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SedPall

Von der Anxiolyse bis zu tiefer 
kontinuierlicher Sedierung

Abschlusskonferenz

Montag, den 26.04.2021

Wissenschaftliche Vorarbeiten

 Klinische Praxis und Definitionen von Sedierung sind 

sehr heterogen

Häufigkeiten von gezielter Sedierung

 Geschätzte Häufigkeit von gezielter Sedierung

Anzahl d. Institutionen
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Gezielte Sedierung

Palliativmedizinische Abteilung an der Anästhesiologischen Klinik

Indikation 78%
Medikamente, Dosierungen, 
Applikationswege

84%

Prozess der Entscheidungsfindung 65%
Umgang mit Ernährungs-/ 
Flüssigkeitsgabe

66%

Bisherige Therapieversuche 54%
Umgang mit anderen 
Medikamente/ med. Maßnahmen

62%

Angestrebte Sedierungstiefe 44% Vitalparameter 50%

Angestrebte Sedierungsdauer 42%
Andere Aspekte (Symptomlast, 
pflegerische Massnahmen)

8%

Andere Aspekte (Sedierungsmodus, 
Zustimmung)

7%

vor Sedierung während Sedierung

[Klosa PR et al. SuppCareCancer 2014] 

Gezielte Sedierung - Was wird dokumentiert?
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Gezielte Sedierung – Was wissen wir?

 Sedierung wird in der Spezialisierten 

Palliativversorgung in Deutschland durchgeführt

 Die Häufigkeit von Sedierungen schwankt zwischen 

verschiedenen Einrichtungen erheblich

 Es gibt keine einheitliche Definition

 Die klinische Durchführung (Zeitpunkt, Medikation, 

Monitoring, etc.) unterscheidet sich erheblich

Ausgangspunkt

1. Entwicklung einer konzeptionell und empirisch begründeten Terminologie zur Unterscheidung

verschiedener Formen der Sedierung in der Spezialisierten Palliativversorgung in Deutschland.

2. Ein detaillierter Überblick und eine Beschreibung der Handlungspraxis der Sedierung in der

stationären und ambulanten Spezialisierten Palliativversorgung.

3. Eine Tiefenanalyse von Erfahrungen und Sichtweisen von Interessensvertretern, die von

Entscheidungen der Sedierung in der Spezialisierten Palliativversorgung in Deutschland betroffen sind und

in diese involviert werden.

4. Eine systematische Analyse klinisch, ethisch und rechtlich relevanter Aspekte einer guten

Handlungspraxis der Sedierung.

5. Konzeptionell und empirisch begründete Handlungsempfehlungen für verschiedene Formen der

Sedierung in der stationären und ambulanten Spezialisierten Palliativversorgung als Zusammenfassung

der o.g. vier Hauptziele.

Ziele von SedPall SedPall - Teilprojekte

Projektverlauf /-phasen

Vorbereitung 
& Pilotierung

Empirische & 
normative 
Analyse

Integration der 
Ergebnisse

Zusammenfassung 
& Empfehlung

Verbund-
treffen

State-of-the-art 
Workshop

Verbund-
treffen

Verbund-
treffen

Verbund-
treffen

Verbund-
treffen

Verbund-
treffen

Thematischer
Workshop

Thematischer
Workshop

Thematischer
Workshop

Thematischer
Workshop Konferenzen

Integration

Konsensus
Abschluss

Workshop 
Rechtswissen
schaften
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Thematische Workshops Meilensteine / Abschlusskonferenz

Handlungsempfehlung

Bereich Anzahl 
HE

Indikation 10

Intention / Zweck 4

Entscheidungsfindung 8

Aufklärung / Einwilligung 8

Medikation / Formen der 
Sedierung

12

Monitoring / Überwachung 9

Umgang mit Flüssigkeit und 
Ernährung

4

Fortsetzung sonstiger
Maßnahmen

3

Begleitung Zugehöriger 6

Unterstützung im Team 2

Verbundprojekt

 Projektgruppe

 Expertinnen und Experten der stationären und 

ambulanten Spezialisierten Palliativversorgung

 Rekrutierungszentren

 PPI-Gruppen

 Nachwuchsförderung

Herr Prof. Alt-Epping

Herr Dr. Rosenbruch

Herr Prof. Feddersen

Frau Dr. Vogel

Frau Dr. Hainsch-Müller

Frau Prof. van Oorschot

Frau Dr. Schubert

Herr Dr. Braun

Frau Dr. Lotter

Herr Dr. Pfirstinger

Herr Henkel

Herr Dr. Hanke

Frau Jungkunz

Frau Götz

Herr Dr. Hornke

Herr Dr. Stanze

Herr Prof. Radbruch

Herr Prof. Roser

Frau Goudinoudis Herr Dr. Grabenhorst

PPI ErlangenPPI München

Herr Dr. Seifert

Frau Prof. Merkel

Herr Prof. Hilgendorf

Herr Prof. Jung Herr Prof. Walther

Herr Prof. Cavaliere

Herr Prof. Verrel

Herr PD Dr. Wedding
Herr Prof. Bardenheuer

Frau Prof. Bozzaro

Herr Prof. Eychmüller

Frau Dr. Jaspers

Herr Prof. Müller-Busch

Herr Prof. Schneider

Herr Prof. Simon

Herr Dr. Weixler

Danke


