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Existenzielle Not ist eine der grossten Herausforderungen fir die Palliativpflege

Auf der Suche nach dem

Sinn des Lebens

Die Frage nach dem Sinn des Lebens ist
heute ein wichtiger Teil der Palliativpflege.
Danach zu forschen heisst, den Grad der
existenziellen Not von Patientinnen und
Patienten zu «messen», schreibt unser Autor.

Von Mathieu Bernard *

Die existenzielle respektive spirituelle Dimension des Lebens
stellt eine grosse Herausforderung fiir die Palliativpflege dar.
Sie stosst seit Ende der Neunzigerjahre auf ein wachsendes
Interesse. Eine Durchsicht der Fachliteratur zeigt, dass sich die
Begriffe «existenziell» und «spirituell» meistens auf dieselben
Inhalte beziehen, etwa auf «die Suche nach dem Sinn», auf «den
Verlust des Lebenssinns und des Lebensziels»

Literatur zur Palliativpflege viele Autoren auf die von den bei-
den amerikanischen Psychologieprofessoren Gary Reker und
Roy Baumeister eingefiihrte Definition zurtick. Sie beschreibt
Lebenssinn als ein Kohdrenzgefiihl, das ein Individuum dazu
befahigt, Zusammenhédnge zwischen Handlungen, Lebens-
ereignissen und Verhaltensweisen herzustellen, und zweitens
kiinftiges Handeln und kiinftige Verhaltensweisen auf Ziele
hin zu orientieren. Diese subjektive Erfahrung tragt laut Reker
und Baumeister zu einem Gefiihl der Sinnerfiillung oder Selbst-
verwirklichung bei.

Die Frage nach dem Sinn des Lebens

Seitungefdhr 15 Jahren bringt die Forschung Ergebnisse hervor,

die eine klinische Bedeutung fir Palliativpatienten erkennen

lassen. Ein Verlust des Lebenssinns geht oft einher mit den vom
australischen Psychiater David Kissane einge-

sowie auf den Wunsch, auf die folgenden Fra-
gen eine Antwort zu finden: «Wer bin ich?»,
«Was ist das Ziel meines Daseins?» und «Was
passiert nach dem Tod?».

Es ist schwierig, eine ibereinstimmende De-
finition von Lebenssinn herauszuarbeiten.
Allerdings greifen in der wissenschaftlichen

Der Verlust des
Lebenssinns geht
oft einher mit
einem Gefiihl der
Hoffnungslosigkeit.

fiihrten Begriffen der existentiellen Not, Hoff-
nungslosigkeit und Demoralisierung. Angeho-
rige und Patienten konnen dieses Erleben
existenzieller Not als Verlust von Verbunden-
heit verstehen, aber auch als Verlust der eige-
nen Autonomie und als Geflihl, anderen zur
Last zu fallen. Auch kann es um die Wahrneh-

*Der Psychologe Mathieu Bernard ist Forschungsleiter der
Palliativpflegestation im Universitats-
spital Lausanne. Er flihrt derzeit in
Zusammenarbeit mit den Spitalern von
St. Gallen und Bellinzona eine Studie
tber die existenzielle Dimension bei
Palliativpatienten in den drei Sprach-
regionen der Schweiz durch.
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mung von Endlichkeit gehen, die dem Patien-
ten weitere Zukunftsplane verunmoglicht. Die Analyse der
damit zusammenhédngenden psychologischen Mechanismen
zeigt, dass solche Phdnomene in der Hauptsache das Resultat
einer Konfrontation zweier unterschiedlicher Ebenen sind:
Die eine Ebene stellt alle vor der Krankheit vorhandenen Fak-
toren dar, die ein mehr oder weniger ausgepragtes Gefiihl her-
vorrufen, dass das Leben lebenswert ist. Dieses Gefiihl ver-
starkt sich im Laufe der personlichen Entwicklung. Die andere
Ebene markiert den Ausbruch einer potenziell tédlichen Krank-
heit, die zu einer Suche nach dem Sinn des Lebens fiihrt.



Mehrere Forschungsarbeiten zeigen, dass ein intensives Emp-
finden, das eigene Leben habe einen Sinn, einen Schutzfaktor
darstellt. Er verringert das Risiko, nach dem Eintreten physi-
scher Symptome in eine existenzielle oder psychologische Not-
situation mit Angst- oder Depressionsstérungen zu geraten.
Umgekehrt hangt Sinnverlust in der Regel mit der Schwere der
physischen Symptome zusammen. Dieser Zusammenhang be-
einflusst das Auftreten psychologischer Notsituationen. Ob das
Gefiihl von Sinnverlust andauert, hangt vor

in der Forschung als auch im klinischen Kontext eingesetzt
werden konnen. Die Forschung kann die freien Antworten der
Patienten nach Themen kategorisieren und untereinander ver-
gleichen. Von einem klinischen Standpunkt aus ist die Bertick-
sichtigung von Faktoren, die dem eigenen Leben einen Sinn
geben, fundamental. Sie erlaubt es, auf einen existenziellen
Orientierungsverlust einzugehen. Dies stellte schon der Wiener
Psychiater Victor Frankl fest. Frankl, der das Konzentrations-

lager Auschwitz iiberlebte, ist der Begriinder

allem von der Fahigkeit von Patientinnen und
Patienten ab, den Abstand zwischen den bei-
den Ebenen zu verringern, indem sie beispiels-
weise Lebensziele definieren, die den neuen,
von der Krankheit diktierten Gegebenheiten
angepasst sind.

Dies ist entscheidend, zeigen Forschungen

Existenzielle
Notsituationen
wecken den Wunsch
nach einem
vorzeitigen Tod.

der Logotherapie, einer psychotherapeuti-
schen Intervention, die Patientinnen und Pa-
tienten auf ihrer Suche nach dem Sinn des
Lebens begleitet.

Daran angelehnt entwickelte der deutsche
Psychologe Martin Fegg den «Schedule for Me-
aningin Life» (SMiLE). Den Fragebogen kénnen

doch, dass psychologische und existenzielle

Notsituationen den Wunsch nach einem vorzeitigen Tod in der
letzten Lebensphase wecken kénnen. Diesen Wunsch hegen
laut Studien 8 bis 22 Prozent der Palliativpatienten. Dabei fallen
Depressionen und Gefiihle der Hoffnungslosigkeit mehr ins
Gewicht als der Grad der Selbstédndigkeit und die Qualitdt der
sozialen Unterstlitzung.

Unterstiitzung in existenzieller Not

Mehrere psychotherapeutische Interventionen sollen bei Pati-
enten, die an einer potenziell todlichen Krankheit leiden, das
Gefiihl starken, dass das Leben immer noch lebenswertist. Die
meisten dieser stark strukturierten Interventionen kommen
aus angelsachsischen Landern (etwa die «Meaning-Centered
Psychotherapy» oder die «Meaning-Making Intervention»). Al-
lerdings sind sie aufgrund der Verletzlichkeit und der Instabi-
litdt der Patienten im palliativen Kontext schwer anzuwenden.
Eine andere Art, mit diesen Patienten nach dem Sinn des Le-
bens zu forschen, besteht darin, mit Fragebogen zu arbeiten,
die den Grad der verspiirten existenziellen Not «messen» sol-
len. In der wissenschaftlichen Literatur finden sich nicht we-
niger als 59 verschiedene solcher Instrumente. Sie bestimmen
zum Beispiel, in welchem Masse der Patient das Gefiihl ver-
splrt, dass sein Leben sinnerfiillt ist, oder in

alle Fachleute verwenden, die in der Patien-
tenbetreuung tétig sind. Konkret beginnt er damit, die Bereiche
herauszuarbeiten, die dem Leben der Patientinnen und Patien-
ten Sinn geben oder ihr Leben lebenswert machen. Anschlie-
ssend evaluiert er die Bedeutungs- und Zufriedenheitsstufen
genauer, die mit der aktuellen Situation zusammenhéngen.
Auch ist es moglich, ein repriasentatives Gesamtergebnis fiir
die Zufriedenheit der Patientinnen und Patienten im Hinblick
auf den Lebenssinn zu erhalten.
Der Einsatz solcher Fragebogen stellt in einem klinischen Kon-
text nicht unbedingt ein Allheilmittel dar. Doch kénnen die
dadurch erhaltenen qualitativen Informationen als Schliissel
dienen bei Patienten, fiir die sich die direkte Konfrontation mit
dieser Thematik als zu problematisch erweist. Allerdings zeig-
ten Studien, dass fiir die Palliativpatientinnen und -patienten
beziiglich der Betreuung in existenziellen Notsituationen an
erster Stelle die «klinische Priasenz» steht, das heisst eine Hal-
tung, die Aufgeschlossenheit, Offenheit und die Fahigkeit zu-
zuhoren ausdriickt.

Ein Forschungsprojekt auf nationaler Ebene

Eine Studie iiber den Sinn des Lebens, die auch das Projekt

SMILE mit einbezieht, fiihrt derzeit das Nationale Forschungs-
programm «Lebensende» in den drei Sprach-

welchem Masse ein Patient einer Sinnsuche
zuganglich ist.

Dieser Ansatz ist begrenzt, weil er nicht die
Existenzbereiche jedes Einzelnen berticksich-
tigen kann, die zur Entwicklung eines Gefiihls
der Selbstverwirklichung oder Unzufrieden-
heit, des Sinnverlustes oder der mangelnden

Eine Haltung,
die Offenheit und die
Fahigkeit zuzuhoren
ausdriickt, steht
an erster Stelle.

regionen der Schweiz durch. Die Studie be-
gann im September 2012 und dauert bis Ende
2014.1hr Ziel ist, die Rolle besser zu verstehen,
die die existenzielle Dimension am Lebensen-
de spielt als Schutzfaktor gegen das Auftreten
psychologischer Stérungen wie Angst, De-
pression und Todeswunsch. ®

Sinnerfillung beitragen. Die Verwendung sol-

cher Instrumente mit vordefinierter Skalen erscheint deshalb
flir die Bertlicksichtigung individueller Faktoren als zu restrik-
tiv. Auf die gleiche Problematik stiess die Forschung schon bei
der Evaluation der Lebensqualitat.

Ein Ansatz im klinischen Kontext

Ein zweiter methodischer Ansatz wirkt dieser Begrenzung ent-
gegen. Er besteht darin, offene Fragen zu stellen, die dem Pati-
enten ermoglichen, seine Antworten frei zu formulieren. Sol-
che Instrumente haben einen doppelten Vorteil, da sie sowohl

Weitere Informationen: Der Fragebogen SMILE ist auf der
Website www.psychologie-muenchen.de/lebenssinn_en.html
in deutscher und franzosischer Sprache abrufbar. Interessenten
konnen den Autor des Fragebogens fiir einen individuellen
halb- oder ganztagigen Kurs buchen. Die Website enthélt auch
eine Anleitung (in englischer Sprache) zur Durchfiihrung der
Befragung und zur Bewertung der Antworten sowie eine
Quellenangabe fur Forschungsveroffentlichungen.
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