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Kanton Zug

Spiritueller Aspekt bei psychischen
Behandlungen wird immer wichtiger

Die Rolle von Seelsorgenden ist bei der Behandlung von psychischen Krankheiten wichtig. Seelsorger Thomas Habegger und
Seelsorgerin Ina Stankovic von der Klinik Zugersee erklaren, warum das so ist und was der Bildungsgang dazu beinhaltet.

Tijana Nikolic

Manche Menschen erleben im
Verlaufihres Lebens dunkle Mo-
mente. Depressionen und ande-
re psychische Krankheiten kon-
nen zu schweren Lebenskrisen
flihren, in denen man an allem
zweifelt und viele eigene Schrit-
te und Entscheidungen hinter-
fragt. Manchen Personen bietet
dabeineben Therapien und Me-
dikamenten auch der Glaube
starken Halt und Hilfe.

Bei einem Klinikaufenthalt
kann man sich fiir solche Anlie-
genandie Seelsorge wenden, die
unvoreingenommen ein offenes
Ohr bietet. So wie es Thomas
Habegger seit sieben Jahren bei
derKlinik Zugersee der Triaplus
AG in Oberwil macht. Denn vie-
le Patientinnen und Patienten
mochten bei der Behandlung
ihre Spiritualitit thematisieren.
Laut einer aktuellen Schweizer
Studie wiinschen sich tiber
60 Prozent der Patienten mit
chronischen Schmerzen den
Einbezug spiritueller Themenin
ihre Behandlung.

Oft herrscht
noch Unsicherheit

«Als Seelsorger bin ich kein
Therapeut im eigentlichen Sin-
ne mit einem bestimmten The-
rapieziel. Es handelt sich mehr
um ein offenes Gesprich, einen
Begleitweg. Beidemich auf das
Gesagte oder Nicht-Gesagte
horche und Nonverbales wahr-
nehme», erklart Thomas Hab-
egger. Nach seinem Theologie-
studium war der 58-Jdhrige als
Gemeindepfarrer im Kanton
Zirich tatig. «Bei dieser Arbeit
habe ich gemerkt, dass mir die
Seelsorge am besten liegt.»
Weil die Nachfrage nach der

Spiritualitét in der Psychiatrie
und Psychotherapie mittlerwei-
le gross ist und stark an Wich-
tigkeit gewonnen hat, wurde
die Weiterbildung CAS inter-
professionelle Spiritual Care
eingefiihrt. Diese einjdhrige
Ausbildung hat auch Ina Stan-
kovic von der Klinik Zugersee
absolviert. Die 33-Jdhrige arbei-
tet seit eineinhalb Jahren auf
der Station fiir junge Erwachse-
ne. Vorgingig hat sie Theologie
und Ethik studiert.

Der Grundgedanke der
Weiterbildung sei es, die Inter-
professionalitit in einer Klinik
zu fordern. «Das heisst, dass
vom Pflegefachpersonal tiber
Arzte bis zu Psychologinnen
alle an einer Therapie eines Pa-
tienten oder einer Patientin be-
teiligten Personen in der Lage
sind, zu erkennen und anzu-
sprechen, wenn jemanden ein
wichtiges spirituelles Thema
beschiftigt», prazisiert Stanko-
vic. Viele Betroffene wiirden
sich beispielsweise nicht trau-
en, mit Menschen anderer Be-
rufsgruppen iiber ihre spirituel-
le Uberzeugung zu sprechen.

Und auch viele Arzte, Psy-
chologinnen oder Pflegende
seien dabei noch unsicher und
wiirden sich fragen, ob sie das
Thema Spiritualitit tiberhaupt
ansprechen diirften oder soll-
ten, ohne beispielsweise die
eigene Uberzeugung dabei nen-
nen zumiissen. «Ich wollte eine
Weiterbildung machen, die
moglichst interdisziplinir ist»,
erklart Stankovic.

«Spiritualitit erlebt man
nicht nur in der Kirche»

Die Weiterbildung sei in ver-
schiedene Module gegliedert.
Jedes Modul beleuchte Aspekte
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Seelsorgerin Ina Stankovic, Seelsorger Thomas Habegger und Chefarzt Michael Rufer (von links) in der
Bild: Matthias Jurt (Oberwil, 27. Oktober 2022)

Kapelle der Klinik Zugersee.

der «Spiritual Care». «Dazu ge-
hort, wie man Patienten unvor-
eingenommen und achtsam zu-
hort, ohne die eigene Haltung
zum Thema Spiritualititin den
Vordergrund zu stellen», so
Stankovic weiter. «Manchmal
fragen sich Patienten einfach
nach dem Sinn des Lebens oder
esist zu spliren, dass beijeman-
dem spirituelle Not herrscht»,
weiss Ina Stankovic. Es freue
sie, dass die Spiritualitit heute
bei Behandlungen immer mehr
zur Sprache kommt. Fiir diese
Weiterbildung miisse man sich
selbst nicht unbedingt als spi-
rituell bezeichnen. «Man sollte

sich jedoch mit Spiritualitit
auseinandersetzen konnen und
reflektieren. Was auch eine
Auseinandersetzung mit sich
selbst beinhalten kanny, figt
Stankovic an.

Seelsorgegeheimnis muss
eingehalten werden

Seelsorger Habegger fahrt dazu
fort: «Spiritualitit erlebt man
nicht ausschliesslich in der Kir-
che. Spirituelle Erlebnisse sind
auch eingebettet beim Gehen, in
der Natur, im Alltag. Wo person-
liche Kraftorte liegen, ist sehr in-
dividuell.» «Als Seelsorger gebe
ich selten Ratschlidge. Meine

Aufgabe besteht eher im beglei-
tenden Gesprach», erliutert
Habegger einen Unterschied zu
Arzten oder Therapeuten. Hier-
beikame ihm seine Ausbildung
in derlésungsorientierten Seel-
sorge zu Gute: «Dabei habe ich
beispielsweise gelernt, welche
Fragestellungen in bestimmten
Momenten adiquat sein kon-
nen. Oder zum Beispiel ein
Riickbesinnen auf eine ver-
gleichbare und bewiltigte Si-
tuation in der Vergangenheit.
Das sind Schritte zur Selbst-
erméchtigung.» Dabei miisse
er das Seelsorgegeheimnis ein-
halten. Trotzdem sei es bei

einer Behandlung zielfiihrend,
im Austausch mit Pflegenden,
Arzten und Therapeuten zu
sein, um zu wissen, wo der Pa-
tient oder die Patientin stehe.
«Dabei wird nicht der genaue
Inhalt von Gesprichen weiter-
gegeben», sagt Habegger.
Wichtig sei, dass man mit
den Patienten offen rede und
unbedingt nachfrage, was man
weitergeben diirfe. Dies, wenn
man finde, der behandelnde
Arzt oder die behandelnde Arz-
tin sollte fiir den Behandlungs-
verlauf von einem Thema des
Seelsorgegesprichs wissen.

Eine lange Tradition
in der Medizin

Dem Chefarzt der Klinik Zuger-
see Michael Rufer ist es wichtig,
dass die spirituelle Dimension
auf Wunsch der Patientinnen
und Patienten in Therapien ein-
fliesst. «Als ich vor gut einem
Jahr hier in Oberwil Chefarzt
wurde, war ich positiv iiber-
rascht, dass dies fur das Team
bereits Alltag war.» Das habe
vielleicht auch mit der Ge-
schichte der Klinik zu tun, wel-
che bis 2017 von den Barmher-
zigen Briidern von Maria-Hilf
geleitet wurde.

Ruferist Mitglied des leiten-
den Ausschusses vom CAS in
Spiritual Care an der Universi-
tat Zirich, der seit 2019 ange-
boten wird. «Die seelsorgeri-
sche Unterstiitzung einzelner
Patientinnen und Patienten hat
in der Medizin eine lange Tra-
dition. Neu ist die Sichtweise,
dass der Einbezug spiritueller
Aspekte eine interprofessionel-
le Herausforderung ist. Die
Weiterbildung vertieft das The-
ma und sensibilisiert daftir»,
sagt Rufer abschliessend.



