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Editorial

Liebe Hospizbewegte,

keine der Spenden, die wir von lhnen er-
halten, erachten wir als selbstverstandlich.
Das gilt insbesondere auch far unser 2014
initiiertes  Spendenprojekt ,Helferhande”,
das mit einem schoénen Erfolg auf den Weg
gebracht wurde. Dafur
wollen wir lhnen herz-
lich danken. Die Rubrik
.Fundraising” ist diesem
ausdrucklich gewidmet.
Im Marz besuchte eine
Medizinstudentin aus Ja-
pan das Johannes-Hos-
piz. Dabei war ihr groBer
Wunsch, die Strukturen
palliativer und hospizli-
cher Arbeit in Munster
kennenzulernen. Haupt-
ansprechpartner zur Pla-
nung war die Akademie.
Hier zeigte sich die Stéar-
ke unseres Hauses. Unkompliziert konn-
ten Absprachen zur Durchfuhrung in den
verschiedenen Bereichen erfolgen. Diese
Offnung hin zu einem internationalen Aus-
tausch ist dem Johannes-Hospiz in hohem
MaBe willkommen, denn wir sind sicher,
dass Kontakte dieser Art unseren eigenen
Blick bereichern und wir uns dadurch offen-
halten fur das Neue und Unbekannte. Das
. Titelthema"“ des Kairos knipft daran an. In
ihm wird von Palliative Care in Indien und
von Besuchen des Akademieleiters in die-
sem Land berichtet.

Herr Achim Wasserfuhr hat zum 1. Méarz
2015 die Trauerarbeit im Johannes-Hospiz
Ubernommen. Er ist qualifizierter Trauerbe-
gleiter mit jahrelanger Erfahrung in der stati-
oné&ren Hospizarbeit. Wir winschen ihm an
dieser Stelle fur seine neue Aufgabe in un-
serem Haus ein gutes Gelingen! Frau Birgitt
Schlottbohm, die diesen anspruchsvollen
Bereich die vergangenen Jahre so erfolg-
reich gestaltet hat, danken wir sehr fur ihr
Engagement.

Gerne weise ich Sie zum Abschluss auf ein
sommerliches Highlight hin. Im Garten des
stationdren Hospizes werden am 22. August
im Rahmen unserer ,ltalienischen Nacht"
Kostbarkeiten aus der Opernliteratur zu ho-
ren sein. Dazu laden wir Sie herzlich ein!
Ganz in diesem frohen, sommerlichen Sinne

gruBt Sie

/A

Ihr Ludger Prinz
Geschéaftsfuhrer
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Besuch aus Hiroshima

Eine willkommene Visitation

Wé&hrend eines Japanbesuches
hatte der Akademieleiter die Mdg-
lichkeit, sich mit Frau Mano Mino,
einer Studentin der Medizin, zu
Fragen palliativer Praxis auszutau-
schen. Nach seiner Riickkehr wurde
ein Besuch in Minster mit dem Ziel
vereinbart, einen Einblick in die pal-
liative Struktur der Stadt zu vermit-
teln. Das Programm beinhaltete die
Méglichkeit, Kolleginnen aus dem
Haupt- und Ehrenamt des station&-
ren Hospizes wahrend ihrer Schich-
ten zu begleiten, ein Gesprach mit
einer Palliativarztin zum Thema der
Spezialisierten Ambulanten Palliativ-
versorgung (SAPV) zu flhren, den
ambulanten Bereich und ihre Leitung
kennenzulernen und auch in Fragen
der Bildungsarbeit Einblick zu erhal-
ten. Neben dem Bereich der pallia-
tiven Betreuung war aber ein erstes
Kennenlernen der Kultur unseres
Landes ebenso bedeutsam. So wur-
de der Dom der Stadt besichtigt, Or-
gelmusik in der Lambertikirche ge-
hort, ein Spaziergang zum Schloss
unternommen und insbesondere der
Friedenssaal besucht. Hiroshima
und Munster, zwei Stadte im Zeichen
des Friedens mit welch” unterschied-
licher Geschichte!

Aus dem Bericht
von Frau Mino

Ehrenamtliche und Pflegende im
Johannes-Hospiz

Am zweiten Tag durfte ich die Arbeit
der Ehrenamtlichen im Johannes-
Hospiz kennenlernen. Sie wirkten
sehr lebensbejahend. Als ich einmal
fragte: ,Fuhlen Sie sich manchmal
angstlich, wenn Sie einem Bewohner
begegnen?”, antwortete sie: ,Nein,
gar nicht. Ich bin sehr froh, hier zu ar-
beiten. Das war das Uberraschends-
te fur mich. Wenn ich in Japan eine
Ehrenamtliche auf einer Palliativsta-
tion danach fragen wirde, wirde sie
entgegnen: ,Ja, wennich an die Ture
des Patientenzimmers klopfe, fuhle

Friedensdenkmal in Hiroshima

ich mich unruhig und beginne daran
zu denken, was ich sagen kann ...%
Dieser Unterschied hat mit dem Um-
fang der Fortbildung fur Ehrenamt-
liche zu tun. Wir in Japan kénnen im
Ehrenamt nach ein oder zwei Tagen
EinfGhrung arbeiten, in deutschen
Hospizen aber erst nach etwa 100
Stunden Schulung.

Ich hatte die Mdoglichkeit, Kranken-
schwestern zu begleiten und ihre
Arbeit zu sehen. Frau Boénninghau-
sen fuhrte mich und erlauterte mir
ihr tagliches Tun. (...) Was mich am
meisten beeindruckte wahrend des
Mitgehens war die schone Bezie-
hung zwischen den Pflegenden und
den Bewohnern. Meist l&chelten die
Bewohner ihnen zu. Sie schienen ih-
nen zu vertrauen. Vielleicht mag es
an den kulturellen Unterschieden
zwischen unseren beiden Landern
liegen, aber ich empfand eine wirk-
lich friedvolle Atmosphare. (...)

Beitrdge zur Bildungsarbeit

Wahrend aller Tage meines Aufent-
haltes erfuhr ich durch Dr. Stahli von
der Bildungsarbeit fir Menschen,
die im Feld von Palliative Care tétig
sind. Die Curricula far Ehrenamtliche,
fur Arzte und fur Pflegende gehen
entlang einer einheitlichen Grund-
haltung von Palliative Care. Offen-
kundig ist die Anzahl der Stunden
in Deutschland hoher als in Japan.
Indem ich von diesen Konzepten er-

=1 Aktuell

Mit Heike Bonninghausen im Hospiz

fuhr, erwachte mein Interesse in der
Praxis der Kommunikation, sicher
deshalb, weil ich stets besorgt Uber
meine eigene in der Zeit meines Eh-
renamtes war. Ich hatte Furcht, den
Todkranken vor den Kopf zu sto3en.
Weiterhin wurde mir die Organisati-
onsstruktur des Johannes-Hospizes
erlautert (...). Dies war wichtig und
wird fur die Entwicklung von Hospi-
zen in Japan ein Schlussel sein.

Zum Abschluss

Im Hospiz verlief die Zeit leise und
mit Bedacht. Das ist fur mich der
schonste Ertrag. Ich habe ein Bild,
wie Palliativmedizin in Japan sein
sollte. Wenn ich auch nur eine Medi-
zinstudentin bin, so war ich doch in
der Lage viel Uber das Palliativsys-
tem in Deutschland im Allgemeinen
und Uber die Geisteshaltung gegen-
Uber dem Sterbeprozess im Beson-
deren zu erfahren. All das verdanke
ich Dr. Andreas Stahli, dem Koordi-
nator dieses Programms und den
anderen Mitgestaltenden (...). Ich
bin sehr froh, dass sie mich willkom-
men geheiBen und mir so bereit die
Einrichtungen gezeigt haben.

Ich gelobe, dass ich versuchen wer-
de die Ergebnisse aus Munster fur
meine Zukunft zu nutzen. Ganz herz-
lichen Dank!

(aus dem Englischen Ubersetzt von An-
dreas Stahli)
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M Titelthema

Palliative Care in Indien

Hospiz als globale Bewegung, Teil 2

In der Marzausgabe des Kairos
wurde sein  Schwerpunktthema
,Hospiz als globale Bewegung® fur
das Jahr 2015 mit einigen grund-
satzlichen Uberlegungen und einer
kurzen Schilderung von Besuchen
zweier Einrichtungen in Jerusalem
ertffnet. Im vorliegenden Beitrag
wird es um Indien gehen. Meine
Reiseroute fuhrte mich von Israel
zunachst nach Ostafrika, auf die
Insel Sansibar, von dort nach Sud-
afrika, weiter nach Japan, Nepal
und schlieBlich nach Indien mit ver-
schiedenen Stationen auf diesem
Subkontinent.

Die Relevanz von Palliative Care
in Indien machen zwei Veroffent-
lichungen in deutschen Fachzeit-
schriften zur Hospiz- und Palliativar-
beit deutlich. In beiden geht es um
das sogenannte ,Kerala-Modell,
ein Versorgungsmodell, das kom-
munaler Verantwortung und dem
Engagement geschulter Freiwilliger
eine zentrale Rolle zuspricht. Die-
ses Projekt zeigt, dass die Vision
,Palliative Care fur alle” eine reali-
sierbare ist, weil es den kulturellen
und soziodkonomischen Bedingun-
gen vor Ort und damit insbesonde-
re den eingeschrankten finanziellen
Ressourcen angepasst ist. T. Klie
schreibt zur Bedeutung dieses Mo-
dells, das als Konzept nicht nur in
anderen Bundeslandern Indiens,
sondern auch in Staaten wie etwa
Vietham oder Thailand eingefahrt
wird: ,Es zeigt in gut subsidiérer
Tradition, wie Verantwortung ver-
teilt und Kulturen entwickelt werden
kbnnen und mussen, jenseits der
Dominanz und Logik perfektionier-
ter Dienstleistungen und kommer-
Zieller Interessen im Gesundheits-
wesen, aufgebaut und gepflegt
werden. "

In Trivandrum, einer Stadt mit etwa
750.000 Einwohnern in diesem sud-
lichen Bundesstaat Kerala, befindet
sich das ,Trivandrum Institute of
Palliative Sciences”, die SchlUssel-
institution von ,Pallium India“ mit
seinem Grunder und Direktor Dr.
M. R. Rajagopal. ,Pallium India“
ist eine eingetragene, gemeinnUt-

zige nationale Stiftung im Dienste
der Palliativversorgung fur ganz In-
dien?. Schon der kurze Aufenthalt
dort zeigte, dass sie unterstltzend
vom Ausland wahrgenommen wird.
Eine Kollegin aus Australien war zur
Visitation, ebenso ein Berater in Un-
ternehmensfihrung aus New York.
Am Institut werden unter anderem
Schulungen fur Arzte und Pflegen-
de angeboten. Netzwerkarbeit ist
dartber hinaus eines der zentralen
Anliegen.

Das Ganga Prem Hospice
in Rishikesh

Zu den Vorbereitungen der Reise
gehorte eine Recherche Uber mdg-
liche Hospizbesuche in den von
mir geplanten Reiseldndern. Diese
gestaltete sich nicht immer einfach:
einmal im Herausfinden der Adres-
sen und Ansprechpartner, zum an-
deren in den oftmals nicht erfolgten
Antworten von Seiten der Hauser.
Die erste und daher mir sehr gut
erinnerliche war die von Nani Ma
vom Ganga Prem Hospice (GPH) in
Rishikesh. Sie schrieb mir auf mei-
ne Frage nach einer Besuchsmdg-
lichkeit: ,Ich danke Ihnen sehr far
Ihr Interesse an unserem Hospiz.
Sie sind herzlich willkommen. Ge-
genwartig ist unser stationares Hos-
piz noch nicht im Bau, obgleich wir
hoffen, noch in diesem Jahr 2013
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beginnen zu kénnen. Im Moment
unterhalten wir einen ambulanten
Dienst mit etwa 50 Patienten.” Dann
schlieBt sie: ,Om and Love.” — Wer
fuhlte sich da nicht willkommen!

Rishikesh liegt im Norden Indiens
und hat etwa 60.000 Einwohner.
Seine reizvolle Lage verdankt es
vor allem dem Ganges, der von
hier kraftvoll und klar von seinem
Ursprung im Himalaya weiter in die
Ebenen Indiens zieht. Das GPH
ist ein Projekt der gemeinnitzigen
Stiftung  ,Shradha Cancer Care®,
dem bedeutende Onkologen In-
diens angehoren. Sie wurde 2005
gegrundet, um die Versorgung von
Tumorerkrankten zu verbessern.
Heute, etwa eineinhalb Jahre nach
meinem Besuch, hat der Bau des
stationdren Hospizes begonnen
und ist in einer guten Entwicklung.
Der monatlich erscheinende News-
letter zeigt den aktuellen Stand mit
Bildern und gibt einen guten Ein-
blick in die Arbeit vor Ort®. Geplant
sind im Hospiz ein eigener kleiner

T Klie, T.: Palliative Care in Kerala. Das
Neighborhood Network — ein Beispiel fur
Caring Community. In: Die Hospiz-Zeit-
schrift 1/2015, S. 39. Vgl. dazu auch: Wen-
zel, C.: Das Kerala-Modell. Praxis Palliative
Care 23/2014, S. 28f.

2 Bei ndherem Interesse sei auf die Home-
page verwiesen: www.palliumindia.org.
Dort kann auch der monatlich erscheinen-
de Newsletter angefordert werden.

3 Sie kénnen unter www.gangapremhospice.
org die Entwicklung dieses Projektes ein-
sehen und dort sich auch fur den Newslet-
ter einschreiben.



M Titelthema

Tempel, ein Gebetsraum, Raume
zur Meditation und zur Unterwei-
sung, fur Yoga, Musik und Kunst,
sowie eine Bibliothek.

Entscheidend ist, dass die oftmals
sehr armen Menschen keine Kosten
fur die Behandlung und den Aufent-
halt zu tragen haben, unabhéangig
von Alter, Rasse, Religion und Ge-
schlecht. Das betont der Flyer zu
diesem Projekt. Verglichen mit dem
oben skizzierten ,Kerala-Modell*
scheint das GPH mehr an ,westli-
chen* Vorbildern orientiert zu sein.

Das ,,Om Shanti“ in
Tiruvannamalai

Gerne will ich noch einen kurzen
Blick auf ein anderes, sehr beein-

druckendes Projekt in Tiruvanna-
malai, einer Stadt im sudindischen
Bundesstaat Tamil Nadu mit etwa
150.000 Einwohnern werfen. Die
Stadt liegt am FuBe des heiligen
Berges ,Arunachala“ und ist weit-
hin bekannt durch den Weisen Ra-
mana Maharshi (1879-1950). Beim
,Om Shanti* handelt es sich um
kein Hospiz, sondern um ein Haus
fir obdachlos gewordene Wit-
wen.Das sogenannte ,Om Shanti*
widmet sich damit einer Gruppe
von Menschen, die oftmals allen
gesellschaftlichen Status verloren
haben und somit verarmt, gemie-
den und ohne Schutz sind. Die
Einrichtung zahlt, ermdglicht durch
Spenden, den Witwen eine mo-
natliche Pension von umgerechnet
etwa sieben Dollar. Unterkunft, Es-
sen und medizinische Hilfe sind
kostenlos®.

Betender am Ganges (Rishikesh)

Entscheidend wird ,Om Shanti*
durch Annelie Etter aus Deutsch-
land vorangetrieben, die Uber viele
Monate des Jahres in Tiruvannama-
lai lebt und so das Notwendige er-
kennen und Neues aufbauen kann.
So werden gerade neue Raume
gebaut, um dem steigenden Bedarf
gerecht zu werden. Geplant ist wei-
terhin eine Schulung im Kochen fur
junge Witwen in einem Restaurant.
Es soll sie beféhigen, spater ein-
mal im Haushalt bei Menschen aus
Westeuropa, die in Tiruvannamalai
wohnen, zu arbeiten.

Ein ermutigendes Projekt in diesem
so groBen, nicht fasslichen Land In-
dien!

Andreas Stahli

4 Einen Einblick erhalten Sie unter:
www.widowsofindia.de

Prospektansicht des Ganga Prem Hospice (Rishikesh)

Das ,,Om Shanti“ (Tiruvannamalai)
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Fundraising

Danke den Unterstutzenden!
Das Spendenprojekt ,,Helferhande*

Unser in 2014 initiiertes Spenden-
projekt Helferhande ist sehr erfolg-
reich angelaufen. Wir sind schier
Uberwaltigt von der gezeigten
Spendenfreudigkeit. Offensichtlich
waren viele Menschen in Munster
und Umgebung bereit, angesichts
der guten wirtschaftlichen Lage
mehr als bisher flr gemeinnutzige
Zwecke abzugeben. Positiv dirf-
te sich in diesem Zusammenhang
auch ausgewirkt haben, dass sich
das  Johannes-Hospiz ~ sowohl
bezlglich seiner Organisations-
struktur als auch hinsichtlich der
Transparenz und der nachgewie-
senen Wirkung deutlich verbessert
hat. Obwohl das Johannes-Hospiz
eine kleine Einrichtung ist, so ist
sie doch hdéchst effektiv. In einer
kirzlich beauftragten Studie zur
Messung unserer Wirksamkeit wur-
de ermittelt, dass Hospizarbeit un-
term Strich weniger kostet, als es

v
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zun&chst aussieht. Von 100 Euro,
die die ¢ffentliche Hand an das Jo-
hannes-Hospiz im Jahr zahlt, flieBen
64 Euro direkt in Form von Steuern
und Sozialversicherungsbeitragen
wieder in die 6ffentlichen Haushal-
te zurdck. Das sind fast zwei Dirittel.
Ein solch gunstiges Verhaltnis ist
aber nur deshalb moglich, weil das
Johannes-Hospiz Uber Spenden Zu-
satzangebote, Gartenanlagen und
Gebaude realisieren kann, die mit
der Grundfinanzierung nicht még-
lich waren.

Zu jedem Euro, den das Johannes-
Hospiz (stationar und ambulanter
Hospizdienst) von der o6ffentlichen
Hand, also den Krankenversiche-
rungen, erhalt, erwirtschaftet das
Hospiz 1,46 Euro hinzu. Davon
stammen 97 Cent aus Spenden und
nichtoffentlichen  Zuschussen, 40
Cent aus dem Innenumsatz bzw.
der Auflésung von Ruckstellungen

und 9 Cent entsprechen dem Ge-
genwert der ehrenamtlich geleis-
teten Zeitspende. Unser Vorteil ist,
dass wir regional arbeiten, eine im
Kern Uberschaubare Einheit sind,
unsere wirtschaftlichen Verhaltnis-
se stets offenlegen und auch in der
Vergangenheit immer offengelegt
haben und immer ansprechbar fir
Interessierte an unserem Hause
sind. Entscheidend durfte aber
die im Johannes-Hospiz erlebte
Menschlichkeit und Expertise un-
serer Mitarbeitenden sein, die so-
woh! den Bewohnerinnen und Be-
wohnern als auch den Angehorigen
zugewandt begegnen und stets ein
offenes Ohr fur sie haben. Allen Un-
terstutzerinnen und Unterstltzern
sagen wir an dieser Stelle unseren
herzlichen Dank. Und bleiben Sie
uns bitte gewogen!

Ludger Prinz




Trauerbegleitung bei Wachkoma

Aspekte der Unterstiitzung

Das Ubergeordnete Ziel der Trau-
erberatung bzw. Trauerbegleitung
besteht darin, Trauernden dabei
zu helfen und sie zu unterstitzen,
den Verlust einer ihnen naheste-
henden Person zu verarbeiten und
sich an eine neue Realitat ohne sie
anzupassen. Dies ist auch ein Ziel
fir jene Menschen, die eine Person
in einem wachkomadahnlichen Zu-
stand beklagen, wenn plétzlich ein
gemeinsames Leben sich verandert
hat und nichts mehr daran erinnert,
wie es einmal gewesen ist. In der
Trauer werden die gewonnenen Si-
cherheiten gleichsam auf den Kopf
gestellt. Ein Verlust bringt die Ord-
nung durcheinander auf einem fun-
damentalen Feld: der eigenen Exis-
tenz. Trauer aber ist keine Krankheit,
sondern ein Aspekt des Lebens.

Ich méchte meinen Arbeitsbereich,
die Trauerarbeit, hier auf die Beglei-
tung von Menschen mit erworbe-
nen Hirnsch&adigungen und deren
Angehoérigen bezogen darstellen.
Es handelt sich um Menschen, die
beispielsweise im Rahmen eines
Unfalls oder einer zerebralen Blu-
tung eine schwere Schadigung
ihres Gehirns erlitten haben. Sie
befinden sich oftmals nach einem
nur teilweisen Heilungserfolg im
Krankenhaus oder in Einrichtungen
zur neurologischen Langzeitrehabi-
litation. Ihr Zustand wird h&ufig als
stabil bezeichnet, sie sind im soge-
nannten Wachkoma. Das bedeutet,
wir erkennen bei diesen Menschen,
ob sie schlafen oder wach sind,
manchmal scheint sich ihr Blick
Personen zuzuwenden, die Kontakt
aufnehmen, sie atmen meist allein,
manchmal haben sie zum Schutz
der Lunge eine kleine Kantle im
Hals, eine Trachealkanule.

Die Begleitung
der Angehdrigen

Meine Arbeit bezieht sich auf die
Begleitung der Angehdrigen der
Betroffenen. Ich erlebe junge Men-

,,A”es verdndert
sich, aber dahinter
ruht ein Ewiges.

schen, die im Wachkoma liegen.
Ihre Partner, Kinder, Familien und
Freunde kommen héaufig zu Besuch
und sind von dem Gedanken getra-
gen, dass ihr geliebter Mensch nach
ausreichender Wartezeit geheilt wie-
der erwachen wird. Wenn die ersten
Wochen und Monate vergangen
sind und sich am Zustand des be-
troffenen Menschen nichts verandert
hat, erlebe ich aber teilweise einen
deutlichen Wandel. Freunde, die der
Familie zur Seite standen, kommen
nur noch selten, kurz oder gar nicht
mehr. Die Besuche der Angehdrigen
wirken nun zunehmend angestrengt.
Die Zeit der Anwesenheit scheint fir
sie eine Belastung zu sein. In man-
chen Fallen ist das emotionale Band,
das die Menschen anfangs zu ver-
binden schien wie durchtrennt. In
dieser Zeit suche ich den Kontakt
zu ihnen, frage sie nach ihrer Ein-
schatzung, nach dem Gefluhl, das
sie trdgt und das ihnen die Kraft gibt,
diese schwere Situation auszuhal-
ten. Nicht selten kommt die Antwort,
dass die Kraft kaum noch ausreicht,
die Zukunft nicht erkennbar scheint
und es schwer féallt, dem Menschen,
der friher einmal Geborgenheit und
Warme ausgestrahlt hat und nun
reglos im Bett liegt oder im Rollstuhl
sitzt, Nahe und Liebe zu zeigen.

Meine Begleitung schliefit alle ein,
die einen Kontakt zum Betroffenen
suchen: seine Familie, Freunde, die
ihm nahen Menschen. Geflhlen wie

M Hospiz-Spiegel

Wut, Trauer, Leid und Angst wird
Raum gegeben. Sie werden willkom-
men geheiBen.

Abschied nehmen

Vielleicht ist es doch der Abschied,
der uns unser Leid verstehen Iasst:
Abschied von der Hoffnung, das
Schicksal wirde alles wieder ruck-
gangig machen. Vielleicht wartet
der betroffene Mensch ruhig bis wir
verstanden haben, bis eine Zeit ge-
kommen ist, in der wir Danke sagen
kénnen fur alles, was wir bekommen
haben: Abschied nehmen kdnnen
von einem gemeinsamen Leben, das
nicht mehr wiederkehren wird.

Und wir geben diesen Menschen
das Gefuhl und die Sicherheit, dass
sie inren Weg selbst wahlen kénnen.
Sie haben lange gewartet, aufrichtig
gehofft und geliebt. Aber wenn der
Weg, den der Betroffene gehen will
ein anderer ist, geben wir ihm die
Moglichkeit, in WUrde und in Achtung
diesen Weg gehen zu durfen und mit
unserer Kraft auch gehen zu kénnen.

Achim Wasserfuhr,
Mitarbeiter in der Casa Vitae,
Leitung Trauerarbeit im
Johannes-Hospiz,
Trauerbegleiter im BVT e.V.
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Infothek

——

JOHANNES-HOSPIZ MUNSTER

Johannes-Hospiz Miinster gGmbH
St. Mauritz-Freiheit 44

48145 Mlnster

Telefon: 0251 9337-626

Telefax: 0251 9337-598

Johannes-Hospiz Minster
Hohenzollernring 66
48145 Minster

Telefon: 0251 89998-0
Telefax: 0251 89998-10

ITALIENISCHE NACHT

Ort: Garten des Johannes-Hospizes. Termin: 22. August
2015 ab 20.00 Uhr. Gastgeber: Forderverein fur das Jo-
hannes-Hospiz MUnster.

ltalienische Arien, vorgetragen von einer Sopranistin und
einem Tenor, werden begleitet vom Opernchor der Stad-
tischen Bithnen Miinsters unter der Leitung von Dr. Inna
Batyuk.

Hospizweine und italienische Snacks werden angebo-
ten. Dieser Abend ist ein Highlight im MUnsteraner Spéat-
sommer.

Der Kartenvorverkauf startet ab Juni 2015 Uber unsere
Homepage: www.johannes-hospiz.de

-

Etikettier-Feld

Ambulanter Hospizdienst
RudolfstraBe 31

48145 Munster

Telefon: 0251 13679-50
Telefax: 0251 13679-53

Info@johannes-hospiz.de
www.johannes-hospiz.de

VERANSTALTUNGEN DER AKADEMIE

Ort: Rudolfstr. 31, 48145 Munster
Information und Anmeldung erbeten unter:
0251-37409278 oder a.staehli@johannes-hospiz.de

SEMINAR IN DER JOHANNISNACHT
Nacht und Hospiz. Referent: Dr. Andreas Stahli, Mins-
ter. Termin: 23.06.2015, 20.00-01.00 Uhr. Kosten: 30 €.

SEMINAR

Flihrungskompetenz in katholischen/kirchlichen
Einrichtungen. Referent: Pfarrer Alexander GieBen,
Dipl. Theol., M.A. Int. Management, NUrnberg
Termin: 19.08.2015, 15.00-18.00 Uhr. Kosten: 30 €.
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Hospiz aus
aller Welt

Der Blick hinaus zu den Aktivitaten anderer Hauser
kann immer wieder inspirierend flr eigene Ideen
sein. So fand im Februar vergangenen Jahres in
Auckland eine Exkursion mit der Dampfeisenbahn
zu den ,Hamilton Gardens" statt. Hamilton ist, wie
Auckland auch, auf der Nordinsel Neuseelands ge-

legen. Unterwegs gab es dann Morgentee im Zug,
in den Garten ein Mittagessen und die Moglichkeit,
die zahlreichen Facetten der Anlage zu besichti-
gen; so beispielsweise einen Japanischen Garten
und einen im Stile der italienischen Renaissance.
Der Ticketerldés kam dem Totara-Hospiz zugute.

Spendenkonto

Johannes-Hospiz Miinster

Bank: DKM Darlehnskasse Munster
IBAN: DE30 4006 0265 0002 2226 00
BIC: GENODEM1DKM
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