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PALLIATIVMEDIZIN Habichtswalderin berichtet von ihrer Zeit im Marienkrankenhaus

Im Sterben noch einmal Leben gefunden

Die Begegnung mit dem
Tod bewegt uns. Dennoch
ist das Sterben ein Tabu-
thema. Birgit Bechtel ver-
brachte die Wochen vor ih-
rem Tod auf der Palliativ-
station im Marienkranken-
haus Kassel.

VON ANTJE THON

Habichtswald - An dem Tag,
an dem ihr Schicksal besie-
gelt ist, scheint die Sonne.
Birgit Bechtel aus Habichts-
wald kann die Worte nicht
vergessen, die im Friihling
2021 ihr Leben aus den Fugen
reifen. Der Arzt teilt ihr mit,
dass ein unheilbarer kleinzel-
liger Krebs sich in ihrer Lun-
ge eingenistet hat. An Oster-
sonntag ist sie im Palliativme-
dizinischen Zentrum des Ma-
rienkrankenhauses in Kassel
gestorben. Sie mochte, dass
nach ihrem Tod mehr Men-
schen von der Arbeit auf der
Station erfahren.

Als ihr der Arzt vor einem
Jahr die todliche Diagnose
tibermittelt, bleibt ihr kaum
Zeit, die Nachricht zu verdau-
en. Die nichste Hiobsbot-
schaft kommt wenige Wo-
chen spiter: Der Krebs hat ge-
streut, acht Metastasen sitzen
im Kopf. Sie lisst Chemo, Im-
muntherapie und Strahlen-
therapie iiber sich ergehen —
alles vergebens. Fast sieben
Monate dauert es, bis die 60-
Jahrige aus ihrer Schockstar-
re erwacht und fiir sich das
einzig Richtige tut. Im De-
zember nimmt sie Kontakt
zur Palliativstation des Mari-

enkrankenhauses auf.
»Im Sterben habe ich dort
noch einmal Leben ge-

schenkt bekommen®, sagt
Bechtel einige Wochen spi-
ter. Diese Erfahrung hat die
Frau, die keine Familie hat
und um die sich eine Hand-
voll Freunde kiimmert, dazu
bewogen, am Beispiel ihres

Schicksals andere zu sensibi-
lisieren und die Moglichkei-
ten aufzuzeigen, die die mo-
derne Medizin Sterbenden
bietet. ,Sterben ist in unserer
Gesellschaft nach wie vor ein
Tabuthema. Gerade auf dem
Dorf ist es doch so, dass man
von den Angehérigen erwar-
tet, dass sie ihre Familienmit-
glieder beim Sterben beglei-
ten.“ Doch es ist nicht jedem
gegeben, im Angesicht des
nahenden Todes die passen-
den Worte zu finden, das
Richtige zu tun. Manchen An-
gehorigen gelingt es nie, die
Beklommenheit abzulegen.
Wieder andere steigern sich
bis zur Selbstzerstorung in
die Aufgabe hinein, die ihnen
das Schicksal zugeteilt hat.

, , Ganz bewusst
blicke ich zuriick auf
mein Leben, und ich
kann sehen, was ich

geleistet habe.

Birgit Bechtel

Dem Palliativteam gelingt
es, Birgit Bechtel aus ihrer
Endzeitstimmung zu holen,
die sie zuvor dazu gebracht
hatte, sich von vielen Men-
schen abzuwenden. Sie weiR,
dass sie sterben wird. Ein Ur-
teil, auf das sie jeden Tag an-
ders reagiert. Oft ist da tiefe
Traurigkeit, mal ist sie wii-
tend, fast immer fiihit sie
sich gefangen in ihrer Angst,
nur selten kann sie ihr
schweres Los akzeptieren.
Ich hatte mich total zurtick-
gezogen und einfach nur ab-
gewartet, was da so kommt
an Therapie.“ Was Hoffnung
versprach, wurde probiert.
Doch bei den Behandlungen
treten Komplikationen auf.

Als sich Ende vergangenen
Jahres andeutet, dass das the-
rapeutische Repertoire er-
schopft ist, rit ihr der Haus-
arzt, Hilfe beim Palliativteam

Fiihlt sich auf der Palliativstation des Kasseler Mari gut
Bechtel aus Habichtswald im Gesprach mit Gesundheits- und Krankenpflegerin Lara-

Sophie Wehr.
zusuchen. ,Ich hatte da zu-
néchst meine Probleme.

Auch weil ich glaubte, jetzt
stehe ich am Ende.

Zeit, wichtige
Dinge zu regeln

Aber es ist nicht so, dass die
Menschen hier in Reihe lie-
gen und einer nach dem an-
deren weg-stirbt“, schildert
sie vor einigen Wochen ihre
Gedanken. Aus der zunichst
ambulanten Betreuung wird
im Februar eine stationire.

Sie bekommt Musikthera-
pie, Maltherapie, Gesprichs-

therapie und Physiotherapie.
Gegen die Schmerzen erhilt
sie  Morphium, gegen die
Luftnot Sauerstoff. Die Ha-
bichtswalderin lernt andere
Patienten kennen, die densel-
ben Weg vor sich haben, und
die wie sie nicht wissen,
wann sie auf die Zielgerade
einbiegen werden. Mit ihnen
redet sie viel, spricht direk-
ter, muss nichts erkldren.
»Die haben dieselben Angste,
denselben Kummer.“ Die Ge-
spriache empfindet sie als er-
16send und wohltuend.

Viel Zuwendung bekommt
sie auch von den Mitgliedern
des  Palliativteams.  ,Da

Birgit
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schaut keiner auf die Uhr,
wenn er gefordert ist.“ In den
ersten Tagen auf der Station
erhilt Birgit Bechtel fast kei-
nen Besuch. Das fillt einer
Schwester auf, und sie fragt
nach. ,Ich habe Angst, meine
Angst in den Augen der
Freunde zu sehen.“ Die 60-
Jahrige lasst sich von den Vor-
zligen der Besuche iiberzeu-
gen, sie tippt ein paar Nach-
richten in ihr Smartphone.
Alle kommen sie nacheinan-
der vorbei. Auf der Dachter-
rasse rauchen sie Zigarillos,
trinken auch mal ein Bier
und lassen sich von der Friih-
lingssonne wirmen. Es wird
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mehr gelacht, als geweint.
Bechtel, die sich in ihrem Job
als Sozialpadagogin fiir ande-
re eingesetzt und in der Kom-
munalpolitik in ihrer Hei-
matgemeinde mitgemischt
hat, nutzt die verbleibende
Zeit, wichtige Dinge zu re-
geln. ,Ich sehe es mittlerwei-
le als Geschenk, mich auf den
Tod vorbereiten zu konnen.
Ganz bewusst blicke ich zu-
riick auf mein Leben, und ich
kann sehen, was ich geleistet
habe.”

Drei Mal darf Bechtel die
Station verlassen und fiir we-
nige Tage zuriick nach Hause.
HFiir mich ist das das GroRte.
Auch weil ich weif, dass ich
zum Sterben zuriick auf die
Station darf und nicht allein
gelassen werde.“ Daheim in
Ehlen steht am Fenster mit
Blick in den Garten ein Kran-
kenbett. Sie hat ihre beiden
Kater um sich, von denen sie
sich schon mehrfach schwe-
ren Herzens verabschiedet
hat. RegelmdRig schaut das
ambulante Palliativteam
nach ihr. Es ist rund um die
Uhr erreichbar und im Not-
fall schnell zur Stelle.

In der Woche vor Ostern
verschlechtert sich ihr Zu-
stand plotzlich dramatisch.
Birgit Bechtel kommt zurtick
auf die Palliativstation, sie
schlift viel und ist kaum
noch ansprechbar. In einer
Vase stecken Friihlingsblu-
men. Zwei kleine Engel ste-
hen auf einem Bord dem Bett
gegeniiber. Uber die Stille im
Raum legt sich Meeresrau-
schen, das von einer CD abge-
spielt wird. Die Habichtswal-
derin liebt das Meer. Das At-
men strengt sie an, sie ist un-
ruhig. Die Pfleger schauen
nun oft nach ihr, streicheln
ihr {ibers Gesicht. Freunde
kommen, halten ihre Hand,
reden mit ihr in dem Wissen,
dass da keine Antwort mehr
kommen wird. Sie verab-
schieden sich ein letztes Mal
von ihr.

Es schmerzt, wenn der soziale Tod dem physischen vorausgeht

Arztin Dr. Nina-Kristin Eulitz Gber Palliativmedizin und die Bediirfnisse sterbender Menschen

Kassel - Seit April 2021 gibt es
am Marienkrankenhaus Kas-
sel die Palliativmedizin. Mit
deren Leiterin Dr. Nina-Kris-
tin Eulitz sprach HNA-Redak-
teurin Antje Thon.

Frau Dr. Eulitz, worum

geht es bei einer palliati-

ven Behandlung?
In unser Palliativmedizini-
sches Zentrum im Marien-
krankenhaus Kassel kom-
men Menschen, die an einer
lebenslimitierenden,  fort-
schreitenden Erkrankung lei-
den, die so weit fortgeschrit-
ten ist, dass die damit einher-
gehenden Symptome den All-
tag der Erkrankten und de-
ren soziales Umfeldes schwer
beeintrichtigen. Unsere Auf-
gabe ist es, alle belastenden
Symptome - wie z. B. Schmer-
zen, Ubelkeit, Atemnot, aber
auch schwere Schlafstorun-
gen oder Angste - zu behan-
deln, damit diese verschwin-
den oder ertriglich werden.

Was unterscheidet ein
Hospiz von der Palliativ-
medizin?
Die Unterschiede liegen in
der Besetzung und der thera-
peutischen Ausrichtung. In
einem Hospiz wird die Ver-
sorgung durch Palliative-Ca-

re-Fachpflegekrifte geleistet,
die durch Ehrenamtliche un-
terstiitzt werden. Bei den ver-
sorgten Menschen sind le-
bensverlingernde Therapien
abgeschlossen. Der Fokus
liegt auf Symptomkontrolle.
Auf einer Palliativstation
arbeiten Palliative-Care-Fach-
pflegekrifte mit Arzten, Psy-
chologen, Seelsorgern, Phy-
siotherapeuten, Sozialarbei-
tern, Musiktherapeuten, um
in einem ganzheitlichen Zu-
gang einen Weg zu finden,
belastende Symptome mog-
lichst rasch zu kontrollieren.
Dazu werden alle Moglichkei-
ten der modernen Medizin
genutzt. Eine Palliativstation
ist ein Ort der Kriseninterven-
tion. Der iiberwiegende Teil
der Krisen kann iiberwunden
werden, sodass die Betroffe-
nen in ihr Lebensumfeld zu-
riickkehren konnen. Ist dies
nicht mehr moglich, wird die
Palliativstation zum Ort der
Sterbebegleitung.

Was kénnten die Griinde
dafiir sein, dass Betroffene
vor einer palliativen Be-
treuung zuriickscheuen?
Das Wort ,palliativ‘ wird
héufig mit Todesnéhe assozi-
iert und daher gefiirchtet.
Das ist sehr schade, da eine

Dr. Nina-Kristin Eulitz leitet
die Palliativmedizin im Mari-
enkrankenhaus Kassel.

Palliativversorgung  nichts
tber die Linge der verblei-
benden Lebenszeit aussagt.
Bei bestimmten Erkrankun-
gen behandeln wir Menschen
sowohl auf unserer Palliativ-
station als auch mit unserem
ambulanten Team manch-
mal iber Jahre hinweg.

Was ist der richtige Zeit-

punkt fiir den Beginn mit

der palliativen Betreuung?
Wer unter den Symptomen
einer fortschreitenden, weit
fortgeschrittenen Erkran-
kung leidet, darf Palliativver-
sorgung in Anspruch neh-
men und wird Linderung er-
fahren. Zusitzlich steht die
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Palliativmedizin aber auch ab
Zeitpunkt der Diagnose einer
lebenslimitierenden Erkran-
kung als Dialogpartner zur
Verfiigung. Der Hausarzt
kann ein einmaliges palliati-
ves Berat ach ver-

Versohnung und ein Stiick in-
neres Heilwerden gelingen.
Man kann sagen, dass Zuwen-
dung, Da-Bleiben, Offenheit,
Wertschitzung fiir das geleb-
te Leben und Akzeptanz der

ordnen, das Kliarung bringt.

Menschen, die zu lhnen
kommen, wissen, dass ih-
nen nur noch eine be-
grenzte Zeit bleibt. Was
hilft Sterbenden in dieser
Srtuatlon, abgesehen von
einer linde

individuellen Schwerpunkte
fiir Sterbende hilfreich sind.

In unserer heutigen Zeit
fihlt es sich so an, als hat-
ten wir es verlernt, mit
Menschen, die in naher
Zukunft sterben werden,
2zu reden. Wle lasst srch
diese léh -

Palliativversorgung ist ein
Schutzraum, in dem ein mul-
tiprofessionelles Team mit
den Erkrankten und ihren
Zugehorigen genau danach
fragt: ,Was ist jetzt in dieser
Situation wichtig?“ Bereits
dieses Angebot ist hilfreich
und lindert Angste.

Die Antworten sind unter-
schiedlich. Fiir den einen
kann es hilfreich sein, noch
einmal ein Gesprich mit ei-
nem wichtigen Menschen zu
fithren, zu dem der Kontakt
abgerissen war; einem ande-
ren kann es helfen, die Bil-
der, die vom Grund der Seele
aufsteigen, nicht mehr zu un-
terdriicken, sondern beglei-
tet anzuschauen. Manchmal
kann noch kurz vor dem Tod

sigkeit uberwrnden7

Man kann sich informieren,
mit anderen austauschen
und Gespriche iiben. Dazu
gibt es Kurse: z. B. , Letzte Hil-
fe-Kurs“ bei der APPH Nord-
hessen oder Vorbereitungs-
kurse fiir ehrenamtliche Mit-
arbeit bei Hospizdiensten. Es
ist wichtig zu wissen, dass es
fir die Erkrankten sehr
schmerzhaft ist, wenn der so-
ziale Tod dem physischen vo-
rausgeht. Wenn man sich ein
Herz zu einem Telefonat oder
einem Besuch fasst, darf man
die eigene Unsicherheit auch
benennen - und wahrschein-
lich wird das die Sprachlosig-
keit am ehesten verfliegen
lassen. Sterben ist bis zum
Schluss Leben.

Haben Sie Angst vorm
Sterben?
Aus meiner jetzigen Lebenssi-
tuation gesprochen, sage ich:
Nein, ich habe keine Angst
vor dem Sterben, aber sehr
groRen Respekt. Ich denke,
dass der Sterbeprozess die
letzte grofe Reifungsaufgabe
unseres Lebens ist, bei der al-
les Uberfliissige und Ober-
flichliche entfernt wird. Ich
hoffe, dass ich dann Men-
schen an meiner Seite haben
werde, die mir helfen, und
dass mich mein Glaube tragt.
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ZUR PERSON

Dr. Nina-Kristin Eulitz ist Anés-
thesistin, Palliativmedizinerin
und Schmerztherapeutin. Die
51-jahrige Arztin ist seit fast
20 Jahren in der stationaren
und ambulanten Palliativme-
dizin tatig. Seit April 2021 ist
Dr. Eulitz die arztliche Lei-
tung der Palliativmedizin im
Marienkrankenhaus Kassel.
Hier arbeitet die Medizinerin
mit einem sehr erfahrenen
und gut vernetzten Experten-
team zusammen. Dr. Eullebt
in Gottingen und ist gliicklich
verheiratet. ant
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