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VISIE MEDISCHE BESLUITVORMING ROND HET LEVENSEINDE EN EUTHANASIE

Goede zorg in de laatste fase van het leven is passende zorg.
Niet te veel, niet te weinig.
Zorg die aansluit bij de wensen en behoeften van de bewoner.

Ieder mens is uniek. Daarom vinden we het belangrijk om elke vraag tot zorg voor een menswaardig levenseinde individueel en persoonlijk te bespreken. Hierbij willen we de integriteit, de waardigheid en de zelfbeschikking van de bewoner borgen. Zorg en Welzijn creëert hiervoor een zorgcontext en zorgcultuur waarin de verwachtingen, noden en keuzes op vlak van vroegtijdige zorgplanning, palliatieve zorg en levenseindezorg gekend zijn en gerespecteerd worden. Elke bewoner wordt steeds benaderd vanuit een ethische reflectiecultuur, waarbij alle medewerkers en de naasten in betrokken worden. 

[bookmark: _GoBack]Vroegtijdige zorgplanning vormt binnen onze organisatie een continu en dynamisch proces van reflectie en dialoog tussen de bewoner, zijn naasten en zorgverleners waarbij toekomstige verwachtingen en wensen vastgelegd worden. 

Zorg en Welzijn kiest binnen palliatieve zorg voor een benadering die de kwaliteit van het leven beoogt te verbeteren van de bewoners en hun naasten. We streven naar optimale comfortzorg waarbij we lijden proberen te voorkomen en te verlichten door middel van vroegtijdige signalering en zorgvuldige behandeling van pijn en andere symptomen en problemen van lichamelijke, psychosociale en existentiële aard. Het interdisciplinair team formuleert gezamenlijke doelen om vanuit onze christelijke spiritualiteit levenseindezorg aan te bieden die rekening houdt met de wensen van de bewoner. 

In uitzonderlijke situaties kan meegegaan worden in een actief euthanasieverzoek van de bewoner, zowel bij actueel als voorafgaandelijk verzoek. Hierbij houden we rekening met de toestand van de terminale bewoner en de aanhoudende euthanasievraag. We brengen eerbied op voor de arts die in geweten beslist over te gaan tot euthanasie. 

Zorg en Welzijn focust zich op onderstaande elementen om de gewenste (palliatieve) zorgcultuur uit te bouwen. 

· Kennis en expertise vormen een belangrijke pijler om kwalitatief hoogstaande zorg te kunnen leveren in deze kwetsbaarheid van het leven. 
· Inzet op een transparant beleid zodat de bewoner volledige en correcte informatie krijgt. Dit stelt de bewoner in staat om voor hem/haar de juiste keuzes te kunnen maken. 
· Open dialoog stimuleren waarbij het perspectief van de bewoner centraal staat. De uitkomst van de gesprekken worden verankerd in het woonzorgleefplan van de bewoner. 
· Aangepaste materialen en een omkadering van geborgenheid om op een comfortabele manier te kunnen leven en sterven. 
· Er wordt een bijzondere aandacht geschonken aan onze bewoners met dementie. Bij elke afweging wordt de bewoner met dementie betrokken. Indien dit rechtstreeks niet meer mogelijk is, wordt de vertegenwoordiger betrokken. 
· Een bijzonder aandacht gaat tevens naar de mantelzorgers en naasten. We bieden de mogelijkheid om afscheid te nemen en bieden ondersteuning bij het verwerken van het verlies. 

Bron: Referentiekader kwaliteit inzake vroegtijdige zorgplanning, palliatieve zorg en levenseindezorg in een woonzorgcentrum – www.palliatievezorgvlaanderen.be
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