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Schwere Erkrankung, Pflegebediirftigkeit und der Prozess
des Sterbens sind fiir die meisten Fachleute genauso ein
dunkler Kontinent wie fur Patient*innen. Dank der guten
Arbeit der Palliative Care Zentren gibt es immer mehr
Informationen, was in und auch vor diesen Lebenspha-
sen wichtig ist. 2020 sind auch zwei Biicher erschienen,
die mit ihren Informationen unterschiedliche Abschnitte
einer Krankheitsphase behandeln; das von Krones und
Obrist die Phase vor einer Erkrankung oder am Anfang
einer Erkrankung und das von Schneider-Gurewitsch die
allerletzte Phase zum Sterben. In beiden wird eine (neue)
Haltung vertreten: Fachpersonen und Patient*innen mit
ihren Angehorigen sollen sich tber die Wiinsche, Ziele
und Vorgehensweise vor einer Krise verstindigen, damit
fur alle mehr Klarheit, Sicherheit und Ruhe in einer
schwierigen Zeit moglich wird.

Zuerst zum Buch Wie ich bebandelt werden will. Ad-
vanced Care Planning: Sei es ein schwerer Unfall, eine
plotzliche Krankheit wie ein Herzinfarkt oder ein Hirn-
schlag, sei es eine linger andauernde schwere Erkrankung
wie Krebs, COPD oder ALS, dieses Schicksal kann alle
treffen. Haben wir uns schon dazu Gedanken gemacht?
Was hitte mein Vater, meine Mutter, mein*e Partner*in
gewollt? Wie soll ich in plétzlichen Notsituationen ent-
scheiden. Immer wieder stellen verunsicherte, verzweifelte,
manchmal von Schuldgefuhlen geplagte Klient*innen
sich diese Fragen in der Therapie. Sind wir informiert,
wenn unsere Klient*innen diese Themen in der Therapie
ansprechen? Wissen wir, was unsere Wiinsche sind?

Mit Tanja Krones, Professorin fiir klinische Ethik und
Medizingeschichte an der Universitat Ziirich, und Monika
Obrist, breit ausgebildet in Betriebswirtschaft, Pflege, Pal-
liative Care, Organisationsentwicklung und -ethik, als He-
rausgeberinnen widmen sich Fachleute den verschiedenen
Aspekten der «vorausschauenden Behandlungsplanung».
Isabelle Karzig-Roduner (Fachexpertin Notfallpflege) und
Theodore Otto-Achenbach (Fachexpertin Intensivpflege
im Team Klinische Ethik USZ) beschreiben den inten-
siven Beratungsprozess einer Patient*innenverfiigung
«plus». Hier wird sehr praktisch eine Notfallplanung
bei Urteilsunfihigkeit beschrieben, die aufklirt und zum
Handeln befihigt. Eine Nationalfonds-Studie zeigt, dass
nach einer vorausschauenden Behandlungsplanung die
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Behandlungswiinsche von Proband*innen den Fachper-
sonen und Angehorigen doppelt so haufig bekannt waren
und ebenso hiufig umgesetzt werden konnten als bei
herkommlichen Patient*innenverfiigungen.

«80 % der Notfall- und Krisensituationen, die zu ei-
ner Spitaleinweisung fiihren, sind vorhersehbar», meint
Andreas Weber, Palliativmediziner der ersten Stunde, und
beschreibt, was notig ist, um diese sehr belastenden Situ-
ationen durch «vorausschauende Behandlungsplanung»
zu vermeiden oder zu entscharfen. Auch dieser Artikel
gibt viel Orientierung und Wissen. Fur Betroffene und
ihre Angehorigen schafft dies Beruhigung in schwierigen
Zeiten. Verschiedene weitere Artikel beschreiben aus der
Sicht von Betroffenen, was aus ihrer Erfahrung Not tut.

Ein Kapitel von Barbara Loupatatzis (Palliativme-
dizinerin) und Tanja Krones beschiftigt sich mit den
gesellschaftlichen Hintergriinden des Erstarkens der
Patient*innenautonomie und damit mit der Entwicklung
bis hin zu einer Patient*innenverfiigung als gesundheitli-
che Vorausplanung. Sie beleuchten auch kritisch die sich
widersprechenden Aussagen in Patient*innenverfugungen,
die den Patient*innenwillen nicht erkennen lassen und
entsprechend in Notfallsituationen nicht umsetzbar sind.

Das Buch richtet sich an Laien wie an Fachleute
des Gesundheitswesens — Psychotherapeut®innen,
Psychiater*innen, Pflegefachleute, Sozialarbeiter*innen,
Arzt*innen, Studierende und ist verstindlich und pra-
xisnah geschrieben. In der jetzigen Coronapandemie
sind wir sensibilisiert, wie schnell eine schwere Krank-
heit jede*n treffen kann. Ich empfehle das Buch allen,
weil es Orientierung gibt und Angsten mit Wissen und
Handlungsoptionen begegnet. Doch nachdenklich macht
mich, dass es diese personenzentrierte «vorausschauende
Behandlungsplanung» bisher nur fiir somatische Not-
fallsituationen gibt. Fir psychische Notfallsituationen
fehlt ein entsprechender Leitfaden, der Patient*innen
und auch ihren Angehorigen sowie der nahen Umgebung
Orientierung und damit auch eine gewisse Kontrolle
gibt. Eine Patient*innenverfugung «plus» fiir psychische
Erkrankungen? Wir miissen die Diskussion er6ffnen und
von den Somatikern lernen.

Jetzt zum Buch Reden wir iiber das Sterben: Es schliesst
inhaltlich an die «vorausschauende Behandlungsplanung»
an und fuhrt dieselbe Haltung fur die letzte Phase des
Lebens, den Sterbeprozess, ebenso informativ und pra-
xisnah weiter. Auch Fachleute, Psychotherapeut*innen,
Arzt*innen sind erschreckend uninformiert, wenn es
um den Prozess des Sterbens geht. Kathrin Schneider-
Gurewitsch hat als Arztin mit Hirnverletzten, Koma- und
Krebspatient®innen gearbeitet und sie ist selbst mehrmals
an Krebs erkrankt. Sie kennt also zwei Perspektiven, die
bei schweren Erkrankungen eine wichtige Rolle spielen.

Bei ihrer dritten Krebserkrankung war klar, dass sie
diese nicht uiberleben wiirde. Als letzte grosse Arbeit wollte
sie tiber das Sterben schreiben, dartiber, was es braucht,
um «unwiirdige Situationen und Kimpfe» sowie Uberfor-
derung bei Patient*innen, Angehérigen, Arzt*innen und
Pflegenden zu vermeiden. Sie konnte das Buch nicht mehr
zu Ende schreiben. Aus der grossen Menge ihrer Entwiirfe
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und gesammelten Materialien haben ihr Mann Pavel
Schneider-Gurewitsch, auch Mediziner, ihre langjihrige
Assistentin Marianne Recher und die Journalistin Cécile
Speidel dieses Buch geschrieben und Kathrin Scheider-
Gurewitsch einen grossen Wunsch erfullt.

Auch in diesem Buch geht es um praktische Themen:
Patient*innenverfiigung, arztliche Prognosegespriche,
Therapieverweigerung, <Alternative Therapien», Palliative
Care. Stark ist das Buch, wenn Schneider-Gurewitsch bei
all den Themen fiir Offenheit pladiert, dafiir, dass alle
Patient*innen das Recht auf ihre eigene Sicht und ihre
eigene Entscheidung haben. Immer bezieht sie dezidiert
Stellung, fordert ihre drztlichen Kolleg*innen heraus. Im
Kapitel tiber Prognosegespriche greift sie zum Beispiel
eine Gepflogenheit der Arzteschaft an, auf die drin-
gende Frage der Patient*innen nach der verbleibenden
Lebenszeit keine Antwort zu geben. Sie fordert auf diese
Frage Antworten, auch wenn dies eine «fast unmogliche
Aufgabe ist» (S. 40). Eine Antwort auf die Frage, wie
viel Zeit jemandem bleibt, wie hoch die Chancen sind,
ist wesentlich fir den Entscheid, wie und ob weiterbe-
handelt werden soll. Sie zitiert eine Studie von Christakis
(1999), die aufzeigt, dass Patienten aus privilegierten
sozio-Okonomischen Schichten eher prognostische In-
formationen erhalten als andere Patient*innen: «Weisse
reiche Manner mit Hochschulabschluss erhielten die
meisten Informationen» (S. 42).

Aus dem Thema der mangelnden Informationen bei
Prognosegespriachen der Studie von Christakis leitet sie
tiber zum Thema «Assistierter Suizid» und ist iberzeugt,
«dass das grosse Interesse am assistierten Suizid mit der
miserablen Betreuung von Sterbenden zu tun hat, auch
mit der fehlenden oder schlechten Qualitit der prognos-
tischen Information» (S. 41). Das Kapitel «Hilfe beim
Sterben» ist jedoch leider etwas konfus. Es bezieht sich
zu stark auf assistierten Suizid und benennt zu wenig
die Unterstiitzung beim natiirlichen Sterben. Auch ihre
Gedanken tiber Spiritualitit sind nicht so aussagestark
wie andere Kapitel.

Das Buch erteilt Hilfestellungen und bietet Wissen fiir Be-
troffene, Angehorige, Arzt*innen, Psychotherapeut*innen.
Ich arbeite als Psychoonkologin und in der Palliative
Care mit Schwerstkranken. Das Buch bearbeitet viele
Themen, die meine Patient*innen umtreiben und die sie
besprechen wollen. Ich bin froh, das leicht zu lesende Buch
allen empfehlen zu konnen. Je mehr wir uns mit diesem
Thema beschiftigen, umso besser konnen wir mit dieser
immer sehr herausfordernden Situation umgehen oder
jemandem beistehen.

«Lasst mich so sterben, dass meine Angehorigen sich
im Guten daran werden erinnern konnen» (S. 97). Das
ist doch ein wunderbares Ziel.

Doris Signer-Brandau
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Emotionen haben durch die Forschung in den letzten
Jahrzehnten eine deutliche Aufwertung — etwa in ihrer
Bedeutsamkeit beim Treffen guter Entscheidungen —
erfahren. Fiir den renommierten Neurowissenschaftler
Antonio Damasio (2011, S. 121) sind Emotionen gar die
evolutionar gewachsenen «Kronjuwelen der Lebenssteu-
erung», die aber auch in der Gestalt schwieriger Gefuhle
wie Hass und Verachtung durchaus «drohend iiber der
Menschheit» hiangen konnen. Insofern ist es kein Wunder,
dass Biicher zur «Emotionalen Intelligenz» Konjunktur
haben. Sie widmen sich dem Thema zumeist aus einer
geistig-kognitiven Perspektive. Die in der Schweiz prak-
tizierende Psychotherapeutin Margit Koemeda hat ein
Buch vorgelegt, das sich dem Thema aus einer anderen
Perspektive ndhert, nimlich vom Korper her.

Diese Korperorientierung ist kein Zufall. Koemeda
steht in der korperpsychotherapeutischen Tradition der
Bioenergetischen Analyse des amerikanischen Arztes
Alexander Lowen (1910-2008), der ein Schiiler Wilhelm
Reichs war. Sie ist Ausbilderin, Supervisorin und Lehr-
therapeutin in diesem Verfahren, was man als deutliche
Belege ihrer Erfahrung und Kompetenz sehen kann. Die
Korperpsychotherapie hat der Wahrnehmung und dem
Ausdruck von Gefiihlen von jeher grosse Aufmerksam-
keit geschenkt. Und weil «die Welt der Emotionen [...]
vorwiegend aus Vorgingen, die in unserem Korper ab-
laufen» (ebd., S. 121f.) besteht, erscheint mir das als ein
sehr sinnvoller Zugang.

Koemedas Buch richtet sich an uns alle und ladt uns
auf ein «Forschungsprojekt» ein, das darauf abzielt, die
Erscheinungsformen und Wirkungen unterschiedlicher
Emotionen von uns selbst und von anderen in unserem
eigenen Alltagserleben zu erkunden. Man kann ihr Buch
also zum einen als eine Anleitung fiir eine intensive Entde-
ckungsreise in die eigenen emotionalen Welten nutzen: das
Aufspiiren von Emotionen als Mittel der Selbsterkenntnis.
Ausgehend von der etymologischen Herkunft des Wortes
definiert sie <E-Motion» als «Bewegung aus sich heraus».
Die Autorin mochte uns mitnehmen in das «Abenteuer
emotionaler Bewegung». Statt «Lebenssteuerung» mit ri-
gider Kontrolle eigener Emotionen gleichzusetzen, pladiert
sie dafir, sich zuerst einmal auf seine Gefiihle einzulassen
und ihre Bewegungen in uns zu erlauben.

Zum andern ist es ihre Absicht, Mittel und Wege an-
zubieten, um unsere Selbstwirksamkeit im Umgang mit
Emotionen zu erhohen. Dazu schligt sie einen interessier-
ten, achtsamen und nicht-wertenden Zugang zu unseren



