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Unser Thema in diesem Heft:
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Entscheidungen am Lebensende

Liebe Mitglieder und Freunde der Hospizbewegung!

M it groBer Dankbarkeit schaue ich auf das vergangene Jahr
zuriick. Es ist einfach schon, zu erleben, wie viele Men-
schen sich fiir die Hospizbewegung engagieren! So mochte
ich heute lhnen, den Mitgliedern und den Spendern herzlich
danken, dass Sie uns mit Ihren Spenden und Mitgliedsbeitragen
zeigen, wie wichtig lhnen unsere Arbeit ist.

Uber 170 Menschen wurden im letzten Jahr palliativ-
medizinisch versorgt und —wo es gewiinscht war —durch unsere
Ehrenamtlichen hospizlich begleitet. Das ist nur moglich, weil
sich immer wieder Menschen bereitfinden, sich als Hospiz-
begleiterinnen und -Begleiter ausbilden zu lassen, um diesen
so wichtigen Dienst zu libernehmen. lhnen allen ein herz-
liches Dankeschon fiir lhren Einsatz! Es ist nicht selbstver-
standlich, dass Sie neben den Begleitungen auch noch Zeit
haben, um in der Offentlichkeit fiir die Hospizidee zu werben,
Flyer zu verteilen, in den Altenheimen Sprechstunde halten
oder bei Vortragsabenden und anderen Veranstaltungen als
Gesprachspartnerlnnen zur Verfligung zu stehen. Danke!

Als besonderes Geschenk empfinde ich, dass unser Koordina-
torinnen-Team sich so schnell und so gut zusammengefunden
hat. Man merkt, mit wie viel Freude und Engagement sieihren

Dienst tun und erlebt immer wieder, wie viele Menschen von
ihrem Einsatz, ihrer hohen Fachkompetenz und nicht zuletzt
von ihrer grof3en Menschlichkeit profitieren. Danke!

Auch den Vorstandmitgliedern, die Monat fiir Monat tiber
die Geschicke des Vereins beraten und ' mit immer neuen
Ideen den Hospizgedanken der Offentlichkeit nahebringen,

gilt mein Dank.

Uns allen wiinsche ich, dass wir den so begonnenen Weg auch
im nachsten Jahr gemeinsam fortsetzen. Mogen Sie in den
Advents- und Weihnachtstagen zur Ruhe kommen und sich
von der Weihnachtsbotschaft neu anriihren lassen: Friede auf
Erden, weil Gott in dem Kind in der Krippe einer von uns wird.
Maoge sein Licht auch unsere Dunkelheiten erhellen und uns
ermutigen, immer wieder Licht fiir andere zu sein.

Fir das Neue Jahr wiinsche ich |hnen, dass Sie am Ende
sagen konnen: Danke, es war ein gutes Jahr - trotzmanchem
Schweren!

Mit herzlichen GriiBen und vielen guten Wiinschen,
Heinke Geiter
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Entscheidungen am
Lebensende

D ie Medizin hatin den letzten Jahrzehnten grof3e Fortschritte
gemacht und kann viele Krankheiten heilen, die friiher
unweigerlichzumTod geflihrt hdtten. Organtransplantationen
sind ebenso moglich geworden wie kiinstliche Beatmung,
Dialyse, Sondenerndhrung und Ahnliches. Durch die invasive
Methode kénnen Operationen durchgefiihrt werden, die friiher
nicht moglich waren. Bestrahlung und Chemotherapie kdnnen
gezielter und effektiver eingesetzt werden und vieles mehr.

Gerade angesichts dieser Erfolge ist es Ziel vieler Mediziner,
Leben zu erhalten um jeden Preis und jede mogliche lebens-
verldangernde MaBnahme auch durchzufiihren. Die Frage, ob
ein Mensch nicht auch ein Recht auf seinen Tod hat, wenn der
Sterbeprozess bereits eingesetzt hat, stellt sich ihnen nicht.
Palliativmediziner setzen dem ein anderes Behandlungsziel
entgegen: ,Ziel der Palliativversorgung ist es, durch best-
mogliche Unterstiitzung Menschen im Sterben mehr Leben
zu geben und gleichzeitig das Sterben nicht aufzuhalten”
Der Patient mit seinen Wiinschen und seinem Lebensentwurf
steht im Mittelpunkt.

Wunsch der meisten Menschen ist es, friedlich zuhause
zu sterben und nicht an allen méglichen Schlauchen und
Apparaten hdangend auf einer Intensivstation. Immer wieder
auBern Menschen im Gesprach mit mir, dass sie Angst davor
haben, am Ende ihres Lebens von anderen total abhangig zu
sein und ihre Wiirde zu verlieren.

Oft bedarf es vieler Gesprache, um deutlich zu machen, dass
wir immer in Abhdngigkeit von anderen leben und dass
Autarkie und Wiirde nicht gleichzusetzen sind. Wir alle sind
nicht autark, sondern vom ersten Lebenstag an angewiesen
auf andere, die fiir uns sorgen. Auch als Erwachsene bleiben
wir abhangig von anderen, miissen darauf vertrauen, dass sie
das fiir uns Richtige getan haben und tun, dass zum Beispiel
unser Friihstlicksbrotchen nicht vergiftet ist, bei unserem
Auto die Bremsen funktionieren, der andere uns nicht die
Vorfahrt nimmt und die Briicke, Giber die wir gerade fahren,
nicht so marode ist, dass sie einstlrzt usw.

Viele Menschen haben grof3e Angst, an Demenz zu erkranken
und dadurch ihre Wiirde zu verlieren. Seit der Aufklarung ist
die Wirde des Menschen oft in seiner,Vernunftbegabtheit”
begriindet worden, was bedeutet, dass Wiirde eine Eigenschaft
des Menschen ist, die er verliert, wenn er nicht mehr klar
denken kann. Das stellt jedoch eine Verengung und
Verfélschung dessen dar, was Wiirde urspriinglich meint.

WEGBEGLEITER



Im christlichen Kontext ist Wiirde begriindet in der Ebenbild-
lichkeit des Menschen mit Gott. Gott verleiht dem Menschen
eine unverbrichliche Wiirde, indem er sich den Menschen als
Gegeniiber erwahlt hat. Uber dem Leben jedes Menschen steht
das groBe ,Ja" Gottes. Ich habe dich erwahlt, du bist mein
geliebtes Kind:" Das bleibt, egal wie krank und wie behindert
ein Mensch ist. Sakular gesprochen heif3t das: Die Menschen-
wirde ist kein Wert, der durch Leistung, Denkfahigkeit oder
besondere Eigenschaften erworben werden kann, sondern
Jede und Jeder hat sie, eben weil sie oder er ein Mensch ist.

In den intimsten Dingen der Kérperpflege auf andere
angewiesen zu sein, 16st zwar Schamgefiihle und Angste aus,
verletzt aber nicht automatisch die Wiirde des Betroffenen.
Ein Mensch wird dann in seiner Wiirde verletzt, wenn er nicht
mehr als Mensch wahrgenommen, sondern als Objekt medi-
zinischer Behandlung gesehen oder in der Pflege nicht mit
dem notigen Respekt und Feingefiihl behandelt wird. Wiirde
bedarf also eines Gegeniibers (,ich sehe Dich an”, ,ich werde
angesehen”), um konkret erfahrbar zu werden. Ein Mensch
kann in seiner Wiirde durch andere verletzt, aber die Wiirde

kann ihm nicht genommen werden.

Angst vor Schmerzen und unwiirdiger Behandlung, vor
Abhangigkeit und Einsamkeit und der Wunsch, lber den
Zeitpunkt seines Todes selbst bestimmen zu kdnnen, spielen
auch in der Diskussion um Sterbehilfe eine grof3e Rolle. All
diese Angste sind sehr ernst zu nehmen.

Auch wenn wir uns als Hospizbewegung grundsatzlich gegen
Sterbehilfe aussprechen, werden wir Menschen, die nach
Sterbehilfe fragen, nicht mit moralischen Appellen oder
theologischen Grundsatzen begegnen (wie zum Beispiel
der Aufforderung, Du kennst doch das Gebot: Du sollst nicht
toten” oder den Satz,Das Leben ist eine Gabe Gottes, die man
achten muss”). Das hiel3e, an der Not eines Menschen vorbei zu
sehen und ihnin einer schwierigen Situation allein zu lassen.

Wichtiger ist, die Betroffenen Achtung und Wertschatzung
spuren zu lassen und mit ihnen gemeinsam einen Weg zu
suchen. Deutlich ist jedoch, dass weit weniger Menschen
nach Sterbehilfe fragen, wenn sie palliativmedizinisch optimal
versorgt sind und hospizlich gut begleitet werden. Nach
Aussage eines Palliativmediziners des Wiesbadener ZAPV-
Teams der Spezialisierten Ambulanten Palliativversorgung
haben von liber 5000 Patienten nur wenige Patienten
nach Sterbehilfe gefragt und lediglich drei Patienten Suizid
begangen.

Heinke Geiter
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Licht

Im Dunkeln sitzen,

dngstlich und traurig,

und plétzlich kommt jemand
und ziindet eine Kerze an.
Und die stille Flamme

trostet und wdrmt.

Im Dunkeln stehen,

den Kopf miide gesenkt,

und plétzlich kommt jemand
und weist zum Himmel.

Und du staunst

tiber die Vielzahl

der leuchtenden Sterne.

Im Dunkeln liegen,

schlaflos die Nacht durchweinen,
und plétzlich kommt jemand
und zeigt nach draul3en,

wo lber den Ddchern

die Morgenréte aufsteigt

und den neuen Tag anktindigt.

Im Dunkeln gehen,

fern von den anderen,

und plétzlich kommt jemand
und lddt dich ein

in sein erleuchtetes Haus

und in den Kreis seiner Freunde.

Ute Latendorf, Homepage: www.utelatendorf.de



Die Mitglieder des Vorstands stellen sich vor

Vorsitzende Heinke Geiter
Ich bin 67 Jahre alt und Mutter von vier erwach-
senen Kindern. Ich wohne in Wallrabenstein,

wo ich 17 Jahre lang Gemeindepfarrerin und anschliefend
Dekanin war.Im Ruhestand arbeite ich als Hospiz- und Notfall-
seelsorgerin, bin seit Griindung im Vorstand der Hospizbewe-
gung, Mitglied in den Leitungsausschiissen der AG Hospiz und
der AG Trauerseelsorge der EKHN und Autorin von Blichern
und Kurzgeschichten zum Themenbereich Tod und Trauer.

Stv. Vorsitzender Jiirgen Schmitt
Ich bin 56 Jahre alt, verheiratet und habe zwei
Séhne.Ich habe eine Ausbildung als Diplom-
theologe und Pastoralreferent und arbeite als Religionslehrer
an den Beruflichen Schulen Untertaunus.
Der Pastoralausschuss der katholischen Kirchengemeinden
im Idsteiner Land hat mich 2012, auf meinen Wunsch hin, in
den Vorstand der Hospizbewegung entsendet.

‘ Ich bin 73 Jahre alt, verheiratet und habe drei

Kinder und sieben Enkel. Seit Anfang 2014

habe ich das Amt des Schatzmeisters der Hospizbewegung
Ubernommen.

Mit der segensreichen Arbeit der Hospizbewegung bin ich
seit vielen Jahren durch meine Frau, die Hospizbegleiterin

ist, verbunden und vertraut.

‘ Ich bin 53 Jahre alt und wohne zusammen

mit meinem Mann, Hund und Katze in Nie-

dernhausen. Unsere Tochter und unser Pflegesohn sind in
Studium und Ausbildung und bereits ausgezogen.
Ich bin Diplom Sozialpddagogin und arbeite seit fast 15 Jahren
beim Diakonischen Werk Rheingau-Taunus. Seit 2007, mit der
Er6ffnung nun in Idstein im Haus der Kirche und Diakonie.

Schatzmeister Dieter Wolfinger

Beisitzerin Carola Hehner

Ich habe 2010 / 2011 die Ausbildung zur ehrenamtlichen
Hospizbegleiterin abgeschlossen. Neben meiner Tatigkeit
als Beisitzerin im Vorstand war ich bis September 2013 als
ehrenamtliche Hospizbegleiterin mit Freude im Einsatz.

Ein weiteres ehrenamtliches Standbein ist meine Tatigkeit als
Pradikantin im Dekanat Idstein.

Beisitzerin Elke Ott-Loch

Ich bin 61 Jahre alt, verheiratet und Mutter
von zwei mittlerweile erwachsenen Tochtern.
Ich wohne in Niederseelbach und bin von Beruf Industrie-
kauffrau. Wahrend der Schulzeit meiner Kinder war ich 20
Jahre Vorsitzende von Elternbeiratsgremien bzw. des zur
Schule gehérenden Férdervereins und bin dankbar jetztin der
Hospizbewegung mitarbeiten zu diirfen. Alles hat seine Zeit.
Der Umgang mit dem Tod und einer oft vorangehenden Lei-
denszeitist leider noch ein Tabuthema in unserer Gesellschaft.
Dass sich das andert und Menschen wissen, dass sie nicht
alleine sein mussen, begleitet werden, Leiden gelindert wird,
Korper und Seele Zuwendung erfahren und auch den Zuge-
horigen eine Hand gereicht wird, ist mir ein grof3es Anliegen.

Beisitzerin Silvia Stafast

Ich bin 53 Jahre alt und wohne mit meinem
Mann in Aarbergen. Meine 20 jahrige Tochter
studiert in Jena.

Seit Jahren verfolge ich mit sehr groBem Interesse die Arbeit
und Entwicklung der Hospizbewegung. Mir ist wichtig, dass in
unserer Region Menschen individuell und in Wiirde in ihrem
letzten Lebensabschnitt begleitet werden. Dazu méchte ich
meinen Beitrag durch die Mitarbeit im Vorstand leisten und
meine Fachkenntnisse als Verwaltungsfachkraft im Evangeli-
schen Dekanat Idstein in den Bereichen Organisation, IT und
Verwaltung einbringen.

Beisitzer Dr. Thomas Umscheid

Ich bin 55 Jahre alt, verheiratet, habe
drei erwachsene Kinder und wohne in
Waldems-Bermbach. Von Beruf bin ich Gefal3chirurg.

Als Mediziner bin ich mit Sterben und Tod konfrontiert. Es
scheint mir wichtig, begreiflich zu machen, dass Medizin
vieles, aber nicht alles kann. Ich méchte Angste, Unsicher-
heiten und Fragen, die sich um Medizin und Sterben drehen,
mit Menschen besprechen kénnen und vielleicht damit auch
das Verstandnis fir manche Entscheidung verbessern.
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Herzschrittmacher

F rau Pfarrerin, wir wissen nicht, was wir machen sollen. Kén-
nen Sie uns nicht mal beraten? Es geht um unsere Mutter.
Entschuldigung, hier ist Frau Meyer aus der Bergstrale!” setzte
sie hastig hinzu. Nach einem Blick in meinen - wie immer —-gut
gefillten Terminkalender versprach ich, am folgenden Abend
zu Familie Meyer zu kommen.

LUnsere Mutter istim letzten Jahr 90 geworden’, begann Frau
Meyer das Gesprach.,Bislang ging es ihr immer erstaunlich
gut. Sie lebt noch allein in ihrem Haus und versorgt sich ganz
selbstandig. Meine Schwester und ich besuchen sie regelmaig,
kaufen schwere Sachen fir sie ein, fahren sie mal zum Arzt,
aber sonst ist Mutter froh, alles noch allein zu kénnen. Und
wir unterstiitzen sie dabei.

Dochin letzter Zeit hat sie zunehmend Probleme, ganz plotzlich
Uberfallt sie ein heftiges Schwindelgefiihl, alles verschwimmt
wie im Nebel, sie beginnt zu zittern und kann sich kaum auf-
recht halten.,Es ist das Herz", hat der Doktor gesagt und wies
sieins Krankenhaus ein. Dort bekam sie andere Medikamente,
und es ging ihr bald wieder gut. Das war jetzt schon dreimal
so. Jedes Mal hatten wir Angst, dass sie stirbt, aber dann war

wieder alles normal, sie stand am nachsten Tag in ihrer Kiiche
und kochte fiir uns alle Marmelade ein, als ob nichts gewesen
wadre.,Sie sollten sich einen Herzschrittmacher implantieren
lassen”, meinte der Arzt.

Mutter hat uns naturlich gefragt, was wir denn dazu meinen.
Unser Schwager Klaus ist strikt dagegen. Er kann sich zwar
nur noch dunkel erinnern, aber von seiner Oma wird immer
erzahlt, dass sie nach einem Schlaganfall eigentlich schon
tot gewesen ware, aber ihr Herzschrittmacher hat immer
weitergearbeitet, so dass sie ewig dagelegen hat und nicht
leben und nicht sterben konnte. Das sei fiir alle ganz furchtbar
gewesen. Das mochte er unserer Mutter ersparen. Ich finde, er
hat Recht, denn irgendwann missten wir vielleicht auch bei
unserer Mutter das Ding ausschalten. Und das ware dann doch
aktive Sterbehilfe, dann hatten wir sie doch umgebracht, oder?”

Ehe ich antworten konnte, fuhr Herr Meyer fort: ,Man hort
so viel von unnétigen Operationen, weil es in den Kranken-
hausern immer zuerst ums Geld geht und nach so einem
neuen System die Arzte méglichst viele Operationen nach-
weisen miussen - oder so dhnlich. So ganz habe ich das nicht




verstanden, aber ich habe einfach Angst, dass da unserer
Mutter etwas aufgeschwatzt wird, was ihr eigentlich gar nicht
hilft , sondern ganz viele neue Probleme schafft” Fragend
schauten mich beide an.

Ich bin keine Arztin“ antwortete ich ,und kann nicht beur-
teilen, ob ein Herzschrittmacher ihrer Mutter hilft. Aber ich
habe mich neulich zufillig tiber dieses Thema mit einem
befreundeten Palliativmediziner unterhalten, weil meine
Tante in einer ganz dhnlichen Situation war. Er hat ungefahr
folgendes gesagt:,Ihre Tante hat zwar ein hohes Alter, aber
sonst geht es ihr noch gut. Mit ihrem Herzen ist das wie mit
einem alten Motor: Der fangt manchmal an zu stocken und
zu stottern, eben weil er alt ist und nicht mehr so kréftig. Das
ruft dann die Beschwerden hervor, und das ist auch nicht
ungefahrlich, denn natiirlich kdnnte das Herz dann auch
mal ganz aussetzen. Aber selbst wenn das nicht geschieht,
konnte ihre Tante stiirzen und sich dann wahrscheinlich
Knochenbriicke, Prellungen usw. zuziehen. Hinzu kommt,

dass solche Herzattacken ja auch Angst machen und das
Lebensgefiihl ziemlich beeintrachtigen. Ich wiirde ihr also zu
einem Herzschrittmacher raten, zumal das Operationsrisiko
verschwindend gering ist und inzwischen sehr, sehr viele gute
Erfahrungen mit Herzschrittmachern vorliegen.”

.Sagten Sie eben, dass der Arzt Palliativmediziner ist?”
fragte Herr Meyer erstaunt und fuhr dann fort: ,Ich dachte,
das sind die Arzte, die gegen Operationen und alle lebens-
verldngernden Mal3nahmen sind”, Naja, antwortete ich,,das
sind sie nur dann, wenn der Sterbeprozess eingesetzt hat
und man einen sterbenden Menschen mit allen Apparaten
und technischen Hilfsmitteln am Leben erhalten will oder
noch Operationen durchfiihrt, die zwar das Sterben hinaus-
zdgern, aber kein bisschen zur Lebensqualitat des Betroffenen
beitragen. Das trifft ja auf Ihre Mutter nicht zu. lhr geht es doch
bis auf diese Herzrhythmusstérungen noch gut. Da kann der
Herzschrittmacher sehr hilfreich fiir sie sein und ihr wirklich
mehr Lebensqualitat geben.”

,Ja, aber wieist das denn nun mit dem Abschalten?” insistierte
Frau Meyer.

~Auch eine meiner Schwestern hatte die Horrorvision, dass
man den Herzschrittmacher - einmal implantiert - nie mehr
abstellen kdnne. Doch da hat mich der Arzt beruhigt und
gesagt, dass jeder Notarzt und jedes Krankenhaus den Schritt-
macher entweder voriibergehend oder aber endgiiltig still-
legen kdnne. Danach wiirde das Herz voraussichtlich einfach
weiterschlagen und aufhdren, wenn es an der Zeit ist. Das
Abstellen ist keine Sterbehilfe, sondern eher wie das Weg-
lassen einer Kriicke.

Ich habe das dann ganz offen mit meiner Tante besprochen,
und sie hat in ihrer Patientenverfligung genau festgelegt,
wann sie mochte, dass der Herzschrittmacher abgestellt wird.
«Das entscheideich jetzt noch selbst,” hat sie gemeint,, dann
braucht ihr euch spater mal keine Gedanken zu machen.”
Im Ubrigen ist sie riesig froh, dass seit der Implantation ihr
Herz ruhig und gleichmaRig arbeitet und sie keine Angst
mehr haben muss, bei einem plétzlichen Schwindelanfall
umzukippen oder einen Unfall zu bauen, wenn sie mitihrem
Elektrofahrzeug unterwegs ist.”

~Danke, dass Sie sich so viel Zeit fiir uns genommen haben”,
sagte Frau Meyer.,, Jetzt sehe ich doch schon viel klarer und
weild eher, was ich davon halten soll, wenn ich morgen mit
meiner Mutter bei ihrem Hausarzt bin, um noch einmal alles
zu besprechen.”

Mit einem herzlichen Handedruck und guten Wiinschen fir
die Mutter verabschiedeten wir uns voneinander.

Heinke Geiter
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Die Geschichte von der Palme

Manche Last unseres Lebens hat uns stark gemacht, und wir haben im Riickblick erkannt, dass wir an ihr unter Schmerzen
gewachsen sind, an Reife und Tiefe gewonnen haben. Die Geschichte von der Palme, die ich dem Motiv nach aus mir unbekannter
Quelle ibernommen, frei erzéhlt und um das Motiv des Flusses erweitert habe, soll anregen, dariiber nachzudenken und den Blick
weg von den Verlusten auf das zu richten, was unser Leben reich macht.

EinesTages sah ein Mensch in einer Oase eine junge Palme
stehen. Dieser Mensch hatte in seinem Leben viel Schweres
erlebt und war dartiber hart, verbittert und zynisch geworden.
Voller Neid schaute er auf den schénen Baum. Schlank und
gerade gewachsen mit leuchtend griinen Blattern reckte er
sich in den Himmel.,,Dir soll es auch nicht besser ergehen als
mir,” sagte er, nahm einen schweren Stein und verkeilte ihn in
der Krone des Baumes. ,Diese Last wird dich niederdriicken,
bis du zerbrichst,” stiel3 der Mann hervor und ging mit einem
hohnischen Lachen davon. Zurlick blieb die Palme mit ihrer
schier unertraglichen Last.

So vergingen viele Jahre. Nach vielen Jahren kehrte der Mann,
der seinerzeit den Stein in der Krone der Palme verkeilt hatte,
in diese Oase zuriick. Da fiel ihm der Baum wieder ein, und er
staunte, als an genau dieser Stelle eine Palme wuchs- hoher
und prachtiger als alle anderen. Pl6tzlich redete der Baum
zu ihm:,Danke” sagte er,,danke, fiir den Stein in meiner Kro-
ne!" Fassungslos starrte der Mann ihn an. Das hatte er nicht
erwartet. Ware er beschimpft worden, oder hatte der Baum
ihn einfach ignoriert, hatte er sich das gut erklaren kénnen,
aber ein Dank gerade von diesem Baum? Das passte doch
Uberhaupt nicht! Doch dann fuhr der Baum fort:,Deine Last
hat mich stark gemacht. Anfangs habe ich versucht, den
Stein mit allen Kréften wieder loszuwerden. Ich habe mich
geschittelt und verbogen und ware fast daran zerbrochen,
aber der Stein sa3 unverriickbar fest. Immer wieder versuchte
ich es von Neuem. Doch es war sinnlos. Der Stein lief3 sich
nicht bewegen. ,Wehre dich nicht langer und kampfe nicht
gegen das, was nicht mehr zu dndern ist. Du musst die Last
annehmen und lernen, mitihr zu leben!” sagte die grof3e Pal-
me neben mir.,Die hat gut reden” dachte ich, ,die hat keine
Probleme, wie soll sie mich da verstehen?”

Als ob sie diese Gedanken erraten hatte, setzte die grof3e Palme
hinzu:,Der Wistenwind hat meinen Samen von Baumen an
einem grof3en Fluss herangeweht. Diese Baume sagten im-
mer: Du hast nur zwei Méglichkeiten, wenn du auf den Fluss
schaust: Wenn du flussabwarts blickst, siehst du, wie alles
wedflie8t. Du kannst das Wasser nicht aufhalten, so wie du
manches in deinem Leben nicht aufhalten oder ungeschehen
machen kannst. Du siehst, wenn du dem flieBenden Wasser
nachblickst, wie dir alles genommen wird, und du wirst traurig
sein und deine Verluste beklagen. Wenn du aber deinen Blick
wendest, siehst du, was alles auf dich zuflie3t, und dass du
reich beschenkt wirst mit ganz tiberraschenden Dingen. So
koénnen sich in deinem Leben auch ganz neue Moglichkeiten
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auftun - trotz des Steins in deiner Krone. Du musst sie nur
entdecken, und du wirst dankbar und frohlich sein. Es liegt
an dir. Du musst dich entscheiden!”

LIch habe lange Uber diese Worte nachgedacht’, sagte die
Palme,,,und dann habe ich mich nicht langer gegen den Stein
gewehrt und vergangenen Zeiten nachgetrauert, sondern
ich fing an, meine Wurzeln fester in den Boden zu krallen
und sie tiefer in das Erdreich zu treiben. So bin ich an Quellen
gestol3en, die ich sonst nie erreicht hatte.

Heinke Geiter




Essen und Trinken am Lebensende:
Was muss man bedenken!”

ssen und Trinken haben in allen Kulturen eine zentrale

Bedeutung, nicht nur als Nahrungsaufnahme, sondern
auch als Symbol fiir Kultur und Geselligkeit. ,Weil Speis und
Trank in dieser Welt doch Leib und Seel’ zusammenhalt.” Bei
schwerer Erkrankung und insbesondere auch am Lebensende
verandert sich der Umgang mit der Nahrung fiir den kranken
Menschen grundlegend. Welche Situationen muss man bei
chronischen Krankheiten unterscheiden:

- bei neurologischen Stérungen wie nach einem Schlaganfall,
chronischen Muskelerkrankungen oder einer Demenz kann
das Essen und Trinken durch Schluckstérungen beeintrach-
tigt sein. Bei akutem Auftreten kann eine voriibergehende
kiinstliche Erndhrung liber eine Nasensonde oder tiber die in
die Bauchdecke in den Magen eingeflihrte Sonde notwendig
oder hilfreich sein. Allerdings geht der Impuls zur normalen
Zufuhr und damit auch das Training der Nahrungszufuhr auf
natirlichem Wege verloren und muss begleitend gefordert
und stimuliert werden. Wenn sich allerdings keine Besserung
einstellt, kann diese kiinstliche Erndhrung auch einen Fluch
darstellen, da der schwerkranke Mensch ohne Hoffnung auf
Besserung wegen ihr nicht sterben kann. Und wer mochte
dann schon die Entscheidung, die kiinstliche Nahrungszufuhr
einzustellen, ibernehmen?

- bei schweren Krebserkrankungen stehen sowohl ein
geringerer Appetit wie auch eine Stérung der Nahrungs-
verwertung im Vordergrund. Wie bei jeder Erkrankung ist die
Freude am Essen deutlich reduziert. Der krebskranke Mensch
nimmt aber auch dann an Gewicht ab, wenn er sich kalorisch
ausreichend erndhrt: der Tumor |6st im Kérper durch die Frei-
setzung von schadlichenWirkstoffen eine Stérung der Nahrungs-
verwertung aus. Wenn in einer solchen Situation kiinstliche
Nahrung z. B. Giber die Venen zugefiihrt wird, kann dies den
Organismus zusatzlich belasten! Hier steht der Patient selbst-
verstandlich im Mittelpunkt, und seine Wiinsche und Neigun-
gen sollten unbedingt beachtet und berlicksichtigt werden.

— am Lebensende: Haufig sind gerade Anderungen in den
geliebten Essens- und Trinkgewohnheiten ein Zeichen fiir das
nahende Lebensende: Durst und Appetit nehmen zusehends
ab, der alte / schwerkranke Mensch zieht sich zurtick und
mochte bis auf seine engsten Vertrauten unbehelligt sein. Dies
ist eine normale Reaktion: der Bedarfist deutlich reduziert, er
leidet darunter nicht. Die Familie schon: sie flirchtet, ihr lieber
Angehdriger verhungert und verdurstet, wodurch starke
Angste ausgeldst werden! Denn insgeheim ahnen wir, wenn
der Appetit schwindet, schwinden auch die Lebenskréfte! Dies
istaber am Lebensende vor dem Hintergrund der Endlichkeit
des Lebens ein normalerVorgang. Motivation zu essen und zu

trinken ist hier sicher angebracht, aber auch das Akzeptieren
der Ablehnung. Dieses selbstgewahlte Verhalten ist auch ein
Ausdruck der Selbstbestimmung, die meist die Umgebung
leiden lasst, nicht aber den alten / schwerkranken Menschen
am Lebensende!

Essen undTrinken sind Ausdruck der Vitalitat und Lebensfreude.
Die Motivation auch des chronisch kranken Menschen, daran
teilzunehmen, ist zu fordern und immer richtig. Schwerer
fallt es der Familie aber zu akzeptieren, wenn dies zurlick-
gewiesen wird. Dann kann durchaus im Sinne der kranken
Menschen sein, sich so zu verhalten, zumal am Lebensende!

Dr. Thomas Nolte, Palliativmediziner, ZAPV GmbH

Dr.Thomas Nolteist Facharzt
fiir Andisthesiologie mit den
Schwerpunkten  Spezielle
Schmerztherapie, Palliativ-
medizin, Manuelle Medizin,
Akupunktur und Notfall-
medizin. Er ist Regional-
leiter des Schmerzzentrums
Wiesbaden der Deutschen
Gesellschaft fiir Schmerz-
therapie  und  arbeitet
fachiibergreifend unter dem
Dach des Medicum Facharztzentrums im Schmerz- und
Palliativzentrum Wiesbaden.

Fiir seine realisierten Versorgungskonzepte in der
Schmerztherapie und Palliativmedizin hat er im Jahre
2010 den Deutschen Schmerzpreis erhalten. Er ist Mit-
herausgeber und Autor im Standardwerk ,Grundlagen
der Schmerztherapie”.

In der Palliativversorgung, besonders in der Spezialisier-
ten ambulanten Palliativversorgung SAPV, koordiniert
und leitet er das Netzwerk des Zentrums flir ambulan-
te Palliativversorgung ZAPV in Zusammenarbeit mit
den Hospizinitiativen in Wiesbaden, Idstein, Riides-
heim und Taunusstein sowie in den stationdren Hospi-
zen Hospizium Advena und St-Ferrutius in Taunusstein.

WEGBEGLEITER



Kathes letzter Abend

Ein gemutliches Abendessen sollte es werden, und
ich freute mich auf meine Verabredung im Brauhaus.
Bei Ankunft auf dem Parkplatz jedoch klingelte das Telefon.
Ein Sanitater erklarte mir, dass er vor Kathes Haus stliinde,
Kathe bereits im Krankenwagen lage und er gerade erst von
mir als Kathes Hospizbegleiterin erfahren hatte. Er bat mich,
doch so schnell wie mdglich zu kommen.

Die Situation, die ich 10 Minuten spater vor Kdthes Haus
vorfand, war erschreckend: Krankenwagen, Blaulicht,
unzdhlige Nachbarnin heller Aufregung, ein wirres Reden und
Diskutieren sowie ein Notarzt, der widerspriichliche Informa-
tionen bekommen hatte.

Zundchst versuchteich, Ruhe in die Umgebung zu bekommen,
bat die Umstehenden, doch bitte etwas Abstand zu halten
und gab dem Notarzt Auskunft Giber meine Person und eine
vorhandene Patientenverfiigung. Eva, die Betreuerin, die
bei Kathe im Eigenheim wohnte, ging sofort los, um das
Dokument zu holen.

Ich nutzte die Zeit, um Kédthe zu beruhigen, die noch immer
sehr aufgeregt und dngstlich im Krankenwagen lag. Sie war
sehr geschwacht, konnte sich verbal nicht mehr duf3ern, wurde
aber sofort ruhiger, als sie meine Stimme horte. Ich versprach
ihr, dafiir zu sorgen, dass sie wieder in ihr Bett zurtickgebracht
und dort ihre Ruhe finden wiirde, genau so wie sie esimmer
gewiinscht hatte, und wir es in den anderthalb Jahren meiner
Begleitung immer wieder besprochen hatten.

Leider konnte die Betreuerin nur den Entwurf der Patienten-
verfligung finden, der nicht unterschreiben war. Am verein-
barten Platz war die unterschriebene Version nicht mehr.

Nach einem weiteren Gesprach mit dem Notarzt, Durchsicht
der (nicht unterschriebenen) Patientenverfligung, der telefoni-
schen Auskunft derTochter, die im Ausland lebte, und seiner
eigenen Einschatzung von Kathes Zustand akzeptierte der
Arzt die Entscheidung, sie wieder in ihr Bett zurlickzubringen,
was auch umgehend geschah.

Auch im Haus, vor der offenen Schlafzimmertiir, war nun
reges Treiben, standen Nachbarn und redeten laut und wild
durcheinander. Hier bat ich nun, mit Rlcksicht auf Kathe,
entweder das Haus zu verlassen oder doch einen anderen
Raum aufzusuchen, was auch schnell befolgt wurde.

Ich schloss die Schlafzimmertiir und setzte mich zu Kathe ans
Bett. So hatte ich sie vor 12 Jahren kennen gelernt, damals
schwerkrank und dem Tod sehr nah. Wahrend Kathe mehr
und mehr zur Ruhe kam und ihr Atem immer schwacher
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wurde, liefen in meiner Vorstellung all die gemeinsamen

Stunden bildlich ab:

- die ersten 3 Tage, in denen es ihr nach einer Lungen-
entziindung sehr schlecht ging

+ danach unser Kaffeetrinken jeden Mittwoch

« die Fahrten zu HNO-, Augen-, Haus- und Hautarzt

« die Spazierfahrten zu Orten schdner Erinnerungen

. die Begleitung im Krankenhaus wahrend eines
Aufenthaltes nach einer kleinen Haut-OP

« die Erledigung von Verwaltungsdingen

- die Papierablage nach ihren Vorgaben

« der Kontakt mit ihrer Tochter im Ausland

Was war eigentlich passiert?

Kathe hatte gegen 18 Uhr einen Herzanfall erlitten. Eva, ihre
Betreuerin, hatte den Notarzt gerufen und dann die Tochter
im fernen Amerika informiert sowie mich zuhause versucht,
zu erreichen. Die Tochter bat nun darum, mich tiber Handy zu
informieren. In ihrer Nervositat jedoch konnte Eva zunachst
meine Handynummer nicht finden. Noch mehr verunsichert
wurde sie, als der Krankenwagen kam und mitihm Nachbarn
und nahelebende Verwandte, und als der Notarzt nach einer
Patientenverfligung fragte. Eva war mit der Situation Uber-
fordert, es war in ihrer Tatigkeit der erste Not- und Sterbefall.
Zwar hatten wirimmer wieder besprochen, was im Notfall zu
tun sei, wo die Patientenverfliigung und wo meine Telefon-
nummern aufbewahrt wurden, doch das war im Lauf der
langen Zeit vergessen und bei erneuten Hinweisen, evtl.
mangels Sprachkenntnissen, nicht mehr aufgenommen
worden.

Es ging noch einmal gut aus, da der Notarzt auf das Wort Hos-
pizbegleiterin reagierte, mit Geduld auf meine Handynummer
und dann auf mich wartete - zu Kathes Gliick.

Kathe ist um 1:10 Uhr in der Nacht gestorben, in Ruhe und
liebevoller Begleitung, mit Worten aus ihrem Gebetbuch, das
immer neben ihrem Bett lag - sie wurde 98 Jahre alt. Ich habe
sie sehr gemocht und werde sie nicht vergessen.

Beate Hennig, Hospizbegleiterin

Das einzig Wichtige im Leben
sind die Spuren von Liebe,
die wir hinterlassen,
wenn wir gehen.
Albert Schweitzer




Mutter hat Krebs

Immer noch werden Menschen als ,,unheilbar” oder ,,austherapiert” aus dem Krankenhaus entlassen, ohne dass sie sofort in
die Palliativversorgung vermittelt werden. Vielfach wollen die Kranken dann ihre Angehérigen (und da besonders ihre Kinder)
nicht mit der infausten (tédlichen) Diagnose belasten und stehen einer Flille von Entscheidungen und Problemen gegeniiber,
die allein zu bewiiltigen, fast unméglich ist. Die Angehdérigen spliren schnell, dass etwas nicht stimmt und empfinden die
Ungewissheit als hdchst belastend, erleben das Schweigen oder Bagatellisieren der Kranken als mangelndes Vertrauen. Beide

Aspekte kommen in der folgenden Geschichte zur Sprache.

Frau Pfarrerin, ich habe solche Angst um meine Mutter
und weil3 nicht, was ich machen soll*, so sprach mich eine
etwa Siebzehnjahrige nach dem letzten Gottesdienst an. Ich
bat sie, einen Augenblick zu warten, bis alle Gbrigen Gottes-
dienstbesucher gegangen waren. Dann setzten wir uns in
die Sakristei, und sie begann zu erzdhlen:,Vor drei Jahren ist
meine Mutter an Brustkrebs erkrankt. Sie ist operiert worden
und hat Chemo und Bestrahlung gut tGiberstanden. Nur mein
Vater konnte damit nicht umgehen. Er hat uns damals im Stich
gelassen und ist zu seiner Freundin gezogen.

Meine Mutter hat wieder angefangen, in einem Steuerbiiro
zu arbeiten, und so sind wir ganz gut zurechtgekommen. Ich
war jetzt fir ein halbes Jahr in Kanada im Schiileraustausch.
Mutter hatimmer geschrieben, dass es ihr gut gehe, aber als
ich jetzt zuriickkam, bin ich total erschrocken. Nicht nur, dass
sie krank aussieht und abgenommen hat, sie lacht auch nicht

mehr und zieht sich immer mehr zurlick. Wenn ich sie frage,
was los sei, behauptete sie: ,Alles ist in Ordnung, mach dir
bloB keine Sorgen!” Sowie ich weiter bohre, weicht sie aus.
Ich solle keine Gespenster sehen. Sie wiirde mir schon sagen,
wenn etwas nicht stimmt. Bevor ich heute Morgen losging,
hat sie geweint, mich dann zwar angelacht, aber das klang
total unecht. Dabei hat sie gesagt, es sei nichts, sie habe
gelesen und bei traurigen Bilichern muisse sie immer heulen.
Das stimmt zwar, aber dass ihre Tranen nichts mit ihr zu tun
haben, glaube ich einfach nicht”

LUnd jetzt hast du groBe Angst, dass bei deiner Mutter erneut
Tumore entdeckt worden sind?” fragte ich. Lara nickte.,Und
was ist, wenn sie stirbt? Ich habe doch sonst niemanden®’,
schluchzte Lara, wahrend ihr die Tranen Gber das Gesicht liefen.
sIch kann deine Angst gut verstehen und sehe, wie sehr dir
das zu schaffen macht”, antwortete ich. Du musst mit deiner
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Mutter reden und ihr erklaren, dass du dir gro3e Sorgen
machst und dass die Ungewissheit fiir dich viel schlimmer ist
als alles andere. Sag ihr, dass du selbst mit einer schlechten
Diagnose besser umgehen kannst als mit dieser Unklarheit,
in der du dir die schrecklichsten Dinge ausmalst. “Lara nickt
heftig.,Ja genau das macht mich so fertig, diese Ohnmacht
zu fihlen, dass etwas nicht stimmt, aber nichts zu erfahren
und nichts tun zu kdnnen.

Ich habe ja schon alles versucht, und Mutter weicht einfach
aus. Kdénnen Sie nicht mal mitihr reden? Sie kennen sie: Frie-
derike Mdiller. Seit wir vor einem Jahr hierher gezogen sind,
geht meine Mutter manchmal in ihre Frauengruppe.,Ja, klar
kenne ich sie. lch wusste nur nicht, dass du ihre Tochter bist”
erwiderte ich.,,Gern spreche ich sie an, aber natiirlich bleibt
es die Entscheidung deiner Mutter, ob sie mit mir darlber
reden mochte” Lara nickte und sagte: ,Das hat gut getan
endlich mal jemandem alles erzdhlen zu kénnen. Danke und
bis bald - hoffentlich”

Gleich am nachsten Dienstag nach der Frauengruppe suchte
ich das Gesprach mit Frau Miller. Erst wollte sie auch mir aus-
weichen und behauptete schnell, dass alles gut sei. Doch als

Vor allem nehmen sie sich viel Zeit, um mit lhnen in Ruhe alles
zu besprechen, wie ihr Weg weitergehen kann.

Vielleicht erinnern Sie sich daran, dass ich im letzten Jahr
in der Frauengruppe Uber unsere Hospiz-Arbeit und die
Palliativversorgung berichtet habe.” Stimmt,” nickte Frau
Muiller. Da haben Sie den Satz gesagt:,Auch wenn nichts mehr
zu machen ist, kdnnen die Palliativmediziner noch ganz viel
tun! Das habe ich mir gemerkt und dass Palliativarbeit immer
Vernetzungsarbeit ist, weil es nicht nur um die korperlichen
Beschwerden, sondern auch um die psychosozialen und
seelischen Bediirfnisse gehe, und dass jeder Mensch ein Recht
habe, gut versorgt und so weit wie moglich selbstbestimmt
den letzten Abschnitt seines Lebenswegs zu gehen. Damals
habe ich allerdings nicht im Traum daran gedacht, dass das
so schnell fir mich von Bedeutung sein kénnte

Nachdem Frau Miiller einen Moment geschwiegen hatte, fragte
sie: ,Kann ich bei dem Palliativzentrum einfach so anrufen?
Und wer tbernimmt die Kosten? Privat kann ich das nicht
bezahlen, dazu verdiene ich viel zu wenig, und ich will Lara
auf keinen Fall noch einen Haufen Schulden hinterlassen!,Da
kann ich sie beruhigen,” antwortete ich, ,Das zahlt alles ihre
Krankenkasse. Sie brauchen nur

ich behutsam weiterfragte
und ihr vorsichtig vor Au-
gen hielt, wie schwierig die
Situation fur Lara sei, brach
esausihrheraus:,Nachdem
mein Mann einfach gegan-
gen war, hatte ich mir fest

Mit einer schlechten Diagnose kannst
du besser umgehen als mit dieser
Unklarheit.

eine Uberweisung vom Kranken-
haus oder von ihrem Hausarzt.
Und wenn es dabei Probleme
geben sollte, kiimmert sich
das SAPV-Team darum, also die
Mitarbeiter der ,spezialisierten

vorgenommen, alles allein zu schaffen, immer stark zu sein
und meiner Tochter den fehlenden Vater zu ersetzen. Ich
wollte ihm und mir beweisen, dass ich allein klar komme und
niemanden brauche. Aber ich kann einfach nicht mehr. Lara
hat Recht mit ihren Befiirchtungen, es gibt Metastasen im
Darm und in der Lunge. Ich habe nicht mehr viel Zeit.

Wahrend Lara jetzt in Kanada war, bin ich noch einmal ope-
riert worden und habe noch eine Chemotherapie gemacht,
aber es hat nichts mehr gebracht. Die Tumore sind trotzdem
gewachsen.,,Wir kénnen nichts mehr fir sie tun.” Es tate ihm
sehrleid.,Sie sind austherapiert’, hat der Arzt gesagt. Weinend
sackte sie auf ihrem Stuhl zusammen und fragte dann leise:
Was soll ich nur machen?

Seit dem Gesprach mit dem Arzt kann ich nur noch an dies eine
Wort denken: Austherapiert.”,Ein furchtbares Wort!” stimmte
ich ihr zu.,,Aber das heil3t nicht, dass jetzt gar nichts mehr zu
machen ist. Sie sollten sofort mit dem Zentrum fiirambulante
Palliativversorgung Kontakt aufnehmen.Vom Krebs kénnen die
Palliativmediziner sie zwar auch nicht heilen, aber sie kbnnen
alle mitihrer Erkrankung einhergehenden Symptome lindern
und alles tun, damit sie keine Schmerzen haben, nicht unter
Ubelkeit und Erbrechen leiden, sie kdnnen ihnen das Atmen
erleichtern und sind jederzeit erreichbar, wenn sie einen Arzt
oder eine Palliativfachkraft benétigen.

ambulanten Palliativ-Versorgung”. Ich kann gern den Kontakt
fur sie herstellen.”

Dankbar schaute Frau Miiller mich an und setzte dann hinzu:
sIch habe wohl gar nicht richtig mitbekommen, wie erwachsen
Lara schon ist. Es tut mir so leid, dass sie sich solche Sorgen
macht und ich sie damit so alleingelassen habe. Ich habe doch
Vertrauen zu ihr, und das soll sie auch spiiren! AuBerdem ist
mir in dem Gesprach mit lhnen klar geworden, wie wichtig es
ist, ehrlich zueinander zu sein und dass wir die Zeit gemein-
sam nutzen sollten, um noch ganz viel zu besprechen und zu
klaren und voneinander Abschied zu nehmen.

Danke, dass sie so offen mit mir geredet haben. Es ist, als ob
ich jetzt eine schwere Last nicht mehr allein tragen muss,”
setzte Frau Miiller hinzu. Ich nickte und bot an, dass sie und
ihre Tochter jederzeit wieder zu mir kommen diirften und
ich auch gern zu einem gemeinsamen Gesprach bereit sei.
Mit einem herzlichen Handedruck verabschiedeten wir uns
voneinander.

Ich hoffe sehr, dass Mutter und Tochter miteinander ins
Gesprach kommen und gemeinsam mit dem Palliativteam
einen guten Weg finden. Gern will ich sie dabei begleiten.

Heinke Geiter



Wie viel Leid vertragen wir?
Kranke - Angehorige - Helfende

19. Hospiztag am 14. Mdrz 2015 in Wiesbaden

DiesenTermin muss man sich einfach reservieren! Wieder ist
es gelungen, fachkompetente Referenten fiir den Hospiz-
tag zu gewinnen: Dr. Mechthild Burst und Dr. Erhard Weiher.

Leid ist reale Erfahrung, jede und jeder wird damitirgendwann
konfrontiert, sei es als unmittelbar selbst Betroffener oder im
privaten oder beruflichen Umfeld. Krankheitsbedingtes Leid
umfasst bei schwerer, gegebenenfalls lebensbedrohender
Erkrankung nicht nur korperliches, sondern fast immer auch
seelisches, spirituelles Leid und stellt ein komplexes Geschehen
dar. Beide Vortragende haben grof3e Erfahrung damit, unmit-
telbar und mittelbar Betroffene dabei helfend zu begleiten.

Dr. Burst ist Arztin fir Anasthesie mit
den Zusatzbezeichnungen ,Speziel-
le Schmerztherapie”, ,Palliativmedizin”
und, Akupunktur” Klinische Erfahrungen
sammelte sie als Oberarztin und Leiterin
der Schmerztherapie in den Dr.-Horst-
Schmidt-Kliniken Wiesbaden und als
Leitende Arztin der Palliativstationen des St. Josefhospitals
Wiesbaden. Seit vielen Jahren ist sie im Medizinischen Ver-
sorgungszentrum Schmerz- und Palliativzentrum Wiesbaden
tatig. Sie ist auch Kursleiterin und Referentin in der Aus- und
Weiterbildung im Fach Palliativmedizin.

Dr. Weiher hat nach seinem Diplom als
Physiker katholische Theologie studiert
und wurde Priester im Bistum Mainz. Er
verfligt tber mehr als 25 Jahre Erfahrung
als Krankenhausseelsorger in der Uni-
versitatsklinik Mainz mit Ausbildung in
Themenzentrierter Interaktion, therapeu-
tischer Seelsorge und Trauerbegleitung. Er ist u.a. Mitglied der
Ethikkommission der Unimedizin Mainz. Seit vielen Jahren
bietet er Fortbildungen fiir Arzte und Pflegepersonal an
und ist Autor von vielen Veroffentlichungen zu Themen der
Hospiz- und Palliativbegleitung. Seine Konzepte zum Thema
Klinikseelsorge und Palliativbegleitung wurden 2006 von der
theologischen Fakultat der Johannes-Gutenberg-Universitat
Mainz mit der Ehrendoktorwiirde anerkannt.
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Den Hospiztag fuihrt Auxilium in gemeinsamer Tragerschaft
mit dem Caritasverband Wiesbaden-Rheingau-Taunus, dem
Evangelischen Verein fir Innere Mission und Hospizium im
Roncallihaus Wiesbaden durch.

DasThema beriihrt alle. Holen Sie sich wertvolle Informatio-
nen und hilfreiche Anregungen und tragen Sie den Termin 14.
Marz 2015 schon jetzt inihren Terminplaner ein. Einzelheiten
entnehmen Sie dem rechtzeitig erscheinenden Flyer oder
informieren Sie sich auf unserer Homepage.

Gerhard Helm

Das tiefste Leid ist stets das schweigende Leid. Wer Trénen findet oder sich ausspricht,
der kann das Leid liberwinden. Aber wer das Leid stets schweigend in sich trdgt, den verzehrt es schlie3lich.
Und dennoch mdchte er gehért werden — vielmehr — er méchte verstanden werden.

Alfred Adler
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Themenabende in 2015

»Mehr Dialog bei Krebs”

Kommunikation mit Erkrankten und ihren Angehdrigen

Termin: 24. Marz 2015 um 19:00 Uhr

Im Gerberhaus, Loherplatz in Idstein!
Referentin: Cathrin Otto, Psychologische
Psychotherapeutin, Wiesbaden

Frau Cathrin Otto schult seit 10 Jahren arztliches und nicht -
arztliches onkologisches Personal zum Thema Kommuni-
kation mit Krebskranken und ihren Angehérigen. AuBBer-
dem supervisiert sie Hospiz-Mitarbeiterinnen. Der Vortrag
gibt professionellen und ehrenamtlichen Helfern und auch
Angehdrigen und Betroffenen, Anregungen fiir einen guten
Umgang miteinander.

Im Kontakt mit Krebspatienten ist eine stimmige und
einfiihlsame Kommunikation besonders wichtig - eine grof3e
Herausforderung, denn die Diagnose Krebs beriihrt viele
sensible Themen.

+Wenn Kinder trauern”
Wie kdnnen Erwachsene Kinder in ihrer Trauer

gut begleiten

Termin: 16. Juni 2015 um 19:00 Uhr
Im Gerberhaus, Loherplatz in Idstein!
Referentin: Pfrn. Heinke Geiter

Was soll ich meinem Kind antworten, wenn es fragt: ,Wo ist
Oma jetzt?” Wie gehe ich mit der Angst meines Kindes vor
dem Sterben um? Soll mein flinfjdhriges Kind bei der Beer-
digung dabei sein? Muss ich nicht Haltung bewahren und
meinem Kind Frohlichkeit vorspielen, damit es nicht noch
trauriger wird?”

Auf solche und ahnliche Fragen wird Pfarrerin und
Hospiz-Seelsorgerin Heinke Geiter eingehen und aus ihrem
Buch ,Tranen sind wie kostbare Perlen” wichtige Hinweise
geben, wie man Kinder verschiedensten Alters in ihrer Trauer
gut begleiten kann.

Werden Sie Mitglied!

begleiten und zu entlasten.

Sprechen Sie uns an!

O

Hospizbewegung
im fdsteiner Land e.V.

Mit lhrer Mitgliedschaft unterstiitzen Sie die Arbeit des Ambulanten
Hospiz- und Palliativdienstes der Hospizbewegung im Idsteiner Land e.V.,,
Menschen in ihrer letzten Lebensphase und deren Angehorigen zu

Der Jahresbeitrag betragt flir eine Einzelperson 24,00 Euro. Sie kbnnen
gern auch einen héheren Mitgliedsbeitrag entrichten.

Am Ende des Lebens gut begleitet

Telefon: 06126 /40 177 199
E-Mail: info@hospizbewegung-idstein.de
Internet: www.hospizbewegung-idstein.de
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Dass wir das Leben wieder leise lernen

Wege durch die Trauer gemeinsam gehen - Konzeption eines Trauerseminars

in sieben Einheiten

Ziel dieses Buches ist es, Menschen in ihrer Trauer hilfreich zu
begleiten. Heinke Geiter, Dekanin i.R. und evangelische
Seelsorgerin, leitet seit vielen Jahren Trauergruppen und
hat aus diesen Erfahrungen heraus ein Trauerseminar der
besonderen Art entwickelt.

+Als evangelische Seelsorgerin habe ich vielfach erlebt, dass
Menschen leichter sterben, wenn sie an einen liebenden
Gott glauben und den Tod als Ubergang in ein neues Sein
bei Gott verstehen

Aus diesem Grund entstand ein Konzept der Trauerbegleitung,
das bewusst vom christlichen Glauben her nach Wegen der
Trauerbegleitung fragt.

Dass wir das Leben wieder leise lernen
Schriftenreihe Trauer Praxis

Heinke Geiter, kartoniert, 221 Seiten, Ludwigsburg 2014
ISBN: 978-3-941251-67-0, Preis: Euro 29,90 (D)

Rezension

Dass wir das Leben wieder leise lernen

Konzeption eines Trauerseminars

Autorin: Heinke Geiter
(Vorsitzende der Hospizbewegung im Idsteiner Land e.V.)

In dieser Konzeption findet man die klare Struktur einer
systematischen Trauerbegleitung mit christlichem Hinter-
grund. Einleitend sind sehr ausfiihrlich und gut verstandlich
Basis und Dynamik der Trauer erklart, so dass dieses Buch
auch fiir Trauernde selbst geeignet ist. Ebenso scheinen mir
die Themenbeispiele und deren praktische Durchfiihrung
sowohl fiir Begleitende wie auch Betroffene geeignet zu
sein. Alle Themen sind in ihrem Hintergrund gut beschrieben
und der Verlauf der Trauer mit all ihren Schwankungen fiir
jeden nachvollziehbar. Dabei ist immer Platz gelassen fiir

Seheifiatcoihe Trauer Praciy
ik Dyisar der
Thsa wir i Lisban wimser g h\%

die spontane Anpassung an plotzlich auftretende, aktuelle
Situationen einzelner Teilnehmer. Somit nehme ich
dieses Buch als gelungenen Leitfaden an, der eigene Ideen
geradezu fordert und somitimmer wieder als Unterstiitzung
und Inspiration hervorgeholt werden kann.

Alles in Allem als Lern- und Nachschlagewerk fiir Begleitende
ebenso wie fiir Betroffene selbst sehr empfehlenswert.

Beate Hennig, Hospizbegleiterin

WEGBEGLEITER




Termine 2015

Hier finden Sie eine Vorschau auf die Veranstaltungen im 1. Halbjahr

Mittwoch, 11. Marz - 19:00 Uhr

Dienstag, 24. Mdrz - 19:00 Uhr

Dienstag, 16. Juni - 19:00 Uhr

Termine fiir das Sonntagscafé

Mitgliederversammlung
Im Haus der Kirche und Diakonie, Fiirstin-Henriette-Dorothea Weg 1
in Idstein

»Mehr Dialog bei Krebs”

Offener Themenabend mit Cathrin Otto, siehe Seite 13

Die Hospizbewegung ladt herzlich ein in Zusammenarbeit mit
der Stadt Idstein.

Im Gerberhaus, Loherplatz in Idstein!

Der Eintritt ist kostenfrei!

+Wenn Kinder trauern”

Offener Themenabend mit Pfrn. Heinke Geiter, siehe Seite 13
Im Gerberhaus, Loherplatz in Idstein!

Der Eintritt ist kostenfrei!

11.1.|8.2.|8.3.]12.4.|10.5.| 14.6.2015

Jeden 2. Sonntag im Monat

Im Haus der Kirche und Diakonie, Flirstin-Henriette-Dorothea Weg 1
in Idstein
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Hospizbewegung
im fdsteiner Land e.V.

Mochten Sie den Dienst der Hospizbewegung in
Anspruch nehmen? Benétigen Sie Hilfe oder eine
Beratung? Dies ist jederzeit moglich!

Wenn Sie mochten, fordern Sie unsere Arbeit durch
eine Geldspende. Auf Wunsch erhalten Sie eine
Spendenbescheinigung.

Spendenkonto:

vr Bank Untertaunus eG

IBAN: DE81510917000012116403
BIC: VRBUDES51

(BLZ510917 00, Konto 12 11 64 03)

Wir freuen uns liber jedes neue Mitglied!
Der monatliche Mindestbeitrag betragt 2 Euro.
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Fang den Tag von heute nicht mit den
Scherben von gestern an

Der Tag von gestern, alle Tage und
alle Jahre von friiher sind vorbei,
begraben in der Zeit.

An ihnen kannst Du nichts mehr éindern!

Hat es Scherben gegeben?
Schlepp sie nicht mit Dir herum!
Denn sie verletzen Dich Tag fiir Tag
Und zum Schluss kannst Du
nicht mehr leben.

Es gibt Scherben, die wirst Du los,
wenn Du sie in Gottes Hand legst.

Es gibt Scherben, die kannst Du heilen,
wenn Du ehrlich vergibst.

Und es gibt Scherben,
die Du mit aller Liebe nicht heilen kannst.

Die musst Du liegenlassen!

Phil Bosmans, ,Der Tag von gestern...’; aus: Ders., Sonne fiir
das Leben © Verlag Herder GmbH, Freiburg i. Br. 2001




