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Compassionate city, die Aufgabe der Gemeinschaft
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Themen

- Welchen Wert hat das Lebensende in unserer Gesellschaft?

- Partizipation im Gesundheitswesen: ein Trendsetter

- Die Compassionate city als Bewegung für einen höheren Wert 

des Lebensendes: das Beispiel Bern
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Warum braucht es Compassionate cities?
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- Die Demenz

- Die Polymorbidität

- Die Baby- Boomers am Lebensende

- Der Mangel an qualifiziertem Pflegepersonal

- Der Markt: der «Wert» am Lebensende - teuerste 

Medikamente und Therapien; welche Outcomes?

- Die unrealistischen Ansprüche an «Heilung»

Das Lebensende: Was kommt auf uns zu?

Braucht es für ein gutes Lebensende ein ganzes 

Dorf, eine ganze Stadt?9. 
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Die Qualität der Betreuung am Lebensende

Lieber tot als abhängig
Der Horror des Siechtums
Die Angst vor dem Leiden
Der Umgang mit Vulnerabilität

→Das gesellschaftliche Image des 
Lebensendes ist schlecht

→Welchen Wert hat das 
Lebensende? Wie könnte er 
gesteigert werden?9. 
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Digitalisierung und Lebensende: (k)eine Lösung?

Patienten

Angehörige

Fachpersonen

(Mit)Menschen?
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Death in year 2100?
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Die Wertentwicklung

Care Cure Ware    Share ?
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Leiden Überleben Effizienz Qualität ?

Partizipation ? 
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Megatrends im Gesundheitswesen

1. Personalisierte Medizin - Digitalisierung

2. Interprofessionnalität

3. Partizipatives Gesundheitswesen – public involvement

4. Nachhaltigkeit
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www.zukunftsinstitut.de
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Zukunft: Time for a revolution…..?
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Revolution: umwälzende, bisher Gültiges, Bestehendes o. Ä. 

verdrängende, grundlegende Neuerung, tief greifende Wandlung

Lancet 20189. 
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Welche Ausrichtung? (WHO, Lancet commission)

Kurativ - palliativ Shared care

Fokus Disease modifying «concurrent care», patient –

centered, problem- based

Messgrösse Prognose als Kriterium Komplexität als Kriterium

Outcome Überlebenszeit Qualität der Lebenszeit; 

Funktion, Sinnhaftigkeit

Vorausplanung 

Lebensende

Späte Identifizierung Frühe Integration

Rollendefinition Passive Patientenrolle Partizipativ

Themen Medizinische Themen Alltag, Körper, Emotionen

Organisation Fragmentierte 

Betreuung

Integrativ, koordiniert

Zentrums - orientiert Netzwerk-/Gemeinde-

orientiert

Konzept Krankheitsorientiert

Pathogenese

Stärkenorientiert

Salutogenese
9. 
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Qualitätsverbesserung – nur durch Partizipation?!

Gemeinsame Ziele Netzwerk Edukation Partizipation
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Ein Beispiel für Partizipation: der Lebensanfang

Lebensanfang heute:

- Beste Information

- Wenig Angst durch Vorbereitung

- Beste Finanzierung für Umgebung der 

Wahl

Und am Lebensende?9. 
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Der gesellschaftliche Wert des Lebensanfangs

Der gesellschaftliche Umgang mit dem Lebensanfang ist geprägt 

von einem breiten Konsens und einem hohen Wert:

• Information und Bildung zum Thema Schwangerschaft, 

Geburt und Kleinkind sind in der Bevölkerung fest verankert, 

einfach zugänglich und integriert in die schulische Vermittlung 

lebensrelevanter Kompetenzen

• Eine intensive Vorausplanung für die Fragen des 

Lebensanfangs ist heute selbstverständlich: Schwangerschaft, 

Geburtsvorbereitung,  Planung für die Mutter-/ Vaterschaft incl. 

Reduktion des Arbeitspensums und Kleinkindbetreuung.
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Der gesellschaftliche Wert des Lebensanfangs ff

• Forschung und Entwicklung: hoher Stellenwert, internationaler 
Qualitätsstandard, hohe Investitionen (industriell hochinteressant). 

• bestens vernetzte Strukturen: von Hausgeburt bis zur 
Notfallverlegung von Mutter und Kind incl. Rettungshelikopter falls 
nötig.

• Finanzierung aller Leistungen gesichert:  incl. Vorsorge, 
Kontrolluntersuchungen in der Schwangerschaft, Geburt incl. aller 
Notfallszenarios und Nachsorge bzw. Hebammenbetreuung zuhause 
sind Leistungen der obligatorischen Krankenversicherung.

• Klare gesetzliche Regelung des Mutterschaftsurlaub sowohl 
organisatorisch wie finanziell (frühzeitige Meldung, Ersatzplanung, 
Wiedereinstieg
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….das Lernen für’s Lebensende?

http://www.pilotlight.org.au/Dying-to-Know

Menschen lernen 

wochenlang für den 

Lebensanfang – warum 

nicht auch für’s

Lebensende? 

People study

for weeks for

a birth.

Why not 

study for a 

death?
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Was wäre wenn….?

- die eigene Endlichkeit (wieder) mein Kompass würde?

- ich früh trainiere für’s Ende: in Beziehungen investiere gegen 

die Einsamkeit?

- jede/ jeder damit mithilft bei der liebevollen Revolution des 

Miteinander – nicht nur am Lebensende!
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Stellen Sie sich vor……

ZUSAMMEN UNTERWEGS 

BIS ZULETZT

Heute Nacht sind weltweit ca. 75000 

Menschen gestorben –

Guten Morgen, Bern! Sie leben noch. 

Herzlichen Glückwunsch! 

Was machen Sie aus diesem Tag?

Heute Nacht sind weltweit ca. 

75000 Menschen gestorben –

Guten Morgen, Bern! Sie leben 

noch. Herzlichen Glückwunsch! 

Was machen Sie aus diesem 

Tag?

9. 
Int

. S
ylt

er 
Pall

iat
ivt

ag
e



Betroffene

+ Fachpersonen 

+ Gemeinde

-------------------

= Wert des 

Lebensendes

Die Wiedereinführung des gesunden Menschenverstands…. 

Für eine gute Betreuung am Lebensende braucht es ein 

ganzes Dorf – eine ganze Stadt

«Grass-root- Palliative Care»9. 
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Lernen von Indien: Neigbourhood Network 
in Palliative Care, Kerala

Ziele des Netzwerks:

− Empowerment der Bevölkerung für die 

Betreuung von Schwerkranken und 

Sterbenden

− Einen kosten- effizienten Palliative 

Care Service entwickeln

− “Kampf dem sozialen Stigma”: den 

Wert des Lebensendes steigern

− Ein starkes Signal an die Politik

S. Kumar, 20139. 
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Ein Netz aus Freiwilligen und Fachpersonen

− Ein Netzwerk von ausgebildeten

Freiwilligen in der Gemeinde

− Ein Supportsystem durch Palliativ-

Fachpersonen: mobile Palliativdienste

− Palliative Care Zentren im Spital als

“Anlauf- und Tankstellen” 

− Medizinstudierende als Volunteers

− Das Lebensende als Gemeindeaufgabe
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Schritte zur Community Palliative Care
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https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/250584/9789241565417-eng.pdf?sequence=1

https://www.palliative-

ostschweiz.ch/fileadmin/Dateiliste/palliative_otschweiz/20

10_Handbuch_Palliative_Care_in_der_Gemeinde.pdf
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Von Kerala nach Bern: Beteiligung der Gemeinde -
«compassionate city»

“Das Lebensende nicht todschweigen»

• Verantwortliche der Gemeinde

• Kirchen

• Fachpersonen/- institutionen

Gesundheit

• Unternehmen/ Betriebe

• Institutionen ( Schule, Universität etc.)

• Kunst

http://www.phpci.info/become-compassionate-cities9. 
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Compassionate cities: 
eine weltweite Bewegung mit Fokus Lebensende
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http://phpci.info/become-compassionate-cities

Palliative Care in der Gemeinde 
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Beispiel Plymouth –Compassionate City in GB
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Ca. 265’000 Einwohner*innen

Träger der Initiative: St. Luke’s Hospice
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Plymouth

Ausbildungsprogramm für Schulen mit Compassionate Buddies

Ausbildungsprogramm für Pflegefachpersonen in Pflegeheimen mit End 

of Life Champions

Nachbarschaftsnetzwerke mit Compassionate Friends

Tool-Kit für Sensibilisierung von Arbeitgebern

“Plymouth has achieved much, but we can do more.”

https://www.stlukes-hospice.org.uk/plymouth-a-compassionate-city/
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Compassionate city Bern
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Ein Megaevent als Trigger
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Vorgeschichte

• Ein Kontakt mit dem Stadtpräsidenten von Bern im Herbst 2017

• Sein eindrucksvolles Plädoyer bei der Eröffnung des EAPC-

Kongresses in Bern 2018

• Eine Aktionsgruppe (Stadt, Kirchen, Fachpersonen, Universität)

• Vortragsreihe im Sommer/Herbst 2019 mit 6 Anlässen

• Veranstaltung «Den Tod todschweigen» am 2.11.2019 

• Filmreihe mit Podiumsgesprächen November 2019 – März 2020

• Ein Workshop mit Stadtpräsident, Aktionsgruppe und Prof. Allan 

Kellehaer mit öffentlichem Vortrag 
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5:95 % Regel als wichtiges Argument

95% des Tages sind KEINE Fachpersonen zuhause9. 
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Impressionen öffentliches Hearing am 2.11.19
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Live- Interviews und 

Reportage im regionalen 

Radio; Zeitungsartikel
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Der Grundgedanke: WIR sind das Netz
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Nicht andere machen das (Palliativ)netz

sondern wir selbst

- nicht nur in Corona- Zeiten

Palliative Care is work of humanity – not medicine9. 
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Workshop mit einer Gymnasialklasse

…begleitet von Dozenten/ Studierenden der pädagogischen Hochschule9. 
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Filmreihe: ein Erfolg – durch alle Generationen
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2.11.2020 Lançierung in Bern

- Als Thema definieren
- Aufmerksamkeit im öffentlichen Raum
- Aufmerksamkeit in Betrieben/ 

Unternehmen: wie gehen sie um mit 
Thema Sterben und Tod?

- Koordinierte Aktionen zwischen Stadt, 
Kultur, Kirchen, Fachpersonen/ 
Palliative Care 
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Beispiel Stadt Bern: www.baerntreit.ch
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Der Bürgermeister/ Stadtpräsident als Promotor
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https://www.bern.ch/themen/gesundheit-alter-und-soziales/lebensende/charta-fuer-ein-

lebenswertes-bern#lancierungsanlass-vom-2-november
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Koordination der Veranstaltungen

21. Februar 2020 36
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Das Miteinander
Alle reden vom Team und Netzwerk

und von interprofessionell

und von Integration

Doch welche Kenntnisse/ Fähigkeiten 

braucht es am Lebensende?

Wer ist «Profi» wofür?

Intern. perspectives on public health and palliative care 

Sallnow, Kumar, Kellehaer ed. Routledge 2012

• Nicht PallCare FÜR  die Community, 

sondern MIT

• Nicht protektiv, sondern partizipativ

• Lebensende als «community experience»
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Ein Forschungsprojekt:
Compassionate City Lab der Berner Bevölkerung

Schwerpunkt ältere Bevölkerung: Wissen, Vorausplanung, Mitwirkung

▶ Städtisch: Stadt Bern

▶ Auf dem Land: Gemeinden Frutigland: Adelboden, Aeschi, Frutigen, 

Kandergrund, Kandersteg, Krattigen, Reichenbach
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Fazit:
Beste Qualität am Lebensanfang und am Ende

✓ Beste Information

✓ Wenig Angst durch Vorbereitung

✓ Sicheres Netz

✓ Beste Finanzierung für Umgebung der 

Wahl9. 
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Das Lebensende als Trendsetter?

- Ein (brennendes) Thema, das alle betrifft, eine neue Vision?
- Komplex/ Integrativ: mehr als Medizin
- gesellschaftspolitisch relevant: Übungsfeld für ein ‘nachhaltiges 

Gesundheitswesen’?

- Koordiniert: die Notwendigkeit für Netzwerke
- Edukativ: wie am Lebensanfang so am Lebensende
- Partizipativ: Fachwelt und Bevölkerung

→ Welcher Wert? Welche Anreize? Der Druck auf die Politik
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Das Miteinander für vulnerable Menschen

41

Beziehung, Sicherheit

und

Vertrauen

‘gras- root – palliative care’
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Eine neue gemeinsame Vision vom Lebensende:

Ästhetik, menschliche Wärme und beste Kompetenz

Eine Gesellschaft, die sich mit der eigenen Endlichkeit auseinandersetzt, ist 
zutiefst menschlich, solidarisch und reif9. 
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…oder einfach
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Besten Dank für Ihre Aufmerksamkeit!9. 
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