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Die moderne Gesellschaft lasst sich nur als sich stetig
im Wandel befindende Weltgesellschaft begreifen.
Fir sie sind Krisen kein Ausnahmezustand, nichts
AuReralltdgliches und stehen nicht auBerhalb von ihr.
Neben dem Angriffskrieg auf die Ukraine, dem
Klimawandel, der Covid-19-Pandemie, Hungerkrisen
sowie anhaltenden Kriegen und Konfliktsituationen
lassen sich problemlos weitere Katastrophen aufzah-
len. Allen gemein sind Auswirkungen, die weit Gber
die teils verheerenden Realitdten der Direktbetroffe-
nen hinausreichen. Dieser Beitrag beleuchtet ausge-
wdhlte Impulse des Spiritual-Care-Ansatzes fur die
gesundheitsbezogene Sozialen Arbeit inmitten dieser
Herausforderungen.

Im Gegenteil zur Gesellschaft befinden sich Menschen
gelegentlich im Ausnahmezustand. Sie erleben sich
sprichwortlich aulRer sich, oder entfremdet. Den Begriff der
Entfremdung formuliert Henning in einer Beschaffenheit,
in der sich Menschen aufgrund gesellschaftlicher Entwick-
lungsprozesse selbst abhandenkommen kénnen (Henning
2020). Personliche Risiken fiir Krisen, auch fiir gesundheits-
bedingte krisenhafte Verlaufe, und die Verfigbarkeit von
Ressourcen zur Pravention oder Reintegration sind nach
wie vor von Geburt an national wie international stark un-
gleich platziert. Neben dem Blick auf die groBen globalen
Krisen begegnen den Mitarbeitenden im Gesundheitswe-
sen im Kontakt mit kranken und behinderten Menschen
vielfach die kleinen, personlichen Krisen und Katastrophen
des Alltags. Hier stellen sich auch Fragen danach, inwieweit
die Dimension der Spiritualitdt bzw. Konzepte und Inter-
ventionen aus Spiritual-Care-Kontexten hilfreich sein kon-
nen, um menschliches Leid zu mindern und psychosoziales
Wohlbefinden zu unterstitzen.

Was kann Spiritualitat tGberhaupt meinen?

Spiritualitat ist heute teils ein Modewort der Wellnessin-
dustrie, teils ein alarmierender Kampfbegriff zur Aufkln-
digung rationaler Wahrheitsanspriiche sowie ein serioser
Breitbandbegriff der Gesundheitswissenschaften. Wah-
rend einerseits Spiritualitat als Chiffre fiir eine allgemeine
Sinnsuche oder Menschwerdung steht (was auch ganzlich
ohne Bezug zu dieser Begrifflichkeit stattfinden kann), ist
damit andererseits eine geistlich religiose Lebenshaltung
innerhalb einer bestimmten Religion verkntpft. Fir Klar-
heit in der Bedeutungsvielfalt kann zunachst die Unter-
scheidung der Begriffe ,Spiritualitat” und , Religion” hilf-
reich sein.
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Spiritualitét als Begriff ist nicht einheitlich definiert. Dies erméglicht eine diversititssensible Auslegung iiber konfessionelle Grenzen hinweg.

Das lateinische Wort ,religio” leitet
sich nach Cicero von ,relegere”, das
heil3t (Weisungen) ,, gewissenhaft be-
obachten” oder nach Laktanz von ,re-
ligari”, das heif3t (an Gott) , rlickgebun-
den sein” ab. Es ist schwer zu sagen,
was Religion eigentlich ist, weil ihre
Erscheinungsformen sehr verschieden
sind und die Zahl der Religionen grof3
ist. Im Alltag bezeichnet der Begriff Re-
ligion vornehmlich bestimmte Orien-
tierungssysteme oder Gemeinschaf-
ten, die Uber rituelle und dogmatische
Traditionen verfligen. Religiositat ist
die subjektive Dimension der Religion
und kann mit Begriffen wie Erfahrung,
Heimat, Bindung, Glaube und Gottes-
bild verbunden werden. Im Vergleich
dazu ist der Spiritualitatsbegriff nicht
nur alter als der Religions- und Reli-
giositatsbegriff, sondern zeichnet sich
durch eine viel groRere Weite zur Be-
zeichnung (selbst-)transzendenter Be-
zlige aus. Der Ursprung reicht bis in
den vorbiblischen, westsemitischen
Raum als Entsprechung des hebrai-
schen Wortes ,ruah” (Wind, Geist,
Atem). Es bezeichnet etwas, das in Be-
wegung ist und Uber eine Kraft ver-
fligt, anderes in Bewegung zu setzen.
Diese Kraft ist nicht zu fassen und es
bleibt ratselhaft, woher sie kommt und
wohin es sie treibt. Erst spater wird

dieser neutrale Begriff im Alten Testa-
ment mit dem Handeln Gottes in Ver-
bindung gesetzt (Knoll 2020, S. 323).

Das lateinische Wort ,spiritualis”
bezeichnete im europaischen Mittel-
alter geistliche Dinge im Unterschied
zu weltlichen, materiellen und korper-
lichen Dingen. Der Begriff , Spirituali-
tat” taucht Ende des 19. Jahrhunderts
in Frankreich in der christlichen Or-
denstheologie auf und bezieht sich da-
mit vor allem auf Frommigkeit, Askese
und Mystik. Um 1940 tritt der Begriff
erstmals in deutscher Sprache auf und
wird im Rahmen des katholischen und
evangelischen Christentums verwen-
det (Heller & Heller 2018, S. 49). Aus
einer anthropologischen Perspekti-
ve hat schwindende Kirchenreligiosi-
tat keinen Einfluss auf die menschlich
konstante Suche nach Antwortmdg-
lichkeiten auf existenzielle Sinnfra-
gen. Im Prozess der Sakularisierung
und Entkirchlichung verlagern und er-
weitern sich diese Fragen auf andere
Bereiche. Zunehmend werden ,alter-
native Spiritualitaten” wichtiger und
die Einbettung im privaten Raum fiihrt
zu einer vermehrt ,,unsichtbaren Reli-
gion”, die Luckmann besonders in Be-
ziehung zu Transzendenz-Erfahrungen
setzt (Luckmann 1991/2020).

Weiter Spiritualitatsbegriff einer
anthropologischen Dimension

Eine einheitliche Definition von ,,Spi-
ritualitat” bzw. ,Religiositat” gibt es
in der Literatur zur gesundheitsbezo-
genen Lebensqualitat nicht. Sie kann
es im engeren Verstandnis auch nicht
geben, wenn die Tatsache der hier
grob skizzierten kumulativen Traditio-
nen von Religionen und Spiritualita-
ten angemessen berucksichtigt wird.
Knoll schlagt eine Moglichkeit vor,
in der Spiritualitat als eine Kraft ver-
standen werden kann ,die unmittel-
bar oder mittelbar von einem hoheren
transzendenten Sein (Gott) ausgeht,
den Menschen pragt und existentiel-
le Antworten hervorruft. Religion wird
als ein Glaubenssystem definiert, das
sich von einer spirituellen Orientie-
rung aullerhalb der betreffenden Ins-
titution oder Systeme unterscheidet”
(Knoll 2020, S. 332). Die Weite des Spi-
ritualitatsbegriffs ist Mangel und Star-
ke zugleich. Eine Starke liegt in einer
diversitatssensiblen Anschlussfahig-
keit Uber konfessionelle Grenzen hin-
weg, fir religiose und nicht-religiose
Weltanschauungen. Die Arbeitsdefini-
tion der ,AG Psychosoziale und Spi-
rituelle Versorgung” der ,Deutschen
Gesellschaft fiir Palliativmedizin” bie-
tet Orientierung fir Beratungskontex-
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te der gesundheitsbezogenen Sozia-
len Arbeit. ,Spiritualitat ist bewusst
oder nicht bewusst, auch unabhan-
gig von (institutioneller) Religion oder
Weltanschauung, eine Dimension des

menschlichen Lebens. Sinnsuche,
Sinn- und Transzendenzerfahrung ma-
nifestiert sich in Menschen in ihrer je
eigenen Weise. Diese lebenslange Su-
che und Erfahrung ist immer wieder
Veranderungen unterworfen. Spiritua-
litat umfasst den Bereich der existen-
tiellen Fragen, der personlichen Wert-
vorstellungen und der spirituell/reli-
giosen Vorstellungen und Praktiken.
Die Definitionen lassen die konkreten
Inhalte des Begriffs bewusst offen”
(Mdller et al., S. 3).

Spiritual Care

Spiritual Care ist ein junger, interdis-
ziplinarer Ansatz zur Beachtung und
Behandlung von spirituellen Bediirf-
nissen und Leiden (Frick 2015, S.192).
Entlang des biopsychosozialen Mo-
dells weitet Spiritual Care besonders
in Krisen, chronischen Krankheitsver-
laufen und schweren Entscheidungs-
situationen den Blick fir die symbo-
lische Bedeutung von Krankheit und
Heilung fiir die gegenwartige Situ-

Sinnsuche, Sinn- und
Transzendenzerfahrung
manifestiert sich in Menschen
in ihrer je eigenen Weise.
Diese Suche ist immer wieder
Verdanderungen unterworfen.

ation des kranken Menschen in sei-
ner Suche nach Sinn, Hoffnung und
sich krankheitsbedingt verandernden
Schwerpunkten der Lebensflihrung.
Der Terminus Spiritual Care ist eine
Zusammensetzung aus den engli-
schen Worten ,spiritual” und ,care”.
Das Wort ,spiritual” kann mit geis-
tig, seelisch oder auch spirituell Giber-
setzt werden. ,Care” mit den Worten
wie sorgen um, begleiten, lindern.
Die Herkunft des Begriffes , Spiritual
Care” lasst sich nur schwer fixieren.
Eine bedeutsame Quelle sind die Ar-
beiten von Cicely Saunders, die Pio-
nierin der Hospizbewegung. Saunders
(1918-2005), die wahrend des Krieges
als Krankenschwester und spater als
Sozialarbeiterin und Arztin titig war,
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schrieb, nachdem sich die WHO 1996
auf eine erste Definition von Palliativ
Care geeinigt hatte: ,Jetzt, da Palliati-
ve Care weltweit Anwendung findet,
ist es wichtig, immer wieder in Erin-
nerung zu rufen, was die WHO-De-
finition betont: Dass es bei Palliative
Care auch immer um die spirituellen
Bedlrfnisse der Patienten und ihrer
Familien geht. Dies beruht auf einem
Verstandnis von Personsein, welches
davon ausgeht, dass der Mensch eine
unteilbare Einheit ist” (Saunders 2018,
S. 64).

Spiritual Care ist jedoch nicht auf
die Begegnung mit sterbenden Men-
schen begrenzt. In allen Bereichen des
Sozial- und Gesundheitswesens sind
erkrankte Menschen mit einer Reihe
von Verlusterfahrungen konfrontiert.
Diese konnen sie in ihrer korperlichen
Unabhangigkeit, Beziehungsgestal-
tungen, Motivation, Zukunftspldnen
und im Vertrauen in den Sinn des ei-
genen Lebens betreffen und verlet-
zen. Studien weisen darauf hin, wie
es fir viele Menschen in derartigen
krisenhaften Situationen zutrifft, dass
sie spirituelle Bedlirfnisse artikulieren
und von Spiritual Care Interventionen
profitieren konnen. In den Bereichen
achtsamkeitsbasierter Interventionen
ist die Studienlage sogar eindeutiger.
Derartige Ergebnisse fordern zu einer
Basiskompetenz aller Mitarbeitenden
im Sozial- und Gesundheitswesen auf,
um diese Dimensionen des Lebens
und Fragens wahrnehmen sowie in
der Beratung und Begleitung einbrin-
gen zu konnen (Frick et al. 2021; Utsch
et al. 2017).

Spiritual Care in der gesundheits-
bezogenen Sozialen Arbeit?

Der Einbezug dieser Perspektive in der
sozialarbeiterischen Beratungspraxis
weitet den Blick fir mdgliche Ressour-
ce in der Unterstutzung des psycho-
sozialen Wohlbefindens sowie eine
Sensibilitat flir potenziell schadliche
Aspekte, Glaubenssétze und Selbst-
zuschreibungen der Nutzer*innen.
Wasner betont die Notwendigkeit ei-
ner sensiblen wie kritischen Anwen-
dung, die fiir Gefahren und Verzer-
rungen achtsam sein muss (Wasner



2011). Lubeck und Bohmer diskutieren
im Wahrnehmen und Gewahrwerden
von Spiritualitaten ein fruchtbares An-
liegen, wenn sich dieses als integrier-
te Dimension im biopsychosozialen
Gesundheitsmodell versteht. Fir die
Beratung und Begleitung von Krisen-
situationen kann der reflektierte Um-
gang mit spirituellen Dimensionen ei-
ne Ressource fiir Menschen in Krisen,
wie gleichermal3en fir Krisenbeglei-
tende, sein (Libeck & Bohmer 2018,
S.14). Uber die Giiltigkeit von Spiritu-
alitat als professionelle Dimension so-
wie der Anwendbarkeit von Spiritual-
Care-Ansatzen in der gesundheitsbe-
zogenen Sozialen Arbeit kdnnen je-
doch eine Reihe von Einwanden auf-
gefihrt werden.

In Anlehnung an Knoll muss sich
professionelle Soziale Arbeit grund-
satzlich weltanschaulich neutral zei-
gen. Weiter steht den Mitarbeiten-
den der Sozialen Dienste im Gesund-
heitswesen fiir die Thematisierung
von Spiritualitat in der Begleitung von
kranken Menschen bei kurzen, teil-
weisen einmaligen Beratungskontak-
ten kaum ausreichend Zeit zur Ver-
fiigung. Zudem ist Spiritualitat kein
zentraler Gegenstand der professio-
nellen Zustandigkeit der Sozialer Ar-
beit (Knoll 2020, S. 336). Vielleicht
handelt es sich jedoch gar nicht um
ganzlich andere, zusatzliche Aspekte
professionalisierter Praxis, sondern
um angewandte kommunikative Kom-
petenz, die einer konsequenten Kri-
tik instrumenteller Vernunft der auf-
geklarten, reflexiven Professionali-
tat entspricht (Lob-Hidepohl 2003, S.
83). Sinnverstehende Neutralitat, bzw.
Allparteilichkeit, ist ein leitendes ethi-
sches Prinzip jeder Beratungspraxis.
Auch die Zielsetzung der Befahigung
zur Lebensflihrung in Eigenstandig-
keit, Zugehorigkeit und Lebenssicher-
heit (Kaminsky 2018, S.116ff.) spricht
eher fiir als gegen eine unaufdringli-
che Ansprache existenzieller Fragen.
In einer Offenheit und Neugierde fir
personliche Weltanschauungen kon-
nen vertrauensstiftende Ressourcen
sowie wichtige Grenzen und Rollen-
klarungen fiir die jeweiligen Arbeits-
biindnisse erschlossen werden. Viele

Menschen sehen sich heute mit der
Forderung konfrontiert, eine Unvor-
hersehbarkeit und Notwendigkeit der
eigenen Sinnfindung bewaltigen zu
mussen, ,die in solchem Ausmal3 in
Zeiten externer Sinnbestimmungen
durch Religion und Kirchen nicht er-
lebt wurde (Rutz & Pauls 2017, S. 20).
Psychosoziale Beratung kann die Nut-
zer*innen hierbei unterstutzen, die un-
terschiedlichen moralischen und spi-
rituellen Wahlmaoglichkeiten in einer
komplexen Gesellschaft auch fiir sich
individuell differenzierbar und lebbar
zu machen, insbesondere wenn ge-
sundheitsbezogene Krisen derartige
Fragen womadglich unerwartet in den
Vordergrund ruicken.

Libeck und Bohmer verweisen
unter Berlicksichtigung der Zielset-
zung einer Befahigung zur ,Daseins-
maéchtigkeit” (Roh 2016, S. 229) dar-
auf, wie die eingangs geschilderten
Entfremdungserfahrungen aus inne-
ren wie aulleren Spannungsverhélt-
nissen zwischen sozialen Strukturen
und subjektiven Handlungen spirituel-
le Dimensionen anschneiden kdnnen.
Fir psychosoziale Interventionen zur

L e
p

Starkung und Handlungsbefahigung
des personlichen Moglichkeitsraums
(Libeck & Bohmer 2017, S. 415) kann
es beispielsweise darum gehen, Fra-
gen nach subjektiver Sinnhaftigkeit
sowie personlichen Quellen der Kraft,
Ressourcen und Resilienz (wieder)
wahrnehmen zu kdnnen. Auch unter
Zeitdruck eignen sich kurze Sequen-
zen und Impulse, die in manchen all-
taglichen Methoden und Techniken
enthalten sind. In der systemischen
Sozialen Arbeit finden sich beispiels-
weise in hypothetischen Fragestellun-
gen (,Angenommen..., Gesetz den
Fall...”) derartige Impulse. Auch in
kurzen Beratungssequenzen kodnnen
neue Moglichkeitsrdume spielerisch
in Als-ob-Realitdten erkundet und in
emotionale Resonanz gebracht wer-
den. Noch konkreter zielt die bekannte
~Wunderfrage” sowie ,Fragen nach
Ausnahmen” auf Momente der Un-
terbrechung, die Erfahrungsmomen-
te des Heils im Unheil l6sungsorien-
tiert beglinstigen kénnen. Im Idealfall
als innerlich verankerte positive Zu-
kunftsvision fur den Unterschied, der
einen Unterschied macht (Baatz 2016,
S. 387).

: Pakhnyushchyy, adobe stock
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Spiritual Care bietet eine ressourcen-
orientierte Perspektive

Spiritual Care bietet der gesundheits-
bezogenen Sozialen Arbeit beson-
ders fir die Erganzung von Assess-
ments sowie Beratungsmethoden in
Krisen, chronischen Krankheitsver-
laufen und schweren Entscheidungs-
situationen eine ressourcenorientierte
Perspektive. Wie bei der Anwendung
von Methoden und Konzepten gene-
rell, verlangt das Thema Spiritualitat
eine kontextsensible Passung, die sich
nach dem Beratungsauftrag Wohlbe-
finden der Nutzer*innen richtet. Es
stellt sich weniger die Frage, ob es in
der gesundheitsbezogenen Sozialen
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