
UW PERSOONLIJKE WENS
ZORGCENTRUM AELSMEER

OVER KEUZES DIE MET HET
LEVENSEINDE TE MAKEN HEBBEN

Lijden verzachten
Wie geen ingrijpende medische 
behandelingen meer ondergaat, zal 
door ons van alle zorg en verzorging 
worden voorzien. Het gaat ons om 
lichamelijke en geestelijke kwaliteit 
van leven. 

Reanimatie
Wanneer plotseling de bloeds-
omloop en/of ademhaling faalt, 
wordt er gereanimeerd. Reanimatie 
moet zo snel mogelijk beginnen. 
Door hartmassage en/of beademing 
wordt geprobeerd het probleem op 
te lossen. Uitgebreid wetenschap-
pelijk onderzoek naar de effecten 
van reanimatie toont aan dat positief 
effect gering is, zelfs bij gezonde 
veertigers. Na een reanimatie is er 
vrijwel altijd sprake van belangrijk 
verlies van lichamelijke en geestelijke 
vermogens. 
Desondanks hebben wij toch voor 
een “Ja, tenzij- beleid” gekozen voor 
alle cliënten in ons Zorgcentrum. 
Onze medewerkers gaan u reani-
meren, tenzij u nadrukkelijk heeft 
aangegeven dat u niet gereanimeerd 
wilt worden. Wij adviseren u om uw 
wensen hierover te bespreken met 
uw (huis)arts en daarna vast te leggen 
in uw persoonlijke zorgleefplan.  
Om er zeker van de zijn dat u niet 
gereanimeerd wordt bestaat er een 
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Niet reanimeerpenning. Dit is de 
enige penning met een erkende 
status in de openbare ruimte. Deze 
penning kunt u aanschaffen via de 
NVVE (Nederlandse vereniging 
voor een vrijwillig levenseinde). 
Deze vereniging is te bereiken via 
www.nvve.nl  en telefoonnummer 
020-6200690 of 0900-6060606. 

Euthanasie 
Wanneer u kiest voor euthanasie, 
respecteren wij uw wens. De beslis-
singen hierover en het uitvoeren van 
euthanasie is voorbehouden aan uw 
(huis)arts met wie u afspraken maakt 
of al gemaakt heeft.  Wij hebben 
en willen hiertoe geen wettelijke 
bevoegdheid. U kunt rekenen op 
alle zorg die u nodig heeft tijdens de 
beslissing en uitvoeringsperiode.  
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U heeft ons ingeschakeld omdat u 
zorg nodig heeft. Wij komen dagelijks 
uw leven binnen. Dat doen wij graag 
en professioneel. Maar wat verstaan 
wij daar precies onder?
In deze folder leest u meer over onze 
manier van werken en hoe belangrijk 
uw wensen voor ons zijn, ook ten 
aanzien van zaken als reanimatie en 
euthanasie. Voordat we uitleggen 
hoe we omgaan met uw persoon-
lijke wensen, willen we graag eerst 
vertellen vanuit welke visie wij onze 
zorg verlenen. Binnenshuis hebben 
we er met elkaar over nagedacht wat 
goede zorg is en het is belangrijk dat u 
dat ook weet, zodat u ons daarop kunt 
aanspreken. 

Uitgangspunten bij de visie op zorg 
zijn dat:
•	 De cliënt zoveel mogelijk de regie 
moet kunnen voeren over zijn eigen 
leven, dat wil zeggen eigen zeggen-
schap en verantwoordelijkheid.
•	 Iedere cliënt een unieke persoon-
lijkheid is in lichamelijk, sociaal en 
geestelijk opzicht en niet losgezien kan 
worden van zijn leefwereld en achter-
grond.
• 	 Iedere cliënt recht heeft op privacy.

Dit leidt tot de volgende uitgangs-
punten m.b.t. de zorgverlening:
•	 De cliënt staat centraal in het zorg-
verleningproces.
•	 In overleg met de cliënt wordt                  
de zorg zo gegeven, dat naast het 

bevorderen van het vermogen tot 
zelfzorg, sprake is van het aanvullen 
van tekorten.
•	 Vanuit de unieke persoonlijkheid 
van de cliënt zal worden ingespeeld 
op zijn specifieke zorgvraag, op 
zowel lichamelijk, sociaal als geeste-
lijk terrein, voor zover het binnen de 
mogelijkheden van het zorgcentrum 
valt om aan de gestelde zorgvraag te 
voldoen.
• 	Daar waar de geestelijke gesteld-
heid van de cliënt het niet mogelijk 
maakt dat hij zelf de regie over zijn 
leven voert, wordt de cliënt steeds 
met respect behandeld.
•	 Behalve de directe zorgverlening 
is er ook oog voor het scheppen van 
een woon- en leefomgeving, waarin 
de cliënten zich veilig en prettig 
voelen en tot hun recht komen.

Wij denken dit het beste te kunnen 
bieden in een plaatselijke organisatie 
die niet al te groot is. Daarmee gaan 
we in tegen de in deze tijd gebruike-
lijke schaalvergroting. 
Dat staat ook in onze visie. Die visie        
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Wilsbeschikking
Wanneer u ernstig ziek wordt, moet 
uw (huis)arts u goed informeren 
over de voor en nadelen van een 
medische behandeling en de zorg 
die daarbij hoort. U beslist of u de 
behandeling wilt. Sommige mensen 
beslissen voor ze ernstig ziek 
worden wat ze willen. Als u deze 
keuzes vastlegt, heeft u een wilsbe-
schikking. Het is prettig als wij een 
kopie van deze wilsbeschikking  in 
uw zorgleefplan kunnen bijsluiten.

Wel of niet behandelen
Alleen met uw instemming kunt u 
worden behandeld. Dit is vastge-
legd in de wet op de Geneeskundige 
Behandelingsovereenkomst. 
Uw (huis)arts informeert u. deze is 
verantwoordelijk voor een gesprek 
met u en voor de besluitvorming 
rondom een behandeling. Wanneer 
u er prijs op stelt kan een van                
onze medewerkers bij zo’n gesprek 
aanwezig zijn. Deze legt schriftelijk 
vast wat er is besproken en kan dit 
later nog eens met u doornemen. 

laat zich samenvatten met de vol-
gende kernwoorden: zelfstandig, 
eigenwijs, goed in het gewone, dicht 
bij mensen! 

Zelfbeschikkingsrecht
Voor ons is het zelfbeschikkings-
recht van de cliënt een belangrijk 
uitgangspunt. U bepaalt dus zelf hoe 
u uw leven wilt inrichten. Wij zullen 
uw keuzes en wensen respecteren. 
Er is vaak meer mogelijk dan u 
denkt. Wij willen ook graag rekening 
houden met uw wensen ten aanzien 
van het levenseinde. Als u die heeft, 
is het voor iedereen prettig als die 
worden vastgelegd in uw persoonlijk 
zorgleefplan. Dan kan daar geen 
onduidelijkheid over bestaan. Onze 
medewerkers hebben geen wette-
lijke bevoegdheid bij besluitvorming 
over medisch handelen aan het einde 
van een leven. Medisch handelen is 
de professionele verantwoordelijk-
heid van de eigen (huis)arts. U heeft 
de beslissingbevoegdheid. Onze 
medewerkers zijn er voor alle zorg, 
ondersteuning en begeleiding.  


