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Im Gesprdch mit Hospizgriinderin Sibylle Jean-Petit-Matile, die das Leben liebt

MAGDALENA HEGGLIN

und sich jederzeit den pflegenden Handen ihrer eigenen Leute anvertrauen wiirde.

ir beschéftigen uns mehr
mit dem Leben als mit
dem Tod“, meint die
Arztin Sibylle Jean-Pe-
tit-Matile, als gibe es keine groflere
Selbstverstidndlichkeit an einem Ort, an
dem Menschen ihre letzte Lebensphase
verbringen. Die Tiire des roten Back-
steingebdudes mitten im luzernischen
Littau 6ffnet sich nicht automatisch -
man wird empfangen. Personlich. Als
wire man zu Besuch bei einem Freund.
Von diesem Ort, ,,fast wie zuhause“, gab
es zundchst nur die Idee und den festen
Willen, dass es einen Raum braucht, in-
dem komplex erkrankte Menschen, fiir
die keine heilende Behandlung mehr
moglich ist, begleitet werden. ,,Da war
kein Geld, kein Haus, kein gar nichts“,
lacht Jean-Petit-Matile und man ahnt

IM ANGESICHT DES TODES |

etwas von der kraftvollen Entschlossen-
heit, die sich davon nicht hat beirren
lassen. Dankbar sei sie und auch wenn
das etwas pathetisch anmute, demiitig,
dass durch die Solidaritét vieler Men-
schen die Vision von einem wiirdevol-
len Leben bis zum Tod Wirklichkeit
werden durfte, vor allem aber sei sie
sehr freudig. ,,Am Morgen, wenn ich
auf das Hospiz zugehe, denke ich: Wow,
das gibt es. Bei all dem Schwierigen,
was in der Welt nicht gut lduft, habe ich
hier die Chance, eine andere Antwort zu
geben und etwas zu tun, das erfiillend
und wichtig ist.

Oftmals ist die Vorstellung von einem
Hospiz mit einer Prise Hollywood aus
Filmen angereichert. Jemand ver-
bringt die letzten Tage in Gegenwart
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anderer schwer Erkrankter, seine Diag-
nose stellt sich als Irrtum heraus, oder
kurz vor dem Tod gewinnt der Protago-
nist alle wichtigen Einsichten und trifft
moglicherweise noch die grofie Liebe.
Frau Jean-Petit-Matile, was ist ein
Hospiz tatsdichlich?

Sibylle Jean-Petit-Matile - Ich verwende
gerne die Metapher des Hospizes, wie

es klassisch verstanden wird, als Haus
auf einer Passhéhe, in dem man nach
einem erschopfenden Aufstieg rastet, um
anschliefSend in ein anderes Tal aufzu-
brechen. Es ist ein Ort des Ubergangs.

In einem Hospiz werden Menschen in
komplexen Situationen multiprofessio-
nell begleitet. Die Komplexitdt muss nicht
zwingend medizinisch sein - hat jemand
beispielsweise viele offenen Wunden,

ist die Komplexitdt pflegerischer Natur.
Oder sie ist in sozialer Hinsicht komplex,
wenn eine alleinerziehende Mutter mit
schulpflichtigen Kindern und in finanzi-
ellen Noten schwer erkrankt, oder auch
spirituell, wenn jemand an den Rand
seiner psychischen Gesundheit gelangt.
In der spezialisierten Palliative Care
begleitet man Menschen in komplizierten
und komplexen Situationen multipro-
fessionell. Es ist weniger ein Reden iiber
das Sterben - das Sterben geschieht von
alleine - vielmehr wird auf die Lebens-
qualitdt geachtet: Welche Belastung kann
gelindert werden, was ist jetzt, in diesem
Moment wichtig? Kurz gesagt, es geht um
die umfassende Begleitung von Menschen
am Lebensende.



LEIN HOSPIZ
IST EIN ORT DE
UBERGANGS.*

SIBYLLE JEAN-PETIT-MATILE



Wenn man sich eben noch fast ver-
schluckt hat am Begriff Multiprofessi-
onalitdt, so wird schnell klar, dass es
sich dabei nicht um eine leere Floskel
handelt. Beim Rapport morgens um
09.00 Uhr sitzen auch die Leute der
Reinigung mit am Tisch, oder die Frau
von der Administration werde fiir eine
Fallbesprechung hinzugezogen, wenn
bei einem Telefonat eine Situation
besonderer Aufmerksamkeit bedarf, bei
der Visite ist auch jemand aus der Pflege
und Spiritual Care dabei. Es sei nicht
einfach der Arzt in Weif3, der bestim-
me, was geht. Wenn man nicht auf das
schlichte Namensschild achtet, konnte
man Sibylle Jean-Petit-Matile glatt

mit einer der zahlreichen Freiwilligen
verwechseln, die sich fiir das Hospiz
engagieren. Hinzuhoren ist der passi-
onierten Arztin ein grofRes Anliegen.
,,Wir nehmen wahr, was vom Patienten
kommt, haben ein offenes Ohr fiir die
Angehorigen, besprechen das ge-
meinsam und suchen dann wiederum
auch aus unserer Perspektive nach der
sinnvollsten Losung. Dieses Miteinan-
der in der Begleitung haben Sie in dieser
tiefen Ausprdgung nur im Hospiz.“ Geht
man durch die lichten Ridume, in denen
jedes Detail liebevoll platziert ist, findet
in der Tat iiberall Begegnung statt, ohne
genau zu wissen, welcher Profession
jemand angehort.

,JEDER TAG IST
EIN GESCHENK.
SIE HABEN KEIN
ANRECHT DA-
RAUF. KEINES.
ABER SIE HABEN
DIE CHANCE,
IHRE ZEIT ZU
GESTALTEN

UND DANKBAR
DAFUR SEIN.*

SIBYLLE JEAN-PETIT-MATILE
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Geburt und Tod betreffen alle Men-
schen. Die Geburt eines Kindes geht oft
mit eingehender Vorbereitung einher.
Warum setzt man sich so wenig mit
dem Tod auseinander?

Weil man wertet. Die Geburt wird als
positiv eingestuft, als ein Erfolg, der ge-
feiert wird. Das Kind muss iibrigens auch
gesund sein, das wird verlangt. Der Tod
hingegen wird als Verlust gewertet. Wir
haben wenig Erinnerung an Kulturen
und Philosophien, an Wissen aus alter
Zeit, die uns davon erzdhlen, was der Tod
fiir ein Erneuerer ist. Wir glauben, durch
den Tod zu verlieren, was uns so wichtig
ist, und deshalb haben wir Angst. Da

wir stark auf das Materielle fixiert sind,
haben wir zudem wenig Ubung, dasjeni-
ge wahrzunehmen, was nicht gleich auf
den ersten Blick sichtbar ist. Der Tod ist
daher ein Feind, der bekdmpft werden
muss. Er ist das, was nicht passieren
darf. Kein Patient darf sterben, weil das
ein drztliches Versagen wdre. Aber ei-
gentlich ist das Begleiten eines Menschen
in der letzten Lebensphase etwas Urpfle-
gerisches, Urmedizinisches und etwas
sehr Schéones. Wenn man das annehmen
kann, schafft das viel Entspannung

und Vertrauen. Natiirlich ist der Tod
eines Menschen der Verlust einer ganz
bestimmten Form von Beziehung, aber
was Beziehung ist, ist in gewissem Sinn
gar nicht ,,verlierbar, nur verwandelbar.
Ich geh mal davon aus, dass Ihre Eltern
noch leben. Doch selbst wenn sie es nicht
tun, ist die Verbindung nicht verloren. Sie
sind die lebendige Fortsetzung von einer
Haltung von anderen Menschen, die Sie
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entweder iibernommen oder verworfen
haben. Auch bei Kollegen und Freunden
ist Ihr Verhalten stets verkniipft mit den
Beziehungen, die Sie haben, egal ob Sie
etwas kopieren oder ablehnen.

Sie sind jetzt jung. Wir wissen nicht, wer
von uns zuerst stirbt. Die Wahrschein-
lichkeit liegt bei mir, aber das Leben hdilt
sich nicht an Wahrscheinlichkeiten. Die
Vorstellung ist sehr verbreitet, dass Sie,
wenn Sie nicht mindestens 80 werden,
die Gesellschaft etwas falsch gemacht hat
und Ihnen Lebenszeit gestohlen wurde...
Wenn Sie dann 80 sind, fiihlen Sie sich
vielleicht topfit und méchten die ganze
Palette bis 90. Es ist dieses Festhalten am
Jugendlichen, das den Tod zum Versagen
macht. Den Anspruch auf eine bestimm-
te Lebensspanne diirfen wir in unserer
Gesellschaft nicht hinterfragen. Die
Bereitschaft, das Leben als Geschenktes
anzunehmen, hilft hingegen. Jeder Tag
ist ein Geschenk. Sie haben kein Anrecht
darauf. Keines. Aber Sie haben die Chan-
ce, Ihre Zeit zu gestalten und dankbar
dafiir sein.

Sie sprechen das Erfolgsdenken an. Der
Soziologieprofessor Reimer Grone-
meyer meint: ,,Das ist das Neue: Sterben
und Tod sind fiir uns moderne Men-
schen zum ‘Problem’ geworden. Der Tod



kommt nicht mehr, sondern er wird zur
letzten Gestaltungsaufgabe des Men-
schen. Solange der Tod ‘kam’, musste
sich keiner rechtfertigen|[...]. Das
moderne Subjekt hat sich in die fatale
Lage gebracht, dass es nun selbst sein
Sterben und seinen Tod zu verantwor-
ten hat.“ Halten Sie diese Beobachtung
fiir zutreffend? Streben wir vielleicht
sogar nach einem perfekten Tod?

Ich glaube, der Optimierungswahn hat
mit Angst zu tun. Heute legt man ja alles
bis ins Detail fest. Den Wert von Vorsor-
geauftrdgen und Patientenverfiigungen
will ich gar nicht in Abrede stellen, aber
ich sehe eine Tendenz, dass alles geregelt
wird, bis hin zur Frage, in welchen

Fluss man gestreut werden méchte. Der
Wunsch, selbst im Sterben alles richtig
zu machen, entsteht vermutlich aus

der Angst, die Kontrolle zu verlieren.
Das Aufgeben der Kontrolle ist fiir viele
Menschen ein grof3es Problem. Das kann
ich sehr gut nachvollziehen. Wenn Sie
sich beispielsweise nicht mehr selbst
intim pflegen konnen und das preisgeben
miissen, dann braucht das enorm viel
Vertrauen. Und von den Pflegenden,
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deswegen ist das so ein wunderschoéner
Beruf, erfordert es ganz viel Achtsam-
keit und Sorgfalt. Wie redet man mit
jemandem, wenn man ihn wéscht? Was
sagt man und was nicht? Wie geht man
mit der Belastung um, wenn es beispiels-
weise stinkt? Das Intimste zum Teil auch
seelisch freizulegen, weil man nicht mehr
kann, davor habe ich grofSen Respekt.
Wo vertrauen Sie wirklich? Diese Frage
ist zentral.

Dann wiéren vertrauensvolle Beziehun-
gen ein gutes Ubungsfeld um sterben zu
lernen, weil man durch sie bereits im
Leben ein Stiick weit Kontrolle abgibt?

Ich weif$ nicht, ob man sterben lernen
kann. Aber ja, ich halte vertrauensvol-
le Beziehungen fiir das Wichtigste im
Leben. Sie tragen, heilen und helfen und
kénnen natiirlich auch problematisch
sein - alles hat ja immer zwei Seiten.
Aber wir Menschen sind ganz klar auf
Resonanz hin angelegt. Existenziell. Sie
brauchen ein Vis-a-vis. Von anderen ge-
sehen zu sein, ist wichtig, aber auch von
sich selbst geschditzt zu werden, letztlich
als einmalige Person. Es ist etwas enorm
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~DER WUNSCH,
SELBST IM
STERBEN ALLES
RICHTIG ZU
MACHEN, ENT-
STEHT VERMUT-
LICH AUS DER
ANGST, DIE
KONTROLLE ZU
VERLIEREN.*

SIBYLLE JEAN-PETIT-MATILE

Wichtiges, sich in der Ausprdgung, in der
man jetzt ist, mit dieser Physis, mit dieser
Psyche, mit der Krankheit, als wertvoll
anzuerkennen. In der Akzeptanz kann
auch ein Einreihen erfolgen. Ein Hospiz
gibt die Gelegenheit wahrzunehmen: Ich
bin nicht verloren, sondern Teil einer
Gemeinschaft. Ich werde getragen, beglei-
tet, gehalten und freigelassen. Nicht
losgelassen, aber freigelassen. Das ist

ein wesentlicher Unterschied. In dieser
Form, glaube ich, kann wieder eine Ver-
séhnung mit Lebensthemen stattfinden.
Viele Menschen, die hierherkommen,
haben belastende Biografien. Ich iiberlas-
se es thnen, ob sie dariiber reden wollen
oder nicht.

Das Buch ,,5 Dinge, die Sterbende am
meisten bereuen®, in dem Bronnie
Ware mit Menschen am Lebensende
spricht, ist ein viel gelesener Text.
Erleben Sie hier im Angesicht des Todes
ebenfalls eine andere Perspektive auf
das Leben? Was bedauern die Men-
schen am meisten?

Mehr als Bedauern erlebe ich ein
»In-Frieden-Kommen*“ mit dem, was
war. In diese Richtung arbeiten wir

auch. Das Bedauern niitzt den Menschen
wenig. Sie kénnen nicht wieder von vorne
anfangen.

In Frieden kommen. Sie sagen das so
leicht. Wie geht das?



Wenn Sie jetzt etwas bereuen, dann
dndern Sie es jetzt. Wenn Sie bereuen,
in eine Beziehung zu wenig investiert zu
haben, dann melden Sie sich jetzt bei
dieser Person. Man kann eine Biografie
nicht beschonigen. Das gilt nicht nur fiir
das je eigene Leben, darin bestdrke ich
auch unsere Leute fiir die Arbeit immer
wieder: Ihr miisst nicht das Leben heilen,
das ist nicht moglich. Ihr konnt nicht
ganze Biografien auf den Kopf stellen.
Es liegt nicht in unserer Moglichkeit,
diese Biografie in eine aus unserer Sicht
positive Wende zu bringen. Ob sie dann
fiir den Betroffenen auch positiv wdre -
wer weif8 das schon. Unsere Aufgabe ist
es vielmehr, die Patienten ins Jetzt zu
fiihren und IThnen zu zeigen, dass sie in
ihrer Ganzheit von uns gesehen und be-
gleitet sind. Dass man das, was gewesen
ist, in einen Kontext bringt, in dem eine
Form von Frieden und Ruhe moglich ist,
ist natiirlich wichtig. Das grof3e Jammern
hore ich ganz selten.

F
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Was ist Ihr eindriicklichstes Erlebnis,
seit das Hospiz offen ist?

Es gibt keines zum Favorisieren. Eine
Situation gab es, jetzt nenne ich trotzdem
eine bestimmte, die mich tief beriihrt hat.
Der Anblick einer verstorbenen Patientin
hat mich unendlich beeindruckt. Das
Helle, das sie die ganze Zeit umgab, wur-
de in ihrem Tod noch viel stdirker.

Was war die grofdte Herausforderung?

Das Geld. Wir haben eine debakuldse
Situation in unserem Land. Bereits 2008
hat Kollege Steffen Eychmiiller in einer
Studie festgestellt, dass der grofSte Knack-
punkt der palliativen Versorgung durch
alle Sparten hindurch die Finanzierung
ist. Trotzdem stehen wir nach iiber zwolf
Jahren fast immer noch am selben Punkt.
Ich erwarte, nein, ich verlange von der
Politik eine andere Finanzierung, zumal
sogar erwiesen ist, wie viel Geld im

—
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,DER ANBLICK
EINER VER-
STORBENEN
PATIENTIN HAT
MICH UNEND-
LICH BEEIN-
DRUCKT. DAS
HELLE, DAS SIE
UMGAB, WUR-
DE IN IHREM
TOD NOCH VIEL
STARKER.*

SIBYLLE JEAN-PETIT-MATILE

Hospiz, verglichen mit der Palliativsta-
tion eines Spitals, gespart wird. Es ist
zwar fiir jeden Menschen unabhdngig
von seiner finanziellen Situation moglich
hierherzukommen, aber die Infrastruk-
tur kann nur dank zahlreicher privater
Génner und Stiftungen gewdhrleistet
werden. Es ist zwingend und dringend,
dass es mehr Hospizbetten gibt und dass
die 6ffentliche Hand sich daran beteiligt.

Was wiirden Sie sich sonst wiinschen
von der Gesellschaft in Bezug auf das
Thema ,,Tod*?

Wissen Sie, ich bin der Gesellschaft
noch nie begegnet. Ich wiirde sie gerne
mal kennenlernen. Ich sehe immer nur




DR. MED.
SIBYLLE
JEAN-PETIT-
MATILE
wirkt als Arztin
im Hospiz
Zentralschweiz.
Menschen, die
unheilbar krank sind
und ihre Angehdrigen
werden dort in der
letzten Lebenszeit
beraten, begleitet
und umsorgt. Das
Hospiz Zentralschweiz
arbeitet nach den
Grundsdatzen der
Palliative Care.

Menschen. Ich weif gar nicht, wer die
Gesellschaft ist. Ich sehe Tendenzen,
wenn ich die Medien lese, die ich fiir
richtig halte oder nicht, ich sehe ein-
zelne Leute, die etwas behaupten oder
widerlegen. Es liegt an mir zu entschei-
den, wie ich meine eigenen Moglich-
keiten ausrichte, welche Kriterien fiir
mich wichtig sind und ob ich beruhigt
in den Spiegel schauen kann oder mich
schdmen muss. Von der Politik erwarte
ich wie bereits erwdhnt eine andere Fi-
nanzierung, von den Menschen wiinsche
ich mir mehr Freude, viel mehr Lebens-
freude, oder wie der Dalai Lama sagt:
mehr feiern.

Krankheit und Tod bewirken oft eine
Art Befangenheit im Umgang mitein-
ander. Was brauchen Menschen, die
wissen, dass sie vermutlich nicht mehr
lange leben, Ihrer Erfahrung nach?

Wenn jemand schwer krank ist, stehen
diese Krankheit und der bevorstehende
Tod oftmals wie ein Elefant im Raum
und niemand benennt ihn. Fiir den
Patienten ist es entlastend, wenn man
iiber das Sterben spricht und gar keine
grofSe Sache draus macht, denn es ist eine
Realitiit, die er spiirt. Wir vergessen es

so leicht, aber eine Tatsache ist auch die:
Hier im Hospiz liegen nicht andere, hier
liegen wir alle. Ich sage im Gesprdch mit
Patienten immer wieder: Der Tod kommt
aufuns alle zu, wir teilen das miteinan-
der, die Angste, die Sorgen, die Perspek-
tiven. Das sind nicht Sie, der stirbt, und
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wir leben ewig. Nur miissen wir jetzt mit
Thnen iiber Ihren Tod sprechen, weil wir
im Moment das Gefiihl haben, der Zeit-
punkt ist bei Ihnen am ndchsten. Diese
gemeinsame Ebene schafft eine Augenhd-
he und eine Ndihe, die hilft und trdgt.

Haben Sie Angst vor dem Tod?

Angst vor dem Tod als Phédnomen hatte
ich auch friiher nicht. Fragen zu dem,
was unmittelbar vorher ist, habe ich
wohl. Seit es das Hospiz gibt, finde ich
jedoch mehr Antworten auf die ungewis-
sen Fragen und erlebe eine Gemeinschaft,
der ich mich ohne Weiteres anvertrau-

en wiirde. Das Schone ist, dass unsere
Mitarbeiter alle sagen: Wir wiirden sofort
in dieses Haus kommen oder unsere Ange-
hérigen hierhin bringen, falls es nétig sein
sollte. Ein viel grifSeres Kompliment gibt
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es nicht. Zu wissen, dass es solche Orte
gibt, in denen man sich der Menschen
annimmt, hat etwas sehr Trostliches. Die
Vorstellung, dass ich, wenn etwas Schlim-
mes auf mich zukdme, aufgehoben wiire,
hilf mir personlich sehr.

Am frischen Gerberastrauf? in leuchten-
den Farben vorbei geht es zur Ein-
gangstiire, die auch Ausgangstiire ist.
Wenn jemand im Hospiz Zentralschweiz
verstirbt, geht auch er durch dieselbe
Offnung. Nicht nach hinten oder unten
verschwinde der Sarg, sondern begleitet
vom ganzen Team werde er nach einem
gemeinsamen Ritual durch den Eingang
zum Auto des Bestatters geleitet. An-
schliefRend gehe jemand zu den Ange-
horigen, um sie einzuladen, noch etwas
zu trinken, wenn sie denn wollen. Die
meisten sagten: Ja, gern.



