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wissen

«Nicht nur die Bosen» erleiden

Schicksalsschlédge»

Religionspsychologin Isabelle Noth sagt, der Glaube helfe, gesund zu bleiben und grosse Belastungen
zu verarbeiten. Deshalb wiirden bei der Behandlung Schwerkranker spirituelle Fragen wichtiger.

Interview: Felix Straumann

Im Spital sind viele problematische
Glaubenskonstellationen denkbar.
Etwa ein iiberzeugt atheistischer
Patient, der von einem streng
christlichen Arzt behandelt wird.
Birgt die Religiositit im
Gesundheitsbereich nicht ein
enormes Konfliktpotenzial?

Ein Arzt hat unabhingig von seinen per-
sonlichen Uberzeugungen professionell
zu arbeiten. Sein Glaube soll ihn darin
bestirken, verantwortungsvoll zu han-
deln und seine Patienten wertzuschét-
zen - im Wissen um die Geschwisterlich-
keit aller Menschen. Wenn er seine Reli-
giositét so lebt, birgt sie kein Konflikt-,
sondern sogar ein Heilpotenzial.

Selbst dann, wenn beide davon
iiberzeugt sind, dass der andere
falsch glaubt?

Der Glaube des anderen erfordert zual-
lererst einmal Respekt. Aus christlicher
Sicht gilt die Liebe Gottes allen Men-
schen, unabhingig vom vermeintlich
richtigen oder falschen Glauben.

Vor einiger Zeit hat der Onkologe
Hans-Jorg Senn gesagt, dass man in
seinem Fach ohne eine gute
Glaubensgrundlage verloren sei.
Damit hat er fiir heftige Reaktionen
gesorgt. Ist es eine Provokation, als
Arzt heute religios zu sein?

Das scheint tatsdchlich so zu sein. Zu
Unrecht, denn gerade im Gesundheits-
bereich bekommen religiose und spiri-

«Christen diirfen

einen kritischen,

aber unverkrampften
Umgang mit
Medikamenten haben.»

tuelle Fragen eine wachsende Bedeu-
tung. Die Weltgesundheitsorganisation
hat «Spiritual Care» als Teil der Behand-
lung unheilbar Schwerkranker und Ster-
bender anerkannt. Dabei soll auf die
existenziellen Bediirfnisse von Patien-
ten eingegangen werden. In Miinchen
gibt es bereits einen Lehrstuhl fiir «Spi-
ritual Care», der je zur Hélfte von einem
Mediziner und einem Theologen besetzt
ist. In Ziirich {iberlegt man sich eben-
falls, eine solche Professur zu schaffen.

Hat denn Religiositit eine heilende
Wirkung, die sich nachweisen lisst?
Es gibt viele Studien, die in der Tendenz
zeigen, dass Religiositit die Heilung for-
dern und die Gesundheit erhalten kann.
Die gefundenen Effekte sind statistisch
signifikant, allerdings ist die Stdrke der
Wirkung unterschiedlich und schwer zu
beziffern.

Wo zum Beispiel hat die Religiositit
heilende Wirkung?

Religiositdt kann zum Beispiel positive
Auswirkungen haben bei Angsterkran-
kungen, auf die Verarbeitung von Trau-
men oder die Bewiltigung von chroni-
schen Krankheiten und anderen grossen
Belastungen.

Wie erkldren Sie sich diese Effekte?
Es gibt verschiedene Erkldrungsansitze.
Grundsitzlich will christliche Religiosi-
tdt Menschen als von Gott gewollte und
getragene Wesen stirken. Einem Men-
schen, der sich so geliebt fiihlt und von
einer Gemeinschaft getragen wird, ste-
hen besondere Ressourcen zur Verfii-
gung. Dazu gehoren auch mit Religiosi-
tit verbundene Praktiken wie Gebet,
Meditation oder Gesang. Aber wohlge-
merkt: Aus theologischer Sicht ist es
nicht die Aufgabe von Religion, dass
Leute weniger krank sind und ihren Job
besser machen.

Viele wenden sich dem Glauben erst
zu, wenn es ihnen schlecht geht. Ist
das aus theologischer Sicht nicht
verwerflich?

Nein, das ist nicht verwerflich. Auch
wenn es natiirlich schén wire, wenn
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«Einem Menschen, der sich geliebt fiihlt, stehen besondere Ressourcen zur Verfiigung», sagt Isabelle Noth. Foto: Chris Daeppen

man nicht erst kurz vor dem Tod merkt,
worauf es einem eigentlich ankommt.
Doch es ist eine der wichtigsten Aufga-
ben der Theologie, die verbreitete Fehl-
meinung zu korrigieren, dass Glaube et-
was Heilsnotwendiges ist. Menschen
brauchen nicht religiés zu sein, um von
Gott geliebt zu werden. Glaube ist etwas
Schoénes und Befreiendes. Aber auch
ohne kann man giitig, grossziigig und
gliicklich sein.

Kann Religiositit nicht auch dazu
fithren, dass Arzte eine Behandlung
nicht durchfiihren, oder Patienten
diese nicht wiinschen? Etwa eine
Schmerztherapie, auf die aus einem
christlichen Verstindnis von Leiden
heraus verzichtet wird?

Das ist natiirlich verheerend, wenn ein
Arzt aufgrund seiner religisen Einstel-

Isabelle Noth
Seelsorge in der Klinik

Isabelle Noth (Jahrgang 1967) ist seit Anfang
2012 Professorin fur Seelsorge, Religions-
psychologie und Religionspadagogik an der
Universitat Bern und Klinikseelsorgerin bei
den Universitaren Psychiatrischen Diensten
Bern. Die Theologin ist Initiatorin der
Podiumsdiskussion «Medizin und Glaubey
von morgen Mittwoch in Bern. Anlass fur die
Veranstaltung sind zwei unlangst erschienene
Zeitungsbeitrage im «Bundy (2.und 9. April.),
in welchen die beiden angesehenen Krebs-
spezialisten Hans-Jorg Senn und Franco
Cavalli ihre gegensatzliche Auffassung zur
Rolle des Glaubens in der Onkologie dar-
legten. (fes)

lung die &rztliche Pflicht verletzt. Aber
abgesehen davon soll Religiositit Leiden
iiberwinden und nicht verldngern. Chris-
ten diirfen von daher einen kritischen,
aber durchweg unverkrampften Um-
gang mit Medikamenten haben.

Je nach Religionszugehorigkeit und
Ausprigung des Glaubens sehen das
viele Menschen vollig anders.

Es ist Aufgabe christlicher Theologie, zu
reflektieren, welche Gottesbilder dahin-
terstehen und ob diese biblisch begriin-
det sind. Eine Religion, die einen lebens-
feindlichen, unterdriickenden und auto-
ritiren Gott propagiert, der eifersiichtig
dariiber wacht, dass man an ihn glaubt,
ist theologisch nicht mehr haltbar.

Sieht das die offizielle katholische
Kirche auch so?

Ich kann mich nicht zur offiziellen ka-
tholischen Kirche &dussern. Aber ich
denke, dass heute nach der wechselhaf-
ten Geschichte des Christentums das
Uberwinden von Leiden - iibrigens nicht
nur der Menschen - eines der zentralen
theologischen Anliegen ist.

Haufig kommt bei Krankheit das
Thema Schuld auf: Man bekommt
Krebs, weil man Unrechtes getan
oder alles in sich hineingefressen
hat. Besteht nicht die Gefahr, dass
Religiositidt Schuldgefiihle verstirkt?
Das Verriickte ist, dass dieses Thema
schon vor weit iiber 2000 Jahren in der
Geschichte von Hiob angesprochen
wurde. Der gute, gliubige Mensch ver-
liert darin alles und fragt Gott, was er
denn falsch gemacht habe, dass er ihn

bestrafe. Freunde sagen ihm, dass er
gesiindigt haben muss, wenn ihn so ein
Schicksal treffe. Doch diese Argumenta-
tion geht nicht auf, das kommt am Ende
auch in dieser Geschichte heraus. Nicht
nur die «Bosen» erleiden Schicksals-
schlige. Es trifft alle.

Manche verlieren den Glauben,
angesichts des eigenen Leidens oder
das von anderen.

Da frage ich mich, welchen Glauben sie
verlieren. Die Vorstellung, dass der
Glaube dazu fiihren soll, mich und an-
dere vor allem Ungliick zu bewahren, ist
nicht biblisch. Gott selbst hat nach bibli-
scher Bezeugung in Jesus gelitten. Dies
motiviert uns Christen, uns nicht vom
Glauben abzuwenden, sondern uns Lei-
denden besonders zuzuwenden - zum
Beispiel in Form von Seelsorge.

Podiumsdiskussion
Medizin und Glaube

Morgen findet an der Universitat Bern eine
o6ffentliche Diskussion zum Thema «Medizin
und Glaube - hilft Religiositat im Gesund-
heitswesen?» statt. Auf dem Podium sind der
Krebsarzt und Alt-Nationalrat Franco Cavalli,
die Entwicklungspsychologin Pasqualina
Perrig-Chiello, der Nierenspezialist Bruno
Vogt sowie die beiden Theologen Frank
Mathwig und Isabelle Noth. Felix Straumann,
Medizinredaktor bei «Bundy und «Tages-An-
zeigery, leitet die Diskussion. Veranstalterin
ist die Theologische Fakultat der Uni Bern.

Beginn 18 Uhr, Eintritt frei, Universitét Bern,
Hochschulstrasse 4, Raum 220.

Die Messlatte
am Meeresufer

Auf den Millimeter genau zu
messen, wie der Spiegel des
Meeres ansteigt, ist eine
komplexe Rechenaufgabe.

US-Wissenschaftler haben durch eine
neue Analysemethode bestitigt, dass
der Meeresspiegel in den vergangenen
Jahren um 2,4 Millimeter pro Jahr gestie-
gen ist. Hauptgrund dafiir sei das Ab-
schmelzen des Polar- und Gletscher-
eises, schreiben die Forscher im Fach-
magazin «Nature Geoscience».

Fiir ihre Berechnungen kombinierten
die Wissenschaftler Satelliten-Daten mit
Messungen im Ozean. Das Team von
Jianli Chen von der University of Texas
in Austin nutzte Aufzeichnungen des Sa-
telliten Grace (Gravity Recovery And Cli-
mate Experiment). Dieser misst die Ver-
teilung der Massen - Wasser oder Land -
auf der Erde. Zusitzlich zogen sie Daten
iiber die Temperatur und den Salzgehalt
der Ozeane heran, die Aufschluss iliber
die Wasserdichte geben.

«Diese Studie ist wichtig, weil sie
unser bisheriges Bild mit einer unabhin-
gigen Methodik bestétigt», sagt Anders
Levermann, Meeresspiegel-Experte am
Potsdam-Institut fiir Klimafolgenfor-
schung (PIK). Die Gravitationsmessun-
gen von Grace gibt es seit mehr als zehn
Jahren. «Wenn man diese Daten aber in
einen Meeresspiegelanstieg umrechnen
will, muss man wissen, wie viel Masse in
ein Ozeanbassin hinein- und aus ihm hi-
nausgeflossen ist», erldutert Levermann.
Das konne auch Erdkruste sein. «Des-
halb muss man solche Werte korrigie-
ren. Die Studie hat eine gute Methode
dafiir gefunden.»

Die US-Forscher bestitigten andere
Daten, zum Beispiel Tidenhubmessun-
gen an verschiedenen Orten. Diese sind
bisher auf den globalen Meeresspiegel
umgerechnet worden. Da sei einige Un-
sicherheit drin, erldutert Levermann,
deshalb sei die Bestétigung hilfreich.

Genaue Prognosen fiir den kiinftigen
Meeresspiegelanstieg seien schwierig,
aber die Tendenz sei klar: «Es wird
mehr», betont Levermann. Die Berech-
nungen seien so kompliziert, weil es fiir
jede Komponente eigene physikalische
Modelle gebe. Etwa fiir die Ausdehnung
des Ozeans durch Erwidrmung des Was-
sers. Zudem gebe es die Gebirgsglet-
scher als Grosse. Das seien rund hun-
derttausend, unmdoglich, sie alle genau
im Blick zu haben. Deshalb miisse man
fiir Berechnungen statistische Methoden
anwenden - mit entsprechenden
Unsicherheiten. (dpa/fwt)

Kurz

Medizintechnik

Bakterien bauen kiinstliche
Ohrmuschel auf

Zircher und schwedische Forschende
konnten eine Ohrmuschel wachsen las-
sen, die aussieht und sich anfiihlt wie
eine echte. Das neue Verfahren sei bes-
ser als bisherige Rekonstruktionstechni-
ken, schreibt die ETH. Kathryn Stok und
ihr Team vom Institut fiir Biomechanik
liessen eine naturgetreue Ohrmuschel
aus Knorpel wachsen. Das Geriist be-
steht aus Nanozellulose, einer Substanz,
die von Bakterien produziert wird. Die
Forschenden bildeten das gesunde Ohr
eines Probanden mittels Magnetreso-
nanztomografie ab und erzeugten eine
Silikonform. Darin liessen sie die Bakte-
rien ihr Gewebe aus Nanozellulose spin-
nen. Auf diesem Geriist wuchsen in der
Kulturschale Knorpelzellen. Auf gleiche
Weise lassen sich laut der ETH andere
Knorpel erzeugen: Fiir Knie, Nase, Kehl-
kopf oder Bandscheiben. (sda)

Holzbau
Klebeverbindungen auf
Knopfdruck aktivieren

Holzelemente aus der Fertigteilfabrik
werden heute auf der Baustelle mit Na-
geln oder Schrauben verbunden. Kleben
wire eine attraktive Alternative, schei-
tert aber daran, dass der Leim erhitzt
und dann sofort aufgebracht werden
muss oder lange zum Aushirten beno-
tigt. Am Fraunhofer-Institut fiir Holzbau
wird ein Klebstreifen entwickelt, in den
ein Heizdraht eingebaut ist. Wird der
Strom eingeschaltet, wird der Klebstoff,
fliissig und dringt ins Holz ein. (jd)



