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lichen Organisationen fruchtbar machenBesprechungen wollen. Vor dem Hintergrund der Tatsache,Der ingang der RKezensi:onen kann nicht gesonde:
betätigt werden. Die Korrekturen werden VOnNn der Re- diesem Bereich gut wI1e keine systematı-
aktion besorgt. Bei Überschreitung des Umfanges ist sche theologische Theoriebildung gıbt, die
mıiıt Kürzungen rechnen. Nach Erscheinen der Be- Liıteratur entsprechend kärglich ist, kann dieses
sprechungen rhalten die Rezensenten einen, die Ver- Bemühen eine tegration verschiedener
lage zwel Belege. Sichtweisen ul gelobt werden.

Die Schwierigkeiten nes solchen Arbeitens
liegen auf der Hand. Das Krankenhaus als kom-
plexe Organisation faktisch 1Ur ıner
interdisziplinären trengung an  SE be-

ZU HW  UN schrieben werden. Die Arbeit partizıpilert
diesem Theoriedefizit etw: den esundheits-
wissenschaften und der Medizinsoziologie, wıe-

a HERIBERT W., Zwischen Manage- wohl MNMEUE -beiten nicht rezipiert werden
men  Tn und Nachstenli:ebe. Zur en des Badura, Pelikan, und andere) konnten.
lichen Krankenhauses. Grünewald, Maınz 1994 artner macht überzeugend deutlich,
250) 38,—. S Krankenhäuser heute geZWuUuNgenN werden,
eribert artner me sich mıit seiner sich anagement und Organisationsent-
1! inem immer brisanter werdenden gesell- wicklungstheorien orlentieren, Iden-
schaftlichen und VOT allem auch chen titätsfrage bearbeiten. Natürlich kann die
Thema Nicht 7zuletzt durch ME Gesetzesvor- en! des en Krankenhauses nicht

sittlichen und moralischen en der einzel-gabe stehen die konfessionellen Krankenhäuser
Deutschland VOT völlig neuen Heraustforde- Mitarbeiter festgemacht werden. er

rungen. Erstmals ist und realistisch weiß das und plädiert nachhaltig dafür, die
geworden, Krankenhäuser „pleite gehen trukturellen iten der Organisation ent-
können“”. Um Kontinuiität der Arbeit und FEnt- wickeln. Wie dies praktisch realisiert werden
wicklung der en! desenKranken- kann, bleibt eiıne offene rage. Das Konzept der
hauses sichern, werden gewaltige Reorganıt- Corporate Identity eistet ınen Bezugsrahmen,
sationsleistungen notwendig seın. Auf diesem der als Zielperspektive inem sehr aufwen-
1Ur grob ‚kizzierten Hintergrund jedelt artner digen und omplexen Organisationsentwick-
seın verdienstvolles Bemühen an, ınen Beitrag Jungsprozefs ealisiert werden kann. Die Urz!
ZUT Identitätsentwicklung des ichen Kran- schreibung der Leitbildentwicklung, etrw.
kenhauses leisten. Miıt diesem Buch hegt erst- Waldbreitenbach dünnem publizistischen
mals Vd( theologischer Seite eın Versuch VOIL, aterial destilliert, kann keinen befriedigenden
wichtige betriebswirtschaftliche emente, FEinblick diese Problematik vermuitteln 153)
diesem Fall das Konzept der Corporate Identity, Das Problem der Realisierung ist der 'Tat
produktiv auf theologische Konzepte be- auch vVon theologisch hochrelevanter Bedeutung,
ziehen, eıinen Beitrag Z.UI1 Spannungsfeld weil nämlich die der Inszenierung VO!]  -

Management und Nächstenliebe eisten. Entwicklungsprozessen im Krankenhaus selbst
artner beschreibt zunächst das Krankenhaus hochgradig diakonisch-theologische Qualität

eın komplexes sozlales System, dem die hat.
gegenwärtige Krankenhauslandschaft, die Er- Die rage des Leitbilds ines chlichen Kran-
fahrungen des Krankseins aus der Sicht der kenhauses beziehungsweise die ethi-
atuenten und das Krankenhaus als Organisation schen konfessionellen Häusern ent-
charakterisiert werden. Probleme des kirchlichen scheidet sich ‚;ben G-  dn Jlein ethischen
Krankenhauses werden kurz charakterisiert. Bewußtsein Einzelpersonen, sondern daran,
ınemenSchri: wird das andlungsmodell WIeEe ethische Standards, Kriterien, Zielperspek-
der Corporate Identity vorgestellt und wel tiven tatsächlich Chancen haben, Alltag ines
Beispielen Cie Entwicklung VO)  } Unternehmens- hochdifferenzierten arbeitsteiligen Arbeitspro-
philosophie katholischen Krankenhäusern Z6e5565 realisiert werden können. richtig
identifiziert. ınem abschließenden Kapitel verweist Gärnter exemplarisch auf die Orga-
werden „Verträglichkeiten“ zwischen ınem be- nısatıon des Sterbens Krankenhaus,
ebswirtschaftli; orlenterten en und denn der aditionelle mıt ıner ultur
ihrer praktisch theologischen Realisierbarkeit des Sterbens delegiert die der Sterbe-
erortert. Zweite! eın großes Ver- begleitung aditioneller Weise die fachliche
dienst Von ärtner, eın nichttheologisches Denk- und emotionale Zuständigkeit VO]  in Einzelper-
onzept das Selbstverständnis VO  - Die NeuUu«€&e Forschung hat jedoch deutlich
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Besprechungen 
Der Eingang der Rezensionen kann nicht gesondert 
betätigt werden. Die Korrekturen werden von der Re­
daktion besorgt. Bei Überschreitung des Umfanges ist 
mit Kürzungen zu rechnen. Nach Erscheinen der Be­
sprechungen erhalten die Rezensenten einen, die Ver­
lage zwei Belege. 

ZUM SCHWERPUNKT 

• GÄRTNER HERIBERT W., Zwischen Manage­
ment und Nächstenliebe. Zur Identität des kirch­
lichen Krankenhauses. Grünewald, Mainz 1994. 
(250). Kart. DM 38,-. 
Heribert W. Gärtner widmet sich mit seiner 
Arbeit einem immer brisanter werdenden gesell­
schaftlichen und vor allem auch kirchlichen 
Thema. Nicht zuletzt durch neue Gesetzesvor­
gabe stehen die konfessionellen Krankenhäuser 
in Deutschland vor völlig neuen Herausforde­
rungen. Erstmals ist es denkbar und realistisch 
geworden, daß Krankenhäuser "pleite gehen 
können". Um Kontinuität der Arbeit und Ent­
wicklung der Identität des kirchlichen Kranken­
hauses zu sichern, werden gewaltige Reorgani­
sationsleistungen notwendig sein. Auf diesem 
nur grob skizzierten Hintergrund siedelt Gärtner 
sein verdienstvolles Bemühen an, einen Beitrag 
zur Identitätsentwicklung des kirchlichen Kran­
kenhauses zu leisten. Mit diesem Buch liegt erst­
mals von theologischer Seite ein Versuch vor, 
wichtige betriebswirtschaftliche Elemente, in 
diesem Fall das Konzept der Corporate Identity, 
produktiv auf theologische Konzepte zu be­
ziehen, um einen Beitrag zum Spannungsfeld 
Management und Nächstenliebe zu leisten. 
Gärtner beschreibt zunächst das Krankenhaus 
als ein komplexes soziales System, in dem die 
gegenwärtige Krankenhauslandschaft, die Er­
fahrungen des Krankseins aus der Sicht der 
Patienten und das Krankenhaus als Organisation 
charakterisiert werden. Probleme des kirchlichen 
Krankenhauses werden kurz charakterisiert. In 
einem dritten Schritt wird das Handlungsmodell 
der Corporate Identity vorgestellt und an zwei 
Beispielen die Entwicklung von Unternehmens­
philosophie in katholischen Krankenhäusern 
identifiziert. In einem abschließenden Kapitel 
werden "Verträglichkeiten" zwischen einem be­
triebswirtschaftlich orientierten Denken und 
ihrer praktisch theologischen Realisierbarkeit 
erörtert. Zweifelsfrei bildet es ein großes Ver­
dienst von Gärtner, ein nichttheologisches Denk­
konzept für das Selbstverständnis von kirch-
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lichen Organisationen fruchtbar machen zu 
wollen. Vor dem Hintergrund der Tatsache, daß 
es in diesem Bereich so gut wie keine systemati­
sche theologische Theoriebildung gibt, die 
literatur entsprechend kärglich ist, kann dieses 
Bemühen um eine Integration verschiedener 
Sichtweisen nur gelobt werden. 
Die Schwierigkeiten eines solchen Arbeitens 
liegen auf der Hand. Das Krankenhaus als kom­
plexe Organisation kann faktisch nur in einer 
interdisziplinären Anstrengung angemessen be­
schrieben werden. Die Arbeit partizipiert an 
diesem Theoriedefizit etwa in den Gesundheits­
wissenschaften und der Medizinsoziologie, wie­
wohl neuere Arbeiten nicht rezipiert werden 
(B. Badura, T.M. Pelikan, und andere) konnten. 
Gärtner macht überzeugend deutlich, daß kirch­
liche Krankenhäuser heute gezwungen werden, 
sich an Management und Organisationsent­
wicklungstheorien zu orientieren, um ihre Iden­
titätsfrage zu bearbeiten. Natürlich kann die 
Identität des kirchlichen Krankenhauses nicht 
am sittlichen und moralischen Leben der einzel­
nen Mitarbeiter festgemacht werden. Gärtner 
weiß das und plädiert nachhaltig dafür, die 
strukturellen Seiten der Organisation zu ent­
wickeln. Wie dies praktisch realisiert werden 
kann, bleibt eine offene Frage. Das Konzept der 
Corporate Identity leistet einen Bezugsrahmen, 
der als Zielperspektive in einem sehr aufwen­
digen und komplexen Organisationsentwick­
lungsprozeß realisiert werden kann. Die Kurzbe­
schreibung der Leitbildentwicklung, etwa in 
Waldbreitenbach aus dünnem publizistischen 
Material destilliert, kann keinen befriedigenden 
Einblick in diese Problematik vermitteln (153). 
Das Problem der Realisierung (150) ist in der Tat 
auch von theologisch hochrelevanter Bedeutung, 
weil nämlich die Art der Inszenierung von 
Entwicklungsprozessen im Krankenhaus selbst 
hochgradig diakonisch-theologische Qualität 
hat. 
Die Frage des Leitbilds eines kirchlichen Kran­
kenhauses beziehungsweise die Qualität ethi­
schen Handelns in konfessionellen Häusern ent­
scheidet sich eben nicht allein am ethischen 
Bewußtsein von Einzelpersonen, sondern daran, 
wie ethische Standards, Kriterien, Zielperspek­
tiven tatsächlich Chancen haben, im Alltag eines 
hochdifferenzierten arbeitsteiligen Arbeitspro­
zeSses realisiert werden zu können. Sehr richtig 
verweist Gämter exemplarisch auf die Orga­
nisation des Sterbens (214) im Krankenhaus, 
denn der traditionelle Umgang mit einer Kultur 
des Sterbens delegiert die Qualität der Sterbe­
begleitung traditioneller Weise an die fachliche 
und emotionale Zuständigkeit von Einzelper­
sonen. Die neuere Forschung hat jedoch deutlich 
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gemacht, Rahmenbedingungen entwickelt, studiums Zzu Wort: einmal die theologischen
Räume und ıten interprofessioneller Ko- Disziplinen wen1g den fachübergreifenden
operationsmöglichkeiten eröffnet und ispu: und ZU) anderen dieser Vor-
gungen des Sterbens ges  e werden mussen, wurf wliegt noch schlimmer die Theologie
damit Sterbende überhaupt menschlich und spiritueller Auszehrung krankt. Die Regentes
christlich begleitet werden können. Humanes der Priıestersemminare als Kenner der Szene be-
Sterben Krankenhaus hat dann VOT allem zeichnen die genannten agen S  n ıI als ZU-
etw: damit tun, Verfahren, Regeln, Ge- treffend, sondern sie charakterisieren auch @
sprächs- und Kommunikationskul: etia- gdie rennung VO]  - theologischer Wissen-
eren, über die eine Verständigung der Vel- schaft und Frömmigkeit, VON Theologie und
schiedenen ete]  en Berufe und der Ange- Glauben, “  in unzutreffend ‚spirituelles
hörigen beziehungsweise der Betroffenen CI - Schisma” beziehungsweise als „theologischen
reicht werden kann. Humanes christliches Ehebruch“ Es INas viele rüunde geben, VW  uUum
Sterben ist eıne organisatorisch hochrelevante die „Weitergabe des Glaubens  d heute schwer
rage geworden. gelingt. Eın gewichtiger Grund dürtfte durchaus
Das Buch ist insgesamt sehr anregend, WE  IU der mangelhaften Iransparenz liegen, Was

auch etliche Punkte ZUI) Widerspruch heraus- Theologie gemeinhin umtreibt und wıe wenig
fordern, etrw: die Einschätzung der zentralen ihre Anliegen mıiıt den TODIemen der Menschen

habenolle der Krankenhausseelsorge bei der
Entscheidungsentwicklung Krankenhaus. Gleichwohl gibt es Ausnahmen wı1e das vorlie-
Hier ist fragen, welche organisatorische Kom- gende But  B- Nachdrücklich betonen die beiden

Krankenhausseelsorger haben müßten, Autoren: „Die vielfach empfundene ITrennung
W bis heute S  r gelungen ist, Kranken- zwischen (  er Theologie einerseıits und
hausseelsorge sinnvoll auf die Alltagshand- frommer) Spiritualität andererseits halten
Jungen des Krankenhauses beziehen. grundfalsch und sehr gefährlich, weil S1e
Die Arbeit krankt insgesamt daran, ZUu weni1g {was auseinanderreißt, was innerlich ‚USam!-
Aufmerksamkeit auf eın Verständnis der mengehört: Jede Theologie, dieEbei ihrer
tionslogik VO]  - komplexen OUOrganisationen Sache ist, ist auch spirituell und erbaulich, weil
verwenden Wikke, Luhmann, Wimmer, bezogen auf die Auferbauung der Gemeinde
und andere), dafß immer wieder vrAN und der einzelnen ihr; jede Spiritualität, die
Aneinanderreihen VOonmn heterogenen Theo- sich Rechenschaft gibt über Option (und
riekonzepten kommt. Auch auf theologischer Wa ginge anders?), ist wesentlich auch
Seite werden bestimmte Inkonsistenzen, etw.: theologisch, verpflichtet also auf die nachden-
zwischen er Soziallehre mıiıt prakti- kende erantwo:  g ihrer Inhalte“ 10)
scher Theologie Sozialwissenschaft Die Thematik „Brucherfahrungen“ ist gewIlsser-
G-E:ausgetragen. Ebenso die Ze1- maßen allgegenwärtig und VO]  - durchgängiger
trale rage, WIe Kirchlichkeit Krankenhaus Erdung Brucherfahrungen gehören sowohl Zu

gesichert werden offengelassen. den (leidvollen) Alltagswirklichkeiten des Le-
icht einmal eiıne Option wird Verneigung bens als auch den Grundüberzeugungen des
VOLr den beiden Gutachtern der Dissertation stlichen Glaubens. Fuchs und Werbick
erortert. Die Arbeit betritt vielerlei Hinsicht können demnach aus beiden en rel|
unbearbeitete Felder und regt Vertiefung schöpfen. vıer Kapiteln turijeren S1Ee di-
und useinandersetzung eribert artner daktisch das umfängliche Forschungsfeld VvVon
ist die sorgfältige Erarbeitung, den Mut, eın Scheitern und Niederlagen. Kapitel spricht
interdisziplinäres Thema anzugehen, und den „Vom Umgang mıiıt Niederlagen”“ (13—-41) Ob-

wohl der Bibel und der Psychoanalyse
Wıiıen_agregenden Diskussionsimpuls danken.

Andreas eliler durchaus Beispiele eative Weılsen g1ibt, auf
Niederlagen Zzu reagleren, taucht der Be-
standsaufnahme durchgängig, W  Venn auch varıa-
tionenreich, eiıne die Reifung blockierende Ab-

FUCHS GOTTHAR  RBICK JÜRGEN, wehr- und Verdrängungshaltung auf. Kapitel
und glauben. Vomenmgang reflektiert den theologisch befremdlichen Ge-

miıt Niederlagen. erder, Freiburg 1991 danken: „Gott und das Scheitern“. Kann Gott
19,80. überhaupt scheitern? IIIa  H antworten die uto-

Gesprächen muiıt Theologiestudierenden, ber ren mıit dem Verwels auf die Bibel: I/Irl
auch mıit langgedienten Seelsorgern kommen sind...unzählige Geschichten der Not und des
mıt einıger Regelmäßigkeit Zwel ausgesproche- Scheiterns es und der Menschen autbe-

Schwachstellen des unıversiıtaären Theologie- wahrt“ (43) gn eSsus Gott selbst...ganz
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gemacht, daß Rahmenbedingungen entwickelt, 
Räume und Zeiten interprofessioneller Ko­
operationsmöglichkeiten eröffnet und Bedin­
gungen des Sterbens gestaltet werden müssen, 
damit Sterbende überhaupt menschlich und 
christlich begleitet werden können. Humanes 
Sterben im Krankenhaus hat dann vor allem 
etwas damit zu tun, Verfahren, Regeln, Ge­
sprächs- und Kommunikationskulturen zu eta­
blieren, über die eine Verständigung der ver­
schiedenen beteiligten Berufe und der Ange­
hörigen beziehungsweise der Betroffenen er­
reicht werden kann. Humanes christliches 
Sterben ist eine organisatorisch hochrelevante 
Frage geworden. 
Das Buch ist insgesamt sehr anregend, wenn 
auch etliche Punkte zum Widerspruch heraus­
fordern, etwa die Einschätzung der zentralen 
Rolle der Krankenhausseelsorge (107) bei der 
Entscheidungsentwicklung im Krankenhaus. 
Hier ist zu fragen, welche organisatorische Kom­
petenz Krankenhausseelsorger haben müßten, 
warum es bis heute nicht gelungen ist, Kranken­
hausseelsorge sinnvoll auf die Alltagshand­
lungen des Krankenhauses zu beziehen. 
Die Arbeit krankt insgesamt daran, zu wenig 
Aufmerksamkeit auf ein Verständnis der Funk­
tionslogik von komplexen Organisationen zu 
verwenden (H. Wllke, N. Luhmann, R. Wunmer, 
und andere), so daß es immer wieder zum 
Aneinanderreihen von sehr heterogenen Theo­
riekonzepten kommt. Auch auf theologischer 
Seite werden bestimmte lnkonsistenzen, etwa 
zwischen katholischer Soziallehre mit prakti­
scher Theologie als Sozialwissenschaft (168) 
nicht wirklich ausgetragen. Ebenso wird die zen­
trale Frage, wie Kirchlichkeit im Krankenhaus 
gesichert werden kann (200ff), offengelassen. 
Nicht einmal eine Option wird - in Verneigung 
vor den beiden Gutachtern der Dissertation -
erörtert. Die Arbeit betritt in vielerlei Hinsicht 
unbearbeitete Felder und regt zur Vertiefung 
und Auseinandersetzung an. Heribert Gärtner 
ist für die sorgfältige Erarbeitung, den Mut, ein 
interdisziplinäres Thema anzugehen, und den 
anregenden Diskussionsimpuls zu danken. 
Wien Andreas Heller 

• FUCHS GOITHARDjWERBICK }ÜRGEN, 
Scheitern und glauben. Vom christlichen Umgang 
mit Niederlagen. Herder, Freiburg 1991. (141). 
Kart. DM 19,80. 
In Gesprächen mit Theologiestudierenden, aber 
auch mit langgedienten Seelsorgern kommen 
mit einiger Regelmäßigkeit zwei ausgesproche­
ne Schwachstellen des universitären Theologie-
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studiums zu Wort: einmal daß die theologischen 
Disziplinen so wenig den fachübergreifenden 
Disput führen und zum anderen - dieser Vor­
wurf wiegt noch schlimmer - daß die Theologie 
an spiritueller Auszehrung krankt. Die Regentes 
der Priesterseminare als Kenner der Szene be­
zeichnen die genannten Klagen nicht nur als zu­
treffend, sondern sie charakterisieren auch ins­
gesamt die Trennung von theologischer Wissen­
schaft und Frömmigkeit, von Theologie und 
Glauben, nicht unzutreffend als "spirituelles 
Schisma" beziehungsweise als "theologischen 
Ehebruch". Es mag viele Gründe geben, warum 
die" Weitergabe des Glaubens" heute so schwer 
gelingt. Ein gewichtiger Grund dürfte durchaus 
in der mangelhaften Transparenz liegen, was 
Theologie gemeinhin umtreibt und wie wenig 
ihre Anliegen mit den Problemen der Menschen 
zu tun haben. 
Gleichwohl gibt es Ausnahmen wie das vorlie­
gende Buch. Nachdrücklich betonen die beiden 
Autoren: "Die vielfach empfundene Trennung 
zwischen (kritischer) Theologie einerseits und 
(frommer) Spiritualität andererseits halten wir 
für grundfalsch und sehr gefährlich, weil sie 
etwas auseinanderreißt, was innerlich zusam­
mengehört: Jede Theologie, die wirklich bei ihrer 
Sache ist, ist auch spirituell und erbaulich, weil 
bezogen auf die Auferbauung der Gemeinde 
und der einzelnen in ihr; jede Spiritualität, die 
sich Rechenschaft gibt über ihre Option (und 
wann ginge es anders?), ist wesentlich auch 
theologisch, verpflichtet also auf die nachden­
kende Verantwortung ihrer Inhalte" (10). 
Die Thematik "Brucherfahrungen" ist gewisser­
maßen allgegenwärtig und von durchgängiger 
Erdung. Brucherfahrungen gehören sowohl zu 
den (leidvollen) Alltagswirklichkeiten des Le­
bens als auch zu den Grundüberzeugungen des 
christlichen Glaubens. Fuchs und Werbick 
können demnach aus beiden Quellen reichlich 
schöpfen. In vier Kapiteln strukturieren sie di­
daktisch das umfängliche Forschungsfeld von 
Scheitern und Niederlagen. Kapitel I spricht 
"Vom Umgang mit Niederlagen" (13-41). Ob­
wohl es in der Bibel und in der Psychoanalyse 
durchaus Beispiele für kreative Weisen gibt, auf 
Niederlagen zu reagieren, taucht in der Be­
standsaufnahme durchgängig, wenn auch varia­
tionenreich, eine die Reifung blockierende Ab­
wehr- und Verdrängungshaltung auf. Kapitel II 
reflektiert den theologisch befremdlichen Ge­
danken: "Gott und das Scheitern". Kann Gott 
überhaupt scheitern? "Ja", antworten die Auto­
ren mit dem Verweis auf die Bibel: "In ihr 
sind ... unzählige Geschichten der Not und des 
Scheiterns Gottes und der Menschen aufbe­
wahrt" (43). "Mit Jesus tritt Gott selbst ... ganz 


