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EDITORIAL

Liebe Leserin und lieber Leser,

das Jahr 2019 stand ganz im Zeichen
unseres Jubilaums zum 20-jahrigen Be-
stehen des stationaren Hospizes. Ein
so groBes Fest klingt nach und spiegelt
sich auch in Beitragen im vorliegenden
Kairos wider.

Da ist einmal die bewegende Erinne-
rungsfeier, in der alle Namen vorgele-
sen wurden, die in den Gedenkbichern
der zurickliegenden 20 Jahre eingetra-
gen sind. Im Mittelteil findet sich dann
das vollstandige Interview mit Prof. Dr.
Franco Rest zu Fragen der Hospizarbeit.
Prof. Rest ist einer der Grunder-Vater
der Hospizbewegung in Deutschland
und war einst Festredner zur Eroffnung
des Hospizes im Jahre 1999.

Anregendes und Innehaltendes wiinscht
lhnen herzlich in Erwartung des Friih-
jahrsbeginns

Ilhr Redaktionsteam

MUSIKALISCHER
RUCKBLICK

Wandelkonzert in der Effata-Kirche

Am 15. November 2019 gaben der Epi-
FUNias-Chor und das Blaserensemble
an der Apostelkirche ein gemeinsames
Konzert. Die GroBe des Raumes machte
einen reizvollen Standortwechsel fur Mu-
siker und Gaste moglich. Zwischen den
Musikdarbietungen luden kurze Textim-
pulse zum Innenhalten ein. Es war fur
alle ein rundum begeisterndes Erlebnis!
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Bildnachweis: EpiFUNias-Chor
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AKADEMIE

ZERTIFIZIERTE
FACHWEITERBILDUNG

PALLIATIVE CARE
FUR PFLEGENDE

In der Akademie fand von Marz bis November 2019 erneut ein
Basiskurs Palliative Care mit einem Umfang von 200 Stunden
statt. 16 hauptamtlich Pflegende aus verschiedenen Berei-
chen der allgemeinen und spezialisierten Versorgung hatten
daran teilgenommen, um sich auf dem Fachgebiet Palliative
Care weiterzubilden.

In Orientierung an einem ganzheitlichen Menschenbild, dem
sich die Palliative Care verpflichtet weif3, wurde ein breites
Themenspektrum behandelt: von belastenden Symptomen
am Lebensende, Uber Konzepte der Wahrnehmung und Be-
ruhrung bis hin zu Kommunikation, Ethik und Spiritualitat. Ein
besonderes Highlight waren zweifelsohne die beiden Abend-
besuche in der Synagoge und in der Moschee Sultan-Ah-
met-Camii, um etwas zu diesen beiden Hochreligionen und
ihren Umgang mit Sterben, Tod und Trauer zu erfahren.

Den Abschluss des Kurses bildete ein Kolloquium. In ihm
wurden Praxisarbeiten vorgestellt, die in den jeweiligen Ar-
beitsbereichen durchgefiihrt worden waren. Das konnten
beispielsweise Projekte zur Mundpflege, zur Aromapflege
oder auch zur transkulturellen Begleitung sein. Die Wahl stand
jeder und jedem offen. Bereichert und dankbar nahmen die
Teilnehmenden mit einer Rose und einem Glas Sekt ihre Zer-
tifikate entgegen.

Im Marz 2020 wird ein neuer Kurs beginnen.

Moscheebesuch




SEELSORGE

Im vergangenen Jahr wurde
das Johannes-Hospiz 20 Jah-
re alt. Dieses Jubilaum ha-
ben wir mit verschiedenen
Veranstaltungen und Akzent-
setzungen gewurdigt. Wir ha-
ben der Geschichte und der
Entwicklung unseres Hauses
nachgespurt beim Tag der
offenen Tir; wir haben ein-
zelne Aspekte unserer Arbeit
vorgestellt bei der Ausstel-
lung in der Bezirksregierung
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dienst abschlossen. Damit
wollten wir deutlich machen,
dass sie bei uns nicht ver-
gessen sind, sondern dass
die Erinnerung an sie leben-
dig in unserer Mitte ist.

Eigentlich waren es ,nur”
Namen und wenige Zahlen,
die wir vortragen konnten.
Was sich dahinter verbirgt,
konnen wir nicht erahnen;
wir haben diese Menschen
nur wenige Tage oder Wo-

Munster; wir haben unser
Team in den Blick genom-
men und unser Miteinander
gestarkt; wir sind dabei, un- 8
sere Haltung und unser Tun j
zu reflektieren durch einen
neuen Leitbildprozess.

Eines der groBen Anliegen,
derer wir uns im Hospiz ver-
pflichtet fuhlen, ist es, ,,Ge-
denken zu bewahren®. Zu Be-
ginn jeder Teambesprechung
gedenken wir der Verstorbe-
nen, wir erinnern uns ihrer
bei den regelmaBigen Gedenkfeiern. Das augenfal-
ligste Zeugnis dieses Gedenkens sind unsere Erinne-
rungsbucher, die im Andachtsraum stehen und von
denen immer eines aufgeschlagen auf dem Pult liegt.
So entstand die Idee, das Jubilaumsjahr mit einem
»Stillen Blick nach innen“ abzuschlieBen und die
Bewohnerinnen und Bewohner in den Blick zu neh-
men. Sie sind der Mittelpunkt unseres Tuns, um
derentwillen wir Uberhaupt hier sind. 1957 Men-
schen sind seit der Eroffnung im Johannes-Hospiz
verstorben. 1957 Menschengeschichten mit Lebens-
erfahrungen und Lebensleistungen, mit Brichen
und Unfertigem, mit Beziehungen und Angehorigen,
mit Hoffnungen und Traumen haben hier ihren Ab-
schluss, ihre Vollendung gefunden. 1957 Menschen
konnten wir bis zu ihrem Tod begleiten, fiur sie Zeit
und Energie investieren, ihnen ein offenes Ohr und
ein offenes Herz schenken.

In einem 20-stundigen Projekt wurden die Namen
all dieser Menschen vorgelesen und ihrer in einem
Moment der Stille gedacht. Wir begannen am Nach-
mittag und lasen die ganze Nacht hindurch bis zum
folgenden Vormittag, den wir mit einem Gottes-

—

chen, in seltenen Fallen ei-
nige Monate kennenlernen
konnen. Trotzdem wurden
so viele Erinnerungen wach
an Gesprache und Begegnun-
gen, an so manche Eigenart
und besondere, manchmal
lustige Erlebnisse, dass die-
se 20 Stunden fur uns alle

- Vorlesende und Zuhorende — zu einer Zeit be-
sonderer Dichte wurde. Gerade die Nachtstunden
hatten dabei ihren besonderen Zauber.

Uns ist in diesen Stunden einmal mehr aufgegan-
gen, welch kostbarer Schatz diese Menschen sind,
die nicht nur zur Geschichte des Johannes-Hospizes
gehoren, sondern die eigentliche und wirkliche Ge-
schichte des Johannes-Hospizes sind!

Das Lesen der Erinnerungsbucher hat uns ihr wert-
volles Vermachtnis vor Augen gefuhrt: Dein Name
bleibt!

Stephan Allendorf, Hubertus Deuerling
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REFLEXIONEN ZUR HOSPIZARBEIT

FRAGEN AN
PROF. DR. FRANCO REST

Im Rahmen unseres Jubildums zum 20-jdhrigen Bestehen des stationdren Hospizes hatten wir das Gliick und
die besondere Freude mit Prof. Dr. Franco Rest einen der Viiter der Hospizbewegung in Deutschland als Vortra-
genden begriifsen zu diirfen. Am Rande dieser Veranstaltung gab es die Moglichkeit zum Austausch, ein durch-
aus besonderer Moment, hatte doch Franco Rest zur Erdffnung unseres Hauses im August 1999 den Festvortrag
gehalten. Im Nachklang zu dieser Begegnung entstanden Fragen an ihn, die Andreas Stdhli diesem ausgewie-
senen Experten zusandte. Im Nachfolgenden finden Sie, liebe Leserin und lieber Leser, ihre Beantwortung.

Wie beurteilen Sie heute den iiber mehr als 30 Jahre
zuriickgelegten Weg der Hospizarbeit in unserem
Land?

Die Hospizbewegung in ihren vielfaltigen Schattie-
rungen hat zweifellos einen Beitrag zur Rehuma-
nisierung der gesellschaftlichen Gegebenheiten
geleistet. Die Sterbenden haben ihre zuvor verlo-
rene Personlichkeit zurtckerhalten, der Zugriff der
Institutionen des Sozial- und Gesundheitswesens
auf die Schwachsten der Schwachen ist wenigstens
an einigen Stellen (ambulante Versorgung, Netzwer-
ke) durchbrochen, Sterben und Tod sind aus der
kollektiven Verdrangung wieder in die Wirklichkeiten
zuruckgekehrt, die unterdrickten bzw. an Spezialis-
ten abgedrangten Riten und Symbole sind wieder
in der Verfugung der Menschen, Sterbeorte sind
keine Orte der Heimlichkeiten mehr, die Vollendung
von Leben ist weniger ein Entsorgungsproblem
mehr, sondern etwas der gelebten Individualitat.
Aber dieser Gewinn ist filigran und zerbrechlich,
weil destruktive Tendenzen zur Durchsetzung dran-
gen: die Medikalisierung/Medizinisierung durch
den Herrschaftsanspruch des Palliativen; die damit
zusammenhangende Re-Institutionalisierung und
Zuruckdrangung der Kompetenzen von Laien und
Ehrenamtlern; die damit wiederum zusammenhan-
gende Professionalisierung sogar des Spirituellen;
die Okonomisierung in der Dominanz des Bezahl-
baren; die Verrechtlichung durch Verfugungen, Voll-
machten, Vorschriften. Zu all den Stichworten wa-
ren ausfuhrlichere Darstellungen sicher notwendig.
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Als die ersten Einrichtungen in der Hospiz- und
Palliativversorgung in Deutschland erdffnet wur-
den, gab es noch kein speziell geschultes Personal
dafiir. Wie war die Situation damals? Worin lagen
die Pionieraufgaben in der Fort- und Weiterbil-
dung fiir die verschiedenen Berufsgruppen?

Als wir vor ca. 50 Jahren erstmalig den Vorgang des
Sterbens wissenschaftlich zu erfassen und dann
daraus Handlungsebenen zu entwickeln suchten,
gab es keine Kriterien, Iltems etc. Deshalb mussten
wir zunachst den deskriptiven Weg (teilnehmende
Beobachtungen) nehmen. Medizin und von ihr ab-
hangig die Aus- und Fortbildung in der Pflege hatten
uberhaupt keinen Zugang zum Sterbenden, sondern
uberlieBen ihn sich selbst oder der Seelsorge. Erst
das ,,schlechte Gewissen® von Pflegenden (Ange-
horige und Pflegekrafte) offnete auch die medizi-
nischen Augen. Der Einfluss von Ethik ohne Tabu-
bereiche sowie das gestarkte Selbstbewusstsein
der Schwerkranken und ihres sozialen Umfeldes er-
zwangen die Entwicklung auch des beruflichen Han-
delns. Die ,,Pionieraufgaben® bestanden zunachst in
der Erarbeitung von ,,angewandter und praktischer
Ethik® (vgl. die Bedeutung der christlichen Impul-
se); daraus ergaben sich die Palliativmedizin und
die entsprechende Pflege (Care); eine weitere Pio-
nierleistung war die Einbeziehung der ,,naturlichen
Kompetenzen® der Schwerkranken selbst, ihres sozi-
alen Systems und die Erweckung des ,Inneren® der
beruflich Handelnden zur Entdeckung ihrer eigenen
Sterblichkeit, eigenen Begrenztheit und akzeptierter



HOSPIZSPIEGEL

Schuldhaftigkeit. Hospizeinrichtungen waren im bes-
ten Sinne Burgerbewegungen; sie erzwangen die ge-
lebte Verantwortung auch der beruflich Handelnden.

Der Ausdruck ,Palliative Care“ ist international
ein fester Terminus geworden, nicht zuletzt durch
die als Goldstandard bewertete Definition der WHO.
Wie sehen Sie das Spannungsverhdltnis zwischen
Palliative Care und Hospizarbeit?

Ausdrucklich bedaure ich die ,,Anglizismisierung®
des Medizinisch-Pflegerischen und damit die Dis-
tanzierung des Hospizlichen von den Menschen.
Unsere deutsche Sprache kennt das Wort ,Sorge®
(wie in Versorgung, Seelsorge, Fursorge). Nun wird
aus pflegerischer und geistlicher Sorge nur noch
Palliative oder gar Spiritual Care, Advance Care Pla-
ning, Networking usw. Wir sollten uns bemuhen, wie-
der verstandlich zu kommunizieren. Vor 50 Jahren
fragten wir uns beispielsweise, wie es den Arzten
gelang, bei einer ,finalen® Diagnosemitteilung zwar
viel zu reden, jedoch gleichzeitig nichts zu sagen.
Diese Kritik schmalert nicht die Verdienste bei der
Entwicklung von Standards im Bereich der ,Pallia-
tive Care®. Hospizarbeit ist die empathische, indivi-
duelle, personliche, soziale Kehrseite der ,,kompe-
tenten® Versorgung. Palliativmedizin und Palliative
Care ohne Hospizlichkeit ist der Ruckfall in die uber-
wunden geglaubte Tabuisierung und Verdrangung.

Giovanni Borasio, eine wichtige Stimme im Bereich
der Palliativmedizin, spricht einmal von der Palli-
ative Care als einer ,stillen Revolution”. Stimmen
Sie dem zu? Und welche politische Kraft hat pallia-
tive Versorgung und Hospizarbeit eigentlich?

Wenn das ein Vorwurf sein soll, wirde ich dem zu-
stimmen. Was sich im Hospizlichen und Palliativen
wahrend der letzten Jahre entwickelt hat, geschah
leider Uberwiegend still; wir hatten tatsachlich lauter
sein mussen gegenuber denen, die Totungsheilbe-
handlungen (Euthanasie) und Rechtssysteme zur
Durchsetzung bringen wollten. Ja, die Hospizent-
wicklung hatte mehr politische Kraft gebraucht.
Beispielsweise sind das Sterben und der Tod fur die
Menschen das Fremdeste, das ihnen sicher ist. Wir
hatten tatsdchlich einen Beitrag zur Uberwindung
der Xenophobie (Fremdenangst) leisten konnen. Im
Hospizlichen wachst auch Kraft, gegen Endlosungs-
phantasien = es gibt keine leidfreie Gesellschaft, ge-

Franco Rest mit dem Geschéftsfiihrer
Ludger Prinz (Ii.) und Andreas Stahli (re.)

gen Lebensverlangerungen um jeden Preis (auch auf
Kosten von Organgebern), fur die Akzeptanz des je-
weils anderen, fiur Toleranzen (Frustrationstoleranz,
Ambiguitatstoleranz usw.). Andererseits steckt in
der Stille dieser Revolution auch eine Kraft, welche
zu ihren Geheimnissen gehort: Stille ist eben mehr
als Sprachlosigkeit oder Schweigen oder Gerausch-
armut; im ,,Gebetsanliegen des Papstes® von Sep-
tember 2019 heift es: Unser christlicher Glaube
verdanke sich dem Wort, das aus der Stille kam; erst
im Horizont der Stille entfalte das Wort seinen Klang.

Wenn Sie als einer der Griinder-Viiter iiber die
Relevanz von Pioniersein in der Hospizarbeit heute
nachdenken. Welche Qualitdten sind notwendig,
um Hospiz heute voranzubringen, denken wir
etwa nur an die Forderung in den Einrichtungen
der stationdren Altenhilfe?

Welche Qualitaten? Zunachst ware es wichtig, ge-
wissermaBen in das eigene Innere zu blicken: Wer
bin ich, wenn ich mein Leben von hinten, also vom
Sterben her betrachte? Habe ich akzeptiert, dass
mein Leben todlich endet? — Vor tber 50 Jahren be-
gannen meine Vorarbeiten fur die spatere Hospizbe-
wegung (seit 1985) in der stationaren Altenhilfe, weil
man uns nicht erlaubte, in Intensivstationen oder an-
deren klinischen Bereichen als Sozialwissenschaft-
ler zu recherchieren. Trotzdem ist die stationare und
ambulante Altenhilfe nach wie vor ein Stiefkind des
Hospizlichen und der Palliation. Die ,spezialisierte®
Palliativversorgung hat weitgehend die ,allgemeine®
und ,integrative® vernachlassigt. Auch weiterhin
sollte gelten: Nirgendwo sollte ein Mensch besser
oder schlechter sterben als anderswo. Wer daran
arbeitet, sollte bei sich selbst beginnen.
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Ihre spirituelle Verfiigung begreift sich auch als
eine Kritik an der klassischen Patientenverfiigung.
Wie schdtzen sie den Auftrag der vorausschauen-
den Gesundheitsplanung (Advance Care Planning)
ein. Ist dieses Instrument geeignet, die Defizite der
Patientenverfiigung zu schlief3en?

Selbstverstandlich sind die Bemuhungen im Zu-
sammenhang mit ACP (Advance Care Planning)
weitere richtige Schritte in die ebenfalls richtige
Richtung. Dass sie im Vergleich zu meiner ,,Spiri-
tuellen Verfugung®, die besonders von medizini-
scher und rechtlicher Seite nur mit mudem Lacheln
aufgenommen worden waren, 15 Jahre zu spat
kommen, weil man erst etwas akzeptiert, wenn es
aus dem Angelsachsischen zu uns gelang (wie ja
bereits bei der Hospizlichkeit und bei der Palliation
vorexerziert), muss die Richtigkeit nicht schmalern.
Allerdings zeigt auch ACP wieder die Dominanz des
Medizinisch-Pflegerischen und die Zweitrangigkeit
des Psychosozialen und
Spirituellen. Die ,,Spiri-
tuelle Verfugung® war
(wie Ubrigens auch der
~Freundschaftsvertrag®
zwischen einem Patien-
ten und dem auBerfami-
liaren sozialen System)
als Alternative, Ergan-
zung und Vorbereitung
zum Uberwiegend nega-
tiven Ansatz der Patien-
tenverfigungen entwi-

ckelt worden, nachdem  Franco Rest wéhrend seines Vortrags in der Bezirksregierung in

zu dem Schluss, dass die Defizite der Patienten-
verfugungen durch ACP noch keineswegs geschlos-
sen sind.

Sie sagten mir einmal im Gesprdch, dass Sie den
Begriff der Sorge hochschditzen, er sogar den Be-
griff von Spiritual Care umgreifen konne. Was ist
es, was Sie mit diesem schonen Wort verbinden?
Ist darin auch jener Terminus eingebettet, den wir
von England herkommend in jiingster Zeit immer
wieder hdren, namlich dem der Compassionate
Communities?

Im alten Griechenland berichtete ein Mythos vom
Streit der Gotter um den Besitz der Menschen nach
ihrem Tode zwischen dem Gottervater Zeus, der
Erde (Gaa bzw. Tellus) und der Mutter der Menschen,
der Merimna, Sorge. Saturn vermittelte in diesem
Streit und entschied, dass nach dem Tod Zeus den
Lebensodem, den Geist, zuriickerhalte, die Erde
jeweils den Korper be-
komme, aber solange
der Mensch noch atmet,
er seiner Mutter, der
Sorge gehoren solle. In
einem Gedicht hat Jo-
hann Gottfried Herder
dies geschildert und en-
det: ,,Des Schicksals
Spruch ist erfillet/Und
MenschheiBtdieses Ge-
schopf./Im Leben ge-
hort es der Sorge:/Der
Erd’ im Sterben und

man sich geweigert hat-  Minster aniésslich des 20-jahrigen Bestehens des Johannes-Hospizes  Gott.“ — Nachdem die

te, die Patientenverfi-

gungen mit einem Beratungssystem zu verbin-
den. Der Tod (die Totung) vorgeburtlichen Lebens
(Schwangerschaftskonfliktberatung, § 218 StGB)
war an ,,Beratungen® geknupft worden; beim Tod
nachgeburtlichen Lebens scheute man den erfor-
derlichen Aufwand. ACP soll diese Lucken tatsach-
lich schlieBen. Allerdings war bei der Spirituellen
Verfugung ein anderer Denkansatz tragend: Die
Patientenverfigung und folglich auch das ACP
bemuhen sich vor allem darum, was der Patient
moglicherweise nicht (!) mochte; sie verfolgen also
einen negativen Grundansatz; die Spirituelle Verfu-
gung sucht dagegen nach der Begrindung und Be-
machtigung des positiven Willens. Ich komme also
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~oorge“ einschlieBlich
der Fursorge und Seelsorge durch ,Care® ersetzt
wurde, muss nun die ,,Compassionate Community“
die mitfuhlende ,,Gemeinschaft® ersetzen. Bereits
1887 hatte Ferdinand Tonnies den Unterschied
zwischen ,,Gemeinschaft® (entsteht im Gefuhl na-
turlicher Zusammengehorigkeit) und ,Gesellschaft®
(Raum des interessengebundenen Kalkuls und des
zweckrationalen Handelns) zur Grundlage seiner
Soziologie gemacht. Also ist die ,,Compassionate
Community® nichts wirklich Neues; sie dreht sich
um Besorgnis (entsprechend der ,Sorge®), Unter-
stutzung, Betreuung, Lebensqualitat, Zusammenar-
beit der Menschen bei Lebenskrisen, insbesondere
Krankheit, Tod und Trauer. In der ,,Gemeinschaft®
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wird die institutionelle Versorgung durch so etwas
wie ,,Sorgekultur® (professionalisiertes und burger-
schaftliches Ehrenamt) erganzt. Damit startet er-
neut eine gemeinschaftliche Besinnung hin zu so et-
was wie geistig begrindeter Sorge (Spiritual Care).

Im Garten der Akademie des Johannes-Hospizes
steht eine Figur des Kairos. Sie versinnbildlicht
den rechten Augenblick. Welche Bedeutung hat
der Kairos in der Begleitung Sterbender und ihrer
Familien und Freunde?

~Kairos“ ist jener Gott im Gegensatz zum ,,Chro-
nos®, der oft mit einer Haartolle auf der Stirn und
einer Glatze am Hinterkopf dargestellt wird; soll
heiBen: Man muss den ,Kairos“, den richtigen Au-
genblick ,,beim Schopfe fassen®, wenn man seiner
ansichtig wird; ist er einmal an uns voruber geeilt,
bekommen wir ihn nicht mehr zu fassen, weil er hin-
ten keine Haare hat. Das Geleit Sterbender eroffnet
den Menschen auch neue ,,zeitliche“ Dimensionen,
bei denen nicht nur das Vergehen (chronologisch),
sondern auch die Ewigkeit, der fruchtbare Augen-
blick (Kairos), die Gleichzeitigkeit und die Zeitlosig-
keit eine Rolle spielen. Alltaglich sprechen Christen
ihr Credo und damit die ,,Erwartung (!) der Auferste-
hung der Toten und das Leben (!) der zukunftigen
Zeit (1)“. Vor aller Zeit gab es und nach aller Zeit wird
es etwas geben, das raumlos, zeitlos und materie-
frei gedacht werden musste. Insofern durfte es auch
eine unserer Aufgaben sein, den Menschen (Patien-
ten, Angehorigen, Freunden) ein anderes Zeitgefuhl
zu vermitteln bzw. vorzuleben, namlich Raum-, Zeit-
und Materielosigkeit. Die ,Sterbenszeit® verstanden
als der letzte innerweltlich erlebte fruchtbare Mo-
ment konnte uns veranlassen, wenigstens manch-
mal dem ,Kairos“ im Garten der Johannes-Akade-
mie ein freundliches Opfer zu bringen.

Hospiz wird manchmal als ein Lernort des Ster-
bens beschrieben. Glauben Sie, dass ein ,Sterben
lernen” maglich ist, eine ,ars moriendi“ also, wie
sie sowohl die philosophische Antike als auch spd-
ter die christliche Tradition kennt?

Als Seneca schrieb ,Wer Sterben gelernt hat, hat
aufgehort Knecht zu sein®, oder Platon sein Le-
benswerk damit zusammenfasste ,Lerne Sterben®,
verstand man dies nicht wie in der christlichen ,,ars
moriendi“ oder im Sinne der ,Schule des Todes®

bei Johann Amos Comenius als rechtzeitige Saube-
rung des schlechten Gewissens zum Zweck eines
glatteren Hinubergangs ins Jenseits ohne Holle und
Fegefeuer. Es war der weitgehend vergessene Xaver
Schmid aus Schwarzenberg (1819-1883), der erst-
mals Sterbeerziehung als Transfigurationsprozess
verstand und entsprechend der anderen Umwand-
lungsprozesse im Menschenleben beschrieb. Das
Hineinwirken des Hospizgedankens in die Transfi-
gurationen von vor der Geburt bis nach dem Tode
konnte eine Aufgabe fur die Zukunft sein, wenn
dabei jedoch die Lernprozesse aus der Moribun-
denklinik von Aldous Huxley’s ,Schoner Neuen
Welt“ vermieden werden. Es geht beim Sterben-
lernen nicht darum, den Tod schlieBlich freudig zu
akzeptieren und anzunehmen, wie es zu Beginn der
Hospizbewegung z.B. bei Kiubler-Ross kolportiert
wurde, sondern um die abschlieBende Personlich-
keitsentfaltung, um die Wiedergewinnung einer im
Leben immer wieder gebrochenen Personlichkeit
als ,Individuum®, als das Unteilbare des Mensch-
seins.

Zum Abschluss: Der Philosoph Schelling sagt ein-
mal, in der Kunst werde Unendliches im Endlichen
sichtbar. Kommt Kunst ein Rettendes zu —im Leben
wie im Sterben?

Das ist eine sehr offene Frage, zumal nicht gesagt
ist, was denn unter ,Kunst® zu verstehen sei. Das
Wort ,,Kunst® wird vielfach ausschlieBlich aus dem
»,Konnen®“ hergeleitet; aber auch das ,Kennen® im
Sinne des jeweils ,Erkundeten® und des zur ,Ver-
kindigung® Vorbereiteten sollte eine Rolle spielen.
Dann, aber auch nur dann konnten tatsachlich auch
die Kunste im Ablauf eines Sterbens oder einer
Trauer hilfreich (,rettend) werden. Ich wirde mich
freuen, wenn Musik, darstellende Kunst, Poesie,
Tanz ,kundig® in das Sterbegeleit Eingang finden
wurden. Ich selbst habe (zusammen mit meiner
verstorbenen Frau, die diese ,,Kunst® in die Hospiz-
arbeit eingebracht hat) der selbst geschriebenen
Poesie und Lyrik das ,end-liche® Feld bereitet; mit
ihr fanden viele sterbende und trauernde Menschen
aus dem sprachzerstorenden Erleben heraus wieder
einen Zugang zu Wortern und vor allem auch zum
L,Wort“. Wie heiBt es doch im Buch der Weisheit
(Kap. 18): ,Als tiefes Schweigen das All umfing, da
sprang dein allmachtiges Wort vom Himmel herab,
mitten in das dem Verderben geweihte Land.*
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Offenes Trauercafé

10.03.20 07.04.20 05.05.20 02.06.20
24.03.20 21.04.20 19.05.20 16.06.20
30.06.20

Rudolfstr. 31, Miinster, 15.30 Uhr-18.00 Uhr

Jahreszeitliche Trauerwanderungen

Friihling

25. April 2020 15. August 2020
Beginn: 11.00 Uhr Beginn: 11.00 Uhr
Rudolfstr. 31, Minster Aaseekugeln, Minster

Achtsamkeitsfotografie

28. Mérz 2020 16. Mai 2020
10.30 Uhr-13.00 Uhr

Treffpunkt: Haupteingang Botanischer Garten

Kochen fiir Trauernde
Infos siehe Homepage oder Ansprechpartner

Ansprechpartner: Achim Wasserfuhr
Telefon: 0251 1367910
E-Mail: a.wasserfuhr@johannes-hospiz.de

Workshop mit Lama Oser Biinker

Vertrauen, Offenheit und mitfiihlende Prédsenz in der
Begleitung schwer kranker und sterbender Menschen

Zielgruppe: Menschen in der Fursorge fur Kranke und
Sterbende, im Bildungsbereich Tatige

Termin: 7. Mai 2020, 9.00-17.00 Uhr

Ort: Rudolfstr. 31, Minster

Kosten: 60 Euro

Information

und Anmeldung: a.staehli@johannes-hospiz.de
Telefon: 0251 3740-9278

INNEHALTEN

C

= Lass die Hoffnung siegen iiber die Angst.
Lass das Vertrauen siegen iiber die Ungewissheit.
‘1 Und deine Liebe wird siegen iiber deine Zweifel.

impressum (O) [}

Der KAIROS ist das offizielle Mitteilungs-
organ des Johannes-Hospizes Munster
und kann beim Herausgeber kostenfrei
angefordert oder online heruntergeladen
werden.

Der Name Kairos steht fur den
glickenden Augenblick.
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Deutscher
Spendenrat eV. GTIEEE  Ihre Spende
Siegel kommt an!






