Workshop auf der Tagung “Angst essen Wiirde auf* in Schney, November 2023

“WURDEGEFUHL BEWAHREN UND STARKEN - MEHR LEBENSQUALITAT AM
LEBENSENDE

Hier ist ein kurzer Text dazu:

Frau Scheiner bezieht sich in ihren Ausfiihrungen auf die

Dignity Therapy — Wurdezentrierte Therapie. Eine psychologische
Interventionsform, die von Dr. Harevy Max Chochinov (Kanada)
entwickelt wurde. Chochinov wurde dazu von Forschungen uber
den Wunsch nach vorzeitigem Sterben von Palliativpatienten
angeregt, in welchen das Wirde-Gefuhl bzw. das Gefuhl des
Wirde-Verlusts einen zentralen Stellenwert einnahm.

Aufgrund von Patientenbefragungen entwickelte er ein Wuirde-
Modell, das aus den drei Dimensionen:

e Krankheitsbezogene Belange, Unabhangigkeitsgrad, Symptomlast

e Wiirdebewahrendes Repertoire, wurdebewahrende Perspektiven,
wirdebewahrendes Handeln

e Soziale Wirde

besteht und wie Wirde im Behandlungsalltag beachtet werden kann.

Eine entscheidende Grundfrage flir Behandelnde lautet dabei: ,\Was sollte ich tber Sie
als Person wissen, was mir dabei hilft, fir Sie — gut wie es mir nur méglich ist —da zu
sein? Eine fur das wichtige Gefiihl von Gesehen und Wahrgenommen werden als
Patienten, als Mensch, sehr relevante Frage, die wahrscheinlich nicht immer gestellt
und ausgesprochen wird.

Was ist Wirde —Wirdegefiihl eigentlich? Eine kurze Definition dazu:

Wiurde: ,Die Menschenwlrde ist ein Wert, der dem Menschen kraft seines
Menschseins zukommt, unabhangig von seinen Eigenschaften, seinem koérperlichen
oder geistigen Zustand, seinen Leistungen oder seinem sozialen Status. (BVG)

Wirdegefuhl: Individualitat von Wirde > .Sense of Dignity“
Wirdegefuhl/Wiardeempfinden. Definition von Chochinov, 2017.

Um sich dem personlichen und individuellen Wiurdegefiihl zu nahern und es
wahrzunehmen, hat Fr. Scheiner einige Fragesatze in den Raum gestellt, die hilfreich
sind, dem persoénlichen Wurdegefuhl nachzuspiren:

e Woran merken Sie, dass Ihr Wirdeempfinden intakt ist?

e Was fuhrt dazu, dass Sie in lhrem Wirdegefihl beeintrachtigt sind?

e Wie verandert sich dieses Empfinden mdglicherweise, wenn Sie sich vorstellen,
schwerkrank, am Ende Ihres Lebens zu sein?

Nachdenklich stimmende Fragen, auf die man nur seine eigenen, personlichen
Antworten geben kann.



Neben der Frage: Was ist Wirde? beschaftigt sich Chochinov et.al. auch mit der
Fragestellung: Was beeintrachtigt das Wirdeempfinden von Patient:innen und bekam
in seinen Befragungen folgende Antworten:

e keine respektvolle und verstandnisvolle Behandlung®

e ,Gefluhl, eine Belastung fur andere zu sein®

e ,Unfahigkeit, wichtige Rollen auszufuhren®

e keine Kontrolle Uber das Leben zu haben*

Als wichtige Handlungsanweisung wie Wirde bewahrt werden kann, hat der
Psychiater das WURDE- ABCD entwickelt:

Attitude = Haltung

Behavior = Verhalten

Compassion = Mitgefuhl

Dialogue = Kommunikation

Eine kurze Ausfuhrung zu den einzelnen Punkten:

Attitude:Einstellung

Unsere Einstellungen hangen davon ab, wie wir eine Situation aufgrund unserer
Erfahrungen beurteilen und wie wir infolge dessen mir ihr umgehen, dabei ist unsere
Wahrnehmung stets subjektiv.

Behaviour: Verhalten

Freundlichkeit und Respekt miussen die Basis sein. Manchmal geniigt eine einfache
Geste, um jemandem das Geflhl zu geben, dass er als Mensch behandelt wird, der
Aufmerksamkeit und Respekt verdient — und nicht nur als Kérper.

Compassion: Mitgefuhl

Patientinnen und Patienten zu versorgen heif3t, sich um sie zu sorgen. Mitgefuhl ist
nichts, was man weifl3, sondern etwas, das man spuirt.

Dialogue: Gesprach

Kommunikation ist der erste Schritt zum Verstandnis. Im Gesprach mit Patientinnen
und Patienten muss der Mensch unabhéngig von seinem Leiden und dem damit
verbundenen emotionalen Leid wahrgenommen werden. Der Umgang mit einer
Krankheit hangt oft von den besonderen Lebensumstanden eines Menschen ab.

Ihren sehr anregenden und nachdenklich stimmenden Workshop schloss sie mit dem
Zitat:

,NUR WAS WIR WURDIGEND BETRACHTEN, OFFNET SICH UNS.“
(Bents & Kammerer, S.88 “Psychotherapie und Wurde")

Angela Barth



