FRANZ SCHMATZ

Sterbebegleitung

Die Verlagerung des Sterbens von daheim in das Krankenhaus, der medizinische Fortschritt und die
damit oft mégliche Verlingerung des menschlichen Lebens einerseits und die massive Todesverdrin-
gung andererseits lassen die Sorge um ein menschenwiirdiges Sterben verstirkt in den Vordergrund
treten. Der vorliegende Artikel méchte aufzeigen, welche Aufgaben dabei dem Seelsorger im Sinne
eines umfassenden Sterbebeistandes zufallen.

Die Situation des sterbenden Patienten

In unserer Gesellschaft ereignet sich das Sterben zusehends mehr im Krankenhaus.!
Der Schwerkranke wird so weithin aus der gewohnten und vertrauten Umgebung geris-
sen. Auch wenn er grundsitzlich bereit ist, sich in das Krankenhaus zu begeben oder
dies sogar verlangt, weil er sich dort ,sicherer” fiihlt, fiihlt er sich doch oft ausgeliefert
und unverstanden, hat viele Sorgen, Angste und Fragen, auf die meist nicht oder zuwe-
nig eingegangen wird. Die derzeitige Situation eines sterbenskranken Menschen ist
wohl dadurch geprigt, dal3 alle Beteiligten den Patienten als einen zu behandelnden, zu
pflegenden und zu betreuenden Menschen betrachten. Der Sterbende wird so zum Emp-
finger, der nach Moglichkeit ohne Fragen und Widerreden das Angebotene anzuneh-
men hat. Dazu kommt, dal3 der Patient sich meist nicht ,gesamtmenschlich”’, sondern
,spartenweise” behandelt fiihlt. Patient, Arzte, Pflegepersonal, Seelsorger und Angehd-
rige bilden in der Regel kein Team, so daB3 die Kommunikation untereinander weithin
fehlt. So ist es auch nicht verwunderlich, daf3 sich die so betreuten Patienten oft als Be-
vormundete, als unfrei und unverstanden fithlen und dies oft auch in Trotzreaktionen
ausdriicken.

Auch die Krankenpastoral ist, allgemein gesehen, von Kritik nicht auszunehmen, da
auchder Seelsorger oft nurkommt, um den Patientenzu betreuen, zu belehren, zu unter-
weisen und zu ,bekehren’, ohne sich zunéachst einmal gemeinsam mit dem Patienten
ohne Vorbedingungen auf den Weg zu machen. So kommt es, daB3 sich der Prozef3 des
Sterbens in vielen Fillen nicht in einer menschenwiirdigen, von Verstindnis, Geduld,
Zuneigungund echter Begegnung geprigten Atmosphére ereignen kann. Sicher kénnen
demMenschen angesichtsdes Todes Sorgen und Angste, Trauer und Hilflosigkeit, Zwei-
fel und Néte nicht restlos genommen werden, letztlich mul3 er allein sterben. Es ist sein
Sterben, seine ganz einmalige Situation und sein Tod. Aber es miif3te versucht werden,
dem Sterbenden dabei zu helfen, daf} er seinen eigenen Tod menschenwiirdig sterben
darf. Modern ausgebaute Krankenhauser, hervorragende medizinische Techniken, im-
mer noch wirksamere Medikamente und eine erstklassige Pflege allein geniigen nicht.
Erst wenn dies alles von einer heilsamen menschlichen Atmosphire geprigt und durch-
wirkt ist, diirfen wir mit gutem Gewissen von einem menschenwiirdigen Sterben
sprechen.

1 Vergleicht man die entsprechenden Zahlen der Jahre 1960, 1970 und 1980 miteinander, dann ist feststellbar,
daB der Prozentsatz der Spitalsverstorbenen etwa in Osterreich kontinuierlich ansteigt. Wihrend 1960 der
Prozentsatz der Spitalsverstorbenen in Osterreich 46 % betrug, war er 1970 auf 56 % und 1980 auf 61 %
gestiegen. Siehe dazu: Osterreichisches Statistisches Zentralamt, Statistische Nachrichten, 36 (1981), Neue
Folge, Heft 11, 508.

265



Die theologische Begriindung fiir einen umfassenden Sterbebeistand

Alles pastorale Handeln hat sich immer wieder an der biblischen Offenbarung zu orien-
tieren undist von dortherauch zu korrigieren. Aus diesem Grund ist es notwendig, gera-
de fiir ein Anliegen, das unabdingbar auf eine letzte Hoffnung angewiesen ist, wie dies
beim Bemiihen um die Begleitung Sterbender der Fall ist, die eigentlichen Kriterien vom
Handeln Jesu selbst abzuleiten. Letzteres darf aber nicht etwas sein, das zum Handeln
des Menschen quasi hinzugefiigt wird, sondern es soll dies erfiillen und eigentlich kenn-
zeichnen. ,Soll das Studium der Bibel die praktische Theologie inspirieren, so kann es
nur darum gehen, erstens im Neuen Testament, das dafiir besonders in Frage kommt,
Situationen aufzuzeigen, die mit den heutigen pastoralen Gegebenheiten verwandt
sind, zweitens das in diesen geforderte Verhalten darzulegen — dies geschieht am besten
anhand eines markanten Textes — und drittens daraus Orientierungshilfen oder Wei-
sungen fiir heute zu erschlie3en.”? Wenn nun Christen gewillt sind, andere im Sterben
zubegleiten, ist es fiir sieim Hinblick auf sie selbst, aber auch in bezug auf eine wirksame
Zuwendung zum Sterbenden notwendig, die einzelnen Taten und Worte Jesu im Ge-
samtkontext seiner Sendung zu sehen.? ,Die Sache Jesu richtet sich letztlich auf die
Uberwindung der Todesherrschaft in der Auferweckung der Toten zum ewigen Le-
ben.”* Die biblische Verkiindigung hat ein brennendes Interesse, diesen umfassenden
Dienst Jesu durch seinen Heilstod als Gabe an die Menschen darzustellen und gleichzei-
tig damit die Menschen einzuladen, in diesen Dienst einzutreten; das macht die Liebe
aus.®

Das umsorgende Mitgehen mit einem Menschen hin zur Todesgrenze, das heil3t zur zu-
nichst bedngstigenden und qualvollen Erfahrung seiner radikalen Bedrohtheit und Er-
16sungsbediirftigkeit, ist dann, von diesem biblischen Ansatz her, nicht nur irgendein
Dienst unter vielen, sondern unvergleichlich und in der konkreten Situation unverzicht-
bar; es ist die letztgiiltige Darstellung dessen, was mit Liebe gemeint ist. Wie sehr die
Liebe und der Glaube auch des Begleiters dabei einer Bewahrungsprobe ausgesetzt sind,
zeigt sich in der Versuchung, die Sinnhaftigkeit dieses Dienstes dort in Frage zu stellen,
wo die unbarmherzige Konfrontation mit der Angst vor dem eigenen Tod, der Unmog-
lichkeit, die Todesangst des Sterbenden quasizu teilen, mit der eigenen Hilflosigkeit und
den damit verbundenen Grenzerlebnissen stattfindet. Dies sind fiir den Sterbenden und
seinen Begleiter echte ,Olbergsituationen’, wobei nochmals zu unterscheiden bleibt,
daB diesevon Sterbenden und ihren Begleitern, selbst bei groBter Zuwendung, nicht nur
verschieden erlebt werden, sondern auch tatsichlich verschieden sind, weshalb sie in

2 I. Kremer, Allen bin ich alles geworden, um jedenfalls einige zu retten (1Kor 9,22), in: L. Bertsch u. K.-H.
Rentmeister (Hg.), Zielgruppen. Brennpunkte kirchlichen Lebens, Frankfurt am Main 1977, 13.

Nur so kann auch verhindert werden, in dem biblischen Bericht einen Rezeptkatalog zu suchen statt die
eigene Kreativitit an den biblischen Aussagen zu nihren und sie in die Notwendigkeit der konkreten Situa-
tion einzubinden.

J. Finkenzeller, Was kommt nach dem Tod? Eine Orientierungshilfe fiir Unterricht, Verkiindigung und Glau-
bensgesprach, Miinchen 1976, 51.

Vgl. dazu]. Kremer, Das Argernis des Kreuzes, Stuttgart 1969, 89—90. Wobei zu bedenken bleibt, dal gera-
dedieser Dienst den Menschen umfassend fordert, wird er doch nicht nurim Hinblick auf Jesus mit grenzen-
loser Liebe in Beriithrung gebracht, sondern in einem im Hinblick auf die Welt und seine eigene Existenz auch
mit einem zunichst unfaBbaren Argernis konfrontiert (vgl. ders., ebenda, 88 u. 90). Letzteres erklart uns
ja wohl auch, warum sogar die Verfasser der neutestamentlichen Texte den Tod Jesu differenziert sehen
(auchihnen machte dieses Argerniszuschaffen), obwohlallebekennen, daB Jesu Tod und damit zusammen-
hiangend seine Auferweckung die Mitte des Heilsereignisses darstellt: vgl. dazuauch E. Jiingel, Tod (Themen
der Theologie, herausgegeben von H. J. Schultz, Band 8), Stuttgart—Berlin 1973, 121—125.
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letzter Konsequenz von beiden allein durchlitten werden miissen. Fiir den auf den Tod
Zugehenden radikalisiert sich die Verlassenheit (und hier ist es gerechtfertigt, die Hin-
wendung zur Olbergsituation Jesu zu vollziehen) bis zum &duBersten. Christlicher Ster-
bebeistand mii3te daher (zumindest im Idealfall, und den gilt es anzustreben) nicht
menschliche Zuwendung und dann dariiber hinaus noch eine ,religiése Draufgabe” lei-
sten, sondern eine existentielle liebende Begleitung sein, aus der erfahrbar wird, daB es
letztlich nur eine sinnvolle Méglichkeit gibt, Leid, Angst und Tod zu iiberwinden, nam-
lich sich restlos Gott anzuvertrauen. ,So wird der unbedingte Sieg Gottes tiber Leid und
Tod, der in Christi Sterben und neuem Leben angekiindigt und uns fest zugesprochen
ist, schon in der Gegenwart ergriffen, im Glauben aufgerichtet.” ,Der Christ weil3 kei-
nen Weg am Leid vorbei, aber er weil3 einen Weg hindurch! Im glaubenden Vertrauen
auf den, der auch und gerade im Leid verborgen anwesend ist und ihn hindurch-
tragt”’

Da nun, wie bereits angedeutet, fiir den Menschen zeit seines Lebens Hoffnung und
Glaube angefochten bleiben und das Kreuz ein Argernis darstellt, bedarf der Mensch
stets, besonders aber, wenn sein Leben durch den Tod in Bedrohung gerit, umfassender
Begleitung. Findet er diese in seiner Umgebung, wird er in der Regel darin auch einen
Erweis der fiirsorglichen Liebe Gottes erfahren und sich daran auch klammern kénnen.
Christlicher Sterbebeistand sollte somit die ,radikale Hoffnung, die nichts aber auch gar
nichts auslaf3t, wihrend alle anderen Hoffnungsbegriindungen und Hoffnungsentwiir-
fe ganze Dimensionen der Wirklichkeit, der Verzweiflung und Hoffnungslosigkeit
tiberlassen miissen”®, lebendig erfahren lassen. Wo immer Menschen diesen Dienst
vollziehen, kommt es zu einer herausragenden Teilhabe am Heilswirken Jesu selbst, las-
sensiedochdem Sterbenden erfahren, ,dal3 er mit seinem Schmerz von Jesus verstanden
wird, weil auch dieser das Bittere und Verwirrende menschlichen Leids erfahren hat”.?

Sterbebeistand als Heilssorge um den ganzen Menschen®

Grundsitzlich ist das Sterben, wie das Leben, immer etwas Einmaliges. Es ist daher un-
moglich, nach Rezepten fiir die Erméglichung eines menschenwiirdigen Sterbens Aus-
schau zu halten, die dann auf die jeweilige Situation angewandt werden kénnen. Sehr
wohlaber gibt es ,Bausteine’, die auf dem Weg einer guten Sterbendenbegleitung, richtig
eingesetzt, unentbehrlich sind.

Zu bedenken bleibt, daB hier von jenen Situationen gesprochen wird, wo ,Zeit” bleibt, um den Sterbenden
zu begleiten (nicht also etwa vom plétzlichen Tod). Mitzubedenken ist auch, daB das Sterben ein Prozel3 und
nicht einfach ein punktuelles Ereignis ist. Auch werden bewuf3t die Begriffe Sterbebeistand und Sterbenden-
begleitung gewihlt und nicht der mehrdeutige Begriff Sterbehilfe, im Sinne einer deutlichen Abgrenzung ge-

¢ H. Kiing, Gott und das Leid (Theologische Meditationen, herausgegeben von Kiing, H., Band 18), Einsie-
deln—Ziirich—KéIn 19687, 67—68.

7 Ders., ebenda 69. Mit diesen Aussagen wird auch jener verhingnisvolle Fehler offenbart, der in der
Kranken- und Sterbepastoral dort begangen wird, wo vertrostet statt getrostet wird, wo Leid und Angst
bagatellisiert bzw. verdriingt wird, statt den Weg hindurch sichtbar und begehbar werden zu lassen.
Ahnlich wie H. Kiing betont auch L. Boff, daB3 Hingabe an den Gekreuzigten und das Erwarten der Nihe
Gottes gerade in der Verlassenheit dem Menschen die Leiden nicht ersparen, aber in der Karfreitagssitua-
tion schon die Osterstimmung aufkommen la8t: vgl. dazu L. Boff, Was kommt nachher? Das Leben nach
dem Tode, Salzburg 1982, 124.

8 G. Greshake, Stirker als der Tod (Topos Taschenbiicher, Band 50), Mainz 1978, 51.

? A. Lipple, Der Glaube an das Jenseits, Aschaffenburg 1978, 59.

10 Detailliertere Ausfithrungen zu den folgenden Anliegen: F. Schmatz, Sterbebeistand. Heilsorge um den
ganzen Menschen, Wien 1984% und ders., Das Ziel vor Augen. Sich selbst und andere auf das Sterben vor-
bereiten, Wien—Freiburg—Basel, 1982.
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geniiber jeder Form der aktiven Euthanasie, die fiir den Christen kein Beitrag zu einem menschenwiirdigen
Sterben sein kann, auch dann nicht, wenn sie sich mit dem Deckmantel des Mitleids umgibt.

Der Sterbenskranke und seine Sehnsucht nach Zuwendung

Mit zunehmender Schwere einer Krankheit wird der Mensch immer mehr der Hilflosig-
keit ausgeliefert. Er erlebt das Nachlassen der kérperlichen und geistigen Kréfte, er hat
Sorgen, Angste und Schmerzen, er fiihlt sich immer mehr auf andere angewiesen und
an sie ausgeliefert, er wird aus seiner gewohnten Umgebung gerissen, er stellt Fragen,
auf die kaum oder iiberhaupt nicht wirklich eingegangen wird. In alledem tut sich in
der Regel auch eine Reihe ,letzter Fragen” auf, die mangels spiirbarer Begleitung nicht
selten in die Hoffnungslosigkeit und die Vereinsamung fithren.

Fiir den Seelsorger ist es wichtig, diese menschliche Not, dieses Defizit an Zuwendung
ernstzunehmen und nicht durch oberflichliche Vertréstung noch zu verstiarken. Die
vom Seelsorger gerade in dieser existentiellen Not zu verkiindende frohe Botschaft von
der Zuwendung Gottes kann nur dann glaubwiirdig und trostvoll ankommen, wenn der
Verkiinder diese Zuwendung auch erleben 14t, indem er nicht verordnet und vertrs-
stet, sondern Wegbegleiter wird. Im mitgehenden Seelsorger wird auch die Zusage vom
mitgehenden Gott glaubhaft und erlebbar.

Der Sterbebegleiter mul} Betroffenheit zulassen

Von Medizinern, Therapeuten und auch Seelsorgern wird oft vom notwendigen Selbst-
schutz gesprochen, von einer Distanz zum Geschehen, die notwendig ist, um mit dem
Betroffenen nicht nur mitzuleiden und mitzufiithlen, sondern ihm auch wirklich helfen
zu konnen. Es ist sicherlich nicht hilfreich, wenn Patient und Begleiter sich gemeinsam
nur der Hilflosigkeit angesichts der driickenden Grenzsituation hingeben und diese be-
klagen. Der Dienst des Aufrichtens wird dann unméglich. Andererseits muf3 gerade
auchin der Sterbendenbegleitung der Begleiter Betroffenheit zulassen (etwa die Anfrage
an seine eigene Sterblichkeit, an sein Ertragen von Leid, an seinen Glauben angesichts
der Todeserfahrung usw.), um der Gefahr zu entgehen, gleichsam nur professionell
Trost zu spenden (ein selbst nicht Betroffener kann z. B. leicht sagen ,Nimm es nicht so
tragisch” u. 4.). Erst ein gewisses Maf an Betroffenheit wird es erméglichen, den zu Be-
gleitenden als Subjekt anzuerkennen, mit der Verwundbarkeit des Patienten behutsam
umzugehen, ihm seine Not und seine Gefiihle ausdriicken zu lassen, mit ihm zu suchen
und ihm nicht einfach etwas zu verordnen. Nur dann ist eine echte Begegnung und
Begleitung maoglich.

Der Seelsorger braucht nicht alles allein zu tun

Zunehmend wird heute auch dariiber diskutiert, wer denn nun fiir die Sterbendenbe-
gleitung am geeignetsten wire. Auch hier sollte die Antwort nicht generalisierend gege-
ben werden. Fiir die Effektivitit jeder Begleitung gilt, daB der zu Begleitende dem oder
den Begleitern sein volles Vertrauen schenken und dieses auch von der anderen Seite
spiiren muB. Sind mehrere Begleiter da, wird doch in der Regel die Bindung an einen
herausragen. Obwohl einerseits die Verantwortlichkeit der Angehérigen in der Sterben-
denbegleitung verstiarkt gesehen werden sollte, darf andererseits nicht {ibersehen wer-
den, daB nicht wenige Sterbende (auch) eine(n) Begleiter(in) suchen, der (die) ihnen
nichtso nahe steht. So kann der gesuchte und gewiinschte Sterbebegleiter auch der Seel-
sorger sein. Diese Begleitung darf sich aber dann nicht in einem kursorischen Besuch
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oder in einem fallweisen Vorbeischauen” erschépfen, sondern verlangt ein ganzes und
(auch zeitlich) intensives Mitgehen. Oft wird der Seelsorger helfen kénnen, dalB3 jene,
die mit dem Sterbenden zu tun haben, sich als gute Begleiter erweisen. In alldem wird
der Seelsorger auch und gerade seine spezifische Sendung verwirklichen kénnen: das
Anbieten der heilenden Kraft des Glaubens; den Dienst der Verséhnung mit Gott, den
Menschen und sich selbst; die Hinfithrung zur sakramentalen Begegnung mit dem
Herrn; Hilfestellung bei der Suche nach dem Leben aus dieser Einheit angesichts von
Leid, Schmerzund Tod. Erst in einer derartigen umfassenden und ganzheitlichen Beglei-
tung wird erfahrbar, daf} Gebet und Sakrament nicht einfach eine Draufgabe sind, die
der Seelsorger iiber alles andere Bemiihen dariiberstiilpt, sondern Glaube und Leben
werden eins und alles Handeln durchwirkt von der heilenden und lebensspendenden
Kraft Gottes. Dann, aber auch nur dann, darf der Seelsorger angesichts des Erlebens der
Grenze der eigenen Moglichkeiten (etwa des Trostens, der Hilfe bei der Erhellung des
existentiellen Vakuums, der moglichen Antworten auf quilende Warum-Fragen) sich
einbekennen, daf3 im letzten nicht er der Heilende und Tréstende ist, sondern dal3 er da-
bei nur im Dienste Gottes steht. Fiir den Seelsorger bleibt so die harte Herausforderung,
in der Begleitung Sterbender alles verantwortlich tun zu sollen, was ihm méglich ist.
Esbleibt ihm aber auch der Trost, nicht alles tun zu miissen, was fiir Heilung angesichts
des Todes notig ist, weil dieses im letzten Geschenk bleibt und sich jeder leistungsorien-
tierten Machbarkeit entzieht.

Die leidige Frage nach der Wahrheit

Vieles spricht dafiir, daB weit mehr Sterbenskranke zumindest ahnen, wie es um sie
steht, alsim allgemeinen zugegeben wird. Das bewuBte Anliigen des Sterbenden ist da-
her wohl ebenso fragwiirdig wie die Information um jeden Preis. Die Frage, ob und wie-
weit der Sterbenskranke iiber den Ernst seiner Lage informiert werden darf bzw. soll,
wird immer von der ganz konkreten Situation abhangen. Grundsitzlich soll sich der
Seelsorger von Kundgaben und Diagnosen fernhalten, weil dafiir der Arzt zustandig ist.
Uber den moglichen Ernst der Situation des Patienten in ein Gespriich einzutreten, kann
aber sehr wohl Aufgabe auch des Seelsorgers sein. Ob und wie das geschieht, muf3 pri-
mirin der freien Entscheidung undin der Bereitschaft beim Patienten liegen (nicht selten
wird das Thema, freilich aus verschiedenen Griinden, vom Kranken selbst ange-
sprochen).

JWWahrheitsmitteilung”ist aber dannnicht als Mitteilung der Diagnose zu verstehen, son-
dern als ein Mitgehen mit dem Patienten auf einem Weg, auf dem dieser der ,Wahrheit”
(zaghaft, gelegentlich, teilweise oder ganz) in das ,Angesicht” blickt. Wegstrecke und
Tempo mul aber im wesentlichen der Betroffene bestimmen kénnen. Es bleibt unbe-
dingt zu bedenken, daf} das Erleben der Wahrheit, also der Todesnéhe, fiir den Sterben-
den und fiir den Begleiter trotz aller Gemeinschaft doch verschieden bleibt.

Fiir den Seelsorger ist bei dieser Begleitung eine gute Kommunikation mit den Arzten,
dem Pflegepersonal und den Angehérigen anzustreben, um wirklich helfen zu kénnen.
So hat der Seelsorger, solange es nurirgendwie verantwortbar ist, diesittliche Verpflich-
tung, den Einsatz der Medizin und die Bemiithungen um die Gesundung voll zu unter-
stiitzen. Erst wenn der Kampf gegen die Krankheit aussichtslos geworden ist und der
Patient zum Sterbenden wird (wobei hier nicht nur die letzten Stunden gemeint sind),
geht es auch aus seelsorglicher Sicht nicht mehr um die Wiederherstellung der Gesund-
heit, sondern jetzt um die Einstellung zu dieser Situation der Todesndhe. Eine derartige
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Begleitung kann dann zu einem Ringen um ,Wahrheit” am Kranken- bzw. Sterbebett
werden, das fiir alle Beteiligten ein Kommunikations-, Lern- und ReifungsprozeB hin
auf mehr Leben ist und damit, aus dem Glauben gestaltet, ertraglich gemacht werden
kann.

Gladubiges Geleit zur Heilung aus dem Glauben

Das gldubige Geleit hat auszudriicken, daB Glaubende nicht einfach iiber Krankheit,
Leid, Angst, Trauer und Tod erhaben sind. Auch der Glaubende darf angesichts einer
derart bedrohlichen Situation weinen, klagen und seinem Schmerz Ausdruck geben. Es
kannnicht Aufgabe des Seelsorgers sein, den Sterbenskranken die vorhandene Karfrei-
tagssituation auszureden oder ihn {iber diese hinwegtiuschen zu wollen. Dies wire
keine Solidarisierung mit dem Kranken, sondern eine Flucht, die niemals heilend sein
kann. Das glaubige Weggeleit sollte vielmehr tréstlich erfahrbar machen, dal3 der
Mensch gerade in der Grenzsituation des Todes in eine letzte Hoffnung und Geborgen-
heit hineingenommen ist. Der Karfreitag bleibt damit, mit all seiner Bedrohung und
Tragik, zunichst wirklich Karfreitag, aber er ist nicht Ziel und Ende. Nach ihm kommt
Ostern, nicht als Anspruch oder als Ergebnis menschlicher Bemithung und Machbar-
keit, sondern als Geschenk. Darin wird die heilende Kraft des Glaubens nicht nur zuge-
sagt, sondern erlebbar. In der Praxis wird allerdings diese begliickende Wahrheit zu sehr
verordnend verkiindet und wohl deshalb auch kaum als wirklich heilend erfahren. Na-
ttirlich wird Begleitung durch den Seelsorger immer auch Verkiindigung sein miissen,
aber sie muB} eingebettet sein in die Erfahrbarkeit des Verkiindeten als Realitit. Dies
wird in der Sterbendenbegleitung dort der Fall sein, wo der Seelsorger das Verkiinden
der frohen Botschaft, die Einladung zum Gebet und die Spendung des Sakramentes
nicht loslést vom Sich-Zeit-Nehmen fiir den Todkranken, vom geduldigen und ehr-
lichen Zuhéren, wenn der Patient von seinen Angsten, Néten und Schmerzen spricht,
vom Halten der Hand, um auch kérperlich die Nihe auszudriicken, vom Abtrocknen
der SchweiB3tropfen, vom Befeuchten der ausgetrockneten Lippen des Patienten und
vom gemeinsamen Schweigen. Das ist gliubiges Geleit als ganzmenschliche Begleitung,
bei der der Seelsorger die Vorstellung iiberwindet, er sei ausschlieBlich fiir Gebet und
Sakramentenspendung zustindig und alles andere sei nicht seine Aufgabe. Es wire gut,
die derzeitige Praxis der Kranken- und Sterbepastoral in unseren Pfarren und Kranken-
hausern einmal kritisch daraufhin zu befragen. Auch wire es im Sinne echter Umkehr-
bereitschaft heilsam, wenn Seelsorger iiber dieses Anliegen, einschlielich ihrer eigenen
Glaubens- bzw. Lebenserfahrungen, miteinander in ein tieferes und offeneres Gespriach
kamen. Die Tatsache, dal} ein Seelsorger insgesamt viel iiber Sterben und Tod spricht
oder viele Begribnisse feiert, muf3 noch lange nicht heiB3en, dal3 er damit der Todesver-
driangung entgeht und eine reifende Auseinandersetzung mit seiner eigenen Sterblich-
keit fithrt, was er den andern ja stindig empfiehlt.

Das gldubige Geleit im vorhin skizzierten Sinn wire auch der heute so notwendige Bei-
trag zu einer menschlicheren Atmosphire in unseren Krankenhiusern. Heute begreifen
jaimmer mehr Menschen, daB alle noch so groBen baulichen, technischen und medizi-
nischen Investitionen in die Krankenh&user nicht den erwarteten Erfolg bringen, wenn
sie nicht durchdrungen sind von einer Atmosphiére, die aus menschlicher Zuwendung
und Geborgenheit erwichst. Darin liegt auch der drangende Ruf, daB3 alle, die mit dem
Patienten zu tun haben, verstirkt in eine interdisziplinire Kommunikation und Koope-
ration eintreten bzw. diese vertiefen. Wenn Seelsorger das glaubige Geleit des Sterbens-
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kranken als ganzmenschliche Begleitung zum Heil des Patienten gestalten, werden sie
gerade auch in der Krankenhausseelsorge nicht nur geduldet, sondern echt integriert
sein.

Die Einiibung in ein christliches Sterben als wesentliche Basis eines
umfassenden Sterbebeistandes

Der Ansatz zur Todesbewiltigung diirfte nicht erst im Sterben, sondern miil3te das gan-
ze Leben hindurch gewonnen werden. Moglichkeiten zum Erlernen des Loslassen-Kén-
nens im Sinne einer Einiibung in das Sterben bietet ja das Leben genug. Eine derartige
,Einiibung” wird dann besonders wirksam sein, wenn sie ganzheitlich erfolgt, also die
grundsitzlich theoretische Auseinandersetzung mit Sterben und Tod ebenso beinhaltet
wie die Begegnung mit Sterbenskranken und das bewuf3te Erleben und Vollziehen von
,Sterben im Kleinen”, Gerade letzteres miil3te in der gesamten Pastoral stirker aufgegrif-
fenund integriert werden, da etwa in jeder menschlichen Krise ein Stiick ,Abschiedneh-
men” und damit ein oft gar nicht so kleiner Tod steckt. Denken wir hier nur an Genera-
tionskonflikte, an scheiternde oder gescheiterte Beziehungen, an im Beruf Frustrierte,
an Arbeitslose und dhnliche Situationen. Hier geniigen Bestandsaufnahme, Vertro-
stung oder auch materielle Unterstiitzung nicht. All dies muf3 durch ein Eingehen auf
die konkrete Lebensgeschichte und deren bewuf3te Aufarbeitung umfangen sein.

Der Seelsorger wird dies freilich nur dann kénnen, wenn er selber zu dieser Eintibung
in das Sterben permanent bereit ist, sich selbst als begleitungsbediirftig erfihrt und an-
nimmt, dies auch mit anderen betend zur Sprache bringt, sich selbst begleiten 133t und
sich so vom Routinier abhebt. Seelsorge hat von ihrem Wesen her die Aufgabe, Lebens-
behinderungen im weitesten Sinn einer Heilung zuzufiithren. Wir befinden uns in einer
derartigen und sogar recht massiven Lebensbehinderung, wenn wir so leben, als gibe
es den Tod nicht oder ginge uns dieser nichts an. ,Dabei sind gerade wir Menschen —
zum Unterschied vom Tier — diejenigen Wesen, die stets wissen um die Unausweich-
lichkeit und Universalitit des Todes und die sich damit geistig auseinandersetzen kén-
nen.* Es verbleibt eine unaufhebbare und schmerzliche Spannung zwischen dem
,Leben im Angesicht des Todes"'* und der Angst vor dem Tod. ,Als Menschen leiden
wir ganz unleugbar darunter, da3 wir sterben miissen. Uns graut vor der Vergénglich-
keit, vor der Auflésung des Lebens, vor der Preisgabe unseres Lebensinhaltes. Wir
fiirchten und hassen den Tod, weil er uns Unnatur ist.?? Fiir das Aushalten bzw. eine
reifende Bewiltigung dieses Spannungsverhiltnisses gibt es aus gldubiger Sicht nur
einen wahren Weg, den es zu gehen gilt und der die geforderte Einiibung in das Sterben

11 H, Kiing, Ewiges Leben?, Miinchen—Ziirich 1982, 207. Th. Glaser meint in diesem Zusammenhang: ,Es
gilt, das Wissen zuriickzugewinnen, da3 Leben und Sterben unaufldslich zusammengehéren”: ders., Ster-
ben als die letzte Chance des Lebens, in: A. H. Graf Henckel-Donnersmarck und St. Graf Bethlen (Hg.),
Vom menschlichen Sterben und vom Sinn des Todes, Freiburg—Basel —Wien 1983, 154.

Waihrend die beiden beispielhaft erwihnten Autoren ihre Mahnung als Postulat fiir die zuktinftige Arbeit
verstehen, meint A. Lipplein dieser Frage bereits jetzt einen totalen Bewertungsumschwung”konstatieren
zu kénnen: ders., Der Glaube an das Jenseits, Aschaffenburg 1978, 61.

Nicht so optimistisch sieht St. Blarer die gegenwiirtige Situation, der seine Forderung nach einer intensive-
ren Trauerpastoral in die Feststellung einmiinden laBt: ,Es wird fiir uns zu einer entsprechenden Frage des
Menschseins, ob wir den Tod wieder in unser Leben hineinnehmen kénnen”: ders., Menschliches Erleben
und Verarbeiten von Tod und Trauer, Luzern/Stuttgart 1983, 46.

12 A, Liipple, Der Glaube an das Jenseits, Aschaffenburg 1978, 70.

13 W, Arnold, Der Christusglaube und das Sterben, in: W. Arnold, U. Eibach, U. Kindler, Der verdrangte
Tod, Gieffen 1981, 7.
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letztlich zu einer befreienden Tat macht: ,da man Gott um seiner Gottheit willen zu-
traut, er werde seine VerheiBBung, die er durch die 6sterliche Tat am Gekreuzigten besie-
gelt hat, auch an uns, die wir in den Tod und das Leben Christi hineingetauft worden
sind, wahr machen (Rém 6,4)."** In diesem Sinne bilden Einiibung in das Glauben, in
das Sterben und in das Leben eine heilende Einheit. Das Anstreben derselben richtet an
den Seelsorger die Mahnung, stets den ganzen Menschen vor Augen und vor dem Her-
zen zu haben. Denn ,wo Menschen sich um die Heilung von Menschen bemiihen, bricht
nach der biblischen Tradition die messianische Zeit an.'5 Seelsorger, die zur Beglei-
tung des ganzen Menschen, gerade auch angesichts von Sterben und Tod, bereit sind,
diirfen so den urspriinglichen Auftrag ihrer Sendung erfiillen, im Dienst stehend ,Hoff-
nungstrager” und ,Heilbringer” zu sein.

14 H. Kahlefeld, Der christliche Tod, in: A. Keller (Hg.), Fragen an den Glauben. Ein Sonntags-Forum, Frank-
furt/Main 1979, 121.

15 E. Zenger, Heilung und Heil. Gedanken zu einem notwendigen Zusammenhang von Medizin und Seelsor-
ge. In: Stimmen der Zeit 109 (1984) 191.
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