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Warum dieses Buch?





  

    Mitfühlen wollen wir mit unseren Freunden,




    nicht indem wir jammern,




    sondern indem wir uns um sie kümmern.




    Epikur, Griechischer Philosoph (341 – 270 v. Chr.)


  




  In einer Hausgemeinschaft mit sechs Familien fällt Einzelnen auf, dass seit Tagen ein Mann mit trauriger Miene durch den Hausflur geht und keinen Kontakt mehr zu seinen Nachbarn pflegt. Endlich nimmt sich eine Nachbarin ein Herz und fragt ihn, was mit ihm los sei. Der Mann erzählt ihr, dass seine Frau vor zehn Tagen gestorben sei. Obwohl diese Hausgemeinschaft gut funktionierte und man regelmäßig viel gemeinsam unternahm, hatte niemand bemerkt, dass ein Mitglied der Gemeinschaft fehlte und ein anderes trauerte.




  Eine andere Frau berichtete, dass sie, als ihr Mann gestorben war, alle Menschen in ihrer Umgebung davon in Kenntnis gesetzt hatte. Sie wurde von da an regelrecht gemieden. Niemand sprach sie an, niemand wollte ihr begegnen. Manche wechselten sogar die Straßenseite, wenn sie sie kommen sahen.




  Dies sind zwei Beispiele für den Umgang mit den Themen Sterben, Tod und Trauer. Sie weisen auf Probleme hin, denen Hinterbliebene und die Menschen in ihrer Umgebung im Trauerfall begegnen. Familien mit schwerkranken Menschen, die von ihren Angehörigen zu Hause gepflegt oder regelmäßig in Krankenhaus oder Pflegeheim besucht werden, erleben häufig, dass man ihnen mit Distanz begegnet.




  Hier soll es nicht darum gehen, diese Verhaltensweisen zu verurteilen. Sie haben in den meisten Fällen ihren Ursprung wohl eher in Angst und Hilflosigkeit als böser Absicht. Vielleicht mangelt es an Mut, sich Sterbenden und Trauernden zuzuwenden und offen zu sein für das, was sie brauchen. Die Unfassbarkeit des Todes errichtet eine Barriere zwischen den Betroffenen und den Menschen in ihrer Umgebung. Begegnungen an dieser Barriere sind oft von Sprach- und Hilflosigkeit geprägt.




  Sterbende und trauernde Menschen aber brauchen in ihrem Alltag die Solidarität ihrer Umgebung, von Nachbarinnen und Nachbarn, Freunden, Kollegen. Diese Solidarität ist, wie die Erfahrung zeigt, durchaus vorhanden – das war zu sehen an der Welle spontaner Hilfsbereitschaft bei dem großen Hochwasser in Europa im Jahr 2002. Das war auch im Dezember 2004 zu sehen nach dem großen Seebeben im Indischen Ozean und der darauf folgenden Flutkatastrophe an asiatischen und afrikanischen Küsten oder bei den schweren Erdbeben auf Haiti im Januar 2010. Das war und ist immer wieder zu sehen, wenn es darum geht, Hilfsorganisationen mit Spenden zu unterstützen oder sich ehrenamtlich zu engagieren.




  Diese Solidarität kann sich in kleinen Gesten und wenigen Worten ausdrücken, es bedarf keiner Leistung oder Kraftakte, sie anderen zu gewähren. Die Hospizbewegung bietet dieses solidarische Handeln dort an, wo die unmittelbare Umgebung der Betroffenen dies nicht leisten kann – aus welchen Gründen auch immer. In ihr arbeiten in Deutschland derzeit etwa 80 000 Ehrenamtliche in 1500 ambulanten und 179 stationären Hospizeinrichtungen sowohl für Erwachsene, als auch für Kinder und Jugendliche. Täglich werden es mehr. Vielleicht werden es einmal so viele sein, dass die Hospizbewegung sich selbst überflüssig gemacht hat. Der Hospizgedanke steht im konkreten Sinne für die Begleitung sterbender und trauernder Menschen mit ihren Angehörigen, aber auch ideell für einen anderen Umgang mit Sterben, Tod und Trauer in der Gesellschaft. Hat sich dieses neue Bild einmal etabliert, ist es vielleicht nicht mehr notwendig, dass eine besondere Hospizbewegung sich darum bemühen muss, es aufzuzeigen.




  Sterben und Abschiednehmen sind von erschreckender Endgültigkeit und Einmaligkeit. Ist jemand gestorben, kann man nichts wiedergutmachen. Es ist schwer, den Abschied im Nachhinein vollziehen zu müssen, wenn die nahe stehenden Menschen schon lange tot sind. Diese Endgültigkeit und Einmaligkeit tragen dazu bei, dass Menschen sich in dieser Zeit voneinander zurückziehen und wie betäubt von der Realität des Todes sind. Diese kann aber auch dazu auffordern, sich mit der eigenen Sterblichkeit und ihrer Bedeutung für unser alltägliches Leben zu befassen. Seit dem Ende der 80er Jahre des vorigen Jahrhunderts werden die Regale der Buchhandlungen und Bibliotheken mit Literatur zum Thema Tod, Sterben und Trauer gefüllt. Im Internet gibt es zahlreiche Seiten, die sich damit befassen, und auch in Zeitschriften ist es leicht, fündig zu werden. Es gibt Veröffentlichungen zur Sterbebegleitung, zur Hospizarbeit und zur professionellen Unterstützung von Trauernden, Literatur, die sich an Trauernde direkt wendet, und allgemeine Texte zu Sterben, Tod und Trauer. Die Thematik wird von allen Seiten beleuchtet, psychologisch, soziologisch, spirituell.




  Es ist gut und richtig, dass die Beschäftigung mit diesen Themen in den letzten Jahren so zunimmt. Ob der Tod dadurch aus der Verdrängung gehoben wird, ist fraglich. Die oder der Einzelne wird nicht davon befreit, sich mit dem eigenen Standpunkt zu beschäftigen. Zumal Aufklärung und Enttabuisierung nicht vor der Erschütterung schützen können, die durch die Konfrontation mit dem Tod entsteht. Sie können sogar das Gegenteil bewirken und den Tod auf neue Art mystifizieren.




  Wenn jemand stirbt, so steht diese Person im Mittelpunkt des Interesses. Pflegekräfte, Angehörige, Freunde und Bekannte werden sich den Bedürfnissen der Sterbenden anzupassen versuchen. Was erforderlich für die Sterbenden ist, wird in den meisten Fällen getan. Nach dem Tod treten mehr und mehr die Hinterbliebenen in den Mittelpunkt. Der Tod wirkt wie ein Stein, der ins Wasser fällt und Kreise zieht. Im ersten und engsten Kreis geht es natürlich um die Sterbenden selbst, um ihre Lage, ihren Zustand, um das, was sie verlieren und das, was vor ihnen liegt. Die direkten Angehörigen und engsten Freunde sind als nächste unmittelbar betroffen: Was verlieren sie? Wie belastet sind sie in der Situation mit konkreten Aufgaben, wie mit der Pflege oder den Dingen, die für die Sterbenden vor und nach dem Tode zu regeln sind? Wie bedrückt sind sie durch Gefühle, die diese Situation mit sich bringt? Wie belastet sind sie durch Verantwortung für andere Familienmitglieder? Im Trauerfall sind die Angehörigen der Verstorbenen in großer Not: Sie haben den Schock des Verlustes zu verarbeiten und sich darüber hinaus um die weltlichen Regelungen im Sterbefall zu kümmern, um die Bestattung und die Hinterlassenschaft der Verstorbenen. Die Bewältigung der Trauer kostet sie viel Kraft.




  Traditionell gab es Formen in der Gesellschaft, um Sterbende und Trauernde aufzufangen und zu unterstützen. Es gab klare Regelungen und gibt sie im ländlichen Bereich zum Teil heute noch. Jedoch verschwinden diese traditionellen Formen mehr und mehr aus unserem Alltagsleben. Wie mit vielen Traditionen gilt es auch hier zu prüfen, ob die Form einer modernen Gesellschaft noch zeitgemäß ist oder ob neue Formen gefunden werden müssen.




  Vor allem im Stadtleben sind viele isoliert und haben wenig selbstverständliche Unterstützung aus ihrer Umgebung. Auf dem Land gibt es noch fester gefügte Regeln. Soziale Nähe bedeutet allerdings auch mehr soziale Kontrolle. Im ländlichen Bereich mag es für die Betroffenen schwieriger sein, ihr Leben im Verlauf eines Verlustes neu einzurichten. Im urbanen Leben kann die größere soziale Distanz auch mehr Freiheit bedeuten – Trauernde haben im Verlauf des Trauerprozesses vielfältigere Möglichkeiten, sich neu auszuprobieren.




  Das Leben in einer Massengesellschaft lässt leicht das Gefühl entstehen, dass Einzelne sowieso nichts ausrichten können. Das mag in einem gesamtgesellschaftlichen oder globalen Sinne vielleicht sogar stimmen, im direkten Kontakt mit anderen Menschen ist das jedoch nicht der Fall. Das eigene Verhalten oder Nichtverhalten kann etwas bewirken, gerade kleine Gesten und wenige Worte können eine große Wirkung erzielen.




  Die Hospizbewegung ist das beste Beispiel dafür, was Einzelne vollbringen können, denn sie wurde von einer einzelnen Frau, Cicely Saunders, gegründet und hat sich aus den ‚kleinen‘ Anfängen in den 70er und 80er Jahren des vorherigen Jahrhunderts zu einer großen und politisch einflussreichen Bewegung entwickelt.




  Wenn Sie sich dafür entschieden haben, ehrenamtlich im ambulanten oder stationären Bereich zu arbeiten, werden Sie erleben, wie wenig es bedarf, um die Situation von Sterbenden und Trauernden zu erleichtern. Sie werden erfahren, dass Sie als Einzelne / r sehr wohl einen Unterschied bewirken können.




  Zu Ihrer Unterstützung und Ihrer Information sind in diesem Buch Informationen und Hintergründe zu Sterben, Tod und Trauer gesammelt. Aufklärung kann helfen, Ängste abzubauen, sich von falschen Vorstellungen zu lösen und Ansprüche zu relativieren, die sich oftmals in Bewertungen und Verurteilungen ausdrücken, wie z. B.:




  

    	Bewertungen der eigenen Person:


  




  Was für Ansprüche bestehen an mich selbst in der Konfrontation mit einem Sterbeprozess und / oder Trauerfall?




  

    	Bewertungen anderer:


  




  Machen die pflegenden Angehörigen alles richtig?




  Sollte der erkrankte Mensch nicht doch noch diese oder jene Therapie ausprobieren?




  Wie hat die Trauer auszusehen, die von den Betroffenen erwartet wird? Wie lange darf sie dauern?




  Jedes Thema wird in einem abgeschlossenen Kapitel dargestellt, so dass man es einzeln lesen kann und alle notwendigen Informationen erhält. Deshalb wiederholen sich auch manche Aspekte, so dass die Kapitel unabhängig voneinander gelesen werden können. In allen Kapiteln werden Zitate genannt, die für Kondolenzschreiben, Traueranzeigen, Grußkarten oder Gespräche genutzt werden können. Es gibt Literaturempfehlungen, die sowohl für den angesprochenen Leserkreis hilfreich sein, als auch den betroffenen Menschen weiterempfohlen werden können. Sie sind im Anhang thematisch geordnet. Ebenso gibt es dort Post- und Internetadressen von Stellen in Deutschland, Österreich und der Schweiz, die mit Information und Rat weiterhelfen können.




  Während der Arbeit an diesem Buch habe ich mit vielen Menschen über ihre Erfahrungen mit Sterben, Tod und Trauer gesprochen. Vier der Berichte habe ich in das Buch aufgenommen. Sie schildern exemplarisch Erfahrungen, denen Sie vielleicht selbst schon begegnet sind oder noch begegnen werden.




  
Kapitel 1: Der Tod: Feind und Freund





  

    O Herr, gieb jedem seinen eignen Tod.




    Das Sterben, das aus jenem Leben geht,




    darin er Liebe hatte, Sinn und Not.




    Denn wir sind nur die Schale und das Blatt.




    Der große Tod, den jeder in sich hat,




    das ist die Frucht, um die sich alles dreht.




    Rainer Maria Rilke,




    deutscher Dichter (1875 – 1926)


  




  Das Sterben und der Tod sind unumstößliche Gewissheiten im Leben und zugleich die am tiefsten verdrängten und ausgegrenzten Tatsachen. Sterben und Tod bezeugen in ihrer Gewissheit zugleich die Ungewissheit, in der sich das menschliche Leben abspielt. Niemand weiß, wie und wann der Tod kommen wird, nur dass das Leben irgendwann endet, ist gewiss. Was nach dem Ende sein wird, ob überhaupt etwas sein wird, kann niemand sagen. Es gibt Vermutungen und Glaubenssysteme, aber kein gesichertes Wissen darüber.




  Dieser Doppelcharakter des Todes zeigt sich auch darin, zugleich individuelles und kollektives Ereignis zu sein. Der Tod ereilt mich, Sie, jede und jeden einzeln: „...gieb jedem seinen eignen Tod“. Er ereilt aber auch jede und jeden. Sterben, Tod und Trauer sind individuelle, persönliche und zugleich kollektive Erfahrungen.




  Die Vergänglichkeit ist für den Verstand unergründlich. Manchen mag sie unheimlich sein. Sie wirft Sinnfragen an die menschliche Existenz auf. Was hat Bestand angesichts des Todes, und was kann verworfen werden? Johann Wolfgang von Goethe hat die Vergänglichkeit so beschrieben:




  „Warum bin ich vergänglich, o Zeus?“




  so fragte die Schönheit.




  „Macht‚ ich doch,“ sagte der Gott,




  „nur das Vergängliche schön.“




  Im Alltagsleben, das die meisten Menschen jeden Tag mit ganz konkreten Problemen konfrontiert, die nach einer pragmatischen Lösung verlangen, ist wenig Raum, über Vergänglichkeit, Tod und metaphysische Fragen nachzusinnen. Vielleicht geschieht das in stillen Stunden, wenn man plötzlich einige Zeit für sich allein ist und keine Zerstreuung sucht oder findet. Vielleicht gibt es einen speziellen Anlass, eine Geburt oder eine Hochzeit. Vielleicht stellt man sich diesen Fragen in Zusammenhang mit einem Todesfall in der Familie, im Freundes- oder Bekanntenkreis.




  In Deutschland sterben im Jahr etwa 350 000 Menschen. 80 % der ‚normalen‘, im Sinne von nicht durch Fremdeinwirkung wie Unfall, Katastrophen, Verbrechen oder Krieg hervorgerufenen Sterbefälle finden in Kliniken statt. Die meisten der heute 40jährigen haben noch nie einen Toten gesehen. Die Begegnung mit dem realen Sterben und Tod beginnt in Deutschland sehr spät in der Biographie. So ist die individuelle Auseinandersetzung damit den meisten jüngeren Menschen nicht geläufig. Das hat Auswirkungen auf den gesellschaftlichen und privaten Umgang mit diesen Themen. Menschen, die bisher keine oder wenig Berührung mit Todesfällen hatten, reagieren auf Trauernde mit Ungerührtheit. Ihr Erfahrungshorizont schließt den Lebenseinschnitt, den der Tod eines nahe stehenden Menschen bedeutet, nicht ein. Jedoch sind allen Menschen in ihrer Biographie Trennung und Verluste widerfahren. Ohne Trennungen gäbe es überhaupt keine Wachstumsprozesse im Leben, man würde nicht erwachsen. Der Zeitforscher Karlheinz Geißler geht sogar so weit, dass er sagt, unsere Individualität basiere auf nicht viel mehr als der unterschiedlichen Art und Weise, wie wir Trennungen begangen, erlebt, erfahren und verarbeitet haben.1




  Sterben, Tod und Trauer sind in den modernen Industriegesellschaften von starken Tabus umgeben. Kaum jemand hat Berührung mit dem realen Tod, es sei denn, die Person ist professionell dafür zuständig, wie jemand, der in einem Heilberuf arbeitet, im pflegerischen Bereich oder im Bestattungsgewerbe. Auch Angestellte bei der Polizei, der Feuerwehr, beim Katastrophenschutz oder beim Militär kommen zwangsläufig in Berührung mit Sterbenden und Toten. In den Medien hingegen wird massenhaft und teilweise brutal gestorben. Es ist kaum noch unterscheidbar, ob es dort, im Fernsehen, in der Presse, im Internet, in Bildern, Tondokumenten und Texten, um den realen Tod geht oder um einen fiktiven, virtuellen Tod.




  Dass realer und virtueller Tod nicht mehr unterschieden werden, zeigte sich auch nach der großen Flutkatastrophe, die Ende 2004 einem Seebeben im Indischen Ozean folgte. Einige deutsche Touristen feierten, ungeachtet der Leichen ihrer thailändischen Gastgeber, die noch im Sand lagen, am Strand ihre Partys. In Interviews dazu befragt, äußerten sie, dass die Katastrophe sie nicht beträfe. Sie seien hier, um Urlaub zu machen, und das wollten sie auch tun.




  Die Zerstörung um sie herum hatte erhebliche Ausmaße, viele Menschen waren verletzt und gestorben. Dennoch waren diese Touristen nicht in der Lage, sich davon berühren zu lassen. Sie konnten nicht innehalten und ihr eigenes Empfinden und Verhalten hinterfragen. Manche der Urlauber stellten hinterher ihre Urlaubsphotos von der Katastrophe ins Internet. In erschreckendem Ausmaß zeigt das, wie unberührbar manche Menschen in der westlichen Welt gegenüber dem realen Sterben und Tod geworden sind. Ihr Lebensgefühl hat sich, zumindest von außen betrachtet, völlig losgelöst von der Sterblichkeit.




  Aus dem realen Leben ist der Tod ausgegrenzt. So führt denn die Berührung mit ihm zu einer starken emotionalen Belastung und fordert die Menschen in ihrem ganzen Dasein heraus. C. M. Parkes schreibt2, dass die Erfahrung des Todes den stärksten Stress darstellt, der einem Menschen überhaupt widerfahren kann. Das Akzeptieren der Realität des Todes eines nahe stehenden Menschen ist jedoch unerlässlich, um über den Verlust hinwegzukommen. Je weiter weg der Tod ist, je mehr das Bewusstsein der eigenen Vergänglichkeit und der der geliebten Menschen ausgegrenzt wird, desto lähmender und lebensverneinender wird man im Trauerfall reagieren müssen.




  Das Verdrängen der Endlichkeit aus dem Bewusstsein lässt den direkten Kontakt mit Sterbenden, Toten und Trauernden bedrohlich erscheinen. Wenn also jemand stirbt, rütelt dieser Tod an die Schutzmauern, die um die Beschäftigung mit der eigenen Sterblichkeit errichtet wurden.




  Ich habe den Tod nicht aus meinem Leben ausgeschlossen. Ich habe ihn ganz tief in mir eingeschlossen,sagte ein aidskranker Mann in einem Interview.




  Er beschreibt damit eine Umgangsweise, die viele Menschen mit ihm teilen. Vor diesem Hintergrund wird verständlich, dass in Trauerfällen oft mit Hilflosigkeit, Sprachlosigkeit und Rückzug aus dem Kontakt mit den Sterbenden und Trauernden reagiert wird.




  Es ist schwer, das Eingeschlossene zu befreien. Es ist schwer, sich aus den Anforderungen des Alltags heraus diesen Schatten im Inneren zuzuwenden. Noch schwerer ist es, auf andere zuzugehen, die sterben oder trauern.




  Der Tod, das Sterben und die Trauer sind heute meist losgelöst vom dem Alltagsleben, dem direkten Erleben. Sie sind auch losgelöst von spirituellen, religiösen oder metaphysischen Zusammenhängen. Sie sind zur Sache von ‚Profis‘ gemacht worden, vor allem der Schulmedizin. Das kann auch von der Geburt gesagt werden. Auch sie wurde dank des zunehmenden technologischen Fortschritts von der Schulmedizin vereinnahmt.




  Viele schulmedizinisch ausgerichtete Ärztinnen und Ärzte empfinden den Tod von Patienten als Angriff. Er ist der erbitterte Gegner, den es zu besiegen gilt. Sie versuchen mit allen zur Verfügung stehenden Mitteln, den Todeskampf der Sterbenden zu ihren Gunsten zu entscheiden. Der Kampf ist mitunter gnadenlos. Er wird geführt mit den Waffen der hoch technisierten Medizin. Sherwin B. Nuland, Chirurg und Medizinhistoriker, schrieb dazu, dass nicht der Tod der Feind sei – feindlich für das Leben sei die Krankheit. Der Tod sei ein Teil der natürlichen Rhythmen, die dem Leben zugrunde liegen.3




  Seit den 70er Jahren des vorigen Jahrhunderts gibt es vermehrt Bestrebungen, Geburt und Sterben aus der Vorstellung, sie seien krankhaft und somit behandlungsbedürftig, wieder herauszulösen. Mehr Familien als früher entscheiden sich für eine Hausgeburt. Es gibt in Krankenhäusern Möglichkeiten für ‚sanfte‘ Geburtsmethoden wie zum Beispiel die Unterwassergeburt. Andere Behandlungsmethoden wie Homöopathie oder Massage werden zugelassen und angewandt. Menschen entscheiden sich, ihre letzte Lebenszeit in einem Sterbehospiz zu verbringen statt in einem Krankenhaus. Sie werden vielleicht auch zu Hause von Angehörigen im Sterbeprozess begleitet, mit ambulanter, professioneller Unterstützung.




  Es ist schwierig, sich selbst zum Sterben und Tod geliebter Angehöriger zu verhalten, noch schwieriger, die Verantwortung für medizinische Entscheidungen zu übernehmen. Es gibt konkrete Regelungen, wer im physischen Sinne als tot gilt und wer nicht. Das ist besonders in Hinblick auf die Organtransplantation eine wichtige Definition. 1968 wurde in Harvard der medizinische Todeszeitpunkt durch den Zeitpunkt des Hirntods definiert. Hirntod bedeutet, dass die gesamten Hirnfunktionen ausfallen. Bis dahin galten als Todesanzeichen der Ausfall der Atmung und des Herzschlages. Durch die technisch immer besser ausgestattete Intensivmedizin ist es heute jedoch möglich, Herz-Kreislauf-Funktionen und Atmung künstlich aufrechtzuerhalten. Die Harvarddefinition des Hirntodes reagierte auf ethische, juristische und soziale Fragen, die durch die Möglichkeiten, welche die Technisierung der Medizin eröffnet hatte, aufgeworfen wurden. Diese Definition ist umstritten und innerhalb der Fachkreise Gegenstand weitreichender Diskussionen. Die Mediziner befinden sich in dem Dilemma, am Krankenbett exakt bestimmen zu müssen, ob jemand nun als tot gilt oder nicht.




  Diese medizinische Definition kann in Widerspruch geraten mit anderen kulturellen, religiösen, individuellen Vorstellungen und Wahrnehmungen. Daraus können schmerzliche Situationen für die Patientinnen und Patienten und ihre Angehörigen entstehen.




  Durch die technologische Vereinnahmung des Sterbens, des Todes und der Trauer werden soziale Mechanismen verstärkt, die in der Gesellschaft auch bezüglich anderer Themen wirken. Die Psychologin und langjährige Leiterin des Hospizdienstes der Bremischen Schwesternschaft vom Roten Kreuz, Gisela Burtscheidt, sagt: „Im Trauerfall wird offensichtlich, was auch zuvor schon vorhanden ist: soziale Defizite. Die soziale Dimension des Lebens wird immer weniger geübt und gelebt. Sie wird institutionalisiert und an scheinbar Zuständige delegiert. Die zwischenmenschlichen Beziehungen sind funktional ausgerichtet.“




  Menschen in medizinischen, psychologischen und seelsorgerischen Berufen begegnen daher hohen Erwartungen von Sterbenden und Trauernden. Da das Sterben und der Tod sich, gesellschaftlich gesehen, in einem Niemandsland befinden, hofft man, dass die von Berufs wegen damit befassten Menschen Antworten, Trost und Hilfe bieten. Vielleicht sogar Rettung – Rettung vor dem Tod, Rettung vor den schwierigen Gefühlen, die er mit sich bringt. Menschen in diesen Berufen stehen dem Tod jedoch oft genauso hilflos gegenüber wie die Sterbenden und Trauernden selbst.




  Der Tod ist der Feind des modernen Lebens. Er ist der gemeinsame Feind. Er ist der Widersacher jeglicher Leistungsmoral und sämtlicher Anforderungen, welche die Arbeitsgesellschaft an die Einzelnen stellt. Tod als Konzept und als reales Geschehen steht konträr zum Bild der ewig Jungen, der stets Gesunden und Fitten, der endlos Konsumierenden. Der Tod ist die tiefste Kränkung des modernen Menschen. Menschen haben große Anstrengungen unternommen, um den Tod zu überwinden, um sich selbst oder andere aus Lebensgefahr zu retten. Viele medizinische und technologische Fortschritte wurden erzielt, um dem Tod die Stirn zu bieten. Leben zu verlängern und Krankheiten zu überwinden bedeutet auch, dem Ziel der Unsterblichkeit näher zu kommen.




  Die Pionierin der Sterbeforschung und Sterbebegleitung, Elisabeth Kübler-Ross, hat in ihrem Buch „Interviews mit Sterbenden“4 ausgeführt, dass die Menschen sich unbewusst für unsterblich halten – denn sterben tun ja nur die anderen, wir leben weiter, das ist unsere Erfahrung. Im Unterbewusstsein gibt es kein aktives Sterben, wir können nur getötet werden. Für das Unterbewusste ist jeder Tod ein Mord, so dass man sich als Opfer des Todes empfindet. Das ist einer der Gründe, warum viele Sterbende und Trauernde mit Aggressionen und Rachegefühlen auf den Tod reagieren. Er ist der Mörder, gegen den wir machtlos sind.




  Es wird diesem Mörder beim Leichenschmaus oft trotzig die Stirn geboten, früher vielleicht mehr als heute, auf dem Land vielleicht mehr als in der Stadt. Nicht nur ich habe als Kind noch Trauerfeiern erlebt, bei denen zu späterer Stunde der Alkohol floss und die Anwesenden ihr Überleben feierten. Es wurde getanzt, gesungen und geprasst, die Verstorbenen wurden beschworen und in die Feier einbezogen. „Das hätte ihm oder ihr auch gefallen!“ Das tat der Trauer der Angehörigen keinen Abbruch, sie konnten in die Feier einstimmen. Für den Moment stand im Vordergrund: „Wir leben noch!“ Während das Ritual des Leichenschmauses die Verbundenheit im Lebendigsein unterstreicht, so deutet das der Bestattung auf die Verbundenheit im Schmerz hin.




  Je weiter der reale Tod aus dem Bewusstsein verdrängt wird, desto mehr geraten auch die Formen des gemeinsamen Umgangs mit Sterben, Tod und Trauer in Vergessenheit. Hilfreiche, stützende Rituale verlieren ihren Gehalt und gehen verloren. Die materialistische Weltanschauung bedingt einen Verlust von Religiosität. Die Einbindung in Glaubensgemeinschaften, welche die Fragen um Tod und Jenseitswelten thematisieren, nimmt ab. Je weiter sich die Menschen aus religiösen, spirituellen Zusammenhängen entfernen, desto schwieriger wird der Umgang mit dem Sterben, dem Tod und der Trauer.




  Die Vorstellung des Jenseits prägt das Leben im Diesseits in hohem Maße mit. Ein gottesfürchtiges Leben zu führen und die zehn Gebote zu befolgen, ist für gläubige Christinnen und Christen auch ein Vorschuss auf das ewige Leben im Himmel. Die den Geboten gehorsame Lebensführung ist dann eine Rückversicherung dagegen, für lange Zeit im Fegefeuer zu schmoren oder gar in der Hölle. Die Vorstellung des Jenseits hat Einfluss auf das Empfinden und die Verhaltensweisen im Diesseits. Man könnte sagen, die Bilder des Jenseits prägen die Moralvorstellungen und die Handlungsstruktur mit. Die Vorstellung des Jenseits ist in vielen Religionen verbunden mit der Vorstellung der Erlösung, vor allem dann, wenn das diesseitige Leben als qual- und leidensvoll dargestellt wird. Die Belohnung für das schwierige und mühselige irdische Los winkt nach dem Tod. Das Diesseits ist der Ort der Bewährung. Mystikerinnen und Mystiker haben dieser Einstellung schon immer widersprochen. So der deutsche Mystiker Angelus Silesius, der im 17. Jahrhundert lebte:




  Der Weise, wenn er stirbt, begehrt in Himmel nicht.




  Er ist zuvor darin, eh im das Herze bricht.




  Das Verlassen kirchlicher, religiöser Gemeinschaften, die Auflösung von Glauben, an deren Stelle oft nichts Vergleichbares tritt, lassen den Tod als Tor ins Nichts erscheinen. Im materiellen Denken gibt es keine Bilder oder Vorstellungsmöglichkeit für metaphysische Inhalte. Es ist ganz auf das Konkrete, Fassbare, Erwerbbare ausgerichtet. Das entstandene Glaubensvakuum lässt in vielen Menschen frei flottierende Vorstellungen entstehen, die sich aus den unterschiedlichsten Einflüssen zusammensetzen. Maßgeblich daran beteiligt sind in den westlichen Industriestaaten sicherlich christliche Bilder, gemischt mit solchen aus den Medien. Die meisten Menschen haben trotz all dieser Unwägbarkeiten eine Vorstellung von dem entwickelt, was nach dem Tod kommen mag. Vielleicht ist diese Vorstellung vage und schwer in Worte zu fassen. Vielleicht besteht sie darin, dass dann absolut alles vorbei ist.




  Trauerberaterinnen, Sterbebegleiter und Bestatter bekommen im Gespräch mit Sterbenden und Trauernden zumeist schemenhafte, unklare Glaubensbilder zu hören. Zu den Elementen, aus denen sie sich zusammensetzen, gehören oft die Ahnen, Engel, Sterne und die Natur. Man findet für diese diffusen Vorstellungen keine Absicherung ‚von oben‘, durch Schriften, Priester oder andere spirituelle Fachleute. Der Tod und das eigene Sterben verlieren so ebenso ihren Zusammenhang und Sinn wie das Leben. Im Alltagsleben findet meist keine Auseinandersetzung darum statt; es bietet keine Möglichkeit zu Gespräch und Austausch. Stattdessen herrscht große Ratlosigkeit. Man hat kaum Worte, kaum Begriffe, in denen sich das Metaphysische fassen ließe. Es gibt keine Gedanken- oder Gefühlsgebäude, die Zuflucht gewährten.




  Den Tod von jenseits der Wahrnehmungsgrenzen wieder zurückzuholen ins Leben, kann jedoch auch lohnend und heilsam sein. Es kann das Leben bereichern, kann dazu führen, sich ganz lebendig zu fühlen. Aber zunächst erschüttert der Tod die Überlebenden. Sie werden wachgerüttelt, vielleicht für eine Zeitlang aufs Wesentliche reduziert, was immer das im individuellen Fall sein mag. Sie öffnen sich anderen Gefühlen, Gedanken und Ideen. Ein Mann sagte mir nach der Bestattung seiner Mutter: „Ich habe mich noch nie im Leben so klar und so wenig neurotisch gefühlt wie in der Zeit, als meine Mutter starb.“ Diese Erschütterung kann dazu beitragen, das eigene Leben mehr zu schätzen. Sie kann dazu führen, den Augenblick als Lebensmoment zu begreifen, statt auf eine Zukunft hinzuarbeiten, die vielleicht gar nicht erreicht wird. Die Erfahrung der Verletzlichkeit des Lebens entrückt das Bewusstsein den üblichen Alltagssorgen, -freuden und -abläufen. Sie kann dazu anregen, über größere Zusammenhänge nachzusinnen, kann ein Tor zur Wandlung im eigenen Leben bedeuten. Der indische Dichter Kabir, der 120 Jahre lang lebte, von 1398 bis 1518, und für seine ekstatischen Dichtungen bekannt ist, rief einmal aus:




  Das Leben ist der Ort der Erlösung!




  Stellen Sie sich vor, Sie hätten von heute an noch genau ein Jahr zu leben. Möchten Sie dann ein neues Auto kaufen? Ein Handy mit mehr Funktionen als das, welches Sie bereits haben? Glauben Sie, dass Sie in der verbleibenden Zeit noch mehr arbeiten wollten? Die Beschäftigung mit dieser Frage kann ein Anlass sein, sich darüber bewusst zu werden, was uns im Leben wertvoll ist. Sie kann klarstellen helfen, mit wem wir es wirklich teilen wollen. Sie kann vielleicht erhellen mit welchen Aktivitäten wir es zubringen möchten. Menschen, die mit Todesfällen konfrontiert sind, können sich diesen Sinn- und Wertfragen selten entziehen. Der Tod kann der Lehrmeister für das Leben sein, genauso wie Sterbende Lehrer und Lehrerinnen für diejenigen sein können, die sie begleiten, behandeln und pflegen. Frank Ostaseski ist Mitbegründer des Alaya Institutes in den USA, das auch eine Ausbildung für ‚Berater für das Lebensende‘ anbietet. 1987 eröffnete er das erste buddhistische Hospiz in den USA. Er beschreibt es so:




  Das verborgene Geschenk des Sterbens ist, dass es uns zeigt, was in unserem Leben wichtig ist.




  Vor allem ist das Sterben, das unmittelbar auf den Tod hinführt, eine Lebensphase. Sterbende leben, und sie erleben eine intensive und außergewöhnliche Zeit. Oft strahlen sterbende Menschen eine besondere Kraft aus, die denen, die sie begleiten, Hoffnung und Zuversicht vermitteln kann. Sterben ist der letzte und vielleicht, neben der Geburt, kraftvollste Akt in unserem Leben. Der Freiburger Bioethiker Prof. Dr. med. Giovanni Maio, Direktor des Instituts für Ethik und Geschichte der Medizin in Freiburg, sagte in einem Vortrag:




  Der Tod ist die Krönung des Lebens, nicht sein banales Ende.5




  Der Tod ist eine Herausforderung menschlicher Kompetenz. Dass keine Antwort auf seine Ungewissheit gefunden werden kann, lässt Versagensgefühle aufkommen. Die bewusste Auseinandersetzung mit Sterben und Tod kann ermöglichen, sich zu öffnen und Ehrfurcht zu empfinden. Man lernt vielleicht, eine aktive Neugier dem Leben gegenüber zu pflegen. Sie kann zu der Einsicht verhelfen, dass Dinge erlebt und erfahren werden. Erfahrung geht über das, was der Intellekt zu verstehen und zu messen vermag, weit hinaus.




  Viele Menschen, die als Laien oder professionell mit sterbenden und trauernden Menschen arbeiten, berichten, dass diese Arbeit ihnen Kraft gibt. Die Begegnung mit Sterbenden und Trauernden wird als lebensbejahend erlebt. Sie wird als hilfreich dafür erfahren, das eigene Leben wertzuschätzen und sich lebendig zu fühlen. Alle nannten auch spirituelle Überzeugungen als Kraftquelle im Leben. Manche schöpften sie aus einer Religion, andere hatten ihre ganz eigene Vorstellung. Der Kontakt mit Sterbenden und Trauernden wird als dem Leben zugewandt empfunden, als Bereicherung und als Wegweiser für Mitgefühl und Achtsamkeit. Wer Mut fasst und sich Sterbenden und Trauernden zuwendet, wird diese Erfahrung vielleicht teilen.




  Zitate




  Diese Zitate können als Vertiefung zu den Themen Sterben, Tod und Vergänglichkeit gelesen und auch, wenn sie geeignet erscheinen, für Kondolenzbriefe oder Traueranzeigen verwendet werden.




  Nicht dem Leben mehr Tage,




  sondern den Tagen mehr Leben geben!




  Dame Cicely Saunders, Ärztin, Begründerin der modernen Hospizbewegung (1918 – 2005)




  Der Sonne und dem Tod




  kann man nicht unverwandt ins Antlitz schauen.




  François de La Rochefoucault, Französischer Schriftsteller (1612 – 1680)




  Alle Wege sind offen,




  und was gefunden wird,




  ist unbekannt.




  Pablo Picasso, Spanischer Maler (1881 – 1973)




  Ich höre auf zu leben,




  aber ich habe gelebt.




  Johann Wolfgang von Goethe, deutscher Dichter und Gelehrter (1749 – 1832)




  Die Blätter fallen, fallen wie von weit;




  als welkten in den Himmeln ferne Gärten;




  sie fallen mit verneinender Gebärde.




  Und in den Nächten fällt die schwere Erde




  aus allen Sternen in die Einsamkeit.




  Wir alle fallen. Diese Hand da fällt.




  Und sieh dir andre an: Es ist in allen.




  Und doch ist Einer, welcher dieses Fallen




  unendlich sanft in seinen Händen hält.




  Rainer Maria Rilke, deutscher Dichter (1875 – 1926)




  Ich glaube, wenn der Tod




  unsere Augen schließt,




  werden wir in einem Lichte stehen,




  in welchem unser Sonnenlicht nur der Schatten ist.




  Arthur Schopenhauer, deutscher Philosoph (1788 – 1860)




  Niemand weiß, was der Tod ist, ob er nicht für den Menschen




  das größte ist unter allen Gütern.




  Sie fürchten ihn aber, als wüssten sie gewiss, dass er das größte Übel ist.




  Platon, griechischer Philosoph (427 – 347 v.Chr.)




  Wenn wir leben, sind wir nicht tot,




  wenn wir tot sind, leben wir nicht.




  Epikur, griechischer Philosoph (341 – 270 v. Chr.)




  Am Grab der meisten Menschen trauert,




  tief verschleiert, ihr ungelebtes Leben.




  Georg Jellinek, deutscher Jurist (1851 – 1911)




  Trotz des Klassenunterschiedes fährt das Leben uns alle gemeinsam in ein und demselben Expresszug dem Tode zu. Weise wäre es, wenn man bis zur Endstation schlafen würde. Aber die Reise entzückt uns, und wir geben uns all dem, was uns nur zum Zeitvertreib dienen sollte, so über die Maßen hin, dass es uns am letzten Tag schwer fällt, die Koffer zu packen und abzuschließen.




  Jean Cocteau, französischer Dichter, Filmemacher und Bildender Künstler (1889 – 1963)




  Es wird vielleicht auch noch die Todesstunde




  Uns neuen Räumen jung entgegensenden,




  Des Lebens Ruf an uns wird niemals enden...




  Wohlan denn, Herz, nimm Abschied und gesunde!




  Hermann Hesse, deutscher Dichter ( 1877 – 1962)




  Der Tod vernichtet den Menschen, aber die Idee des Todes rettet ihn.




  John Wain, englischer Dichter, Autor und Kritiker (1925 – 1994)
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Kapitel 2: Kleine Hospizkunde





  

    Angst klopfte an die Tür,




    Vertrauen öffnete




    Und niemand war draußen.




    (Chinesische Weisheit)


  




  ‚Hospiz‘ ist kein Begriff der Moderne, sondern ein altes Wort. Im Mittelalter waren Hospize Herbergen christlicher Orden für Pilger. Heute bieten sie ein Obdach für Menschen auf ihrer letzten Reise im Leben an. Erklärtes Ziel ist, ein möglichst schmerzfreies Sterben in Würde zu ermöglichen und Sterbende nicht allein zu lassen.




  Die heutige Hospizbewegung hat ihre Wurzeln hauptsächlich in England und den USA. Zwei Namen sind damit untrennbar verknüpft: Dame Cicely Saunders, Sozialarbeiterin, Krankenschwester, Ärztin und Gründerin des inzwischen legendären St. Christopher’s Hospice in London. Es wurde 1967 eröffnet und Dr. h.c. Elisabeth Kübler-Ross, Psychiaterin, die zunächst in den USA und später rund um den Globus mit ihren Veröffentlichungen für Aufsehen sorgte. 1969 erschien ihr erstes Buch „On Death and Dying“, deutscher Titel „Interviews mit Sterbenden“. Zahlreiche weitere Bücher folgten, ebenso unzählige Workshops, in denen sie ihre Erkenntnisse an Interessierte weiter gab.




  Das erste Sterbehospiz unserer Zeit wurde 1905 im Londoner East End von zwei irischen Nonnen gegründet. Mittlerweile gibt es stationäre Hospize auf der ganzen Welt. Die stationäre Hospizarbeit war historisch der erste Schritt in die Würdigung des Sterbens. Die ambulante Hospizarbeit schloss sich an, da schnell deutlich wurde, dass es der Wunsch der meisten Menschen ist, zu Hause sterben zu können. Beide, die stationäre wie die ambulante Hospizversorgung, haben sich seit ihren Anfängen stetig weiterentwickelt und tun es noch. Seit den 1990er Jahren geht diese Entwicklung zunehmend in Richtung einer Professionalisierung der Versorgung und Begleitung Sterbender. Dies wird heute kritisch gesehen und kontrovers diskutiert.




  Deutschland gehört, hospizlich gesehen, zu den Spätentwicklern. Vier Namen sind hier mit der Etablierung der modernen Hospizarbeit eng verknüpft: Dr. Paul Türks, Kaplan Hans Overkämping, Schwester Reginalda Kuss und Pater Helmut Zielinski. Dr. Türks hatte 1978, bei einem Besuch im St. Christopher’s Hospice in London, die Idee, ein ähnliches Haus zu gründen. Bis zur Verwirklichung vergingen acht Jahre voller Arbeit und Engagement. 1986 wurde das erste deutsche Hospiz ‚Haus Hörn‘ in Aachen mit 53 Betten eröffnet. Ebenfalls 1986 wurde ein stationäres Hospiz in Recklinghausen durch den damaligen Kaplan Hans Overkämping und Schwester Reginalda Kuss gegründet. Bereits 1983 begann die Arbeit in der ersten Palliativstation Deutschlands. Pater Helmut Zielinski entwickelte das Konzept für die palliative Modellstation der Deutschen Krebshilfe an der Kölner Universitätsklinik. Die Anfänge der Hospizarbeit bei uns waren von Menschen der christlichen Kirchen geprägt. Mittlerweile gibt es viele konfessionell unabhängige Hospizgruppen, und die Hospizbewegung ist zunehmend zu einer Bürgerbewegung geworden. Heute gibt es in Deutschland 170 stationäre Hospize, 1 247 ambulante Hospizgruppen, 193 Palliativstationen und 166 Einrichtungen ambulanter und stationärer Kinder- und Jugendhospizarbeit.6 Die meisten dieser Einrichtungen sind in Landesarbeitsgemeinschaften (LAG) organisiert, diese wiederum im Deutschen Hospiz- und Palliativverband (DHPV). Die Hospizbewegung ist inzwischen eine feste Größe im deutschen Gesundheitswesen und wird, anders als noch vor einigen Jahren, in Finanzierung und Planung der Gesundheitspolitik miteinbezogen.
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