is komolyan veszik és bevonjak. Ezzel jelzi
gyermekének: Te is ide tartozol, te is részt veszel abban, ami
torténik.

- Vigye gyermekét a haldoklé agyahoz. EI6bb mesélje el, hogy
mit fog latni, hallani és érezni. (,Nagypapa az &gyban fekszik,
mar nem tud beszélni, nehezen lélegzik, a keze egészen
hideg...”)

- Taldn szeretne gyermeke is az &polasban részt venni. Engedje
6t, hadd nyUjtsa 6 oda az italt a haldoklonak.

- Fontos a halal vildagos megnevezése. Mondja azt: ,A nagypapa
meghalt.” Kerilje az olyan kifejezéseket, mint: ,eltdvozott”
vagy ,elaludt”. A gyerekek ezt gyakran sz szerint veszik.

- Adja meg a lehetéséget gyermekének, hogy elblcslzzon az
elhunyttdl. Fontos itt is, hogy el6bb elmagyarazzuk neki, mi var
ra: ,A nagypapa meghalt. Fekszik az agyban, mar nem tud
mozogni, teljesen hideg, és sapadtnak néz ki,...” A gyerekeknek
latni és érezni kell, hogy felfogjak. Teljesen természetes, hogy
szeretnék a halottat megfogni. Ez teljesen rendben van.



Segithet, ha a gyerekek adhatnak valamit a halottnak, amikor
elblcstznak. Ez lehet egy kép, egy levél, vagy valamilyen sajat
készités(i ajandék.

Engedje, hogy gyermeke részt vehessen a temetés koruli
el6készuletekben, és a temetésen is. Lehet, hogy gyermeke
szeretne sajat koszorlszalagot késziteni a koszorura.

A gyermekek masképp gyaszolnak, mint a felnbttek.
Legtobbszor pontrél pontra teszik ezt, tehat roévid, egymastol
elhatérolt id6szakokban.

Készitsen gyermekével egy ,emlékladat”, amelyben olyan
fontos targyakat tarolhatnak, amelyek az elhunytra
emlékeztetik.

A fiataloknak ebben az idészakban magasabb toleranciara és
megbecsiilésre van szikséglk. Koncentrdldsi nehézségek
fordulhatnak el6 az iskolaban, egy idére visszahlUzdédhatnak, ez
gyakori és teljesen normalis.

Két karodban nem ijeszt majd
a halal nagy
cséndje sem.
Két karodban a halalon,
mint egy almon
atesem.

Radnéti Miklos

,Szeretnék Szentestén otthon lenni, a csalddommal, a két
kisfiammal!” - ez volt T. Melinda legnagyobb kivédnsdga. A fiatal
anyanak kismedencei daganata volt, tul volt tobb kemoterapian, és
nyaron ugy tint, Melinda legy6zte ellenfelét - szabadsag a
csaldddal az erd6ben, 6rém, életkedv... majd Osszel a visszaesés:
az allapota naprdl napra romlott. Az esély, hogy az lnnepeket
otthon toltse, szinte teljesen lecsokkent, és mar mindenki a
kérhazban toltott kardcsonyi Gnnepekre készilt. De Melinda
kivansaga nem hagyott benniinket nyugodni: a csaladja, a baratai,
névérek, az otthoni hospice szolgalat és onkéntes munkatarsai
kozosen allitottak Ossze egy részletes tervet a beteg nehézkesnek
tind otthoni ellatédsara. Apolast, fajdalomcsillapitast, orvosi
készliltséget szerveztiink napi 24 o6rdban az Unnepek ellenére.
Melindaval és férjével részletesen beszélgettlink, és felkészlltiink
arra, ami vérhat rénk. Olyan kardcsony lett, amelyet kozulink
senki nem fog elfelejteni. Melinda az utolsé nagy (nnepét otthon
toltotte, szeretettel koriilvéve! Es ez a szeretet tikroz6dott a
fiatalasszony pillantasaban. Mar szilveszter napjan komaba esett, a
végs6 blcslig nem volt egy percig sem egyedul. A férjie, a
gyerekek, baratok ugyanugy beszélgettek vele, mintha tudatanal
lenne. Eljatszottuk kedvenc dalat: ,Love me tender!”... és néha Ugy
véltik, ekkor mintha mosolygott volna. Melinda megtanitott
bennlinket arra, hogy higgytnk a lehetetlenben, és egy Oszinte,
mély egyutt-létben, amely akkor is, ha Ugy tlinik, hogy mar semmi
sem lehetséges, sok mindent lehet6vé tesz.

1.P., hospice koordinator



A 66 éves K. Tibor egész élete soran zarkoézott ember volt. Midta
tidébetegsége miatt korhazban fekudt, érezte, hogy ereje gyorsan
fogy. Alkalmanként beszélgetett a korhazi lelkigondozoéval, és
rabizta legnagyobb  kivansagat: otthon halhasson meg!
Ugyanakkor a lehetd legkevésbé akarta feleségét terhelni, plane
négy feln6tt gyermekét nem. ,Van nekik is elég dolguk” -
tiltakozott, mikor felajanlottdk neki, hogy megszerveznek egy
otthoni csaladi éjszakai mliszakot. A helyi hospice szolgélat
segitségével végull sikerllt megszervezni a hazabocsatast, Tibor
boldog volt, hogy Ujra otthondban lehetett. A hozzatartozdk és a
tdamogato szolgdlatok Gsszefogasa segitségével élete utolsé harom
hetében érezhette, hogy betegsége kozelebb hozta egymashoz az
embereket, és nem valt teherré senki szamara. K. asszony a
kedvenc ételeit fézte, a filk és feleségeik boldogok voltak, hogy a
hospice szakdpoldktél megtanulhattdk, hogy hogyan vegyék o6t
koral, és Ujbol és (jbdl biztositottdk édesapjukat, hogy
gondozasaval nekik tesz szivességet.

K. asszonynak és lanyainak fontos volt, hogy gyakran
beszélgessenek a hospice munkatarssal. Legtébbszér séta kdzben
osztottdk meg gondolataikat, félelmeiket, kénnyebb volt igy. A
hallgatas is megnyugtaté volt. Tibor egy éjszaka békésen elaludt.

A csaldd még sokaig az agya mellett Ult és arrdl beszélt, hogy
mennyire megvaltozott az egykor igen zarkézott apa. Azzal hogy
hagyta, hogy gondoskodjanak réla, nagyon kozel kertlt hozzajuk
az utolsé hetekben.

S. V., kérhazi lelkigondozd

...nem mulik el Ggy nap édesapank haldla éta, hogy ne jutna
eszembe, mennyi mindent készénhetek Onéknek, a névéreknek,
Polcz Alainenak és mindenkinek, aki atsegitett minket ezen az
idészakon! Ujra és Gjra eszembe jut a kezdet, amikor el6szor
jottek hozzadnk a hospice-névérek... kicsit hihetetlen volt, hogy
valami ilyen jél, egyszerlien, és hitelesen mikodik. Lassan
megtanitottak minket mindenre: mosdatasra, pelenkazasra,
kotozésre, felruhdztak valamennyi tudassal, ami ahhoz kellett,
hogy elldthassuk magunk is édesapankat. Eljutva allapotaban
egészen odaig, amikor a névérek még ha kellett késd este is, de
mindennap, minden koérilmények kozott eljottek, nem hagytak
minket cserben soha! Mert nemcsak a haldlaval szembe nézé
embernek kellett itt segitség, mi is igencsak raszorultunk erre!
Hallom édesapdm hangjat: "Szervusz Evike"- mert mint
csaladtagjat koszontdtte a névéreinket. Mit varhattunk volna
tobbet ennél?? Vellink egyltt lehetett az otthondban, részt
vehettlink az apolasaban, ami beavatottd tett, részei lehettiink
ennek az utolsé ravaré hatalmas megprobaltatasnak, ahol egy
nagyszer(i ember gyonyor( élete a kezlink koézétt mult el! Mindez
az Onék feligyelete és segitd gondoskodasa mellett térténhetett,
masképp ezt nem tudtuk volna elvégezni.”

R.J., édesapjat otthonaban végsdkig kisérd asszony



Egészségiigyi ellatashoz val6 jog

Minden betegnek joga van siirgls sziikség esetén az életmentd,
illetve a sulyos vagy maradandd egészségkarosodas megel6zését
biztositdé elldtdshoz, valamint fajdalmanak csillapitdsahoz és
szenvedéseinek csokkentéséhez.

Emberi méltésaghoz valé jog

Az egészségligyi ellatds sordan a beteg emberi méltdsagat
tiszteletben kell tartani.

Kapcsolattartas joga

A beteg a fekvObeteg-gydgyintézetben meglévé feltételektdl
fugglen, betegtarsai jogainak tiszteletben tartdsaval és a
betegellatds zavartalansagat biztositva gyakorolhatja. A sulyos
allapotl betegnek joga van arra, hogy az altala megjel6lt személy
mellette tartézkodjon.

Az intézmény elhagyasanak joga

A betegnek joga van a gyodgyintézetet elhagyni, amennyiben azzal
masok testi épségét, egészségét nem veszélyezteti.

Tdjékoztatashoz valo jog

A betegnek joga van arra, hogy részletes tajékoztatast kapjon
egészségi allapotardl, a javasolt vizsgalatokrdl, beavatkozasokrdl,
azok elvégzésének, illetve elmaradasanak lehetséges el6nyeirdl és
kockazatairdl. Joga van megtudni a vizsgalatok, beavatkozasok
elvégzésének tervezett idépontjat, és dontési joga van a javasolt
vizsgdlatok, beavatkozdsok tekintetében. Joga van tadjékoztatast
kapni a lehetséges alternativ eljarasokrdl, mdédszerekrél, az ellatas
folyamatardl és varhatd kimenetelérdl, a tovabbi ellatasokrdl,
valamint a szdmara javasolt életmaddrol.

Onrendelkezéshez valé jog

Az onrendelkezési jog gyakorldsa azt jelenti, hogy a beteg
szabadon dontheti el, kivdn-e egészségugyi ellatast igénybe venni,
illetve annak soran mely beavatkozasok elvégzésébe egyezik bele,

illetve melyeket utasit vissza. A betegnek joga van arra, hogy a
kivizsgalasat és kezelését érintd dontésekben részt vegyen.
Amennyiben a beteg cselekv6képtelen, a beleegyezés és
visszautasitas jogat a nyilatkozattételre jogosult személy, a beteg
toérvényes képviselGje gyakorolhatja, ennek hidnyaban ez a jog a
beteggel kozos haztartasban él6, cselekvOképes hazastarsat vagy
élettdrsat, ennek hidnydban legkdzelebbi hozzatartozdjat illeti
meg.

Az ellatas visszautasitasanak joga
A beteget megilleti az ellatas visszautasitasanak joga.

Az elladtds visszautasitdsa  esetében a beteget nem szabad
semmilyen eszkozzel dontésének megvaltoztatdsara kényszeriteni.

A beteg a beavatkozds visszautasitisa esetén is jogosult
szenvedéseinek enyhitésére, fajdalmainak csékkentésére.

A betegség természetes lefolyasat lehetévé téve az életfenntarto
vagy életment6 beavatkozas visszautasitdsara csak abban az
esetben van lehetéség, ha a beteg olyan sulyos betegségben
szenved, amely az orvostudomany mindenkori alldsa szerint révid
idén bellul - megfelel6 egészségligyi ellatds mellett is - halalhoz
vezet és gyogyithatatlan. Cselekv6képes beteg kézokiratban, teljes
bizonyité erejii maganokiratban, vagy irasképtelensége esetén két
tanu jelenlétében tett nyilatkozattal megnevezheti azt a személyt,
aki jogosult helyette a beleegyezés és a visszautasitds jogat
gyakorolni, valamint megnevezheti azokat, akiket kizar ebbdl a
jogosultsagbdl. Ezt nevezziik ,EI8 végrendelet”-nek (Living will),
mely tartalmazhatja a beteg moralis és vallasi allasfoglalasat, a
kezelésekkel kapcsolatos kéréseit, specidlisan - gyogyithatatlan
betegség esetén - az életment6 vagy életfenntartd kezelések
visszautasitasara vonatkozd kéréseit, az anyagiakkal, a
temetéssel, szervdonacidval, stb. kapcsolatos rendelkezéseit. Az ”
El6 végrendelet” szoban barmikor visszavonhato.

Az él6 végrendelet hazankban alkalmazhaté, de kivitelezési
gyakorlata még akadalyokba (tkézik, ezért ilyen irdnyd szandéka
esetén elbre kérjen (igyvédi segitséget.

Az egészségiigyi dokumentacio megismerésének joga

A beteg jogosult megismerni a rdla készilt egészséglgyi
dokumentéaciéban szerepl6 adatait, illetve joga van ahhoz, hogy
egészségligyi adatairdl tajékoztatast kérjen. Az egészségligyi



dokumentacioval az egészségiigyi szolgaltatd, az abban szerepld
adattal a beteg rendelkezik. A betegnek joga van az egészségligyi
dokumentacidoba betekinteni, arrdl kivonatot vagy masolatot
késziteni vagy kapni, fekvGbeteg-gyogyintézetbdl — torténd
elbocsatasakor zardjelentést kapni. A beteg jogosult az adott
betegségével kapcsolatos egészséguigyi elldtasanak ideje alatt az
altala meghatdrozott személyt irdsban felhatalmazni a rd
vonatkozo6 egészségligyi dokumentacidba vald betekintésre.

Az orvosi titoktartashoz valé jog

A beteg jogosult arra, hogy az egészséguigyi ellatdsaban részt vevd
személyek az ellatdsa soran tudomasukra jutott egészségiigyi és
személyes adatait csak az arra jogosulttal kozoljék, és azokat
bizalmasan kezeljék. A betegnek joga van arrdl nyilatkozni, hogy
kiknek adhatd felvildgositas, illetve kiket zar ki egészségigyi
adatainak részleges vagy teljes megismerésébdl.

Az érintett beteg hozzajaruldsa nélkil a beteg tovabbi apolasat,
gondozasat végzdé személlyel kdzélni lehet azokat az egészségligyi
adatokat, amelyek ismeretének hidnya a beteg egészségi
allapotanak karosodasahoz vezethet.

A betegnek joga van ahhoz, hogy vizsgdlata és gydgykezelése
soran csak azok a személyek legyenek jelen, akiknek részvétele az
elldtdsban sziikséges, illetve azok, akiknek jelenlétéhez a beteg
hozzajarult, hogy vizsgalatdra és kezelésére olyan korilmények
kozott keruljon sor, hogy azt beleegyezése nélkil masok ne
lathassak, illetve ne hallhassak, kivéve, ha siirgés sziikség és
veszélyeztetd allapot esetén ez elkerllhetetlen.

A betegnek joga van megnevezni azt a személyt, akit fekvébeteg-
gyogyintézetbe torténd elhelyezésérél, egészségi allapotanak
alakuldsardl értesithetnek, illetve joga van barmely személyt ebbdl
kizédrni. A beteg &ltal megnevezett személyt a fekvGbeteg-
gydgyintézet koteles értesiteni a beteg elhelyezésér6l és annak
megvaltoztatdsardl, valamint egészségi allapotdnak jelentds
mérték( valtozasarol.

A betegjogokat minden intézmény kételes betartani, ismertetni és
érvényesitésiket minden intézményben betegjogi képviseld segiti.

Cselekvéképtelen beteg

CselekvOképtelennek szamit a 14. évét be nem toltott kiskord,
illetve az a18. életévét betdltott felndtt, akit a birdsag cselekvé-

képtelennek nyilvanit, mert belatasi képessége pszichés allapota,
szellemi fogyatékossdga vagy szenvedélybetegsége miatt
nagymértékben csdkkent.

Gondnoksag alad helyezés nélkul is cselekvéképtelen az, aki olyan
allapotban van, hogy lgyei viteléhez sziikséges belatasi képessége
- tartésan vagy a jognyilatkozata megtételekor atmenetileg -
teljesen hidnyzik.

Apolési szabadsdg, munkaidé kedvezmények

A munkavallaldnak hozzatartozdja tartos - elGrelathatdlag harminc
napot meghaladd - személyes apoldsa céljabol az apolas idejére
(de legfeljebb két évre) fizetés nélkuli szabadsag jar. A tartds
apoldst és annak indokoltsdgat az &poldsra szorulé személy
kezel6orvosa igazolja.

Az &polasi szabadsdg vagy munkaidl kedvezmény igénylését az
apolas indokoltsagardl szélé orvosi igazoldssal a munkavallalénak
kell kezdeményeznie a munkaaddnal.

Apolisi dij

Az apolasi dijrol rovid bevezet6ként azt kell tudni, hogy nagyon
stlyos betegek miatt kerilt bevezetésre. Az &poldsi dijra az
jogosult, aki rokonat apolja és olyan személy az apolt, aki még
nem toltétte be a 18. évét tehat gyermek és tartds betegsége
miatt gondozasra, apolasra szorul, és err6l a szakorvosa
nyilatkozik, illetve életkortdl fliggetlentl sulyosan fogyatékos
személy. A f6 szempont, hogy a rehabilitédciés hatéség meghozza a
dontést, hogy nem képes sajat magat ellatni az illet, ezért
ellatasra szorul. Az apolasi dij alanyi jogon jar, havi Osszegét
rendelet szabalyozza.

Kiemelt apolasi dijra jogosult, aki olyan hozzatartozot apol, akinek
egészségi allapota 1-30% koz6tt van és orvosszakmai szempontbdl
Onellatasra nem, vagy csak segitséggel képes.

Arra a személyre vonatkozoan, aki sulyosan fogyatékos és fokozott
apolasra szorul, azonban nem felel meg a kiemelt apolasi dij
kifizetési feltételeinek, emelt 6sszegl apolasi dij adhatd, ennek
mértéke a koltségvetési térvény szerint megszabott alapdsszeg
150 szazaléka.

A kiemelt apolasi dij a rendes éapolasi dij a térvény szerinti
alap6sszegének 180%-a.



Apolasi dijra, emelt 6sszegli vagy kiemelt &polasi dijra vald
jogosultsagrol a rehabilitacios hatdésag dont.

A kérelmet a kérelmezé lakcime szerint illetékes févarosi és
megyei kormanyhivatal illetékes jarasi (févarosi kerileti)
hivatalanal, tovabba a kérelmezé Ilakcime szerint illetékes
teleplilési 6nkormanyzat polgarmesteri hivatalanal lehet benydjtani
formanyomtatvanyon és csatolni kell hozza a haziorvos igazolasat.

Eutanazia

Eutanazianak az élet megroviditését, kioltasat, a halal mesterséges
el6rehozataldt nevezziik. Aktiv eutanazia, mikor az orvos valami
olyat tesz, amely a beteg életét megréviditi, a beteg érdekében, a
beteg kérésére. A beavatkozds célja a beteg elviselhetetlen
szenvedéseinek csdkkentése, a beteg haldlanak eldidézése.

Asszisztalt 6ngyilkossdg, amely soran az orvos lehetGséget teremt
ra, hogy a beteg letalis/haldlos dozisi gydgyszer bevételével maga
vethessen véget életének.

A hatélyos magyar jogszabdlyok szerint az aktiv eutandzia és az
asszisztalt éngyilkosség minden formdja tiltott, a cselekedet
emberélésnek mindsll, és blintetGjogi kévetkezményei vannak.

Passziv eutandzia, mikor a gydgyithatatlan beteg életét fenntarto,
vagy megmentd kezeléseket nem kapja meg. Passziv eutandzia
helyett az 1997. évi CLIV. egészségiigyi torvény a kezelés
visszautasitasanak jogardl (Isd. fent) beszél, vagyis a beteg
el6zetes rendelkezése alapjan az orvos tartdzkodik az olyan
cselekedetektdl, amely a beteg életét és felesleges szenvedéseit
meghosszabbitana.

A hospice-palliativ szemlélet nem sietteti és késlelteti a halalt,
am mindent megtesz a kinzd tlinetek enyhitéséért, az emberi
méltdsag megOrzéséért és az  elérhetd legmagasabb
életmindségért, jollétért.

A hospice a sllyos betegségiik végstadiumaban levd, elsésorban
daganatos betegek humanus, Osszetett ellatasat jelenti
multidiszciplinaris szakmai csoport segitségével. Az ellatas célja a
betegek életminGségének javitdsa: testi és lelki szenvedéseik
enyhitése, fizikai és szellemi aktivitasuk tamogatédsa, valamint a
hozzatartozék segitése a betegség és a gyasz terheinek
viselésében.

Az ellatasban orvosok, apolok, gydgytornaszok,
pszicholégusok/mentalhigiénés szakemberek, szocidlis munkasok,
lelkészek, dietetikusok és képzett onkéntes segiték vesznek részt.
A munkacsoport tagjai igy komplex (testi, lelki, szocidlis, és
spiritudlis) tadmaszt tudnak nydjtani a betegnek és csaladjanak
egyarant.

Termindlis allapoti az a beteg, aki sulyos, gydgyithatatlan
betegségben szenved és allapota az orvosi kezelések ellenére
folyamatosan hanyatlik, varhat6 élettartama kevesebb, mint 12
hénap.

A palliativ ellatas (terminalis palliativ medicina) a terminalis
allapotl betegek fajdalmanak és egyéb tlneteinek enyhitésére
irdnyuld tdmogatd kezelések Gsszessége, amely magaban foglalja
a hospice szellemiségét és magas szakmai szinvonalat biztosit az
egészségugyi rendszeren belll. A palliativ ellatds magaban foglalja
az Osszes megfeleld palliativ beavatkozas alkalmazasat, mint a
mitét, sugarterapia, kemoterdpia, hormonalis beavatkozasok, stb.
E beavatkozasok végsé célja a beteg lehetd legnagyobb mértéki
rehabilitacidja, és a lehetd legjobb életmindség elérése.

Otthoni hospice-palliativ gondozas

Az otthoni hospice ellatas igénybevétele esetén sziikséges a beteg
szakorvosanak a javaslattétele. A szakorvosi javaslat alapjan a
csalddorvos rendeli el az otthoni hospice szakelldtast az elsé 50
napra, amely igény és sziikséglet esetén kétszer hosszabbithatd.



Az elrendelést6l szamitott 48 oOran belll az otthoni hospice
szolgalat hospice szakapolé és/vagy koordinator munkatarsa
felveszi a kapcsolatot a beteggel és a csaladdal. Kitélti a sziikséges
felvételi nyomtatvanyokat (megallapodas, hospice elrendelé lap),
felveszi az dapoldsi anamnézist, tervet és célokat hatdroz meg.
Felméri az enyhitendd tuneteket. A szlikségletek és igények
figyelembevételével rendeli ki a team tagokat (palliativ orvos,
szakapold gyogytornasz, fizioterapeuta, mentalhigiénés
szakember, szocidlis munkas, dietetikus, képzett 6nkéntesek), akik
latogatasaik (vizitek) alkalmaval szakértéen gondozzék a beteget,
valamint szakmai tanacsadassal segitik a csaladot.

Az otthoni hospice ellatds integraltan m(kodik a terileti k6zosségi
és szocialis ellatassal. Az otthoni hospice ellatdsba nem tartozik
bele a betegfeliigyelet és a hazi segitségnyljtds. A betegnél
tartozkodas idGtartamat a beteg igényei és az elldtandd
szakfeladatok hatdrozzak meg.

Az  otthoni  hospice-palliativ gondozas  téritésmentes és
orszagszerte igénybe vehetd.

(Az ellatdk listaja:
http://www.hospice.hu/hospice-ok/otthoni-szolgaltatok)

Fekvéintézményi hospice-palliativ ellatas

Egészségugyi elldtd intézmény keretein bellil mikodé koérhazi
osztdly vagy oOndlléan mikodSé hospice haz, ahol palliativ
szakellatas folyik. FekvGintézményi hospice ellatdasba az a beteg
kerllhet, akinek dallapota, tlnetei kezelése intézményi ellatast
indokol, vagy az otthoni hospice elldtdsa nem megoldott, illetve a
szlikségletek, igények fokozddasaval a beteg és/vagy a csalad
igényli ezt. A legtobb hospice osztély eléjegyzési rendszer alapjan
miikoédik, korhazi osztalyrdl valé atvétel esetében zardjelentés,
otthonabdl vald felvétel esetén csaladorvosi beutald sziikséges. A
fekvGintézményi  hospice elldtds dapolasi idGtartamat az
intézmények sajat belsé szabalyzatuk alapjan hatarozzéak meg.

Az intézményi hospice elldtds nem elfekvd, kronikus vagy
onkoldgiai  rehabilitaciés  ellatds, hanem 6nallé  profillal,
multidiszciplindrisan m(ikédé egység, ahol a cél a kinzd tunetek
enyhitése és az elérhet6 legmagasabb életminbség biztositasa, az
emberi méltésdg megdrzése.

A fekvéintézményi ellatdsi forma hazdnkban teriileti ellatasi
felosztassal, téritésmentesen elérhet6, azonban a WHO altal
elbirtakhoz képest jelentésen kevesebb dgyszam all rendelkezésre.

(A fekvBbeteg ellatd intézmények listaja:

http://www.hospice.hu/hospice-ok/intezmenyi-szolgaltatok)

Intézeti hospice-palliativ mobil team

Kérhazon belll nydjtott szakellatds, melynek célja a kilonb6zé
osztalyokon kezelt, el6rehaladott allapotli betegek ellatasanak
segitése, a palliativ ellatadsi szempontok érvényesitése. Szakmai
segitséget nydjt a termindlis allapotl, elsésorban daganatos
betegek és csaladtagjaik szamara kiképzett, interdiszciplinaris
csoport segitségével, valamint szakmai, konzultativ segitséget
biztosit a kérhaz szakemberei szamara.

A mobil team konzultacidé kérés alapjan m(ikédik: a szakorvos/a
beteg kezelGorvosa kéri a konzultaciot a hospice mobil team
koordinatoratdl, aki 24 6ran belll megjelenik a korhazi osztalyon.
A beteg vizsgdlata alapjan a palliativ orvos és a koordindtor a
szakorvossal, a beteggel és a csaladdal valé egylttes megbeszélés
soran szervezi meg a beteg tovabbi szomatikus, pszichés és
szocialis ellatasat.

Hazankban mobil team-ek csak elszértan mikédnek.
(Mobil team-ek listdja:
http://www.hospice.hu/hospice-ok/mobil-team-ek)

Palliativ szakrendelés

Jarébeteg ellatds keretében nydjtott palliativ orvosi konzultacid. A
beteg csalad- vagy kezel6orvosi beutaldval keresheti fel a
szakrendelést, ahol az ott rendeld palliativ orvos megvizsgalja és
javaslatot tesz tuneteinek enyhitésére, az ellatds tovabbi
folyamatéra a szlikséges kezelésekre, segédeszkozokre. A palliativ
orvosi javaslat segitségil szolgal a csaladorvosnak, az otthoni
hospice ellatd csoportnak valamint a fekvintézményi ellatoknak.

Palliativ szakrendelés hazdnkban csak elszértan mikodik.
(Szakrendelések listdja:

http://www.hospice.hu/hospice-ok/palliativ-szakrendelesek)



Gyermek hospice-palliativ ellatas

A gyermek onkoldgiai teamek szakmai iranyitasaval, az otthoni
hospice ellaték és a gyermekorvos bevondsaval a beteg gyermek
és csaladja koré szervez4ds ellatds. Az otthoni gyermek hospice
ellatast speciadlisan gyermekellatasra szakosodott otthoni hospice
elldtdé csoport végzi. Intézményi keretek kozott sziikség szerinti
szakmai ellatast és/vagy tdmogatd, mentesits feliigyeletet nydjt a
betegnek és a csalddnak. Otthonos kérnyezetében lehetéséget
teremt a gyermek és szil§ egylttes befogadasara vagy a szilé
tavolléte esetén a gyermek szeretd gondozasara. A feln6tt hospice
ellatastol eltéréen a gyermek hospice ellatds nem csak a
daganatos  gyermekeket fogadja be, hanem  fejlédési
rendellenességben és mas sulyos, életet megrovidité és
veszélyeztetd betegségekben szenveddket is, 0-24 éves korig.

Hazankban a gyermek hospice intézményi és otthoni ellatds
folyamatosan fejlédik, jelenleg még csak sziik kérben érheté el.
(aTabitha-hazban Torokbalinton, Budapesten a ,Fogd a kezem”,
MHA-otthoni ellaté csoportnal és a Dori-hazban Pécsen)

Nappali hospice-palliativ ellatas

Az ambuldns, nappali hospice ellatds Iényege, hogy azok a
betegek, akik otthoni ellatasban részestilnek és még elég jo fizikai
allapotban vannak, a napjukat egy Ugynevezett nappali hospice
kdrhazban/ellatd intézményben tolthetik, ahol szakmai
felugyeletben, étkeztetésben, foglalkozdsokon és sziikség szerint
szakellatdsban vehetnek részt. Ez a beteg testi-lelki jolléte
szempontjabdl is hasznos és a hozzatartozék sem maradnak ki a
munkabdl.

Magyarorszagon ez az ellatasi forma egyelére nem mikédik.

Hospice 6nkéntesek

A betegagy melletti hospice dnkéntesek specidlis képzést elvégzd
segiték. A képzett 6nkéntes feladatai kozé tartozhat a beteggel
valo foglalkozads, a betegfelligyelet, alapapolasi, betegmozgatasi
feladatok, beszélgetés, séta, Ugyek intézése (bevasarlas,
gydgyszer feliratdsa, kivaltasa) vagy mas segitség a beteg igényei
és az 6nkéntes lehetdségei szerint.

A képzés nélkili 6nkéntes munka a hospice szolgalatoknal
végezhet6 adminisztrativ, szervezési vagy egyéb, gyakorlati és
szellemi munkak 6sszességét jelenti.

A hospice 6nkéntesek ellenszolgaltatas nélkil segitik a betegeket
és csaladjukat.

Orszagszerte elérhetbek a hospice szolgalatokon keresztiil.

http://njt.hu/cgi_bin/njt_doc.cgi?docid=30903.287697
(1997. CLIV. tv.)

http://www.hospice.hu/docu/Szakmai_iranyelvek.pdf
http://www.aktualitasok.hu/apolasi-dij.html
http://munkajog.com/munkajog/szabadsagazujmtszerint.html
http://www.hospice.hu/hospice-alapfogalmak/
http://net.jogtar.hu/jr/gen/hjegy_doc.cgi?docid=99700154.TV
http:www.webbeteg.hu/cikkek/egeszsegugy/166406/rehabilitacio



Kérjiik timogassa
a hazai hospice szolgalatok kdozosségét!

HU32-10102093-35608700-01003005

Magyar Hospice-Palliativ Egyesiilet
1089 Budapest, Orczy ut 6.
adészam: 18078329-1-42

tel/fax: +36 1 215 0938
e-mail: iroda@hospice.hu




