
hung eSstE werden, erweIst sich Aiese für €e1: SeIten als Iruchtbar. Hennecke hat
ın Qieser kanonıistisch wertvollen und lesenswerten Arbeiıt nachwelsen können, AQass
dQas ec dIie ('arıtas nıcht folgenlos und Ae ( arıtas dQas ec nıcht ahbstrakt WT -—

den lässt IIe angefügten Quellen- und Literaturverzeichnısse splegeln den hbreiten
Tachlichen Rahmen der Erarbeı1itun: wIeder 308-328

Dommnıcus el]er ()SB

Manftfred elo Urs Länzlınger. Manspeter SCHAMIEE (Hg.)
Deelsorge n Halllatıve are
Z üriıch 1heologischer Verlag Zürich ( )7 194

ndlıch en Buch, dQas sıch ezlelt mi1t der ra ach
der Begründung, der Aufgabenstellung, den (Chancen
und (ırenzen SOWI1Ee der unabdıngbaren Notwendig-
keıt christlicher Seelsorge 1m medizinıschen Kontext
Palllatıve ('are efasst fu verdanken 1st Ales dem
7Zusammenschluss VO  — SchweIizer erfahrenen Praktı- GL  1l |
kennnen und Praktıkern VOT ()rt (Corneha Nıppıng,
1 ısa Palm, Urs Länzlinger) mi1t wISsenschaftlich CNSA-
glerten katholischen TheologInnen hauptsächlich der
Unıversıität Chur/Schweiz. Interessan: 1st, Qass €]
nıcht 11UTr Pastoraltheologen als Spezlalısten für OQıe
CNTISTLICHE Seelsorgelehre (Poimeni1k) Wort kom-
INCI, SsOoNdern 1in intratheologisch interdiszıplinärer
Nsatz ewählt wurde. Dementsprechend wırd die
eman AUS moraltheologisch-ethischer (Hanspeter 15|  NI 78-3-2390-2007/ /-0Schmutt; Markus immermann-Acklin  — dogmatischer FUR /9_ 20(Eva-Maria aber), lıturgiewlssenschaftlicher (Birgit
eggle-Merz]), neutestamentlicher Franz Annen)]), q |t-
testamentlicher Thomas taublj), spirıtueller Simon
Peng-Keller) und pastoraltheologicher Perspektive
(Manfre: elok) angegangen.
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eitung der Herausgeber 1-14) und e1nem ehbenso pragnanten praxısrelevanten
Posiınons- und Argumentationspapler der FachkommIission „Deelsorge ın Palllatıve
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hung gestellt werden, erweist sich diese für beide Seiten als fruchtbar. Hennecke hat 
in dieser kanonistisch wertvollen und lesenswerten Arbeit nachweisen können, dass 
das Recht die Caritas nicht folgenlos und die Caritas das Recht nicht abstrakt wer-
den lässt. Die angefügten Quellen- und Literaturverzeichnisse spiegeln den breiten 
fachlichen Rahmen der Erarbeitung wieder (308-328).
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Endlich ein Buch, das sich gezielt mit der Frage nach 
der Begründung, der Aufgabenstellung, den Chancen 
und Grenzen sowie der unabdingbaren Notwendig-
keit christlicher Seelsorge im medizinischen Kontext 
Palliative Care befasst. Zu verdanken ist dies dem 
Zusammenschluss von Schweizer erfahrenen Prakti-
kerinnen und Praktikern vor Ort (Cornelia Knipping, 
Lisa Palm, Urs Länzlinger) mit wissenschaftlich enga-
gierten katholischen TheologInnen hauptsächlich der 
Universität Chur/Schweiz. Interessant ist, dass dabei 
nicht nur Pastoraltheologen als Spezialisten für die 
christliche Seelsorgelehre (Poimenik) zu Wort kom-
men, sondern ein intratheologisch interdisziplinärer 
Ansatz gewählt wurde. Dementsprechend wird die 
Thematik aus moraltheologisch-ethischer (Hanspeter 
Schmitt; Markus Zimmermann-Acklin), dogmatischer 
(Eva-Maria Faber), liturgiewissenschaftlicher (Birgit 
Jeggle-Merz), neutestamentlicher (Franz Annen), alt-
testamentlicher (Thomas Staubli), spiritueller (Simon 
Peng-Keller) und pastoraltheologicher Perspektive 
(Manfred Belok) angegangen.
Die inhaltlich nicht aufeinander aufbauenden Beiträge, die daher auch in anderer 
Reihenfolge gelesen werden können, sind von einer relativ kurz gehaltenen Ein-
leitung der Herausgeber (11-14) und einem ebenso prägnanten praxisrelevanten 
Positions- und Argumentationspapier der Fachkommission „Seelsorge in Palliative 
Care“ der Spital- und Klinikseelsorge Zürich (189-192) eingerahmt.
In der Einleitung werden nicht nur die einzelnen Beiträge schlagwortartig zusam-
mengefasst, so dass sich die Leserinnen und Leser einen schnellen Überblick ver-
schaff en können. Off engelegt wird außerdem, für wen das Buch geschrieben und 
welche Zielsetzung damit verbunden ist. Der Sammelband möchte „Ärztinnen bzw. 
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ÄArzten und Pflegefachpersonen, aher auch anderen, Ae 1 Gesuncheiltswesen auf
unterschliedlichen Feldern WIE TW, der Pastoral hzw. Seelsorge, Psychologie, SO71-
alarbeıt, Klinıkleitung und Hospizhilfe alı SINd, &e1INe ınha  1cC WIE prax1isrelevan-

Anregung und Unterstützung anbleten. Zentrale Perspektive 1st dQas m1t Palllatıve
('are festgehaltene Motiv hbzw. der Weg ganzheıtlicher Begleitung und Zuwendung
Zzu leidenden und sterbenden Menschen“ (11)
(O)b alle eıtraäge Ad1esem nlegen tatsäc  1C erecht werden, können letztendlich
11UTr OQıe anvısl]lerten Lesennnen und eser selhst entscheiden. Auffallend lst, AQass
V, OQıe praxısnahen eıträge geschrieben SINd, Qass auch Nicht-IheologInnen
ohne Vorkenntnisse theologischer Fachterminologie den dargebotenen Anregungen
und FEinblicken folgen und sich für Seelsorge begelstern lassen können. In en
Beıträgen lassen sich außerst interessante, manchmal INNOvValıve und welterführen-
de Thesen, Fragen und Schlussfolgerungen gerade auch 1m 1cC auf interrellg1öse
und nterkulturelle Vorgehensweilsen Iinden. Schade, AQass Mese ın e1nem aDSCHNE-
Benden beıtrag nıcht mMIteEINaNder 1INSs espräc eDrac oder zumındest als C1INe

Diskussionsgrundlage nebeneinandergestellt wurden. Schade auch, Qass gerade
Ae Berufsgruppen, m1t denen SeelsorgerInnen 1 Palllatıve ('are PraxIisalltag CNg
zusammenarbeılten, selhst nıcht Wort kommen. Wäre 0S nıcht außerst hıilfreich
geEwWwESCH hören, WaSs deren Erfahrungen m1t chrnstlichen Selsorgerinnen und Se[l-
sorgern und deren rwartungen &e1iNe zeıtgemäaße Seelsorge Sind?
lle eıtrage U1mMMmMen mehr oder mınder explizıt darın übereıin, Qass moderne
CNTNSTLICHE Seelsorge analog Zzu modernen Pallıatlve ('are VerständniIs den ganzen
Menschen als physisches, psychisches, SO7]ales und spintuelles esen ın den 1cC

nehmen hat amın erweIst Ssich der 1m Buch vorgestellte Seelsorgeansatz als
schlussfähig Qas hochkomplexe Feld Palllatıve ('are Wird der ganzheitliche Nsatz
abher konsequent FEFnde e  ac 1ese ('hance wırd gerade 1 pastoraltheo-
logischen Beıtrag nıcht konsequent SCNUTZL. Moderne Klinikseelsorge WEeIST Sicherlich
gerade 1m Umgang mıt Leidenden und Sterbenden e1INe Nähe ZU!r Gesprächspsycho- r  Utheraple auf (99/ 108) ugleic aher 1sT siıe, WEeNnN S1P Ssich ın der Nachfolge Jesu ('hnsy
versteht, ImMmmMer auch Makonıisch prophetisch-kritische Seelsorge 1 und System.
Was abher el dQas alltagspraktisch für den Pallilatıvkontext? elche Bedeutung
bekommen Selsorgerinnen und Selsorger für Qas Gesamtsystem? Inwiıefern Ssind S1P
ür alle Mitarbeitennnen und Mitarbeiter und Ae Einrichtungsleitung unentbehrlich?
elche, vVIelleicht hısher kaum beschnttenen Wege tun Ssich ler (ökumenisch auf?
uIgrun der vIelen eıträge AUS unterschiledlichsten theologischen Disziplinen
und Praxıskontexten verwundert ( zudem nıicht, Aass sich begr1  1C  e Unschärfen
einschleichen. SO werden fın dIie egriffe „Seele“”, „Psy und ‚Ge1ist“” recht
terschiedlich benutzt, W AS inhaltlich nıcht unerheblich 1st, WEeNnN 0S „Deel-Sorge“
und „Spintua ('arı  0 seht Unklar bleiht letztlich auch, WIE sıch dIie Begriffe „Seel-
sorge” und „Spırıtual ('arı  0 zuelnander verhalten, wodurch dIie Streitfrage, profess1- 21871518
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onelle CNTSTIICHE Seelsorgerinnen und Seelsorger und/oder spirıtuell zusatzqualifi-
zierte Mitarbeitennnen und Mitarbeiter ihre (kirchen)politische Brısanz ınbüßt Ihe
knüschen Anmerkungen machen eudllc I heses Buch Ordert Qazu heraus, (
lesen und sich &e1iNe eıgene Meiınung hılden! Or1Ss auer 5()}3503
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Ärzten und Pfl egefachpersonen, aber auch anderen, die im Gesundheitswesen auf 
unterschiedlichen Feldern wie etwa der Pastoral bzw. Seelsorge, Psychologie, Sozi-
alarbeit, Klinikleitung und Hospizhilfe tätig sind, eine inhaltliche wie praxisrelevan-
te Anregung und Unterstützung anbieten. Zentrale Perspektive ist das mit Palliative 
Care festgehaltene Motiv bzw. der Weg ganzheitlicher Begleitung und Zuwendung 
zum leidenden und sterbenden Menschen.“ (11)
Ob alle Beiträge diesem Anliegen tatsächlich gerecht werden, können letztendlich 
nur die anvisierten Leserinnen und Leser selbst entscheiden. Auff allend ist, dass 
v. a. die praxisnahen Beiträge so geschrieben sind, dass auch Nicht-TheologInnen 
ohne Vorkenntnisse theologischer Fachterminologie den dargebotenen Anregungen 
und Einblicken folgen und sich für Seelsorge begeistern lassen können. In allen 
Beiträgen lassen sich äußerst interessante, manchmal innovative und weiterführen-
de Thesen, Fragen und Schlussfolgerungen gerade auch im Blick auf interreligiöse 
und interkulturelle Vorgehensweisen fi nden. Schade, dass diese in einem abschlie-
ßenden Beitrag nicht miteinander ins Gespräch gebracht oder zumindest als eine 
Art Diskussionsgrundlage nebeneinandergestellt wurden. Schade auch, dass gerade 
die Berufsgruppen, mit denen SeelsorgerInnen im Palliative Care Praxisalltag eng 
zusammenarbeiten, selbst nicht zu Wort kommen. Wäre es nicht äußerst hilfreich 
gewesen zu hören, was deren Erfahrungen mit christlichen Selsorgerinnen und Sel-
sorgern und deren Erwartungen an eine zeitgemäße Seelsorge sind?
Alle Beiträge stimmen mehr oder minder explizit darin überein, dass moderne 
christliche Seelsorge analog zum modernen Palliative Care Verständnis den ganzen 
Menschen als physisches, psychisches, soziales und spirituelles Wesen in den Blick 
zu nehmen hat. Damit erweist sich der im Buch vorgestellte Seelsorgeansatz als an-
schlussfähig an das hochkomplexe Feld Palliative Care. Wird der ganzheitliche Ansatz 
aber konsequent zu Ende gedacht? Diese Chance wird m. E. gerade im pastoraltheo-
logischen Beitrag nicht konsequent genutzt. Moderne Klinikseelsorge weist sicherlich 
gerade im Umgang mit Leidenden und Sterbenden eine Nähe zur Gesprächspsycho-
therapie auf (99/108). Zugleich aber ist sie, wenn sie sich in der Nachfolge Jesu Christi 
versteht, immer auch diakonisch prophetisch-kritische Seelsorge im und am System. 
Was aber heißt das alltagspraktisch für den Palliativkontext? Welche Bedeutung 
bekommen Selsorgerinnen und Selsorger für das Gesamtsystem? Inwiefern sind sie 
für alle Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter und die Einrichtungsleitung unentbehrlich? 
Welche, vielleicht bisher kaum beschrittenen Wege tun sich hier (ökumenisch) auf?
Aufgrund der vielen Beiträge aus unterschiedlichsten theologischen Disziplinen 
und Praxiskontexten verwundert es zudem nicht, dass sich begriffl  iche Unschärfen 
einschleichen. So werden z. B. die Begriff e „Seele“, „Psyche“ und „Geist“ recht un-
terschiedlich benutzt, was inhaltlich nicht unerheblich ist, wenn es um „Seel-Sorge“ 
und „Spiritual Care“ geht. Unklar bleibt letztlich auch, wie sich die Begriff e „Seel-
sorge“ und „Spiritual Care“ zueinander verhalten, wodurch die Streitfrage, professi-
onelle christliche Seelsorgerinnen und Seelsorger und/oder spirituell zusatzqualifi -
zierte Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter ihre (kirchen)politische Brisanz einbüßt. Die 
kritischen Anmerkungen machen deutlich: Dieses Buch fordert dazu heraus, es zu 
lesen und sich eine eigene Meinung zu bilden!                                           Doris Nauer


