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Uber den Autor

Dr. Harvey Max Chochinov ist Distinguished Professor
of Psychiatry an der University of Manitoba und leitender
Wissenschaftler am CancerCare Manitoba Research In-
stitute. Seine herausragenden Forschungsergebnisse bil-
den eine empirische Grundlage fiir das tiefere Verstandnis
und die Auseinandersetzung mit den Erfahrungen von
Patienten und ihren Familien in der Palliativversorgung
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Dariiber hinaus leitete er ein umfangreiches Forschungsprogramm, das sich
intensiv mit der Frage der Wiirde im Gesundheitswesen beschiftigt. Chochinov ist
Mitbegriinder des kanadischen virtuellen Hospizes, der weltweit grofSten webba-
sierten Informations- und Unterstiitzungsplattform fir sterbende Patienten, deren
Familien und Gesundheitsfachkrafte.

Er ist Herausgeber des Handbook of Psychiatry in Palliative Medicine (Oxford
University Press) und Mitherausgeber der Fachzeitschrift Supportive and Palliative
Care (Cambridge University Press). Sein Buch Dignity Therapy: Final Words for Final
Days wurde 2011 mit dem renommierten Prosa-Preis ausgezeichnet.

Chochinov wurde mit den hochsten Forschungspreisen der Canadian Psych-
iatric Association, der Canadian Cancer Society, der American Association of
Hospice and Palliative Care sowie der International Psycho-Oncology Society ge-
ehrt. Zudem erhielt er einen Preis fiir sein Lebenswerk von der Canadian Asso-
ciation of Psychosocial Oncology und wurde mit dem FNG Starr Award ausge-
zeichnet, der hochsten Auszeichnung der Canadian Medical Association.

Er ist Trager des Order of Manitoba und wurde zum Offizier des Order of Canada
ernannt. 2020 wurde er in die Canadian Medical Hall of Fame aufgenommen - eine
der hochsten Anerkennungen im kanadischen Gesundheitswesen.
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Dr. med. Roland Martin Hanke ist Palliativmediziner, Autor und Referent fiir
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Anerkennung und Lob fiir Dignity in Care -
Wiirdebewahrende Sorgekultur

Dieses wunderbare Buch ist das Ergebnis der lebenslangen klinischen und akademischen
Reise eines der Giganten der Psychoonkologie und Palliativmedizin. Es ist vollgepackt mit
praktischen und inspirierenden Geschichten und Ratschligen. Jeder, der im Gesund-
heitswesen titig ist, sollte dieses Buch gelesen haben — um Patienten und Familien besser
helfen zu kénnen und um mehr Sinn und Erfillung in das eigene Handeln zu bringen.

Eduardo Bruera, MD, FT McGraw-Lehrstuhl fiir Krebstherapie,
Lehrstuhlinhaber der Abteilung fiir Palliativ-, Rehabilitations- und Integrative Medizin
am MD Anderson Cancer Center, University of Texas

Dr. Chochinov hat seine jahrzehntelange klinische Erfahrung und Weisheit in diesem
Geschenk an das Gesundheitswesen zusammengefasst: Dignity in Care — Wiirdebewabrende
Sorgekultur. Das Buch ist reich an Geschichten von Patienten und ihren Familien sowie an
ergreifenden Berichten der Klinikteams, die sie versorgen. Mit sprachlicher Prizision und
emotionaler Tiefe beleuchtet er die Sdulen wirdezentrierter Pflege: das Erleben von
Krankheit, achtsame Kommunikation und die Kunst einer mitfithlenden Haltung. Dieses
Buch spricht alle Berufsgruppen an — und wirdigt zugleich die herausragende Karriere von
Dr. Chochinov. Es ist sein bleibender Beitrag zur Forderung unseres Verstindnisses von
Wiirde — und ihrer unersetzbaren Rolle in Zeiten existenzieller Herausforderung.
Ein Muss fiir Einsteiger und Experten gleichermafen.

Betty Ferrell, RN, PhD, FAAN, FPCN, CHPN
Professorin, City of Hope Medical Center
Leiterin der Initiative ELNEC (End-of-Life Nursing Education Consortium)

Dr. Chochinov hat eine lange und hoch angesehene Karriere damit verbracht, sich um
Menschen zu kiimmern, wihrend er Patienten versorgte — meistens mit einer Krebser-
krankung. In »Dignity in Care — Wiirdebewahrende Sorgekultur« hilft uns Dr. Chochinov
zu verstehen, warum und wie eine wiirdevolle Pflege von Menschen Teil einer effektiven
Gesundheitsversorgung sein muss. In einer Reihe von Fallbeschreibungen weist er uns auf
die Folgen hin, solange diese Pflege nicht geleistet wird und wie Heilung stattfinden kann,
wenn wahre Fursorge gewiahrt wird.

Dieses Buch inspiriert uns und gibt uns praktische Hilfsmittel an die Hand, um Wiirde
in der Pflege zu gewihrleisten. Es ist ein Muss fiir jeden Gesundheitsdienstleister.

Pfarrer George Handzo, APBCC, CSSBB
Direktor fir Forschung und Qualitit im Gesundheitswesen,
HealthCare Chaplaincy Network

Gestiitzt auf jahrzehntelanger Forschung und getragen von berithrenden Patientenvig-
netten beleuchtet Dignity in Care die Prinzipien authentischer menschlicher Zuwendung,.
Dr. Chochinov erinnert uns daran, dass selbst inmitten von Leiden und Kontrollverlust
eine jedem Menschen innewohnende Wiirde existiert — wenn wir bereit sind, sie wahr-
zunehmen. Dieses Buch ist ein bedeutender Beitrag fiir das Gesundheitswesen.



Anerkennung und Lob fur Dignity in Care — W(rdebewahrende Sorgekultur

Ira Byock, MD
Emeritierter Professor, Dartmouth Geisel School of Medicine
Autor von Dying Well und The Best Care Possible

Dr. Chochinov ist weltweit fihrend in der Palliativmedizin und ein unermudlicher Anwalt
fur die Wirde aller Patienten, die unserer Pflege anvertraut sind. Patienten mit chroni-
schen und ernsthaften Erkrankungen kénnen mit ihrer physischen Krankheitsgeschichte
innerhalb des Gesundheitssystems feststecken, das keinen Raum fir die persdnliche Ge-
schichte des Patienten lasst — die Geschichte von Sinn, Zweck, Starke und tiefem Wert — die
Essenz dessen, mehr zu sein als nur die eigene Krankheit. Dignity in Care — Wiirdebe-
wahrende Sorgekultur bietet allen Klinikern und Pflegekriften die Werkzeuge und Res-
sourcen, um die oft ungehort gebliebenen, eindrucksvollen Geschichten der Patienten zu
erfahren und ihnen zuzuhoren und so sicherzustellen, dass die Wiirde aller Patienten
wihrend ihrer gesamten Behandlung gewahrt bleibt. Dieses Buch ist ein wichtiges Ge-
schenk fiir alle, die im Gesundheitswesen ausgebildet werden oder arbeiten.

Christina Puchalski, MD, MS, FACP, FAAHPM

Professorin fiir Medizin und Gesundheitswissenschaften
Exekutivdirektorin des Instituts fiir Spiritualitit und Gesundheit,
George Washington University, Washington, DC

In »Dignity in Care — Wiirdebewahrende Sorgekultur« gibt Dr. Harvey Max Chochinov
Einblicke in einen entscheidenden Aspekt der Gesundheitsversorgung: Wie erkennt, re-
spektiert und bestirkt man die Menschlichkeit von Patienten und ihren Familien? Auf
Grundlage jahrzehntelanger personlicher Erfahrung in der psychosozialen Onkologie er-
lautert Dr. Chochinov die Komplexitit der Arzt-Patienten-Beziehung. Er ermutigt Ge-
sundheitsdienstleister zu einem ganzheitlichen Ansatz, um dadurch zu verstehen, wie
Patienten und Familien tiefgreifende Verinderungen ihrer Gesundheit erleben. Als ein-
fiihlsame und empathische Auseinandersetzung mit einem oft ibersehenen Thema bietet
»Dignity in Care« eine besonders wichtige Perspektive im anhaltenden Kampf gegen die
COVID-19-Pandemie.

L. Trevor Young, MD, PhD, FRCPC, FCAHS
Dekan und Vize-Provost,
Temerty-Fakultat fiir Medizin, Universitit Toronto

»Dignity in Care — Wiirdebewahrende Sorgekultur«ist ein unverzichtbarer therapeutischer
Schatz fir alle Angehorigen der Gesundheitsberufe, die sich dafiir einsetzen, das
Menschsein im Kontext schwerer Krankheiten zu bewahren und zu férdern.

Der begabte Kliniker, Lehrer und Forscher Dr. Harvey Max Chochinov, Psychiater und
Pionier der supportiven Versorgung, verbindet auf kreative Weise reale Fallstudien mit
klinischen Instrumenten und Modellen. Er verkniipft mehrere Heilungsgeschichten, die in
ihrem Kern fiir Patienten und Familien ebenso relevant sind wie fiir medizinisches
Fachpersonal. Dieses Buch ist eine ernsthafte Auseinandersetzung mit dem Wesen des
Menschseins und beschreibt konkrete Wege, wie durch emotionale Verbundenheit, Wiir-
de, Vertrauen und Handlungsfahigkeit eine tiefe Verbindung zu Menschen in Not herge-
stellt werden kann. Mutig deckt Dr. Chochinov auch die Hindernisse und Moglichkeiten
in der medizinischen Ausbildung und in Krankenhiusern auf, um die Erfahrung von
Krankheit menschlicher zu gestalten. Bei »Dignity in Care — Wiirdebewahrende Sorge-
kultur« geht es in erster Linie um die klinische Versorgung. Dr. Chochinov fasst gekonnt
die besten Methoden zusammen, wie man Wiirde in der Pflege gewahrleisten kann, und
teilt sie mit uns. Ein zusétzlicher Bonus sind die weitreichenden Auswirkungen auf das
psychologische, soziale und spirituelle Wachstum von uns allen.

Matthew Loscalzo,LCSW, APOS Fellow,
Executive Director, People & Enterprise Transformation,



Anerkennung und Lob fur Dignity in Care — Wirdebewahrende Sorgekultur

Emeritus Professor Supportive Care Medicine,
Professor Population Sciences
City of Hope — National Medical Center

Das Lesen von Dr. Chochinovs »Dignity in Care — Wiirdebewahrende Sorgekultur «ist wie
die Teilnahme an der Meisterklasse eines erfahrenen Klinikers, um zu lernen, wie man eine
Beziehung zwischen Arzt und Patient aufbaut und pflegt, damit die Wiirde des Patienten
gewahrt bleibt. Dieser innovative Text, verfasst von einem renommierten Psychiater und
Forscher, sollte fiir alle Angehoérigen der Gesundheitsberufe mit klinischen Kontakten zur
Pflichtlektiire werden. Das leicht lesbare Format mit Anekdoten aus der Praxis, personli-
chen Reflexionen, Forschungsdaten und einprigsamen ABCD-Kernkompetenzen bietet
tiefgreifende und praktische Einblicke in die Konzepte von Personlichkeit und Patien-
tenschaft. Das Buch betont, wie wichtig es fiir medizinisches Fachpersonal ist, den
Krankheitshintergrund des Patienten sowie die Komplexitdt und Variablen zu verstehen,
die seine Verletzlichkeit beeinflussen und sein Wiirdeempfinden beeintrichtigen. Es leistet
jedoch weit mehr als nur die Definition dieser Konzepte. Es bietet einen evidenzbasierten
Rahmen fiir therapeutische Kommunikation, um die verschiedenen Aspekte von Stress im
Zusammenhang mit Wiirde anzugehen. Die Schaffung eines Umfelds, in dem Wirde in
der Pflege gewihrleistet ist, zeichnet sich durch Brillanz und Einfachheit aus. Dieser Text
zeigt Gesundheitsfachkraften auf einzigartige Weise einen Weg auf, wie sie diesen Ansatz
bewusst in ihre Patientenkontakte integrieren und ihr therapeutisches Instrumentarium
erweitern konnen. Dieses Buch wird einen tiefgreifenden Einfluss darauf haben, wie wir
uns um Wiirde in der Pflege fiir alle bemiihen.

Kathleen M. Foley, MD
Emeritiertes Mitglied, Memorial Sloan Kettering Cancer Center
Professorin em., Weill Cornell Medical School



Geleitwort zur deutschen Ausgabe

von Sandra Mai und Swantje Goebel

In seinen Ausfithrungen zu Humanitit und Menschenwiirde im Jahr 2008 be-
spricht der ehemalige Bundesjustizminister Edzard Schmidt-Jortzig, mit Bezug auf
das (staatliche) Gesundheitswesen dirften sich Kostendruck und Wahrung der
Menschenwiirde im Ringen um die Balance zwischen Okonomie (Schmidt-Jortzig
nennt es »0konomische Rationalititspflicht«) und humanitirem Auftrag — der
Wahrung der Menschenwiirde in gesundheitlichem Leid, Krankheit und Not —
nicht im Weg stehen'. Die Wiirde des Menschen zu schiitzen ist Auftrag staatlicher
Gewalt (Art. 1, Satz 2, GG). Die (Patienten-)Wirde geniefSt also von Verfassung
wegen einen hoheren Rang. Dieser Logik folgend misste das (staatliche) Ge-
sundheitswesen ausgestattet sein mit ausreichend qualifiziertem Personal, mit Zeit
fur Fortbildungen zu Fachwissen genauso wie zu Empathie und »weichen« Werten
der Versorgung wie Wiirde oder Liebe. Es diirfte nicht um Gewinnmargen ein-
zelner Kliniken, Abteilungen oder Einrichtungen gehen.

Auch der Bundestagsprasident Wolfgang Schiuble (CDU) unterstrich Wirde als
einen wesentlichen Referenzwert im Gesundheitswesen, indem er wahrend der
Corona-Pandemie kritisierte, dass der Schutz von Leben teilweise als einzig ent-
scheidendes Kriterium betrachtet werde. In einem Gespriach mit dem Tagesspregel
(26.04.2020) sagte er: »Wenn ich hore, alles andere habe vor dem Schutz von Leben
zurlickzutreten, dann muss ich sagen: Das ist in dieser Absolutheit nicht richtig.« Er
betonte, dass laut Grundgesetz die Menschenwiirde den hochsten Rang einnehme.
»Wenn es tiberhaupt einen absoluten Wert in unserem Grundgesetz gibt, dann ist
das die Wirde des Menscheng, so Schauble.

Diese Auflerung erfuhr immense Aufmerksamkeit, und das aus gutem Grund,
schlieflich ereigneten sich zu dieser Zeit trotz High-Tech und Hochstleistungs-
medizin dramatische Sterbeverliufe in schneller Folge und groffer Zahl. Das
Krankenhaussystem und die darin Beschiftigten wurden bis zur Erschopfung
tiberlastet. Sterbende blieben aufgrund der pandemisch geforderten, strengen
Hygienemafregelungen zu oft ohne Beistand durch ihre Nahestehenden; zum
Abschiednehmen in den letzten Lebensstunden musste so manches Mal das Telefon
ausreichen; kein beruhigender Hautkontakt, zu wenig Zeit, um zu begreifen, ge-
schweige denn sich auf das Kommende einzustellen. Kein Raum, keine Ruhe fiir
Trauer. Existenzielles Leid, das nicht verhindert werden konnte und noch lange
nachwirken wird. Und das uns vor Augen fiihrt, was wir firchten, wenn wir den
eigenen Tod antizipieren, denn dieses Fiirchten ist nicht Corona-neu oder Corona-

1 Edzard Schmidt-Jortzig in: Medizin zwischen Humanitit und Wettbewerb — Probleme,
Trends und Perspektiven, Herder Verlag, Hrsg.: Konrad-Adenauer-Stiftung.
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spezifisch. Dieses Furchten ist — auch — Ausdruck einer Sorge angesichts eines
Gesundheitswesens unter Druck. Studien zeigen, dass wir weniger den Tod selbst
farchten; wohl aber das Sterben und hier insbesondere ein Sterben unter Bedin-
gungen, die wir als menschenunwiirdig empfinden.

Unsere alternde Gesellschaft, mit einer wachsenden Zahl von Menschen, die in
der letzten Lebensphase auf Unterstiitzung und Pflege angewiesen sind, stellt uns
aktuell und die kommenden Jahre noch verstirkt vor eine immense Sorgeaufgabe.
Unser Gesundheits- und Sozialwesen steht damit vor der Anforderung, angemes-
sene Antworten auf ethische Fragestellungen zu finden. Zweifellos wird die Wiirde
hierbei wesentlicher Referenzpunke sein.

Mit der Verfassung, dem hochsten Gut unserer Demokratie, im Riicken ist es ein
Leichtes den Titel des Essays von Stéphane Hessel zu zitieren: Emport euch! (In-
dignez-vous!?) Emport euch, einerseits, tiber das was erlebt wird im Gesundheits-
wesen: Patientinnen und Patienten berichten tiber Wiirde verletzende Erfahrun-
gen. Und, andererseits, beméichtigen wir — wir im Gesundheitswesen Tatige — uns
des wertvollen Wissens, das uns in einem unter Druck stehenden Gesundheitswe-
sen hilft, die Wirde zu wahren. Dabei geht es um die Wiirde derer, die unfreiwillig
in das Gesundheitswesen eingetreten sind und es geht um die Wiirde derer, die in
diesem unter Druck stehendem System arbeiten und ihre eigene Wiirde, ihre ei-
genen Werte, ihre moralisch-ethischen Eckpfeiler nicht verraten mochten.

In seinem ersten Buch »Wirdezentrierte Therapie« (Dignity Therapy)® schreibt
Professor Harvey Max Chochinov: »Wenn Wiirde letzten Endes etwas ist, wofiir es
sich zu sterben lohnt, dann ist sie es fiirwahr wert, sorgfaltig erforscht zu werden.«
Diesen Forschungsarbeiten entsprungen ist anschlieend, unter dem Eindruck der
Coronapandemie, eine zweite Monografie. Sie betont die Wichtigkeit des Wiir-
deempfindens in schwerster Erkrankung und den sich daraus fir uns Lesende,
Fachpersonen im Gesundheitswesen, ergebenden Auftrag, das Wiirdeempfinden
von Personen, die meist unfreiwillig als Patientin oder Patient in das Gesund-
heitswesen eintreten, nicht nur zu schitzen, sondern viel mehr noch diese zu
stairken. Die nun vorliegende deutsche Ausgabe dieses Werkes kann damit auch
Grundlage sein fiir Lehrende und Lernende. Wir finden darin Modelle zur sor-
genden, empathischen Grundhaltung, Moglichkeiten zur Reflexion der eigenen
Kommunikation sowie Hinweise auf unseren eigenen therapeutischen Hand-
lungsspielraum.

Die Deutsche Gesellschaft fiir Patientenwiirde e. V. engagiert sich seit mehr als
zehn Jahren daftr, die praktischen Implikationen der wissenschaftlichen Arbeiten
von Professor Chochinov im deutschsprachigen Raum in die Praxis zu bringen.
Wie kam es dazu? Im Jahr 2013 etablierte der Diplom-Psychologe Jochen Spang die
Wiirdezentrierte Therapie im Robert-Bosch-Krankenhaus in Stuttgart. Im Jahr
darauf lud Professor Martin Weber fiir die Interdisziplinire Abteilung fir Pallia-
tivmedizin der Universititsmedizin Mainz Professor Harvey Chochinov nach
Deutschland ein. Gemeinsam mit dem Institut fiir Palliativpsychologie, Frankfurt

2 Hessel, Stéphane. Emport euch! Kéln: Kiepenheuer & Witsch, 2011.
3 Chochinov, Harvey M. Wiirdezentrierte Therapie. Gottingen: Vandenhoeck & Ruprecht,
2017, S. 23.
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a.M.,, initiierte er die Tagung »Wiirde und existentielles Leid am Ende des Lebens«.
Es folgte im Jahr 2015 die Grindung der Deutschen Gesellschaft fiir Patienten-
wirde e.V., mit dem Anliegen, Fachkrafte zu vernetzen und dem kanadischen
Konzept des Dignity in Care eine Entsprechung zu geben. Professor Chochinov
unterstlitzt den Verein als Ehrenmitglied.

Um die Erkenntnisse aus der Forschung in die Arbeit im Gesundheitswesen zu
implementieren, bietet die Deutsche Gesellschaft fiir Patientenwiirde e. V. Quali-
fizierungsangebote an: ein umfassendes Kursangebot zu Wiirdezentrierter Therapie
und ein Konzept fiir Inhouse-Schulungen in Orientierung am ABCD der wiirde-
bewahrenden Versorgung (ABCD of Dignity in Care). Ein weiterer Fokus liegt
aktuell auf der Evaluierung und Ubersetzung der in Kanada etablierten Methode
des Dignity Talk.

Dignity in Care (in der hier vorliegenden Ubersetzung von Dr. Roland Hanke:
Wirdebewahrende Sorgekultur) ist eine Haltung. Mit dieser Haltung ist ein Auf-
trag verbunden. Wir wiinschen allen Leserinnen und Lesern Mut und Wirkkraft,
diesen Auftrag in bestem Mafle zu erfiillen. Seien Sie dabei unterstiitzt von Insti-
tutionen des Gesundheitswesens, Arbeitgebenden, Politik, Kultur und Gesell-
schaft.

Fur die Deutsche Gesellschaft fiir Patientenwtirde e. V.
Sandra Mai und Dr. Swantje Goebel
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Vorwort des Ubersetzers zur deutschen Ausgabe

Was in den neunziger Jahren des vergangenen Jahrhunderts mit einer scheinbar
einfachen, zugleich aber hochbedeutsamen Frage begann, hat bis heute eine un-
geahnte Dynamik entwickelt, mit vielfiltigen Antworten darauf, was érztlich-
pflegerische Versorgung, berufliches Handeln und menschliches Miteinander ge-
lingen lasst.

Im Kontext der Debatte um die aktive Sterbehilfe in den Benelux-Landern stellte
sich der Autor dieses Buches, der hochangesehene kanadische Psychiater Prof.
Harvey Max Chochinov, die Frage, warum sowohl Befirworter als auch Gegner
aktiver Sterbehilfemafinahmen mit dem Begriff Wiirde argumentieren. Die Summe
seiner Uber dreiffigjahrigen Forschungsarbeit hat er in drei Worte gefasst: Dignity in
Care. Sie stehen fur die Frage, wie menschliches Miteinander im Angesicht von
Krankheit, schwerster Krankheit und Sterben in gegenseitiger Wertschitzung ge-
lebt werden kann.

Der im Original verwendete Begrift Dignity in Care wird in diesem Buch als
Wiirdebewahrende Sorgekultur ibersetzt. Je nach Kontext wird auch von Wiirde-
bewabrender Fiirsorge oder Wiirdebewahrendem Handeln in der Gesundbeitsversor-
gung gesprochen, um unterschiedliche Perspektiven — von der Beziehungsebene
bis zur ethischen Haltung — abzubilden.

Seine Botschaft kommt zur rechten Zeit. Seit Jahrzehnten erleben wir, wie Revs-
soren der Gesellschaft den Menschen im Gesundheitssystem nahezu ausschliefSlich
nach duflerem Nutzen taxieren. Durch Kodier- und Vergiitungssystematiken wer-
den Patienten zu kalkulierbaren, 6konomisch relevanten Diagnosen reduziert, zu
unbeseelten Objekten.

Die Tabuisierung von Behandlungsrahmen innerhalb der sich am Bedarf ori-
entierenden Leitplanken hat zu evidenzbasierten Leitlinien gefiihrt. Sie lassen Be-
handlern nahezu keinen Spielraum mehr fiir schicksals- und situationsbedingte
menschliche Einzelentscheidungen. Diese Sichtweise trifft lingst nicht nur Patienten,
sondern auch die im Gesundheitswesen Tatigen. Zu machtig wirkt der Druck der
Vergiitungssysteme auf die Entscheider, als dass Menschlichkeit den Formalismus
noch dominiert.

Harvey Max Chochinov fithrt uns unsere eigene Zukunft vor Augen, in der wir
moglicherweise selbst schutzlos, abhingig und fragend nach der Sinnhaftigkeit
unseres gelebten Lebens sein werden. Sein Appell gilt einer neuen Sorgekultur, die
die Wiirde jedes einzelnen Menschen bewahrt.
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Vorwort des Ubersetzers zur deutschen Ausgabe

Seine psychologisch-philosophisch fundierten Betrachtungen wurzeln in konkre-
ten Forschungsergebnissen. Sie beruhen auf zahllosen Interviews mit Sterbenden
ebenso wie auf Gesprachsaufzeichnungen mit Arzten, Pflegekraften, Sozialarbei-
tern, Patientenfirsprechern und Verwaltungskraften. Diese Stimmen lesen sich wie
Protokolle unserer eigenen Erfahrungen im klinischen Alltag. Sie erinnern uns an
die Hoffnungen und das Ethos, mit denen ein Beruf ergriffen wurde, der
menschliche Zuwendung in hochst verletzlichen Lebenssituationen einzubringen
versprach.

Chochinovs Stil vermag es, den Leser genau hier abzuholen. Wie bei den Ge-
schichten von Charles Dickens oder Terry Pratchetts Scheibenwelt-Romanen
spiegeln sich in seinen leicht Giberzeichneten Protagonisten unsere eigenen Starken
und Schwichen wider. Das Wiedererkennen mag manchmal schmerzen, doch es
offnet Raume fiir das Innehalten, fiir Einsichten und Veranderungen.

Die Versorgungsberichte und Forschungsergebnisse im Buch sind weit mehr als
deskriptive Schilderungen eines Ist-Zustands. Sie sind Appelle an die Behandeln-
den und verweisen auf eine wirksame und im Versorgungsalltag realisierbare
Haltung.

Seine Kernbotschaft kreist um eine Wahrheit, die einfach klingt und doch in
jedem zwischenmenschlichen und therapeutischen Kontakt bewusst erneut zu
leben ist: Patienten sind Menschen! Sie sind nicht ihre Diagnose, nicht ihre Krank-
heit, nicht ihre Laborwerte, sondern Menschen mit Lebensgeschichten, Hoffnun-
gen, Angsten und einer unveriuferlichen Wiirde, die niemandem zu verletzen
gestattet ist. An diesem Bewusstsein entscheidet sich, ob unser Handeln funktional
bleibt oder Beziehung stiftet und Sinn wahrt.

Dignity in Care —~Wiirdebewabrende Sorgekultur appelliert an alle, die am Versor-
gungsalltag vulnerabler Menschen teilhaben, Haltung zu zeigen. Haltung als Be-
reitschaft, den Menschen hinter dem Patienten wahrzunehmen und sich selbst in
der Rolle von Zeuge, Begleiter und Mitmensch wiederzufinden. Damit geht es
nicht nur um Wiirde in der Versorgung, sondern auch um die Wiirde der Versor-
genden.

Am Ende wie am Anfang dieses Buches steht ein Spiegel. Wer hineinblicke,
erkennt mehr als seine berufliche Rolle als Arzt, Pflegekraft, Therapeut, Ehren-
amtlicher oder Sozialarbeiter. Er erkennt einen Menschen, der selbst verletzbar,
fragend und suchend all dies in sich tragt und gerade dadurch fahig ist, anderen in
voller Anerkennung ihrer Wiirde zu begegnen.

Und so richtet sich Dignity in Care — Wiirdebewahbrende Sorgekultur auch an die
Behandelnden mit Reflexionen zu den eigenen Einstellungen und dem Wunsch,
sich der eigenen Wiirde bewusst zu sein, diese zu bewahren und von Schuldvor-
wirfen frei zu bleiben.

Denn die entscheidende Frage lautet nicht: Was tue ich fiir meine Patienten?

Sondern: Wer bin ich, wenn ich Patienten begegne?

Furth, im Frahjahr 2026

Dr. Roland Martin Hanke
Sorgekultur | Wiirdearbeit
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Vorwort zur ersten Auflage

Das Jahr 1986 war fiir mich aus vielerlei Griinden ein besonders denkwiirdiges Jahr.
Es war nicht nur das Jahr, in dem meine Tochter Lauren Jessie das Leben erblickte,
sondern auch der Beginn einer tiefgreifenden Reise in die Psychoonkologie. Zu-
sammen mit ihrer jingeren Schwester Rachel Erin, die vier Jahre spater geboren
wurde, ist die Vaterschaft fiir mich ein unermesslicher Segen, der mein Leben in
einer Weise verandert hat, die seinesgleichen sucht. Gleichzeitig zog ich 1986 nach
New York, um meine Ausbildung am Memorial Sloan Kettering Cancer Center zu
beginnen. In dieser Einrichtung, die weltweit fir ihre herausragende Expertise im
Bereich Krebsforschung und -behandlung bekannt ist, nahm meine Ausbildung in
Psychoonkologie ihren Lauf. Bis zu diesem Zeitpunkt hatte ich den Grofiteil
meiner medizinischen Ausbildung in Winnipeg, Kanada, absolviert. Dort schloss
ich mein Medizinstudium ab und erwarb im Anschluss den Facharzttitel in
Psychiatrie an der Universitit von Manitoba.

Es war zu dieser Zeit, als mir zunehmend bewusst wurde, dass die psychologi-
sche Betreuung von Krebspatienten® trotz der enormen Bedirfnisse dieser Patien-
ten oft in den Hintergrund tritt. Die Erkenntnis, dass die emotionalen und psy-
chischen Anforderungen von Krebspatienten weit tiber das hinausgehen, was durch
die medizinische Behandlung adressiert wird, fithrte mich zur Psychoonkologie.
Dort fand ich ein Fachgebiet, das sich diesen Herausforderungen widmet und das
von Dr. Jimmie Holland, einer weltbekannten Pionierin, gepragt wurde. Sie war
nicht nur die Begriinderin der Psychoonkologie, sondern auch die treibende Kraft
hinter der Abteilung fir Psychiatrie am Memorial Sloan Kettering.

Die Ausbildung bei Memorial Sloan Kettering bedeutete, von Mentoren wie
Jimmie Holland, William Breitbart, Kathleen Foley, Jerome Posner und Nessa
Coyle geprigt zu werden. Diese herausragenden Personlichkeiten haben nicht nur
das Feld der Psychoonkologie revolutioniert, sondern auch mein eigenes Denken
und Handeln auf tiefgreifende Weise beeinflusst. Im Jahr 1986 war ich jedoch noch
weit davon entfernt, ein Experte in der Versorgung von Krebspatienten zu sein.
Meine Erfahrungen in der Palliativmedizin waren damals begrenzt, und ich hatte

4 Zugunsten einer lesefreundlichen Darstellung wird in dieser Ubersetzung in der Regel die
neutrale bzw. mannliche Form verwendet. Diese gilt fiir alle Geschlechtsformen (weiblich,
mannlich, divers).
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noch wenig Vorstellung davon, wie tiefgreifend und existenziell der Umgang mit
lebensbedrohlichen Erkrankungen sein kann.

Im Rahmen meines Psychoonkologie-Stipendiums, vorwiegend auf einer neu-
roonkologischen Station, dnderte sich meine Perspektive grundlegend. Ich begann,
mich um Patienten mit lebensbedrohlichen und lebensbegrenzenden Krebser-
krankungen zu kiimmern, lauschte ihre Lebensgeschichten und beobachtete, wie
sie ihre Krankheit erlebten und bewiltigten. Fiir viele Patienten war die Krebs-
diagnose der Anfang einer tiefgriindigen spirituellen Reise, die von Akzeptanz,
Groffmut und personlichem Wachstum gepragt war. Fiir andere jedoch fiihrte die
Diagnose zur Entfremdung von ihrem fritheren Selbstverstindnis und stellte ihre
Lebenskraft angesichts der Ungewissheit und des fortschreitenden korperlichen
Verfalls in Frage. Diese Zeit fiel zudem mit dem Hohepunkt der AIDS-Krise zu-
sammen, mit New York als Epizentrum dieser globalen Katastrophe. Es war eine
Zeit, in der wir, die in der Psychiatrie titig waren, mit Patienten und deren Fa-
milien um die Bewaltigung von Verlust, Trauer und einer mysteriésen Krankheit
kiampften.

Nach dem Abschluss meines Stipendiums kehrte ich nach Winnipeg zuriick und
half beim Aufbau einer Abteilung fiir psychosoziale Onkologie am CancerCare
Manitoba, die mittlerweile seit fast 35 Jahren emotionale Unterstiitzung fiir
Krebspatienten und ihre Familien leistet. Mit der Unterstiitzung meines Mentors
Dr. Keith Wilson begann ich, ein Forschungsprogramm zu entwickeln, das sich mit
den Erfahrungen der Palliativ- und End-of-Life-Pflege befasst. In der Manitoba
Palliative Care Research Unit arbeitete ich mit einem engagierten Team von
Fachleuten, die tiber 300 Publikationen verfassten, die sich mit Themen wie De-
pression, Todeswunsch, Lebenswille, Hoffnungslosigkeit und Kommunikation
befassten und einem umfassenden Forschungsprogramm, das sich auf die Wiirde
des Patienten konzentrierte.

Ich hatte auch das Privileg, gemeinsam mit meinem geschitzten Freund und
Kollegen William Breitbart das Handbook of Psychiatry in Palliative Medicine her-
auszugeben, ein Werk, das als grundlegendes Referenzwerk in der Palliativpsych-
iatrie gilt und zur Aufklirung und Weiterbildung einer neuen Generation von
Fachkriften beitragt. Die dritte Auflage dieses Buches ist derzeit in Vorbereitung
und wird voraussichtlich im nachsten Jahr erscheinen.

In den vergangenen 35 Jahren habe ich viel dartiber gelernt, was es bedeutet, eine
wirdevolle Versorgung fiir Patienten zu gewdhrleisten. Angesichts des nahenden
Endes meiner beruflichen Laufbahn empfinde ich es als den richtigen Zeitpunke,
dieses Buch tber die menschliche Seite der Medizin zu schreiben und die im Laufe
von Jahrzehnten gewonnenen Einsichten an alle weiterzugeben, deren Arbeit oder
Erfahrung sie in engen Kontakt mit Patienten und ihren Familien bringt. Obwohl
meine Arbeit iberwiegend mit Krebspatienten und der Palliativmedizin zu tun
hatte, gelten die hier prasentierten Schlussfolgerungen und Erfahrungen fiir alle
Patienten in simtlichen Gesundheitsbereichen. Dieses Buch richtet sich an Arzte,
Pflegekrifte, Sozialarbeiter, Krankenhausseelsorger, Therapeuten, Arzthelfer,
Auszubildende im Gesundheitswesen und selbstverstindlich auch an Patienten
und deren Familien, die sich fiir eine wiirdevolle Pflege interessieren.
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