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Dankzij uw bijdragen

Veel van het werk van de Levenseindekliniek is alleen mogelijk met de bij-
dragen die u, de Vrienden van de Levenseindekliniek, aan ons doet toekomen.

De bijdrage van de zorgverzekeraars dekt alleen de elementaire basiszorg. De extra
begeleiding en ondersteuning van de artsen en verpleegkundigen, de medische en
organisatorische ondersteuning bij hulpuragen vallen daar niet onder. Deze extra zorg
en zorgvuldigheid, die wij aan onze hulpuragers verplicht zijn, wordt mogelijk gemaakt
door de Vrienden.

De projecten voor het uitdragen van de expertise op het gebied van euthanasie, zoals
bijuoorbeeld via de consulenten euthanasie en het ontwikkelen van nascholingsmoge-
lijkheden voor huisartsen, worden voor een belangrijk deel vanuit de Vrienden-bijdra-
gen mogelijk gemaakt. Bovendien: projectsubsidies van vermogensfondsen zijn vaak
makkelijker te verkrijgen als de Levenseindekliniek ook uit andere bronnen een deelbij-
drage kan doen. Door een deel van het Vrienden-budget in te zetten worden hierdoor
weer extra inkomsten gerealiseerd.

Namens degenen die ondraaglijk en uitzichtloos lijden en voor hulp bij de
Levenseindekliniek aankloppen: hartelijk dank.

‘Het team van arts en verpleegkundige
moet heel goed op elkaar zijn ingespeeld’

Dat zegt verpleegkundige Ans Duteweert die samen met arts
Remco Verwer de begeleiding deed van een 63-jarige patiént.
Lees het hele verhaal op www.levenseindekliniek.nl/nieuwsbrief

Ans Duteweert

‘VVoltooid leven reden voor euthanasie’

Levenseindekliniek-arts Sjef Boesten levert een bijdrage aan het NVVE-
congres over voltooid leven op 26 november. Hij verdedigt de stelling dat
voltooid leven ook reden voor euthanasie zou moeten zijn.

Boesten gaat in op de casus van een 89-jarige vrouw die lijdt aan het leven, maar
wadarvan de eigen huisarts haar euthanasieverzoek niet kan honoreren. Ook de Levens-
eindekliniek kan haar euthanasieverzoek niet in behandeling nemen. Boesten legt
tijdens het symposium uit waarom niet.

De vrouw overlijdt uiteindelijk nadat ze
stopte met eten en drinken.

Tijdens het congres gaan onder meer de
zoon van de 89-jarige vrouw, Boesten,

de betrokken SLK-verpleegkundige Jeanne
Salvino in gesprek met elkaar over wat er
nodig is om patiénten met een voltooid
leven te helpen. Meer informatie over het
symposium op www.nvve.nl/symposium

Sjef Boesten

Voor het eerst euthanasie voor echtpaar

Voor het eerst sinds de oprichting heeft de Levenseindekliniek een echtpaar
euthanasie kunnen geven.

Het is uitzonderlijk dat partners op hetzelfde moment zo ver in hun ziekteproces zijn
en zo ondraaglijk en uitzichtloos lijden, dat ze tegelijkertijd euthanasie kunnen krijgen.
Bij de Levenseindekliniek komen hiervoor vaker verzoeken binnen, maar tot nu toe was
het dus in slechts één geval mogelijk.

Het verzoek van beide partners moet door
afzonderlijke artsen en SCEN-artsen worden
beoordeeld op de zorguuldigheidseisen van
de Euthanasiewet. De gezondheidstoestand
waarin partners verkeren verloopt echter
zelden synchroon. “Een heel bijzondere
ervaring”, aldus de verpleegkundige die bij
deze ‘duo-euthanasie’ betrokken was.




‘Zijn huisarts
werkte niet mee’

“Mijn broer (87) wilde euthanasie,
maar zijn huisarts werkte na eerdere
toezeggingen niet mee”, zegt Jacomijn
van Duin. “Mijn broer had non-Hodg-
kin en wilde niet meer lijden.”

Haar broer heeft er anderhalf jaar over
gedaan om tot de beslissing te komen dat
hij uit zijn lijden verlost wilde worden. In
deze periode van nadenken en bespreken,
regelde hij ook al zijn zaken.

“Toen mijn broer met zijn wens bij zijn
huisarts aanklopte kreeg hij te horen dat zolang hij nog naar buiten kon lopen
en van de zon genieten, het nog geen tijd was om euthanasie te verlenen.”

Jacomijn van Duin

Zijn zus Jacomijn van Duin, tevens Vriend van de Levenseindekliniek, wees haar

broer op de mogelijkheid om zijn verzoek bij de Levenseindekliniek neer te leggen.

En zo geschiedde.

“Het team - een arts en een verpleegkundige - van de Levenseindekliniek had al vrij
snel na het eerste telefonisch contact een gesprek met mijn broer. Het was een indrin-
gend gesprek. Ze zeiden niet ‘dat doen wij wel even’, maar gingen diep in op zaken als
het ziektebeeld, het verloop, de wens en dergelijke. Er volgden meer gesprekken en ze
lieten ook nog onderzoek doen naar de longfunctie. In overleg met mijn broer nam het
team contact op met de huisarts. Dat doen ze meestal, omdat ze inzage willen in het
medisch dossier. Maar ook om te sonderen of de huisarts toch zelf de euthanasie wil

toepassen.” Lees het hele verhaal op www.levenseindekliniek.nl/nieuwsbrief

Feiten en cijfers

e De Levenseindekliniek heeft de eerste drie kwartalen van dit jaar meer mensen
euthanasie gegeven dan over het gehele voorafgaande jaar, 254 tegenover 231.
Vooradl het aantal mensen met kanker steeg sterk. Kregen vorig jaar nog 53

kankerpatiénten euthanasie, tot 1 oktober dit jaar waren dat er al 80.
e Ook het aantal psychiatrische patiénten dat euthanasie kreeg nam toe.
Over geheel 2014 waren dat er 17, de eerste negen maanden van dit jaar 24.
e Mensen in het beginstadium van dementie kregen in 20 gevallen euthanasie,

over geheel 2014 waren dat er 14.

Jan Suyver verlaat bestuur

Jan Suyver neemt per 1 januari afscheid als voorzitter

van het bestuur van de Levenseindekliniek.

Hij was vanaf de oprichting voorzitter. Mede dankzij zijn inspan-
ningen kon de Levenseindekliniek in relatief korte tijd uitgroeien
tot de professionele organisatie die zij nu is. Jan Suyver deed zijn
werk als voorzitter net als de andere bestuursleden, onbezoldigd.
De Vrienden van de Levenseindekliniek spreken hierbij hun waar-

dering uit voor zijn inspanningen.

‘.. Spoed en euthanasie, dat gaat niet samen...’

Lous Konijnenberg, SLK-arts, over de toename van het aantal patiénten dat bij de

Levenseindekliniek komt omdat de arts zich op het laatste moment toch terugtrekt.

Engelstalige website
Levenseindekliniek

De website van de Levenseindekliniek
krijgt begin volgend jaar een Engelstalige
variant. Aanleiding zijn de vele verzoeken
om informatie vanuit het buitenland. Op
de website worden doel en werkwijze van
de Levenseindekliniek uit de doeken ge-
daan. Ook wordt vermeld dat de Levens-
eindekliniek alleen in gaat op hulpvragen
van mensen die in Nederland wonen en
een Nederlandse zorgverzekering hebben.

Adres

Stichting Levenseindekliniek
Postbus 13480

2501 EL Den Haag

Tel: +37 (0)70 352 4141
(09:30-12:00 /13:30 - 16:30 uur)

Documentaire over
Levenseindekliniek

Eris een documentaire in de maak over
de Levenseindekliniek. De documentaire
is in februari prime time te zien op NPO
2. 0ok is de film te zien in debatcentra
waar de Levenseindekliniek na vertoning
een bijdrage levert aan het debat.

De documentaire wordt gemaakt door
de tv-journalisten Marcel Ouddeken en
Hans Kema.

Contact

Voor vragen over schenkingen, donaties,
giften, afschrijvingen en erfenissen.

T +31(0)70 891 2621
B« vrienden@levenseindekliniek.nl




