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Spitalpfarrerin Elisabeth Jordi iiber ihre Arbeit mit Menschen kurz vor dem Tod

«Das Hadern muss man zulassen»

B Elisabeth Rizzi

Spitalpfarrerin Elisabeth Jordi
begleitet Sterbende und Angeho-
rige. lhr wichtigstes Ziel ist es,
den Patienten ein schmerzfreies
Lebensende ohne Einsamkeit und
in Wiirde zu ermdglichen.

Der Tod ist Elisabeth Jordis Alltag.
Mehrere hundert Menschen hat die
Spitalpfarrerin in den letzten zwanzig
Jahren auf dem letzten Weg begleitet;
manche tber Jahre hinweg. Immer
wieder begegnet sie bei ihrer Arbeit
den gleichen Angsten: Die meisten
Sterbenden fiirchten sich vor Schmer-
zen. Und die wenigsten Menschen
wollen am Ende ihres Lebens allein
sein. Elisabeth Jordi versucht, diese
Wiinsche im Ziircher Pflegezentrum
Witikon oder im Stadtspital Triemli
gemeinsam mit Arzten, Pflegenden

und Angehérigen zu erfiillen.

Behutsamkeit ist gefragt

Als Seelsorgerin ist sie Teil eines inter-
disziplinaren Teams. Ihre Hauptauf-
gabe ist es, die Kranken mitmenschlich
und spirituell zu unterstiitzen. Elisa-
beth Jordi bietet allen neu eintretenden
Patienten ihre Gesprachsbereitschaft
an. Die wenigsten lehnen sie ab.

Viele sind erstaunt, dass sich jemand
fiir ihr Schicksal interessiert. Einige
der Patienten befinden sich in einer
existenziellen Krise: Eine lebensbe-
drohliche Diagnose hat den Alltag auf
den Kopf gestellt. Plotzlich ist die
Lebenszeit absehbar und die Zukunfts-

plane sind unrealisierbar geworden.

Vor allem jiingere Patienten empfin-
den ihr Schicksal als ungerecht, den
Tod als zu frith. Und sie fragen:
«Warum ich?» «Darauf», sagt Elisabeth
Jordi, <habe ich letztlich keine Ant-
wort. Aber ich kann helfen, die bevor-

stehende Zeit ertraglicher zu machen.»

Behutsamkeit sei gefragt, um iiber den
Tod zu sprechen. Elisabeth Jordi
wartet, bis sie den richtigen Zeitpunkt
findet. «Erst wenn die Beziehung zum
Kranken gut ist, kann man tiber vieles
sprechen», sagt die Spitalpfarrerin.
Oft schneiden die Patienten das Thema
selber an; selten direkt. Viel 6fter
erzihlen sie einen Traum, stellen eine
Frage oder sprechen tiber ihre grosse
Midigkeit. Elisabeth Jordi hort zu;
auch dem Ungesagten zwischen den
Worten. «<Meine Aufgabe ist es, den
Gefiithlen Raum zu lassen und die
Patienten, Angehorigen und Begleiten-
den zu unterstiitzen, ihre Situation zu
akzeptieren», sagt sie. Oft gehe es auch
darum, konkrete Probleme zu losen:
Patientenverfiigungen miissen
verfasst, die Finanzen aufgeraumt, die
Zukunft der Kinder und Haustiere
geregelt oder Fragen zur Bestattung

geklart werden.

Einige Menschen begleitet die Pfarre-
rin wihrend einer langen Zeit, bei-
spielsweise die Tumorpatientin
*Monika Hiirlimann. Elisabeth Jordi
hat sie vor zehn Jahren kennen gelernt.
Damals wurde der heute Sechzigjahri-
gen ein Brustkrebs operiert. Anfangs

schien alles gut gegangen zu sein. Aber

einige Jahre spater kam der Krebs
wieder. Nach Chemotherapie und
Bestrahlung konnte Monika Hiirli-
mann nochmals einen normalen Alltag
fithren und Teilzeit arbeiten. Doch seit
letzten Weihnachten hat sich ihr
Zustand verschlechtert. Metastasen im
Hirn verursachen Geh- und Gleich-
gewichtsprobleme.

«Immer wieder in diesen Jahren haben
wir miteinander geredet. Und immer
wieder gab es bei ihr Momente des
Haderns», erinnert sich Elisabeth Jordi,
«aber das Hadern muss man zulassen,
um innerlich einen Schritt weiter-
zukommen.» Inzwischen hat die
Spitalpfarrerin gemeinsam mit dem
Sozialdienst den Umzug fiir Monika
Hiirlimann organisiert. Die Treppe in
den vierten Stock wurde zu anstren-
gend fiir die Patientin. Jetzt hat
Monika Hiirlimann eine Wohnung mit
Lift. Und sie beschaftigt sich mit dem
Sterben.

«Es ist Vertrauen zwischen uns
entstanden. Heute sprechen wir iiber
die Bestattung, tiber die Zukunft ihres
Partners», sagt Elisabeth Jordi. Jetzt
nimmt die Patientin ihr Schicksal an.
«Sie sagt manchmal: ,Es muss nicht
immer die anderen treffen. Es kann
auch mich treffen. Und das ist nicht
ungerecht’», erzahlt Elisabeth Jordi.

Eine Briicke

zur besseren Akzeptanz

Wie Monika Hiirlimann verséhnen
sich am Ende viele Sterbende mit dem
Tod. Zwar sieht Elisabeth Jordi bei



ihrer Arbeit selten den klassischen
Verlauf des Sterbeprozesses, wie ihn
die Forscherin Elisabeth Kiibler Ross
beschrieben hat. Dennoch ist die
Pfarrerin erstaunt dariiber, wie schwer
kranke Menschen nach anfianglichem
Auflehnen schliesslich ihre Situation
annehmen und eine positive Lebensbi-
lanz ziehen. Oft ist es die Seelsorgerin,
die eine Briicke zur besseren Akzep-

tanz des Todes schlagen kann.

«Rituale helfen bei den Ubergéngen zwischen Leben und Tod.»

«Manchmal sagen Patienten hart-
nackig, es sei nicht so schlimm. Sie
wiirden wieder gesund. Dann frage ich

sie beispielsweise: <Und wenn Sie doch

7-8/2007 CURAVIVA 19

nicht mehr ganz gesund werden?>»,
erzédhlt Elisabeth Jordi. Erst dann
geben die meisten zu, dass sie im
tiefsten Inneren wissen, dass sie
sterben miissen. Oft empfinden sie
schliesslich Erleichterung, offen
dartiber sprechen und Fragen stellen

zu konnen.

Doch begegnet Elisabeth Jordi auch
immer wieder Patienten, die sich bis
zuletzt verzweifelt
ans Leben klam-
mern. «Ich versu-
che, diese Men-
schen behutsam
auf einen inneren
Weg zu mehr
Versohnung zu
fihren. Aber wenn
die Verleugnung
ihre Strategie und
Hilfe ist, habe ich
als gesunder
Mensch kein Recht,
diese zu zerstoren»,
sagt sie.

Nicht selten
beltigen Patienten
und Angehérige
einander in der
Meinung, das Ge-
geniiber zu scho-
nen. Das Ehepaar
*Heinrich und
*Lydia Zumbiihl
zum Beispiel.

Mit 55 wurde beim
Ingenieur ein bos-
artiger und schnell
wachsender Krebs
diagnostiziert.

«Er sagte mir, es sei
sehr ernst. Aber er
Foto:eri  bat mich gleichzei-
tig, seiner Frau
nichts zu sagen. Sie
wiirde es nicht
verkraften», erinnert sich Elisabeth
Jordi. Am gleichen Tag begegnete sie
Lydia Zumbiihl. Die Gattin wusste,

dass ihr Mann nicht mehr lange zu
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leben hatte, aber auch sie wollte ihrem

Mann diese Wahrheit ersparen.

In solchen Fillen spricht Elisabeth
Jordi zuerst einzeln mit dem Patienten
und den Angehorigen. «<Es braucht
viel Kraft, um sich gegenseitig etwas
vorzumachen. Und man bleibt bis zum
Schluss ganz allein mit seinen Sorgen
und Angsten. Ausserdem gibt es
meistens noch Dinge, die vor dem Tod
besprochen werden miissten.> Das sage
ich den Leuten», erzihlt die Pfarrerin.
Die meisten begreifen das. Oft fithlen
sich sowohl der Patient wie auch die
Angehorigen besser, wenn sie schliess-
lich den Schritt zum offenen Gesprich

gewagt haben.

Rituale schaffen innere Ordnung
Elisabeth Jordi sieht es als ihre Auf-
gabe, mit Gesprachen und ihrer
Gegenwart zu versuchen, den Ange-
horigen ein Trauma zu ersparen.
«Denn der Tod», meint sie, «kkommt
nie so literarisch wie in Romanen und
Filmen.» Oft werde jedoch der Tod
tabuisiert, weil das Sterben in unserer
Gesellschaft verdrangt wird, glaubt die
Pfarrerin. Die meisten Menschen
kommen erst im Erwachsenenalter
zum ersten Mal direkt in Kontakt mit
Sterbenden und sind dann oft mit der
Situation tiberfordert. «Dabei», meint
Elisabeth Jordi, «<kann man sich
eigentlich nicht frith genug mit dem
Tod auseinandersetzen.» In Schulen
und in der Offentlichkeit miisse mehr
tiber den Tod gesprochen werden, ist
sie tiberzeugt. Auch Angehorigen-
abende im Spital oder Pflegezentrum

findet sie wichtig.

Religiose Rituale sind fiir die Seel-
sorgerin ein wichtiger Bestandteil bei
der Verarbeitung des Sterbe- und
Abschiedsprozesses. Vor allem beim
Begleiten von betagten Menschen und
ihren Angehorigen verwendet sie
Elemente, die den Beteiligten vertraut

sind; Bibelworte, Psalmen, Liedertexte,
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Gedichte. Musik und Worte erreichen
Sterbende — auch dann, wenn sie sich
nicht mehr dussern kénnen. Die
Theologin spricht das «Vater Unser»
und Segensworte. «Solche Rituale»,
glaubt sie, «helfen bei den Ubergingen
zwischen Leben und Tod. Sie schaffen

eine innere (,)r([nung: »

Aber auch auf die Abschiedskultur in
Heim und Spital legt sie grossen Wert.
Eine Stunde lang wird der Tote in
seinem Bett aufgebahrt. Es wird Wache
gehalten. «Das Leben soll ausklingen.
Nach dem letzten Atemzug tritt eine
grosse Ruhe ein, die man respektieren
sollte. In diesem Augenblick scheint
die Zeit gleichsam stillzustehen», sagt
Elisabeth Jordi. Danach erachtet sie es
als wichtig, den Abtransport des Toten
nicht zu verstecken, eine Gedenktafel

aufzustellen und im hausinternen
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Zahlen und Fakten

Das Pflegezentrum Witikon gehort zu den zehn stadtischen Pflegezentren Ziirich. Die Institution
verfiigt tiber 194 Betten. Zum weiteren Angebot zahlen das hausinterne Tageszentrum mit
15 Platzen und vier Pflegewohngruppen.

Stadtspital Triemli

Das Ziircher Stadtspital Triemli dient der Grundversorgung der Stadt Ziirich und der Spitalre-

gion Ziirich sowie der iberregionalen Versorgung fiir spezialisierte Medizin. Das Spital hat

529 Betten. 2006 wurden im Stadtspital Triemli 18 651 Patientinnen und Patienten behandelt.
(eri) |

Gottesdienst der Verstorbenen zu

gedenken. Das schaffe Transparenz

und sei ein Akt der Wiirde gegeniiber

eigenen Ende, wenn sie sehen, wie im
Haus mit Sterben und Tod umgegan-

gen wird.» =

dem Toten. «Und schliesslich», findet
die Pfarrerin, «<nimmt es den noch

lebenden Kranken die Angst vor dem * Namen von der Redaktion geandert.

Fuhren mit Zahlen —
Erfullen von Anforderungen
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Pflegeleistungen, Spesen, Absenzen > .Barcode-Scanning fur Pflegeleistungen,
Material- und Medikamentenbezliige > Fakturierung, Materialwirtschaft,

Einkauf > Mehrstufige Gruppierung der Kostenarten, Kostenstellen und Kosten-
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