Die Lebensqualitit des Patienten zu erhalten, zu verbessern
und zu fordern schreiben sich alle Gesundheitsberufe auf ihre
Fahnen. Gleichzeitig besteht eine weit verbreitete Unsicherheit
dariiber, was Lebensqualitdt ist und beinhaltet. Lisst sie sich
tiberhaupt messen? Was konkret heildt Lebensqualitit im An-
gesicht einer unheilbaren Erkrankung? Was bedeutet Lebens-
qualitét fiir einen hochaltrigen Menschen? Was heil3t ,keine
Lebensqualitit mehr* im Kontext der Debatte um aktive Sterbe-
hilfe? Welche ethischen Fragen wirft das Konzept der Lebens-
qualitat auf?

Gerade die Corona-Krise hat dramatisch gezeigt, welche bela-
stenden Folgen soziale Isolation und das Gefiihl der Einsambkeit
auf Lebensqualitit und Krankheitserleben haben konnen. Spiri-
tualitdt, Lebenssinn sowie soziales Eingebundensein spielen fiir
die Krankheitsbewiltigung eine zentrale Rolle. Welche Relation
besteht zwischen Korper, Geist sowie sozialem Netz und Lebens-
qualitdt? Diesen Themen widmete sich am 13. November 2020
das interdisziplindre IMABE-Jahressymposium (Webinar) ,,Le-
bensqualitit: Was am Ende zihlt. Herausforderungen an Medizin
und Pflege”, deren vorliegende Ausgabe von Imago Hominis eine
Nachlese bildet.

Von einer Zeit der Gerontophobie, Jugendwahn und An-
ti-Ageing spricht kritisch der Soziologe und Altersforscher
Franz Kolland (Karl Landsteiner Privatuniversitdt Krems). Dadurch
wiirden sich die Altersdiskriminierung und negative Selbst-
wahrnehmung alterer Menschen verschirfen. Demgegeniiber
miisse das Alter nicht als Verlust, sondern als ,Dividende‘ wahr-
genommen und positiv als ein ;Werden zu sich selbst* verstan-
den werden. Dazu gehore wesentlich das Annehmen seiner
selbst in all seiner Fragilitat.

Die Wiener Pflegewissenschaftlerin Doris Pfabigan (GOG)
zeigt auf, dass gerade in der Langzeitpflege an bestehenden
Strukturmingeln nachhaltig gearbeitet werden muss, um Le-
bensqualitit in einem umfassenden Sinn zu ermdglichen.
Qualitdt werde immer noch in einen vorrangig medizinischen
Bezugsrahmen und einem dominant kdrperbezogenen Pflege-
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konzept gemessen, wihrend soziale Aspekte, die mal3geblich zu
Lebensqualitdt und Zufriedenheit in der Langzeitpflege beitra-
gen, kaum vorkommen wiirden.

Im Fokus darauf, die Uberlebenszeit zu maximieren, hat die
Medizin zum Teil verlernt, frith genug ein umfassendes Kon-
zept von Lebensqualitit als Behandlungsziel einzubinden. Un-
ter Arzten braucht es deshalb ein erneutes Bewusstwerden, dass
neben der Heilung auch das ,gute Leben am Ende des Lebens
und ein Sterben in Wiirde — ohne Angst, Schmerzen, Stress oder
Atemnot — Ziel therapeutischer Bemiihungen ist. Die Intensiv-
medizinerin Barbara Friesenecker (Medizinische Universitdt Inns-
bruck) erldutert, warum Sterben zuzulassen — auch wenn es mit
dem Abbruch lebensverlangernder MaRnahmen verbunden ist —
von einer T6tung des Patienten klar zu differenzieren ist.

Die Gefahr in der Pflege heute besteht darin, dass ,Handeln"
durch ,Machen‘ im Sinne von Technik und Organisation ersetzt
wird. Damit geht jedoch der eigentliche Kern des pflegerischen
Tuns verloren. Darauf weist die deutsche Pflegewissenschaftle-
rin Helen Kohlen (Philosophisch-Theologische Hochschule/Vallendar)
hin. Wihrend technisches Handeln Gefahr lauft, auf ein Verrich-
ten nach Regeln, Gesetzen und Standards reduziert zu werden,
erfordert sorgende Praxis ein kontinuierliches in Beziehung
treten, die Wahrnehmung von Bediirfnissen und Reflexion von
Ungleichheiten. Achtsamkeit, Kompetenz, Verantwortung und
Resonanz sind zentrale Dimensionen einer ethisch situierten
sorgenden Praxis.

Der Medizinethiker und Theologe Matthias Beck (Universitdt
Wien) betont, dass die Frage nach der Lebensqualitit im letzten
eine Frage nach dem Wozu des Lebens iiberhaupt beinhaltet —
auch tiber das Leben hinaus. Von der Beantwortung dieser Frage
hinge ab, wie jemand mit Fragen am Ende des Lebens umgeht,
so Beck. Den Menschen erfassen kénne man nur, wenn man auch
seinen Geist, seine spirituelle Dimension mitberticksichtigt. Am
Ende des Lebens wiirden vor allem menschliche Beziehungen
und ein gut ausgebildetes geistig-geistliches Innenleben zihlen.

Jirgen Brunner (Department Kinder- und Jugendheilkunde, Medi-
zinische Universitdt Innsbruck) und Kollegen vom Klinischen Ethik-
komitee Innsbruck (KEKo) haben in einer Stellungnahme Erfah-
rungen aus dem ersten Lockdown analysiert und Erkenntnisse
fiir zukiinftige Strategien zusammengefasst.

Angehdrige sind die wichtigste existentielle Ressource fiir
Menschen in Krankheit und spielen fiir Patienten eine groRe
Rolle in der Bewiltigung ihrer Krankheit. Selbst fiihlen sie sich
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aber oft tiberfordert. Die Heidelberger Psychoonkologin Monika
Keller (Medizinische Universitdtsklinik Heidelberg) spricht in diesem
Zusammenhang vom ,Syndrom der hilflosen Hinde‘. Familien
brauchten besondere Betreuung und Aufmerksamkeit. Wenn es
zu Konflikten oder Aggression gegeniiber dem Betreuungsteam
kommt, ist es wichtig, den Betroffenen gezielt Wege der Unter-
stiitzung und Entlastung aufzuzeigen.

Wie das Wohl des einzelnen im Pflegeheim in den Mittel-
punkt geriickt werden kann - entgegen allen Systemzwingen
- zeigt Pflegedienstleiterin Sabine Wimmer auf eine eindrucks-
volle Weise auf. Sie erzihlt aus der Praxis des Bezirksalten- und
Pflegeheims Sierning/O0, wie kreative Losungen mitten in der
COVID-19-Pandemie sowohl bei Bewohnern als auch bei Mitar-
beitern Lebensqualitit moglich machten.

Die Debatte um die Beihilfe zum Suizid halt in Osterreich
an, bis zum Sommer 2021 ist mit einem ersten Gesetzesentwurf
zu rechnen. Der Jurist Jakob Cornides (Briissel) unterzieht das
Erkenntnis des VfGH nochmals einer kritischen Analyse. Die
— diirftig begriindete — Entscheidung fithre zu einem offenkun-
digen Wertungswiderspruch in einer Rechtslage, die bis zu ih-
rem Ergehen vollig konsistent war. Nun besteht ein dringender
Reparaturbedarf, wo es vorher keinen gab. Ahnlich kritisch hatte
sich auch der Deutsche Bundestagsprisident Wolfgang Schiu-
ble gegeniiber der zunehmend politischen Rolle des Bundesver-
fassungsgerichts gedulert. Das Gericht, so Schauble kiirzlich,
miisse sich Diskussionen dariiber gefallen lassen, ob es tatsich-
lich stets ,,die richtige Abgrenzung zwischen verfassungsrichter-
licher Zustidndigkeit und demokratischer Legitimation gewahrt
hat*. Auch Osterreich konnte so eine Debatte gut tun.

S. Kummer
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