IM SPIEGEL DER ZEIT

Bereitschaftsdienst im Krankenhaus

Kontakte zwischen Kirche und Welt

15. April 01 — Verstehensschwierigkeiten

Ostersonntag, Vormittag: wihrend die Pfarrer aus der Umgebung alle beim Hoch-
amt sind, ist der Pater aus dem Exerzitienhaus erreichbar. Die Haushilterin des
Stadtpfarrers fragt, ob ich nicht einspringen konnte. Die Angehdrigen einer am
Morgen als ,,Notfall“ ins Krankenhaus eingelieferten dlteren Dame bitten um die
Krankensalbung fiir ihre Mutter.

Von zwei Krankenschwestern auf der ,,Intensivstation Interne® werde ich sehr
freundlich begriiit; meine Sorge dariiber, dass ich ohne das Anlegen einer Schiirze
oder von Uberschuhen bis hierher vorgedrungen bin und deswegen vielleicht geriigt
werde, erweist sich als unbegriindet.

Die eine Schwester fragt: ,,Sollen wir Thnen etwas herrichten? Eine Kerze viel-
leicht?* Ich stimme freudig zu, weil ich sie so mit einbeziehen kann und frage mei-
nerseits, ob es denn auch ein Kreuz gébe. Die zweite Schwester findet die Idee gut,
weil sowieso keines im Krankenzimmer hingt, bei der ersten legt sich die Stirn in
Falten. ,,Muss das sein? Meine Oma hatte immer ein Kreuz unter dem Kopfkissen,
damit es beim Sterben da sei, das war ihr ganz wichtig® — so driickt die junge Kran-
kenschwester ihr Empfinden aus und das Unbehagen ist ihr deutlich anzusehen. Die
Kollegin widerspricht, ein Kreuz sei doch ein normaler Zimmerschmuck, sie finde
die Idee gut, und ich lausche interessiert dem kurzen Gesprich der beiden.

Wir warten noch auf eine Tochter der Patientin, um mit der Krankensalbung zu
beginnen, eine andere Tochter mit ihrer Familie ist bereits da. Mit dieser Frau kom-
me ich ziemlich schnell und leicht ins Gesprich. Es geht aus vom Handy, seinen
Vor- und Nachteilen. Die Frau drgert sich, weil sie ihre Schwester nicht erreicht,
sondern nur die Mailbox, und schlieflich erz#hlt sie mir von ihrer Mutter und der
Beziehung zu ihr. Weil ich nicht ,,irgendwo® warten mochte, lasse ich mich schon
einmal zum Bett der Kranken begleiten, um einfach dort zu sein. Und ich merke, wie
die junge Krankenschwester beim Blick auf die dltere Dame im Bett plotzlich unru-
hig wird und nervos mit ihrer Kollegin tuschelt. Die beiden schauen angespannt auf
die fiir mich fremden Gerite, und eine fragt nach dem diensthabenden Arzt.

Meine Interpretation des Wahrgenommenen heif3t: ,,Es wird ernst*. Und ich fra-
ge, ob wir nicht doch mit der Krankensalbung beginnen sollen. Zégernd stimmen
die Krankenschwestern und die Tochter zu, wir beten gemeinsam und ich spende der
Patientin die Krankensalbung. Die beiden Enkelinnen der alten Frau, ein Schulkind
und eine junge Erwachsene stehen weinend drauflen und halten einander eng um-
schlungen. Ich hatte sie behutsam eingeladen, aber sie wollten nicht ins Kranken-
zimmer eintreten.
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Hinterher meine ich mitbekommen zu haben, dass die junge Krankenschwester
aufgrund des zuckenden Beines der Patientin Schmerzen vermutete und deswegen
ein stiarkeres Schmerzmittel verabreichen wollte — vermutlich war das der Grund der
Nervositit.

Auf dem Riickweg vom Krankenhaus denke ich iiber das eben Erlebte nach und
mir werden die Grenzen des Verstehens bewusst. Fiir die junge Krankenschwester
ist das Kreuz aufgrund der Erfahrung mit ihrer GroSmutter automatisch ein ,,Ster-
bekreuz* und damit unheimlich. Zudem hatte ich im Krankenzimmer sehr wohl ein
Kreuz an der Wand gesehen, was den Schwestern offensichtlich gar nicht bewusst
war, die ,,Befiirworterin® des Kreuzes hatte ja gemeint, es hinge keines dort. Fiir
mich als medizinischen Laien dagegen waren das Gespréch und die Nervositit der
Schwestern automatisch ein Zeichen fiir das nahe Ende der Patientin und nicht ein
Hinweis auf die Schmerzen derselben. Unterschiedliche Wahrnehmung, unter-
schiedliche Folgerungen...

SchlieBlich bin ich froh iiber diese ,,Ostersonntagserfahrung®. Zum einen bin ich
am Krankenbett einer Patientin auf der Intensivstation an der Schwelle vom Leben
zum Tod gestanden — das war nach der Feier der Osternacht am frithen Morgen, al-
so wenige Stunden vorher, wie die ,,Erdung der Liturgie®. Zum anderen scheinen
mir die gegenseitigen ,,Verstehensschwierigkeiten* (zwischen den Krankenschwes-
tern und mir) Gsterlichen Charakter zu haben, enthalten nicht die Osterberichte der
Evangelien auch geniigend solche?

Und — dieser Gedanke beschéftigt mich weiterhin — ist nicht dieses Erlebnis im
Krankenhaus ein Beispiel fiir ein hdufiger auftretendes Phinomen in der Begegnung
von ,,Kirche und Welt*“: ein Sich-Wahrnehmen und Doch-nicht-Verstehen?

Personlich nehme ich mir zwei Dinge vor: zu versuchen, das, was ich tue, so gut
wie moglich zu verdeutlichen. Deswegen werde ich natiirlich nicht gleich auf der
Intensivstation zu einer Katechese iiber das Kreuz ansetzen. Und zum anderen wer-
de ich meinerseits um ,,Verdeutlichung* bitten, wenn ich etwas wahrnehme und
nicht verstehe, etwa die Nervositit der Krankenschwestern.

29. April 01 — Der Mensch im Blick

Seit gestern habe ich eine Woche lang ,, Krankenhausbereitschaftsdienst®. Bei der
letzten Dekanatskonferenz, bei der ich war, um einige Angebote unseres Exerzi-
tienhauses vorzustellen und die ,,Multiplikatoren* anzusprechen, hat der zustdndige
Krankenhauspfarrer auch mich angesprochen. ,,Wenn jeder Pfarrer sich fiir zwei
Wochen im Jahr bereit erkldrt, dann kommen wir durch® — so sagte er. Aber die an-
deren Pfarrer waren nicht uneingeschrénkt begeistert, manche sind auch schon élter
und kaum einer hat nur eine Pfarrei zu ,,betreuen®. So erkldre ich mich bereit, nach
Absprache, wenn bei uns keine Gruppe im Haus ist und ich selbst keinen Kurs be-
gleite, zwei Wochen im Jahr zu iibernehmen.

Nach einem ,,Einsatz‘ vor drei Stunden ,,auf Interne 2* bin ich jetzt noch einmal
gerufen worden, diesmal auf die Neurologie. Genau wie die Frau vorher ist auch der
Mann jetzt nicht ansprechbar und an viele Schlduche ,,angeschlossen. Aber welch
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ein Unterschied: bei der Frau vorher war ihr Sohn, der ihre Hand hielt, sichtlich be-
wegt. Und der Mann jetzt liegt allein in seinem Bett, auBler ihm und mir ist sonst
kein Mensch im Zimmer. Die Krankenschwester ist drauien und arbeitet am Com-
puter. Sicher muss sie das tun. Aber ich fiihle mich an die Pfarrgemeinderatssitzung
im Rahmen der bischoflichen Visitation erinnert, bei der ich vor zwei Tagen Gast
war. Der Weihbischof schaute viel mehr auf den Bildschirm seines Laptops als in
die Gesichter der Menschen, die mit ihm am Tisch saen. Und abends bei der eu-
charistischen Anbetung, beim Blick auf das Brot in der Monstranz kommt mir wie-
der die Frage nach der ,,Blickrichtung®. Hétte ich lianger bei dem ,,Jesus im Kran-
kenbett” bleiben und auf ihn schauen sollen?

Mir geht die Frage nach, ob bei meinem und unserem Tun der Mensch genug im
Blick ist. Sicher habe ich — am Computer — Biiroarbeit zu erledigen, zu verwalten
und zu organisieren, sicher habe ich Liturgie zu feiern und mit anderen Menschen
zu gestalten. Aber geht es bei all dem um den Menschen, ist er im Blick? Oder ha-
ben sich ,,Selbstldufer” entwickelt, so dass ,,der Mensch verwaltet* wird oder fiir die
Liturgie ,,benutzt“?

30. April 01 — Unerwartete jugendliche Mithilfe

Vor dem Krankenhaus begegne ich dem Mann, der gestern am Bett seiner Mutter
safl und ihre Hand hielt. Und gleich kommt er auf mich zu, um sich noch einmal fiir
meinen Besuch zu bedanken. Ich frage ihn, wie es der Mutter gehe und muss mich
dann fast losreiBlen, denn ich bin ja wieder zu einer Krankensalbung gerufen wor-
den. Auf der Station angekommen frage ich die Krankenschwester, ob Angehorige
der Patientin da seien. Tatsédchlich ist die Tochter mit ihren beiden S6hnen gerade
am Weggehen. Jetzt kehren sie noch einmal um und gehen mit mir zusammen zum
Krankenbett. Die beiden Enkel sind junge Ménner so um die 20 Jahre. Besonders
der eine beeindruckt mich: lange Haare, zu einem Zopf zusammen gebunden und
wegen der kurzen Hose fallen die muskuldsen Beine auf — ich tippe auf einen Fuf3-
ballspieler. Und einen Moment bin ich froh, dass ich heute mit dem Fahrrad zum
Krankenhaus gefahren bin, nicht mit dem Auto — die benétigte Zeit ist ungefihr die-
selbe, weil ich mit dem Fahrrad den Weg abkiirzen kann. Die ,,sportliche Betiti-
gung® bringt mir den Sportler innerlich niher. Auf jeden Fall hiitte ich dem jungen
Mann, wenn ich ihm irgendwo auf der Strae begegnet wire, nie solch ein Verhal-
ten zugetraut. Mit grolem Einfiihlungsvermogen stellt er mich seiner Oma vor und
versucht ihr mit seinen Worten zu deuten, was jetzt geschieht. Wie er das tut, macht
deutlich, dass das nicht seine Welt ist, dass er sich aber gut in die Welt seiner
GroBmutter hinein findet. Normalerweise ist die Oma am Montag bei der hl. Messe
im Seniorenwohnheim, in dem sie lebt. Und heute ist eben ein Pfarrer da bei ihr im
Krankenhaus — unkompliziert, und die Oma geht im Verstehen mit! Der junge Mann
ist so echt und herzlich, dass ich innerlich angeriihrt bin. Wéhrend die Tochter und
der andere Enkel am Fuflende des Bettes stehen, ist der oben Erwihnte an der Seite
des Bettes, hilt die Hand der GroBmutter, zieht ihr das Kissen zurecht und richtet
ihren Oberkorper auf — ich staune iiber die Beziehung und bin dankbar dafiir.
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1.Mai 0l — Totenwache

Spit abends, ich liege schon im Bett, ruft jemand aus dem Krankenhaus an. Beim
Nachfragen erfahre ich, dass die Frau, um die es geht, bereits verstorben ist, An-
gehorige sind keine bei ihr im Krankenhaus. Einen kurzen Moment lang ist in mir die
Frage da: ,,Was soll ich denn dann? Die Frau ist gestorben, und Angehdrigen muss ich
nicht beistehen®, aber am Telefon sage ich: ,,Ist gut, ich komme*. So mache ich mich
auf den Weg, miide und noch iiber die Sinnhaftigkeit dieses Weges nachgriibelnd, und
werde von zwei jungen Krankenpflegern empfangen, die sich dafiir entschuldigen,
dass sie die Verstorbene in ein Besprechungszimmer geschoben haben. Dort lassen sie
mich mit dieser allein. Um ihre gefalteten Hénde haben sie einen Rosenkranz gelegt
und zusitzlich noch ein Kreuz hineingesteckt. Auflerdem brennt eine Kerze. Eine
ganze Weile lang bete ich dort fiir die Verstorbene. Und ich bin froh dariiber, dass ich
nicht ,,beamtenmifig" reagiert habe, so nach dem Motto ,,féllt nicht in meine Zustin-
digkeit”, und auch ,,wegen einer Verstorbenen* aufgebrochen bin. Kénnte ja sein,
dass das ,,in Zeiten wie diesen®, in denen der Wert des menschlichen Lebens nicht vol-
lig klar scheint, eine gewisse Signalwirkung hat — zumindest fiir die beiden jungen
Krankenpfleger. Auf jeden Fall fiir mich selbst, der ich die Entscheidung getroffen
hatte und auch zu einer Verstorbenen gegangen bin. Mein Ordensgriinder hat fiir sei-
ne Mitbriider ,,Regeln zur Erlangung der Demut® aufgestellt und eine davon heif3t:
,Betrachte mit Aufmerksamkeit ein offenes Grab, und du wirst wieder demiitig”. Der
Blick auf eine eben Verstorbene bringt mir dieses Anliegen spiirbar nahe.

5.Mai 01 — Zeit und Ewigkeit

Meine Woche ,,Krankenhausbereitschaftsdienst™ ist zu Ende: achtmal insgesamt
bin ich gerufen worden, tiberdurchschnittlich oft, wie ich spéter von anderen hore.
Dabei hatte ich wiederholt den Eindruck, dass allein mein Kommen und Dasein,
noch bevor ich etwas gesagt oder getan hatte, bei den Menschen eine gewisse Er-
leichterung, ja Dankbarkeit ausloste. Fast so, als wéren sie — Patienten und An-
gehorige - angesichts der Bedrohtheit des Lebens bzw. der Konfrontation mit dem
Sterben an die Grenzen ihrer Moglichkeiten gelangt und jetzt froh, dass da einer da
ist, der ,,an der Grenze zuhause ist* und durch seine Lebensweise und seinen Dienst
deutlich macht, dass da ,,noch etwas kommt“. Und so wuchs auch in mir in dieser
Woche Dankbarkeit. Gerade auch fiir meine Lebensform, die in all ihrer Nicht-Ver-
stehbarkeit fiir viele Menschen(,,Zolibat, Kloster...”), in der Situation des Nicht-
Verstehbaren (Sterben, Tod) eben diesen Menschen eine Hoffnung aufleuchten
lasst... So als konnte dieses mein Leben auch im sdkularen Umfeld angesichts der zu
Ende gehenden Zeit (des Lebens) einen Schimmer der Ewigkeit mitbringen.

25.Juli 01 — Heilsamer Ritus (Nachtrag)

Heute springe ich wieder kurzfristig fiir einen Mitbruder ein. Und bekomme auch
gleich zu tun. Intensivstation, ein ganzes Team in weillen Kitteln steht um den Pa-
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tienten, die Krankenschwester bittet noch um etwas Geduld. Ein junger Arzt kommt
zu mir und fragt: ,,Herr Pfarrer, die Angehorigen sind drauflen. Was meinen Sie
denn, was psychologisch besser ist, wenn sie dabei sind oder eher nicht? Ich habe
ihnen gesagt, dass die Situation kritisch ist*. Ich antworte ihm, dass die Angehori-
gen da wohl selbst entscheiden miissen, ihnen aber auf jeden Fall die Moglichkeit
angeboten werden soll, bei der Krankensalbung dabei zu sein. Der Arzt geht und
kurz darauf kommen Ehefrau und Tochter des Patienten. Wihrend wir die Kranken-
salbung feiern — ich konnte gerade das Krankendl noch ,,retten®, als die Schwester
das Gerit wegschob, auf das ich es auf der Suche nach irgendeinem Platz hingestellt
hatte — wihrend wir feiern, inmitten dieser High-Tech-Welt mit ihren Apparaten,
habe ich den Eindruck, dass der Ritus fiir sich spricht, wenn ich dem Kranken die
Hinde auflegen und ihn dann mit dem heiligen Ol salben kann. Welch deutliches,
welch leibhaftiges Zeichen der Zuwendung! Wihrend der Handauflegung fangt ir-
gendein Gerit zu piepsen an — und stort tiberhaupt nicht, mir kommt es eher wie ein
Signal des Lebens vor.

Nachher, wieder drauBlen an der Schaltzentrale der Intensivstation, fragt mich
Schwester Anna, ob ich noch Zeit hitte, es sei noch ein ,,Kandidat“ fiir die Kran-
kensalbung da. Sie sei aber nicht sicher, ob nicht die Angehorigen mit dem eigenen
Pfarrer kimen. Und sie setzt gleich hinzu, dass sie das durch ein Telefonat klidren
wolle. Wihrend sie am Telefonieren ist, bekomme ich das einerseits hektische und
gleichzeitig routinierte Tun dort mit. Eine andere Schwester gibt gerade einen Pati-
enten ,,in den Verlegungspool® (am Computer) und versucht mit der betreffenden
Station abzukliren, ob die Verlegung schon stattfinden kann. Mir kommt vor, es ist
gar nicht so einfach, inmitten dieses Arbeitsumfeldes den Menschen als solchen im
Blick zu behalten.

Inzwischen hat Schwester Anna das Telefonieren aufgegeben, weil sie niemand
erreicht. Miteinander iiberlegen wir die Vorgehensweise: ich mache ihr deutlich,
dass ich nicht jemandem die Krankensalbung vorenthalten mochte, andererseits
auch eine Chance darin sehe, sie mit den Angehorigen zu feiern. ,,Wie ist denn die
Situation des Patienten? Sie antwortet, dass die Therapie eingestellt sei und nur
noch sediert werde, Genaueres konne sie auch nicht sagen. Wir einigen uns darauf,
dass ich nach Hause gehe und abrufbar bin.

Es kommt kein Anruf mehr an diesem Tag und trotz gemischter Gefiihle dariiber
bin ich letztlich froh, dass ich mich nicht dazu habe breit schlagen lassen, ,,halt noch
schnell” eine Krankensalbung zu spenden. Letztlich tridgt das wohl zu einem part-
nerschaftlichen Miteinander zwischen dem Krankenhauspersonal und den Seelsor-
gern bei, miteinander nach Wegen zu suchen und die Bedenken des jeweils anderen
dabei sehr ernst zu nehmen.*

Alois Schlachter, Kleinholz

* Dieser Bericht wurde angeregt durch den Beitrag von M. Kehl, Kirche und Orden in der
Kultur der Moderne, in: GuL 2001, 180-192.
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